Malarialoisen elinkierto

Plasmodium-sukuun kuuluva alkueläin aiheuttaa malarian. Tarkemmin sanottuna; malarian aiheuttaa neljä sukuun kuuluvaa lajia. Alkueläin käyttää vektorinaan eli kantajanaan Anopheles-lajin hyttystä. Loinen ei kykene lisääntymään hyttysessä vaan tarvitsee tähän ihmistä. Kaikki hyttyset eivät kanna malarialoista vaan loinen on keskittynyt Anopheles-lajiin. Anopheles-lajeja on useita (Kainulainen ja Siikamäki 2013, Lumio 2012).


Malarialoiset siirtyvät ihmiseen naarashyttysten välityksellä, sillä naaraat imevät verta ravitakseen omia muniaan. Loiset siirtyvät ihmiseen hyttysen syljen välityksellä pistoksen yhteydessä. Päästyään ihmiseen loiset kulkeutuvat verenkierron kautta maksasoluihin, missä ne kehittyvät ja monistuvat. Maksan solut rikkoutuvat ja kehittyneet ja monistuneet loiset siirtyvät verenkiertoon. Verenkierrossa loiset lisääntyvät punasoluissa monistumalla. Ne käyttävät ravintonaan punasolujen hemoglobiinia. Infektoituneiden punasolujen hajottua loiset infektoivat uusia punasoluja. Verenkierrossa olevista loisista osa kehittyy sukusoluiksi. Hyttysen imiessä malariatartunnan saaneen ihmisen verta, siirtyy hyttysen suolistoon naaras- ja koiraspuolinen sukusolu. Hedelmöittyminen tapahtuu hyttysen suolistossa ja syntyy uusi sukupolvi malarialoisia. Malarialoisen elinkiertoon kuuluu suvullista ja suvutonta lisääntymistä (Otava Opisto 2015, WHO 2016).


Plasmodium-suvun lajeista falciparum, vivax, ovale ja malariae aiheuttavat malariaa. Vakavin muoto on falciparum-malaria, jota esiintyy vain trooppisilla alueilla. Vivax-malariaa puolestaan esiintyy myös tropiikin ulkopuolella. Suurimmillaan malariaan sairastumisen riski on Afrikan maissa. Malariaa esiintyy myös Lähi-Idässä, Aasiassa ja Etelä-Amerikassa, mutta paljon vähemmän kuin Afrikassa (Lumio 2012). Afrikassa esiintyy malarian seurauksena geneettistä mutaatiota nimeltään sirppisoluanemia. Sirppisoluanemiassa punasolut ovat sirpin muotoisia ja kykenevät kuljettamaan vähemmän happea kuin normaalit punasolut. Tämä johtaa muun muassa nopeaan hengästymiseen, verisuonten tukkeutumista, sillä sirppisolut rikkoutuvat helpommin kuin normaalit punasolut ja lopulta ennenaikaisen kuoleman. Sairaus on kuitenkin resessiivinen eli puolet ihmisistä on geneettisen virheen suhteen heterotsygootteja, yksi neljäsosa täysin terveitä ja yksi neljäsosa sairaita homotsygootteja. Heterotsygooteille sirppisoluanemiasta on hyötyä, sillä malarialoiset eivät kykene lisääntymään näissä soluissa, vaan ne hajoavat loisten yrittäessä niihin. Malariaa esiintyy siten heterotsygooteilla lievempänä kuin yksilöillä, joilla ei ole tätä geneettistä mutaatiota. Sirppisoluanemiaa esiintyykin eniten Afrikassa, missä evolutiivinen valinta on suosinut heterotsygoottien säilymistä populaatiossa (Otava Opisto 2015, Aivelo 2015, Terve 2016).


Malariaa hoidetaan lääkkeillä kahdesta kymmeneen päivään.  Vivax- ja ovale-malariaa on hoidettava taudin parannuttua vielä kaksi viikkoa lääkkeellä, joka poistaa loiset maksasta. Malariaa voidaan ehkäistä etukäteen otettavalla lääkehoidolla. Matkalle lähtiessä on mietittävä hoidon tarpeellisuus, esimerkiksi Afrikkaan suuntautuvilla matkoilla lääkehoito on otettava aina. Lääkehoidon lisäksi on aina tarpeen torjua hyttysten pistot peittävällä vaatetuksella ja hyttyskarkotteilla (Lumio 2012).

Malarian esiintymisalueet. (Matkailijan terveysopas 2013).
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Kysymykset
1) Mihin mikrobien ryhmään malarialoinen kuuluu?

2) Selitä loisen elinkierto.

3) Missä malariaa esiintyy?

4) Miten malaria ja sirppisoluanemia liittyvät toisiinsa?

5) Miten malariatartuntaa voi ehkäistä?
KysDuodecim.<http://www.terveyskirjasto.fi/terveyskirjasto/ktl.mat?p_artikkeli=mat00108>

