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Akromegalia tarkoittaa kasvuhormonin liikatuotantoa. Nimi akromegalia tulee kreikankielen
sanoista 'akron’ (karkijasen) ja 'megas’ (suuri). Nimi kuvaa tautia hyvin, silla aikuisella kas-
vuhormonin liikaeritys kasvattaa karkijasenia eli kAmmenten ja jalkaterien kokoa, leukaa,
otsaa ja nenaa. Kasvuikaisella pituuskasvu kiihtyy. Akromegalian aiheuttaa lahes aina aivo-
lisdkkeen kasvuhormonia tuottava hyvanlaatuinen kasvain. Ensisijainen hoito on kasvaimen
leikkaus. Yleensa leikkaus tehdaan nenan kautta, silla aivoliséke sijaitsee aivojen alapuo-
lella silmien takana, ja on nenan kautta helposti saavutettavissa. Jos kasvainta ei taysin
kyeta poistamaan tai leikkausta ei voida tehda, tarvitaan ladkehoitoa ja/tai sddehoitoa.

Akromegalian yleisyys

Akromegalia on harvinainen. Suomessa ak-
romegalia todetaan vuosittain n. 20:11& po-
tilaalla. Esiintyvyys on samansuuruinen
muissakin l&antisissa maissa. Kaikkiaan Suo-
messa akromegaliaa sairastavia arvioi-
daan olevan n. 600- 700. Useimmiten akro-
megalia todetaan keski-idassa, yhta usein
miehilla ja naisilla.

Akromegalian oireet

Akromegalian oireet kehittyvat hitaasti.
Karkijasenet, kuten kammenet, jalkaterat,
leuka, otsa ja nena kasvavat. lho paksu-
nee ja rasvoittuu. Ulkonadn muutos tapah-
tuu niin hitaasti, etta potilas itse tai hanen
lahipiirinsa sitd harvoin havaitsevat. Kas-
vuikaisilla pituuskasvu kiihtyy. Ulkonaén
muutosten liséksi oireina esiintyy paansar-
kya, nivelsarkyja, lisdantynytta hikoilua,
kuorsaamista ja yollisia hengityskatkoksia.
Verenpaine kohoaa ja osalle potilaista ke-
hittyy diabetes. Vuosien saatossa hoitama-

ton akromegalia lisda sairastuvuutta sy-
dan- ja verisuonisairauksiin, ja voi lisata eri-
tyisesti paksusuolikasvaimia. Akromegalian
hyva hoito on tarkeaa seka potilaan ela-
manlaadun etta yleisen terveyden vuoksi.

Mista akromegalia johtuu?

Akromegalian aiheuttaa lahes aina aivoli-
sédkkeen kasvuhormonia tuottava kasvain.
Kasvain on hyvanlaatuinen. Akromegalian
voi aiheuttaa myos kasvain ylempéana ai-
voissa, hypotalamuksessa, tai muualla eli-
mistossa, mutta namé ovat erittain harvi-
naisia. Aivolisakekasvaimen muodostumi-
sen syyta ei tunneta. Joskus harvoin akro-
megalia on

Tutkimukset

Akromegaliaepailyn herattya potilaalta
tutkitaan veresta kasvuhormonin ja sen
paatevaikuttajan, IGF-1:n (insuliininkaltai-



nen kasvutekija-1), pitoisuudet. Akromega-
lia varmistetaan glukoosi- eli sokerirasitus-
kokeen yhteydessa mitattavilla kasvuhor-
monimaarityksilla. Akromegaliassa sokeri-
rasituksen yhteydessa normaalisti tapahtu-
vaa kasvuhormonierityksen estymista ei ta-
pahdu, tai estyminen on normaalia hei-
kompaa. Kasvain paikannetaan kuvaa-
malla aivolisakkeen seutu magneettitutki-
muksella.

