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PAAKIRIOITUS

Onneen ei ole oikotiets.

Syovan moottorit sammuksiin

Professori Johanna Ivaskan tutkimusryhmad teki todellisen 16ydon:
he |8ysivdt moottoriproteiinin, joka saa etdpesakkeet likkeelle.
Nyt iso kysymys on, miten se saataisiin sammumaan.

Tasmadhoito tarvitsee tismatestit

Professori Ari Ristimden tutkimusryhmda kiinnostaa, ketkd potilaat
hyStyvat tiettyd syopageenid estavastd ldakkeesta. Samalla he
kehittavat mahdollisimman tarkkoja testejd, joiden avulla voidaan
tunnistaa syopdgeenien taustalla olevat muutokset.

Amerikan energia

Professori Klaus Elenius selvittdd kasvutekijdreseptoreiden
viestintdmekanismeja. Yhdessa sydvdssa saattaa olla 5—10 tarkedd
signaalireittid, joten niiden estamiseen tarvitaan yhtd monta
tdsmaldaketta.

Suojataan kaikki nuoret

Laumaimmuniteetti suojaa myos niitd nuoria, jotka eivdt ota
HPV-rokotusta, osallistu kohdunkaulan syévan seulontaan eivatka
kay gynekologilla. Kymmenettuhannet suomalaisnuoret ovat
osallistuneet professori Matti Lehtisen HPV-rokotetutkimuksiin.

Nuoret arvostavat rokotusta

Aino, Jenni ja Adele saivat HPV-rokotteen osana kansallista
rokotusohjelmaa.

Nelja kysymysta seulonnoista

Kun kipu ei mene pois

Miksi kaikkien syépdpotilaiden kivunhoito ei onnistu niin kuin
pitdisi? Professori Eija Kalsolle kipupotilaiden auttaminen on
kutsumus.

Suorat sanat

Suomella ei ole rahaa jatkaa nykyisentasoista terveydenhuoltoa.
Akatemiaprofessori Kari Alitalon mukaan meiddn pitdd ottaa
selvasti enemman vastuuta omista elintavoistamme.

Tutkimuksen trendit

Apurahalautakunnan puheenjohtaja Jorma Keski-Oja miettii,
missa raha tuottaa parhaiten.

KASVO Paivi Karkkdinen

Kansallisooppera on my&s hyvinvointikeskus, sanoo padjohtaja
Pdivi Karkkdinen. Han on Suomen Sydpayhdistyksen valtuus-
kunnan puheenjohtaja.
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Onneen el ole oikotieta

Suomessa tehdddn korkeatasoista ldaketieteellistd tutkimusta ja potilaat
suhtautuvat sithen erittdin mydnteisesti. Tutkimukset parantavat
diagnostiikan ja hoidon laatua seki antavat toivoa paremmasta.
Syépahoitojen ja diagnostiikan taustalla on usein perustutkimuksessa tehty
havainto ja sen jilkeen eri tutkijoiden vuosia kestinyt yhteisty®d.

Tutkimuksen merkitystd potilaalle voi tarkastella useasta nikokulmasta. Se
riippuu muun muassa siitd, kootaanko potilaan tietoja valtakunnallisiin
rekistereihin, antaako hin niytteitd tutkimustyotd varten, osallistuuko
hin kliiniseen hoitotutkimukseen vai hoidetaanko hintd tutkimuksissa
kehitetyilld uusilla hoitomenetelmilla.

Kun potilas antaa veri- tai kudosniytteitd tutkimustydtéd varten, se hyodyttaa
hinti itseddn vain harvoin. Motiivina on halu auttaa 16ytimdin parempia

hoitoja niille, jotka kohtaavat saman sairauden myshemmin.

My®s kliinisiin hoitotutkimuksiin osallistuvia potilaita motivoi halu auttaa.
Heille tutkimusasetelma on kuitenkin henkilokohtaisempi, koska se vaikuttaa
heidin hoitoonsa. Satunnaistetuissa tutkimuksissa verrataan usein silld
hetkelld parhaaksi tiedettyd hoitoa uuteen lupaavaan hoitoon. Uuden hoidon
teho ja sivuvaikutukset selvidvit kuitenkin vasta seurannan kuluessa.

Potilaan kannalta tirkeintd on hyvi diagnostiikka ja hoito. Korkealaatuinen
tutkimustyd on niiden edellytys, eikd sen merkitysti voi korostaa

liikaa. Onneen ei ole oikotietd, vaan tulosten saavuttaminen edellyttid
miiritietoista useiden ammattiryhmien yhteistyotd. Tama kiy ilmi

myos timin lehden artikkeleista, jotka kuvaavat Syopdsdition tukemien

ansioituneiden tutkijoiden tyoti.

Seija Grénman
Professori, Sydpasdation hallituksen puheenjohtaja
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KUVAT Vesa-Matti Vaara

TEKSTI Sini Silvan
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Professori Johanna Ivaskan
tutkimusryhmai on 16ytinyt

proteiinin, joka toimii moottorina

syovin etdpesikkeiden synnyssa.
Nyt ryhma haluaa saada selville,

miten moottorin voi sammuttaa.

urun yliopiston ja VIT:n professori Johan-
na Ivaska on tunnettu siitd, ettd hin osaa
kuvailla huippututkimusta ymmirrettivis-
ti.
"Olemme perinteisesti tutkineet solun
tarttumisreseptoreja, jotka ovat ikddn kuin
solun kidet. Solu kiyttdd niitd liikkuessaan ja vetdi itseddn
eteenpdin’, Ivaska kertoo.

Turkulaisprofessori niyttid videon, johon on koottu 16
tunnin aikajakso solujen liikettd. Videosta nikyy nopeutet-
tuna, miten solujen kidet eli tarttumisreseptorit sddtelevit
liikettd ja miten jotkut solut syoksihtivit liikkeelle. Kun
katsoo tarkkaan, liikkuvien solujen etureunassa on ulokkei-
ta ja solut muuttavat koko ajan muotoaan. Aivan kuin ne
venyttiisivat itsedin.

H SYOPATUTKIMUS NYT 2014
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Moottoriproteiinit toissa
solujen sisdlla

Muutama vuosi sitten tutkimusryhmi kiinnostui solujen
moottoriproteiinista. Aiemmin tarttumisreseptoreja tutki-
neelle tutkimusryhmille moottoriproteiineihin siirtyminen
oli uusi avaus ja yhdistelmini mielenkiintoinen tutkimus-
kohde.

Ivaska kertoo, ettd soluissa on tukiranka, joka on kuin
solun sisdinen rautatieverkosto. Solua ajatellaan pieneni ra-
kenteena, mutta yksittdiset proteiinit joutuvat kulkemaan
solun sisilla pitkid matkoja. Niihin kuljetuksiin tarvitaan
tukirankaa ja erilaisia moottoriproteiineja, jotka pystyvit
kuljettamaan proteiineja ja soluelimii niité raiteita pitkin.

