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Kaposin sarkooma

Viisikymmentäviisivuotiasta miestä tutkittiin 
anemisoitumisen ja vatsakipujen takia. Potilas 
oli myös huomannut ylävartalollaan ja kita-
laessaan punertavia muutoksia. Muiden tut-
kimusten joukossa otettiin HIV-testi, joka oli 
positiivinen. Ihobiopsiassa todettiin Kaposin 
sarkooma, jota löytyi tähystyksessä myös poh-
jukaissuolesta ja mahalaukusta. CD4-lymfo-
syyttimäärä oli hyvin pieni (62 solua/µl, viite-
alue 400–1612 solua/µl).

HIV-lääkitys aloitettiin heti, ja potilas sai vii-
desti solunsalpaajahoitoa, liposomaalista dok-
sorubisiinia. Ihomuutokset hävisivät puolessa 
vuodessa, ja potilas on pysynyt terveenä.

Kaposin sarkooman yleistyminen johti HIV-
epidemian jäljille 40 vuotta sitten. Vuonna 
1994 aiheuttajaksi paljastui HHV-8, Kaposin 
sarkooman herpesvirus. Tehokkaan HIV-lää-
kityksen myötä Kaposin sarkooma on käynyt 
harvinaiseksi, mutta sitä saattaa esiintyä myös 
HIV-negatiivisilla: iäkkäillä miehillä alaraajois-
sa, elinsiirron saaneilla tai endeemiseltä alueel-
ta Afrikan ja Välimeren alueilta muuttaneilla. 
Jos suun limakalvoilla – tyypillisesti kitalaessa 
– todetaan Kaposin muutoksia, tulisi myös suo-
listo tutkia. ■
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