
Helle voi vaikuttaa lääkehoitoihin
Helteen vaikutuksista lääkehoitoihin on vain vähän tutkimustietoa. Lääkkeiden vaikutusmekanismien perusteella voidaan päätellä, 
mitkä lääkkeet mahdollisesti aiheuttavat ongelmia kuumassa ilmanalassa.

Helle on merkittävä terveysriski erityisesti vanhuksille ja sairaille. Helle ja siihen liittyvä auringonvalo voivat vaikuttaa lääkkeisiin ja 
lääkehoitoihin eri tavoin.

Lääkkeen säilytysohjeet kannattaa tarkistaa
Useimmiten lääkkeet säilytetään alkuperäisessä pakkauksessaan kuivassa ja valolta suojassa huoneenlämmössä eli 15–25 asteessa. Tätä 
kosteammat tai kuumemmat olosuhteet voivat heikentää lääkkeen laatua.

Jotkut lääkkeet täytyy säilyttää jääkaapissa, eikä niitä saa jättää lyhyeksikään aikaa esimerkiksi kuumaan autoon. Tarvittaessa on riittävän 
viileä kuljetus varmistettava kylmäpakkauksin.

Lääkkeen säilyvyyttä testataan eri olosuhteissa, ja testitulosten perusteella laaditut säilytysohjeet esitetään lääkepakkauksessa (Laakso 
2012).

Lääkehoito voi herkistää ihon auringonvalolle
Helteeseen liittyvä aurinkoaltistus voi myös aiheuttaa ongelmia tiettyjen lääkkeiden käyttäjille (Nurminen ja Airola 2012). Esimerkiksi 
doksisykliini, hydroklooritiatsidi ja retinoidit voivat herkistää ihon auringonvalolle, jolloin iho palaa tavallista herkemmin.

Uudet markkinoille tulevat lääkkeet testataan valoturvallisuuden osalta, jos ne ominaisuuksiensa vuoksi saattavat herkistää valolle. Paras 
tieto lääkkeen valoturvallisuudesta löytyy valmisteyhteenvedosta.

Jos lääke herkistää auringonvalolle, on auringolta tietysti suojauduttava esimerkiksi vetäytymällä varjoon sekä käyttämällä suojaavaa 
vaatetusta ja auringonsuojavoiteita.

Lääkkeiden farmakokinetiikka voi muuttua helteellä
Hellettä vastaavan kuumuuden vaikutusta lääkkeiden farmakokinetiikkaan on tutkittu vähän (Hajat ym. 2010).

Kuumuudessa elimistö pyrkii säilyttämään normaalilämmön lisäämällä ääreisverenkiertoa ja hikoilua. Pintaverisuonet laajenevat, verenpaine 
laskee ja sydämen syke tihenee. Voimakas hikoilu pienentää kehon nestepitoisuutta, jolloin nestetasapaino voi häiriintyä, samoin 
munuaisten toiminta.

Helteen aiheuttamat muutokset verenkierrossa voivat teoreettisesti vähentää lääkkeiden eliminaatiota munuaisten ja maksan kautta 
(Vanakoski ja Seppälä 1998). Dehydraation vaikutuksesta lääkkeiden pitoisuudet elimistössä voivat suurentua. Tästä voi seurata ongelmia 
erityisesti niiden lääkkeiden kohdalla, joilla on pieni terapeuttinen leveys, kuten esimerkiksi digoksiinilla ja litiumilla (Hajat ym. 2010).

Ylenpalttisen hikoilun vaikutuksesta lääkelaastarit voivat irrota iholta. Transdermaalisesti tai subkutaanisesti annosteltavien lääkkeiden (esim. 
glyseryylitrinitraatti, nikotiini ja insuliini) systeeminen imeytyminen voi tehostua kuumuuden vaikutuksesta, minkä seurauksena plasman 
lääkepitoisuudet suurenevat.

Mahdollisia helle–lääke-yhteisvaikutuksia
Suomessa vuosien 2003 ja 2010 helleaaltojen aikana erityisesti yli 75-vuotiaiden päivittäiskuolleisuus lisääntyi (Kollanus ja Lanki 2014). 
Kuolleisuusriskiä lisäsivät verenkierto- tai hengityselinten sairaudet, mielenterveyden häiriöt (esim. dementia ja alkoholismi) tai hermoston 
sairaudet (esim. Alzheimerin ja Parkinsonin taudit).

Jotkut lääkkeet voivat muuttaa elimistön vastetta kuumuudelle. Tällaisista vaikutuksista on vain vähän tutkimustietoa (Hajat ym. 2010). 
Joidenkin lääkkeiden haitat tulevat esiin helteen aiheuttaman nestehukan yhteydessä. Yksityiskohtaisia suosituksia lääkehoitojen 
muuttamisesta helteen aikana ei ole saatavilla.

Voi olla vaikeaa erottaa, johtuvatko helteellä ilmenevät oireet hoidettavasta sairaudesta vai käytettävästä lääkkeestä. Taulukossa 1 on 
pohdittu eri lääkkeiden ja helteen mahdollisia yhteisvaikutuksia.

Page 1 of 2Helle voi vaikuttaa lääkehoitoihin - Sic! - Fimea

8.7.2015http://sic.fimea.fi/2_2014/helle_voi_vaikuttaa_laakehoitoihin



Tulehduskipulääkkeitä kannattaa varoa nestehukassa
Tulehduskipulääkkeet huonontavat munuaisten verenkiertoa estämällä verisuonia laajentavien prostaglandiinien syntyä. 
Tulehduskipulääkkeen käyttö yhdistettynä nestehukkaan tai verenpaineen laskuun voi ajaa terveenkin akuuttiin munuaisten vajaatoimintaan 
(Helanterä 2006).

Akuutin vajaatoiminnan riski on suurempi, jos potilaalla on jo ennestään krooninen munuaisten vajaatoiminta, kuten ikäihmisillä usein on. 
Reniini-angiotensiinijärjestelmää estävät lääkkeet sekä diureetit pahentavat tilannetta.
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