Mpyosiiniproteiinit ovat yksi moottoriproteiinien ryhmi.
Myosiini-10-proteiinin erityisend tehtdvind on kuljettaa
solun ulokkeisiin tarttumisreseptoreja. Kun solu alkaa liik-
kua johonkin suuntaan, se muodostaa ensimmdiseni hyvin
ohuita sormimaisia ulokkeita eli filopodeja.

”Kiinnostuimme myosiini-10-proteiinista, koska se toi-
mii niin kuin hiihtohissi ja vie nimi tarttumisreseptorit
ulokkeiden pdihin”, Johanna Ivaska kertoo.

Ivaskan tutkimuskohteena on ollut vuosien ajan erityisesti
rintasyopd. lhmisen geenijirjestyksen selvittimisen jilkeen
tutkimuksessa eletddn niin sanottua postgenomista aikaa.
Tutkijoille 16ytyy tietokantoja, joista voi tutkia esimerkiksi
tietyn geenin ilmentymii.

Pian tutkimusryhmi huomasi, ettd myosiini-10-geeni il-
mentyy hyvin voimakkaasti niissd sydvissi, jotka lihettdvit
paljon etipesikkeiti. Loydés oli niin selvd, ettd se ylldeti
kaikki. Lihes yhtd suuri yllitys oli, kun tutkijat perehtyivit
kirjallisuuteen.

”Huomasimme, ettd ei voi olla totta, maailmalta ei loyty-
nyt yhtddn ainoaa julkaisua, jossa titd myosiini-10-proteii-
nia olisi tutkittu jossain sydvissd”, Ivaska sanoo.

Todellinen 16yto

Myosiini-10:std tuli erittdin mielenkiintoinen tutkimus-
kohde. Kun proteiini on niin merkittivisti ilmentynyt
nimenomaan niissi rintasyovissi, jotka lihettdvit voimak-
kaasti etdpesikkeitd, voisiko silld olla niissi jokin rooli? Vai-
kuttaako se todella etipesikkeiden syntyyn?

Tutkimuksessa kiytettiin erilaisia koejirjestelyji laborato-
riossa, ja lisiksi tehtiin eliinkokeita seeprakaloilla ja hiirilld.
Tuloksia analysoitiin yhdessa helsinkildisten syopaldakarei-
den kanssa.

”Lopputulos oli, ettd myosiini-10 on aiemmin tuntema-
ton hyvin tirked ennustekiji rintasyovin metastasoimiselle
eli etipesikkeiden synnylle. Tulokset julkaistiin helmikuus-
sa 2014 arvostetussa Journal of Clinical Investication -lehdes-
si”, Ivaska kertoo.

I

Lahjakkaita yhdessd. Kuvassa vasemmalta Jonna
Alanko, Maria Georgiadou, Markku Saari, Elisa
Nairvi, Johanna lvaska, Nicola De Franceschi,
Petra Laasola ja Johanna Lilja.

Se yllitti, ettd kukaan muu
ei ole tutkinut myosiini-10:4
syovan kannalta.

L&yddsta alkaa uusi tutkimus

Tutkimusryhmi sai siis tunnistettua tekijin, joka on tirked
etipesikkeiden synnyssi ja sditelee niitd. Tiedetdidn, ettd
jos myosiini-10-proteiini on aktiivinen, se sditelee etipe-
sikkeiden syntyd — ja jos se on epdaktiivinen, se ei voi tehdi
mitéin soluliikkeelle. Sitd ei kuitenkaan vield tiedetd, miten
myosiini-10-proteiinin sditely tapahtuu.

"Meilld on moottoriproteiini, joka saa etipesikkeet liik-
keelle, mutta milli menetelmailli tai ld4keaineella moottori
saataisiin sammumaan?”

Syopisddtion mydntdmin suurapurahan turvin professori
Johanna Ivaska selvitta parhaillaan kolmen eri seulontame-
netelmin avulla, miten myosiini-10-proteiinia aktivoidaan.

Ensimmiiseksi tutkijat hyddyntavit lidkeainekirjastoja
eli kokoelmia sellaisista lddkeaineista, joita on jo aiemmin
kdytetty sydvin hoitoon. Niiden avulla testataan, miten
yksittdiset ladkeaineet vaikuttavat myosiini-10-proteiinin
akdiivisuuteen.

Toinen lihestymistapa on ottaa soluista yksi geeni kerral-
laan pois ns. geenihiljennysmenetelmalli ja katsoa, minka
geenin poistaminen tekee myosiini-10-proteiinin epdaktii-
viseksi.

"T4dssd nikyy suuri murros, joka on tapahtunut sen jil-
keen, kun itse aloitin viitoskirjan teon vuonna 1995. Ny-
kyisin pystytddn analysoimaan tehoseulonnan ja systeemi-
biologian avulla hyvin monta asiaa yhdelld koejirjestelylld”,
Ivaska sanoo.
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Aviopuoliso, joka on myos tutkija ja professori, sekd
kaksi lasta

"Ainoa sadnndllinen harrastus, johon on
aikaa, on lenkkeily ja kesdlld veneily.”

Uran ikimuistoisin hetki
"Ehkad se, kun ensimmadinen vaitoskirjaoppilaani vaitteli. Tai
ne erilaiset heureka-hetket, jolloin olemme tehneet tutki-
muksessa todellisia [6ytojd.”

Motto "Asioilla on taipumus jarjestyd.”
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Tarkkaan. Professori lvaska uskoo, ettda he saavat
selvitettyd, miten solun ulokkeita sdadelldan.

Geenihiljennysseulonta voidaan tehdi analysoimalla suu-
ri joukko kaupallisesti saatavia pienia RNA-molekyyleji,
jotka hiljentavit solussa tietyn geenin ilmenemisen. Robotti
pipetoi niisté jokaisen omaksi soluntarttumisalustaksi, joten
tutkijat nikevit kerralla, mitd kunkin geenin poistaminen
tekee solulle.

Kolmas menetelmi on “sheivata” solujen ulokkeet pois.
Siihen kiytetddn kalvoa, jossa on pienenpienii reikid, joista
itse solu ei mahdu ldpi, mutta ulokkeet mahtuvat. Niin voi-
daan kerdtd ulokkeiden kirjet mekaanisesti kalvon toiselta
puolelta. Samalla saadaan selville, mitd ulokkeiden kirjissd
on myosiini-10-proteiinin lisiksi — ja ehkd pystytddn sitd
kautta paremmin ymmirtdmain, miten sen rakennetta sii-
delldin.