Akromegalian hoito

Akromegalian ensisijainen hoito on kasvu-
hormonia tuottavan aivolisakekasvaimen
leikkaus. Leikkaus tehdaan tavallisesti ne-
n&n kautta. Vain harvoin kasvaimen ollessa
suuri leikkaus joudutaan tekemaan kra-
niotomiateitse eli kallon kautta. Leikkauk-
sessa kasvain pyritdan poistamaan mah-
dollisimman taydellisesti. Aina taydellinen
kasvaimen poisto ei onnistu. Nain kay eri-
tyisesti, jos kasvain on kookas (> 1 cm). Kun
kasvainta ei ole kyetty kokonaan poista-
maan, leikkauksen jalkeen tarvitaan laake-
hoitoa ja lisdksi voidaan antaa sadehoito.

Mita laakkeita kaytetaan?

Akromegalian hoidossa kaytetaan soma-
tostatiinin johdoksia ja/tai dopamiinin ta-
voin vaikuttavia laakeaineita. Seka soma-
tostatiini ettda dopamiini vahentavat kasvu-
hormonin eritysta. Somatostatiinin johdok-
sista Suomessa on kaytossa oktreotidi (San-
dostatin LAR®) seka lanreotidi (Somatu-
lin®). Kumpikin annostelllaan yleensa ker-
ran kuukaudessa, oktreotidi lihakseen ja
lanreotidi ihon alle. Dopamiinin tavoin vai-
kuttavia laakeaineita ovat kabergoliini
(Cabaser®, Dostinex®) ja bromokriptiini
(Pardolel®). Ne otetaan suun kautta, ka-
bergoliini kerran viikossa ja bromokriptiini
paivittain. Joskus kasvuhormonin liikavaiku-
tuksen estamiksi tarvitaan kasvuhormonire-
septorin toimintaa estavaa pegvisomant-
tia (Somavert®).

Hoidon tulos

Valtaosalla kasvuhormonin eritys normaa-
listuu hoidon mydta. Taydellinen parantu-
minen on todennakdisempaa silloin kun
kasvain on pieni (< 1 cm). Noin kolmas-
osalle kehittyy eriasteinen aivolisakkeen
vajaatoiminta eli hypopituitarismi. Joskus
kasvain itse on vaurioittanut muuta aivoli-
saketta, joskus hypopituitarismi kehittyy
leikkauksen yhteydessa. Tavallisinta on su-
kuelinhormonien puutos.

Miten aivolisékkeen vajaatoimintaa hoi-
detaan?

Aivolisakkeen vajaatoimintaa hoidetaan
antamalla hormonikorvaushoitoa. Naisilla
sukuelinhormonien korvaukseen on kaytet-
tavissa useita suun kautta tai iholle annos-
teltavia naissukuhormonivalmisteita. Mie-
hille testosteronikorvaushoito annetaan
joko pistoksena lihakseen tai iholle levitet-
tavana geelina. Lisamunuaishormoni, hyd-
rokortisoni, ja kilpirauhashormoni, tyroksiini,
annetaan tabletteina suun kautta, ja aivo-
lisakkeen takalohkon erittdmé& vesihormoni
(Minirin®) tablettina suun kautta tai ne-
nasuihkeena.

Miten tautia seurataan?

Alkuhoidon jalkeen ensimmainen seuran-
takaynti on 3 kk kuluttua. Sen jalkeen poti-
laat kayvat tarkastuksessa yleensa kerran
vuodessa. Tarkastusten yhteydessa poti-
lailta otetaan verinayte kasvuhormonin ja
IGF-1:n sekad muiden aivolisakkeen toimin-
taa selvittavien hormonien pitoisuuden
maarittamisté varten. Aivolisdke kuvataan
magneettitutkimuksella yleensa 3 kk kulut-
tua leikkauksesta, ja sen jalkeen yksilollisen
tarpeen mukaan.

Voiko akromegalian sairastanut saada
lapsia?



Akromegalian sairastanut voi saada lapsia. toiminta. Gonadotropiinihoidolla muna-

Se voi kuitenkin olla tavallista hankalam- solu voidaan kuitenkin saada kypsymaan,
paa, jos on kehittynyt aivolisdkkeen vajaa- ja siittidtuotanto k&ynnistymaan.
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