Vilitavoite vuoden pdassa

Johanna Ivaskan ajatus on, ettd synteesi ndistd kolmesta l3-
hestymistavasta voi kertoa, miten solujen ulokkeita siidel-
ladn. Tutkimusryhmin tavoitteena on saada vuoden 2014
aikana tehtyi kaikki seulonnat ja luoda lista asioista, jotka
sadtelevit ulokkeiden syntyd. Sen jilkeen on mahdollista
selvittdd yksityiskohtaisemmin [oydettyjen tekijoiden roolia
etipesikkeiden synnyssi ja katsoa syopaldakireiden kanssa

Roosa nauha sal auttamaan

Sybpasddtion Roosa nauha -kerdys on saanut suomalaiset
tukemaan sydpatutkimusta, neuvontaa ja sydvan ehkaisya.
Vuonna 2013 kerdys tuotti perdti 960 000 euroa.

Roosa nauha -kerdyksen merkittavin tuotto saatiin la-
hes 30 yhteistydkumppanin lahjoituksista. Y hteistydkump-
panien tuotevalikoimassa oli monenlaista kosmetiikasta
siivousvdlineisiin ja kodinkoneisiin asti. Osa tuotteiden
hinnasta lahjoitettiin Roosa nauha -rahastoon.

Vuoden 2013 padyhteistydkumppaneita olivat AlG
naisten syopavakuutuksella, Nestle Fitness-taysjyvamuroil-
la, Fazer Geisha-suklaapatukoilla sekd Me naiset Roosa
nauha -teemanumeroilla.

"Lisdksi varoja kerdttiin Roosa nauha -rusettien
myynnillg, lipaskerdyksilld sekd kerta- ja kuukausilahjoi-
tuksilla. Nyt oli myds ensimmadistd kertaa mahdollisuus

rintasypandytteistd, onko loydetyilld tekij6illd ennusteel-
lista merkittdvyyted.

”Kuningasajatus on, ettd lidkeskriinauksesta voi 18ytyi
jotakin vinkkii siitd, minkalaiset ldikemolekyylit estiisivit
titd tekijid. Muuhun tietoon yhdistettynd se voisi johtaa
rintasy6vin lddkkeiden kehitykseen.”

Turkulaistutkimuksen merkittivyyttd lisdd se, ettd myo-
siini-10-proteiini ilmenee rintasyovin lisiksi myds haima-
SyoOvassd.

Hetki hammennysta ja suurta iloa

Tutkijan hienoin hetki on huomata, ettd on l6ytinyt jotain,
mitd muut eivit ole edes tajunneet tutkia. Usein se yllattid,
koska ladketieteessi tutkitaan niin paljon kaikkea.

”Se tekee 16ydosti vield arvokkaamman, kun kukaan ei
ole tutkinut sitd aiemmin. Ja tutkijan tyon suola on, ettd
sithen kuuluu heureka-hetkii”, Ivaska kertoo.

Sy6pdsditio on tukenut professori Johanna Ivaskan tut-
kimusryhmid 11 vuoden ajan, sen perustamisesta lihtien.
Nyt Ivaska ja hinen tutkimusryhminsi saivat Syopasddtion
suurapurahan Roosa nauha -rahastosta.

”Haluan korostaa tutkimusryhmin roolia. Tutkimukseen
tarvitaan lahjakkaita tutkijoita, joilla on intoa ja ajatuksia
uusista avauksista.” I

Professori Johanna Ivaska ja hédnen tutkimusryhmdnsd
saivat vuonna 2013 Sy6pdsddtioltd 300 000 euron suur-
apurahan tutkimukseensa Etdpesdkkeiden syntyd edesaut-

tavat filopodit rintasyovdn Iddkekohteina.

perustaa oma kerdyspotti roosanauha.fi-
verkkosivuille ja koota ystavat lahjoittamaan
rahaa. llahduttavan moni tarttui uuteen
lahjoitusmuotoon”, kertoo Syopéjdrjestdjen
varainhankintajohtaja Mervi Perkinen.

Roosa nauha -rahastosta mydnnettiin
vuonna 2013 enndtykselliset 850 000 euroa
rintasydvan tutkimukseen. Lisdksi rahasto tuki
Sydpéjarjestojen valtakunnallista neuvontapal-
velua 500 000 eurolla.

Syopdsddtion tavoite on laittaa syoville piste. Lahjoituk-
sia voi tehdd ympari vuoden osoitteessa www.roosa-
nauhafi, vaikka lokakuu on varsinainen Roosa nauha
-kampanjakuukausi.
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Jarkka kas

Tasmahoito vahentii hoidon kustann

ja leikkaa turhia kustannuksia.

nsimmdinen tismildikehoitoon liittyvi, syopigee-

nin mutaatioon perustuva geenitesti tuli kiyttoon

Suomessa vuonna 2008. Sen jilkeen seki testatta-

vien potilaiden mairi ettd tismihoitodiagnostisten
kohteiden lukumiairi on moninkertaistunut.

*Tasmahoitotestauksen avulla voimme suunnata hoidon
sille potilasryhmille, joka hyotyy siitd eniten. Samalla ne
potilaat, joille ei ole hoidosta hy6tyd, vilttavit turhat si-
vuvaikutukset ja terveydenhuollon resursseja saadaan koh-
dennettua aiempaa kustannustehokkaammin”, kertoo Ari
Ristimiki.

Patologian professorina ja Huslabin osastonylilidkarind
tyoskentelevilld Ristimielld on hyppysissdin projekd, jos-
sa selvitetddn syopigeenien toimintaa, niiden esiintymistd
syopdpotilaiden nidytteissd sekd sitd, mitkd potilasryhmat

hyotyvit tdsmildikehoidoista. Tavoitteena on etsid myds
uusia tismihoidon kohteita. Ristimiki on tutkinut ruoan-
sulatuskanavan syopien — eli ruokatorven, mahan sekd suo-
lisyovin — molekyylipatologiaa ja tismihoitodiagnostiikkaa
2000-luvun puolivilistd alkaen.

Nopeus, herkkyys ja tarkkuus

Ari Ristimiaki kiinnostui sy6vistd patologin tyonsi kautta.
Tirkein kysymys mikroskoopin diressi tyoskenteleville pa-
tologille on edelleen se, 16ytyykd potilaan kudosniytteestd
syopaa.

Ristimiki viitteli kasvutekijoéiden biologiasta vuonna
1991 ja perehtyi molekyylibiologiaan Yhdysvalloissa vuo-
sina 1992-1995. Sen jilkeen hin on erikoistunut patolo-

"Uuden l6ytimisestd tulee poikamainen olo", kertoo
professori Ari Ristimaki.

giaan sekd tyoskennellyt professorina, ylilddkirind ja syopi-
tauteihin keskittyvin tutkimusryhmin johtajana Helsingin
yliopiston Biomedicumissa.

Nyt Ristimiki tutkii syopdpotilaiden niytteitd Huslabin
Meilahden patologian ja genetiikan vastuualueella, opettaa
ladketieteen opiskelijoita ja ladkireitd seki johtaa tutkimus-
ryhmiinsd Helsingin yliopistossa.

Syopisddtion myontimilli kahden vuoden tutkimus-
apurahan avulla Ristimden kuusihenkinen tutkimusryhmi
selvittdd BRAF-syopigeenin roolia paksusuolen syovissd ja
melanoomassa. DNA-muutoksen aktivoimaa BRAF-sy6-
pdgeenid estdvd lddkeaine on jo markkinoilla, mutta nyt
tutkijoiden pitdd selvittdd, mitkd potilasryhmit hyotyvit
siitd.

Samalla tutkimusryhmi pyrkii kehittimain mahdollisim-
man nopeita, herkkii ja tarkkoja testeji, joilla syopiageeneji
aktivoivat mutaatiot voidaan tunnistaa. Virhemarginaalin
tulee olla diagnostiikassa huomattavasti kapeampi kuin tut-
kimustyossd, jotta hoidosta hydtyvit potilaat tunnistetaan
ja etenkin hoidon piiristd poissuljettavat potilaat saavat oi-
kean diagnoosin.

”Onneksi tismihoitotestit eivit ole kovin kalliita l4dik-
keisiin verrattuna, joten suuriakin potilasmiirida voidaan
testata kustannustehokkaasti”, Ristimiki kertoo.

Sybpdgeenien muuntumisen jaljilla

Syépitautien tismihoitoon on jo olemassa useita ladkkei-
t4, mutta usein potilaalle kehittyy hoitoresistenssi. Talloin
syopigeenit muuntuvat sairastuneen kasvainkudoksessa
sellaisiksi, ettd sama lddke ei endd pure niihin. Ristimien
johtamassa tutkimuksessa pyritddn tunnistamaan, mitki
geneettiset muutokset johtavat hoitoresistenssiin.

"Toivottavasti 16ydimme uusia geneettisid muutoksia ja
mahdollisia hoitokohteita. Sitten olisi mahdollista kehittdd
lddkkeitd, jotka auttavat nykyisia lddkkeitd pidempdin tai
joihin tehonsa menettinyt lidke voidaan vaihtaa.”

Juuri uuden 16ytiminen on Ari Ristimien mielestd paras-
ta tutkimuksen tekemisessa.

”Uuden loytimisestd ja todistamisesta pateviksi tulee poi-
kamainen olo. Se tuo aina uutta virtaa.”

Loytdmisen riemun lisiksi Ristimiked motivoi moniam-
matillinen yhteisty®.

Entisaikoja vaikeammaksi hin kokee sen, ettd kliinisessd
tyossd tyoskentelevilld ei tahdo riictdi aikaa tutkimustyohon.

"Tutkimus kuuluu yliopistollisessa sairaalassa tydskentele-
vin lddkirin tyonkuvaan, mutta kiytinnossi tutkiminen ta-
pahtuu lihinni tybajan ulkopuolella. Téssd on vaarana, ettd
nuoret ldkirit eivit hakeudu tutkimuksen pariin samalla in-
nolla kuin aiemmin. Tutkimus on kuitenkin ehto potilaiden
hoidon kehittymiselle ja hoidon laadun paranemiselle.” I

Professori Ari Ristimdki ja tutkimusryhmd saivat vuonna
2013 Syopdsdditioltd 50 000 + 50 000 euron kaksivuoti-
sen apurahan tutkimukseensa Gastrointestinaalikanavan
syopien molekyylipatologia; diagnostiset ja tdsmdhoitoa
ohjaavat tekijdt.

PROFIILI

Syntynyt 1962 Helsingissa

Avovaimo, tytdr, poika ja tanskalais-ruotsalainen
pihakoira Lola

Uinti, laskettelu, sukeftaminen ja purjehtimi-
nen

Uran ikimuistoisin hetki
"'Syklo-oksigenaasi 2 -proteiinin merkityksen selvidminen
syopdtaudeissa”

Motto "Aina [6ytyy jotain uutta.”
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Amerikan

energia

Amerikkalainen meininki ja tutkijoiden
tulevaisuudenusko tekivit Klaus Eleniukseen
suuren vaikutuksen Harvardin vuosina. Siksi

hinesti tuli tutkija.

aailman huippututkijoita vilisi joka paikassa ja

kaikkea oli saatavilla: ihmisii, laitteita ja ennen

kaikkea osaamista. Ei ihme, ettdi Harvardissa

1990-lopussa vietetyt postdoc-vuodet jdttivit
Klaus Eleniukseen vahvan jiljen.

”Harvardin aika oli valtavan innostavaa. Sielld vallitsi op-
timistinen, tulevaisuususkoinen ja ehki yli-innostunutkin
ilmapiiri ja tekemisen meininki.”

Maailmankuulu yliopisto oli hyvin suvaitsevainen ja kan-
sainvilinen ympiristd, joka imi puoleensa osaajia ympiri
maailmaa. Kaikki ulkomaalaiset otettiin avosylin vastaan
tutkijayhteisoon. Eleniuksen vaimo valmisteli omaa viitds-
kirjaansa lastenklinikassa ja Elenius tydskenteli kirurgian
klinikan laboratoriossa.

”Qltiinhan sielli itseriittoisiakin. Oli vaikeaa kuvitella,
ettei jotain osattaisi tai pystyttiisi kehittimiin juuri sielld”,
Elenius sanoo.

Verisuonten uudismuodostuksen mekanismeja tutkinut
professori Judah Folkman teki nuoreen suomalaiseen suu-
ren vaikutuksen.

”Folkman oli ddrimmaisen karismaattinen ja sydimellinen
henkils sekd energinen persoona. Hinen innostava luen-
nointinsa sai minut uskomaan, etti bioldiketieteelliselld
tutkimuksella voidaan oikeasti vaikuttaa potilaisiin.”

Angiogeneesi eli verisuonien uudismuodostuminen on
tirkedd syovin synnyssi ja kehittymisessi. Angiogeneesin
estiminen on yksi uusien sydpahoitojen tavoite. Jotta til-
laisten lddkkeiden kehittiminen on mahdollista, ensin pitdd
tuntea yksityiskohtaisesti uusien verisuonien muodostumi-
seen johtava molekyylitason tapahtumaketju.

Elenius piddsi mukaan hyvin ajankohtaiseen tutkimus-
alueeseen, josta on odotettu paljon. Sydpii ei kuitenkaan
ole saatu hallintaan ihan niin nopeasti kuin oletettiin.

Oman ryhman pystytykseen

Kahden Amerikan-vuoden jilkeen Eleniukset paittivit pa-
lata Suomeen ja Turkuun. Yhdysvalloissa tutkijat joutuivat

Rinta rottingilla. —
Professsori Eleniuk-
sen tutkimusryhman K
tulokset auttavat ym-
martimadan syodvin
lisaksi my6s muiden
sairauksien syntya.

-

tekemiin itse paljon sellaista, johon Suomessa on avustavaa
laboratoriohenkilskuntaa.

”Lisiksi sielld cutkimus pyori jo 1990-luvulla tdysin ulko-
puolisen tuen varassa, ja meilld voitiin tutkimusta rahoittaa
vield osin yliopiston rahalla. Nyt meilldkin suuri osa tutki-
mubksen rahoituksesta on hankittava itse”, Elenius kertoo.

Suomeen paluun jilkeen oli aika perustaa oma tutkimus-
ryhmi, jonka mahdollisti Suomen Akatemian 5-vuotinen tut-
kijapesti. Oman ryhmin rakentaminen alkoi Yhdysvalloissa
karttuneen osaamisen pohjalle, mutta melko alusta. Se vaati
tydtd, kun perusasiat opetettiin kaikille uusille ryhmiliisille.

Tilld hetkelld professori Klaus Eleniuksen tutkimusryh-
miin kuuluu kymmenkunta tutkijaa, osa kiinteimmin ja
osa osa-aikaisesti muiden téiden ohella.

p s

r. !
e e ¥
& —_— ‘ il
~ A A
i a4 -

"Jos joku nyt jittdd ryhmin esimerkiksi viitoskirjan
valmistumisen jilkeen, muu ryhmi pystyy kouluttamaan
hinelle seuraajan. Osa kliiniseen tydhon lihteneistd tosin
jatkaa yhteistyotd kanssamme edelleen.”

Akatemiatutkijan rahoituksen péityttyé Elenius kiinnittyi
Turun yliopiston lddketieteellisen biokemian ja molekyyli-
biologian henkilskuntaan — tyypillisesti lyhyiden patkitys-
pestien kautta. Tutkimusty® jatkui 2000-luvun alkuvuodet
apulaisopettajan virassa ja professuurien sijaisuuksissa. Lid-
ketieteellisen biokemian professoriksi ja oppiaineen esimie-
heksi hinet nimitettiin vuonna 2010.

Amerikkalaisvaikutukset nikyvit yhi Eleniuksen tydssi.

"Monet yhteistyokontaktini ovat perdisin Harvardin ajal-
ta. Yheeyteni ovat ehki korostetunkin amerikkalaisia, mistd

on pientd haittaa EU-rahoituksen hankkimisessa”, Elenius

pohtii.

Krirttisten signaalireittien metsastys

Eleniuksen tutkimusryhmi tyéskentelee kasvutekijiresep-
toreiden viestintimekanismien parissa. Viimeisen vuosi-
kymmenen aikana kehitettyjen uusien tismildakkeiden
teho perustuu nimenomaan siihen, ettd lidke vaikuttaa
solun kasvutekijoihin.

Merkittivi osa uusista tismildikkeistd vaikuttaa ErbB/
HER-kasvutekijireseptoriperheen viestinvilitykseen. Nii-
ti ErbB-kasvutekijireseptoreita tunnetaan nelji. Eleniuk-

sen ryhmi on 16ytinyt uusia ErtbB4-reseptorin muotoja ja
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selvittdnyt niiden ominaisuuksia ja toimintaa sydvissi.
Ryhmi on my®és loytinyt uusia reseptorityrosiinikinaasien
viestintimekanismeja.

ErbB4-kasvutekijid voidaan pitdd mallina muille sy6vissa
merkittiville kasvutekijireseptoreille. Se kykenee viestimdin
my®ds tdysin uudella mekanismilla, jossa reseptorin solunsi-
sdinen osa katkeaa, siirtyy tumaan ja vaikuttaa sielld geenien
luentaan. Tami uusi mekanismi loydettiin ensimmiisend
ErbB4-kasvutekijireseptorista. Viime vuosina on osoitettu,
ettd my6s monet muut syovin biologian ja hoidon kannalta
keskeiset reseptorit kiyttivit samaa mekanismia.

Yhden potilaan hoitoon
voidaan tarvita jopa
kymmenen tdsmalaiketta.

"Testaamme nyt erityisesti uuden, ErbB4:n katkeamista
estdvin vasta-ainemolekyylin toimintamekanismeja ja ky-
kya estdd syovin kasvua. Tilld tiedolla voimme edesauttaa
uusien lddkevasteita ja elinaikaa ennustavien tekijoiden seki
ladkevaikutuskohteiden tunnistamista”, Elenius kertoo.

Kymmenen ladkettd samalle potilaalle

Aiemmin lahes kaikki tiettyd syopdi sairastaneet saivat sa-
manlaisen hoidon, mutta nykyisin pyritdin selkeisti yksilol-
liseen hoitoon, joka perustuu syovin tyypin tarkkaan maarit-
timiseen. Kun syovin alatyyppi tunnetaan tarkasti, sithen on
mahdollisuus kehittdd tismilaike — tai monta tdsmilddketti.

Syopd on nimittdin Eleniuksen mukaan pullollaan mu-
taatioita, jotka voivat vaikuttaa moneen erilaiseen, syo-
pisolun kasvun kannalta kriittiseen toimintoon.

”Yhdessid syovissi saattaa olla 5-10 kriittistd signaalireit-
tid, jotka meidin tulisi oppia tuntemaan. Jos niiden kaik-
kien signaalireittien toiminta tunnistetaan, solujen jakau-
tuminen voidaan saada estettyi. Potilaan hoitoon voidaan
silloin tarvita jopa 5-10 lddkettd”, Elenius kertoo.

Taudin signaalireittien tunnistamista kiytetddn hyodyk-
si myods muiden tautien hoidossa. Yksi hyvi esimerkki on

"Ladkar vor aina viljellda maata”

Klaus Eleniuksen lapsuudenkoti oli maatila Turun Hirven-
salossa, ja Elenius suunnitteli eldmdd maanviljelijand. Han
kévi harjoittelemassa agronomiopintoja varten Kankaisten
kartanossa Maskussa.Ylioppilaskirjoitusten jdlkeen hdnen
tavoitteensa oli lahted opiskelemaan maatalous-metsdtie-
teelliseen tiedekuntaan.

Apulaisprofessorina tydskentelevan isin neuvojen

Soluviestinnan tutkimus
pureutuu kasvaimen
geenitason muutoksiin

Reseptorit ja niihin sitoutuvat kasvutekijat ovat tarkeitd
solun viestinndssa. Monissa sydvissd nimenomaan
reseptorien sddtely on hdiriintynyt, minkd seurauksena
solut esimerkiksi kasvavat likaa ja syopd levidd.

Nykyddn valtaosa sydvdn saaneista potilaista paranee.
Levinneen eli etdpesakkeitd ldhettdneen sydvan ennus-
te on kuitenkin edelleen usein huono, ja siksi tarvitaan
tdsmallisempad tietoa siitd, miksi ainoastaan tietty osa
potilaista hydtyy hoidoista. Taman takia tutkijat sel-
vittdvdt molekyylitasolla, miten lddkkeet vaikuttavat ja
syopakudos toimii.

""Tarkempi tieto siitd, kehen potilaaseen mikékin lddke
tehoaa, parantaa hoitotuloksia ja mahdollistaa kalliden
lddkkeiden jarkevan kayton”, Klaus Elenius tiivistaa.

Yksityiskohtainen tieto kasvaimen geenitason muu-
toksista helpottaa tulevaisuudessa myds hoitopddtos-
ten tekoa.

hiv-infektioon kehitetty kolmoishoito. Hi-virusta hoide-
taan jonkin aikaa tietylld ladkkeelld, kunnes sille kehittyy
resistenssi, virus erilaistuu ja tarvitaan uusi lidke viruksen
taltuttamiseen. Kolmen liikkeen yhdistelmilld hiv niyctdd
pysyvin kurissa, vaikka tauti ei katoaisi elimistdsti.

Rintasyovin hoidossa saadaan yleensi hyvid tuloksia,
kun sitd hoidetaan ensimmaisti kertaa, kasvain on pieni, se
saadaan leikattua pois ja hoidettua liitinnaislaakitykselld.
Noin 15 prosenttia rintasyovistd on ns. HER2-positiivisia,
ja niihin tismaldike trastutsumabi tehoaa hyvin ensimmii-
selld kierroksella. Trastutsumabi tehoaa myds levinneeseen
tautiin, mutta ei paranna sitd lopullisesti. Liikkeen avulla
pystytddn kuitenkin viivyttimdin syovin etenemistd ja pi-
dentimiin potilaan elinaikaa. Mekanismit toimivat saman-
tapaisesti myGs monessa muussa syovassa.

ansiosta Elenius padtti kuitenkin ldhted opiskelemaan
|ddketiedettd.
— Isd sanoi, ettd lddkari voi aina viljelld maata, mutta
maanviljelijd ei voi toimia 1ddkaring, Klaus Elenius hymyilee.
Elenius asuu edelleen suvun tilalla, vaikka maanviljely
on jadnyt. Maailmatlta on ollut aina hyva palata Turkuun ja
Hirvensaloon.

. J

Aikaa myos tutkimukselle. Klaus Elenius selvittda
molekyylitasolla, miten syépdkudos toimii.

Eleniuksen tutkimusryhmin tulokset auttavat selvit-
timdin syovin ohella myds muiden sairauksien synty- ja
hoitomekanismeja.

”Signaalireittien toiminnasta saatu tieto auttaa ymmarti-
miin myos neurologian, psykiatrian ja sydimen hiirioita.
Selvitimme muun muassa sitd, miten sydinlihassolut pysy-
vit hengissd hapenpuutteessa.”

Johtaja on moniottelija

Klaus Eleniuksen tutkijantyd limittyy nykyisin yliopistolla
opettamisen ja erilaisten hallinnollisten tehtivien kanssa.

”Opettaminen on ollut minulle aina mieluista. Siini tulee
perehdyttyi asioihin, jotka ovat tirkeitd myds syopdtutki-
mubksessa”, Elenius kertoo.

Kansainvilinen yhteistydverkosto vie Eleniuksen Atlantin
taakse yleensi pari kertaa vuodessa. Syopikongresseissa hin
tapaa tirkeitd yhteistyobkumppaneita sekd tutkijoista ettd
biotekniikkayrityksistd. Yritysten kanssa teheivi yhteistyd
kuuluu yliopistojen perustehtiviin.

”Uusien ladkkeiden kehittiminen on meidin ja alan yri-
tysten yhteinen tavoite. Onneksi Skype mahdollistaa ny-
kyisin yhteydenpidon myds ilman fyysistd matkustamista.”

Perhe ja lasten harrastukset jasentivit sopivasti professo-
rin ja tutkimusryhmin vetdjin tyopiivid. Varpu Elenius
viitteli Harvardista palattuaan tohtoriksi ja erikoistui lasten

PROFIILI
Syntynyt 1965 Turussa

Lastenldakarind tydskentelevd vaimo ja 10- ja |3-vuo-
tiaat tennistd harrastavat pojat

Tennis

Uran ikimuistoisin hetki
"Kun oman labraporukan kanssa kdydadn lapi tuloksia ja
oivalletaan yhdessd, ettd tdssd on nyt jotain..”

Motto "Positiivinen asenne ja optimismi auttavat pitkalle.”

allergologiksi. Kahden paivystivin apulaislaikarin tai tutki-
musryhmii pyorittdvin tutkijan tyon yhdistiminen olisikin
ollut lapsiperheessi haastavaa.

Perheen 10- ja 13-vuotiaat pojat harrastavat tennistd tosi-
mielelld. Viikossa harjoituksia kertyy kummallekin nelji, jo-
ten vanhemmille riittdd kuljetusvuoroja ja ajanviettoa hallilla.

Tennis on siilynyt myos Klaus Eleniuksen henkireikini
ja kunnon ylldpitdjini. Viikossa hinelld on varattuna kaksi
vuoroa, joista vihintddn toisen hin myds onnistuu pelaa-
maan joko lddkidriystivien tai oman perheen kanssa. I

Professori Klaus Elenius ja hdnen tutkimusryhmdnsd
saivat vuonna 2013 Syopdsdadticltd 300 000 euron
suurapurahan tutkimukseensa Reseptorityrosiinikinaasien
katkeamiseen perustuvat viestintdmekanismit syovassd.
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Nuorille

HPV-rokotus voi siistii
miljoonia ja vihentda
kohdunkaulan syopid
paremmin kuin seulonta.

paras suoja

ampereen yliopiston kansanterveystieteen ja
epidemiologian professori Matti Lehtinen
ei sddstele sanojaan. Hinen mukaansa
nykyiset kohdunkaulan syovin seulonnat
ovat tuhlailevan kalliita ja tehottomia alle

35-vuotiailla naisilla.
”Kansallisen rokoteohjelman HPV-rokote on edullinen,
koska se maksaa noin pari miljoona euroa vuodessa. Jouk-
kotarkastuksen ulkopuolinen ja organisoitu seulonta taas

vie 25 miljoonaa. Seulontaa jirkeistimilld voidaan sidstdd
useita miljoonia”, Lehtinen sanoo.

Lehtisen mielestd kohdunkaulan sy6vin vihiinen ilmaan-
tuvuus ja sen aiheuttama kuolleisuus ei ole peruste sille,
ettd asioita ei voitaisi parantaa. Tirkeintd on vaikuttaa juuri
nuoriin ikdluokkiin.

”Kattava rokottaminen on siihen paras keino.”

Matti Lehtinen koordinoi jo 1990-luvulla yhteispohjois-

maista tutkimusta, jossa selvisi, ettd papilloomavirukset ai-

Kaarinalainen Jenni Soinila seuraa tarkkaan, kun
terveydenhoitaja Katherina Salminen antaa HPV-
rokotteen hdnen ystavalleen.

heuttavat kohdunkaulan syovin lisiksi myos ulkosynnytin-
ten, peniksen, perdaukon seki kurkunpiin, nielun ja suun
syopid. Professori Lehtinen on tutkinut ihmisen papilloo-
maviruksia eli HPV-viruksia jo yli 25 vuotta.

Pitka seuranta varmistaa

HPV-rokotteen tutkiminen alkoi Suomessa usealla paikka-
kunnalla vuonna 2002.

Tutkimusta tehtiin kahdella eri rokotteella, jotka halut-
tiin saada myyntiin apteekkeihin. Nelivaikutteinen rokote
suojaa neljiled HPV-virukselta (HPV6, HPV11, HPV16
ja HPV18) ja kaksivaikutteinen kahdelta HPV-virukselta
(HPV16 ja HPV18).

Kaikkiaan on olemassa yli sata HPV-virusta. Niistd ni-
menomaan HPV16 ja HPV18 aiheuttavat eniten tulehduk-
sia, solumuutoksia — ja syopéi.

Vuosina 2002-2004 tutkimukseen saatiin mukaan 7 000
nuorta suomalaistyttdd, joista puolet sai HPV-rokotteen ja
puolet verrokkirokotteen. Samaan aikaan tutkijat rekry-
toivat lihes 16 000 rokottamatonta nuorta, jotka antoivat
suostumuksen terveysrekisteritietojensa seurantaan henki-
l6tunnuksen perusteella. Niin tutkijat saattoivat seurata
my&s rokottamattomia nuoria syparekisterin avulla.

Neljin vuoden aktiivisen seurannan aikana selvisi, ettd
HPV-rokote suojaa kohdunkaulan syovin vaikeilta esias-
teilta. Seurantaa ei kuitenkaan vield lopetettu.

”Seuraavien 10 vuoden aikana saamme lopullisen tiedon
siitd, suojaako rokote my®s invasiivista kohdunkaulan sys-
pad vastaan”, Lehtinen sanoo.

Tutkimuksen péitetapahtuma on vuosi 2024, mutta tu-
lokset saadaan todennikoisesti jo aikaisemmin. Vaikka ole-
tukset rokotteen tehosta ovat vahvat, niytt66n perustuvassa
ladketieteessd se ei riitd. Asia pitdd todistaa tieteellisesti.

”Olemme voittaneet ainakin kymmenen vuotta. Jos vasta
nyt alettaisiin seurata tini vuonna HPV-rokotuksen saanei-
ta 12-vuotiaita tyttojd, tuloksia voitaisiin saada vasta vuo-
den 2035 jilkeen ja verrokit puuttuisivat.”

Pojat mukaan rokotuksiin?

Lisensoidut seki turvallisiksi ja tehokkaiksi todistetut HPV-
rokotteet ovat olleet apteekkimyynnissd vuodesta 2006 lah-
tien. Lahes kaikki Euroopan maat ovat ottaneet HPV-rokot-
teen kansalliseen rokotusohjelmaan ja rokottaneet tyttoji.
Vain Australiassa rokotetaan tyttojen lisiksi myos poikia.

Suomalaistyttjen rokottaminen aloitettiin marraskuussa
2013. Tarkoitus on rokottaa joka vuosi kuudesluokkalaiset
tytot, mutta kahtena ensimmiisend vuonna mydés ylikou-
luikiiset tytot saavat rokotteen.

Matti Lehtisen mielestd piidtds rokotusten aloittami-
sesta on oikeansuuntainen, vaikka lopullista tietoa HPV-
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Valtava tutkimus

rokotusten vaikuttavuudesta ei vield ole. Rokotusstrategian
vaikuttavuutta on selvitetty vuosina 2007-2009 alkaneella
paikkakuntasatunnaistetulla tutkimuksella, johon Syopi-
sddti6 myonsi suurapurahan vuonna 2008. Tutkimuksessa
kiytettiin kaksivaikutteista HPV-rokotetta.

“Tirked kysymys on, pitiisiké myos poikien saada HPV-
rokote. Yhi tirkeimmiksi kysymykseen vastaaminen tulee,

Erilaisia rokotusstrategioita selvittdvassa
tutkimuksessa oli mukana 33 paikkakuntaa
ja yli 32 000 suomalaisnuorta, jotka olivat
syntyneet vuosina 1992—1995. Lisdksi tut-
kimuksessa oli 88 hoitajaa, 8 tutkijalddkarid,
kaksi tutkimuskoordinaattoria ja hallintoasiain
sihteeri.

kun tiedetdin, ettd papilloomaviruksen aiheuttamat suun
ja nielun alueen syovit ovat lisddntyneet ja ne ovat miehilld
yleisempid kuin naisilla.”

Matemaattisten mallien ja tihinastisen tiedon valossa
sekd tytot ettd pojat kannattaa rokottaa, jotta rokotusten
vaikuttavuus olisi paras mahdollinen.

“Tieto on varmaa vasta vuosien 2015-2016 vaihteessa,
kun saamme tutkimuksen valmiiksi. Silloin voi olla aika

ottaa pojat mukaan rokotusohjelmaan”, Lehtinen kertoo. Sekd tytot ettd pojat saivat HPV-

rokotteen (90 %) ja hepatiitti B Rovaniemi
Laumaimmuniteetti suojaa -rokotteen (10 %).
el 8 TR el Ve
.\: {. ;) ﬂ“ Ser aYtYVla X Vain tytét saivat HPV-rokotteen Kuusamo
'J | ‘ Seksuaalikiyttiytyminen on muuttunut. Yhi nuoremmat (90 %) ja B-hepatiittirokotteen

aloittavat seksielimin ja tavallista on, ettd partnereita on (10 %). Kaikki pojat saivat hepatiitti

useita. TAmin takia HPV-infektiot levidvdit nimenomaan B -rokotteen.
nuorten keskuudessa.

Kun joukkoseulonnat alkavat vasta 30-vuotiaana, moni X Seki tytot ettd pojat saivat hepatiit-

Professori Matti Lehtinen haluaa 16ytda ne tavat,
joilla voidaan parhaiten suojata koko nuorta viestod
HPV-infektioilta.

H
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Kolme tutkimusta ja
neljd 1soa kysymysta

on ehtinyt saada tartunnan ja hoitoja vaativia esiastemuu-
toksia jo vuosia aikaisemmin. Alle 35-40-vuotiailla on til-
13 hetkelld havaittavissa erddnlainen kohdunkaulan syovin
epidemia, joka johtuu 1980-90-luvulla saaduista HPV-
infektioista.

Lehtisen mukaan kohdunkaulan syovin ehkiisyyn ei aina
suhtauduta vakavasti, koska siihen sairastuu vain 150 suo-

ti B -rokotteen.

malaista vuodessa. Mddri on pienempi kuin monissa muissa 500
I. HPV-rokotteen tehon pitkiaikaisseuran- maissa. Samaan aikaan Suomessa tehddin kuitenkin joka
ta (alkoi 2002, paiittyy 2024) vuosi 3 000 kohdunsuuta lyhentivii leikkausta, joilla hoi- Vaasa ‘ el
Tutkimuskysymys: Suojaako rokote myds invasiivi- detaan kohdunkaulan syévin esiasteita. Hoidot kaksinker- 1000 ‘ Seindioki )
selta kohdunkaulan syévaltd? Talld hetkelld tiede- taistavat ennenaikaisen synnytyksen riskin, josta voi seurata J Aanekoski ‘ Joensuu
t44n, ettd se suojaa kohdunkaulan syévin vaikeilta keskoskuolemia. Sskyli
esiasteilta. ”Ei siis ole niin, ettd kun seulotaan, kaikki on hyvin. Tér- ' ARG ‘ Varkaus
kedd on kidntdd katseet nuoriin ja saada rokottamalla ai- 1500
2. Satunnaistettu paikkakuntakohtainen kaan laumaimmuniteetti. Sen ansiosta viruksen leviiminen . e Savonlinna
vaikuttavuustutkimus (alkoi 2007, paittyy voidaan estdd.” Mikkeli
2015) Riittdvin suuri laumaimmuniteetti suojaa myds syrjdyty- 2000 Pori , Tampere
Tutkimuskysymys: Milld rokotusstrategialla saa- misvaarassa olevia nuoria, jotka eivit ota rokotusta, osallistu Rauma ’ Vammala
daan parhaat tulokset? Pitddkéd pojatkin rokottaa? seulontaan eivitki kiy gynekologisissa tutkimuksissa. Héimeenlinn‘ ‘hti Lappeenranta
”Yritimme 6ytdd ne toimintatavat, joilla voidaan parhai- x
3. Seulontatutkimus (alkaa 2014, paittyy ten suojata koko nuorta viestod”, Lehtinen sanoo. 2500 ‘-lyvinkéii Kouvola
noin 2024) Suomessa on kiytossd kaksivaikutteinen rokote, joka on ; aryenpai ‘ Kotka
Tutkimuskysymys: Miten HPV-rokotuksen saaneita osoittautunut yllittden hieman tehokkaammaksi kuin neli- Turku Lohja ‘ ﬂ
pitdisi seuloa? vaikutteinen rokote. Lihiaikoina nelivaikutteisen rokotteen 3000 o] ‘ orveo
alo

valmistajalta on tulossa markkinoille laajempi versio, joka
suojaa yhdeksilta HPV-virustyypilta.

Kirkkonummi
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Eihan se edes sattunut. Rokotuksen jilkeen Aino
Puustisen (vas.), Jenni Soinilan ja Adele Vaaran hymy
on herkassa.

”Sen jilkeen rokote alkaa olla kattava, ja jiljelle jid mar-
ginaalisia HPV-tyyppejd”, Lehtinen sanoo.

Seulonta harkintaan

Kohdunkaulan syépi on Suomessa harvinainen papa-ko-
keeseen perustuvan seulonnan ansiosta. Kunnat kutsuvat
30—60-vuotiaat naiset maksuttomaan seulontaan joka vii-
des vuosi. Jos tiedetdin, ettd rokote suojaa hyvin kohdun-
kaulan sy6vin syyltd, voidaan miettid, kannattaako toimin-
toja jatkaa rinnakkain ja kuinka pitkdin.

HPV-tutkijaverkosto aloittaa parhaillaan selvitystd siitd,
miten rokotettuja pitdisi seuloa. Pitkdaikais- ja vaikutta-
vuustutkimuksissa on voitu hyddyntii Suomen erinomaista
terveydenhuollon rakennetta. Parhaimmillaan tutkimukses-
sa oli mukana 33 kunnan 88 terveydenhoitajaa, jotka loivat
hyvin kontaktin 60 000 nuoreen.

"Nuoret eivit olleet koekaniineja, vaikka titikin on vii-
tetty. He ovat antaneet tietoisen suostumuksensa ja vieneet
ladketiedettd eteenpiin. Rokotetieto on tirkedd myos ke-
hitysmaille, joilla ei ole mahdollisuuksia jirjestdd Suomen
tapaisia seulontoja ja hoitaa l6ydoksia”, Lehtinen sanoo.

Uudessa tutkimuksessa kutsutaan seulontaan 15 000
sellaista 22-vuotiasta naista, jotka ovat saaneet papilloo-
mavirusrokotuksen yliasteella vuosina 2007-2009. Toinen
seulonta jirjestetdin, kun he ovat 25-vuotiaita ja kolmas
30-vuotiaana.

Tutkittavista puolet saa tietdd kaiken mahdollisen seulon-
noissa esiin tulleen tiedon ja heidit hoidetaan tarvittaessa
Kiypi hoito -suositusten mukaan. Toiselle naisryhmille
ei kerrota mahdollisia lievidasteisia muutoksia, mutta hei-
dit hoidetaan aina, kun Kiypa hoito -suositus sitd vaatii.
Nimai naiset saavat kaiken seulonnoista saadun tiedon vasta
30-vuotiaana.

"Niin padsemme tutkimaan, riittddko rokotetuille, ettd
heitd seurattaisiin nykyisen kolmen kerran sijasta vain ker-
ran 30. ikivuoteen mennessi’, Lehtinen kertoo.

Tutkimus valmistuu kymmenen vuoden pidstd. Silloin
voidaan Lehtisen mukaan tarkastella uudelleen koko koh-
dunkaulan sy6vin seulontaohjelmaa. Missi idssd se pitdisi
aloittaa ja millaisia ikdryhmid kutsua joukkotarkastuksiin?

Siitd tutkijat ovat kuitenkin yksimielisid, ettd tdlld hetkelld
30-vuotiaana aloitettava joukkoseulonta alkaa liian my®-
hain. I

HPV-rokote Suomessa

* HPV16- ja HPV | 8-viruksilta suojaava rokote otet-
tiin Suomessa kansalliseen rokotusohjelmaan 201 3.
* HPV-rokotteen saavat vuosittain kuudesluokka-
laiset tytot, mutta kahtena ensimmaisend vuonna
rokotetaan myds yldkouluikdiset tytt. Rokotus on
vapaaehtoinen.

* Rokote ehkdisee ldhes kaikki kohdunkaulan sys-
van vaikeat esiasteet.

* Rokote tehoaa parhaiten, kun se annetaan ennen
sukupuolieldmdn aloittamista. Kuka tahansa alle
26-vuotias voi ottaa rokotteen. Jos ei ole oikeutettu
samaan rokotetta osana rokotusohjelmaa, sen voi
ostaa ladkarin reseptilld apteekista. Talldin rokotteen
hinta on noin 400 euroa.

“losi tarkea juttu”

aarinan terveyskeskuksessa on ensimmiinen HPV-
rokotuspdivd. Rokotuksia annetaan monessa huo-
neessa, eikd jonoja paidse syntymiin. lltapiivikah-
teen mennessd rokotteen on kiynyt ottamassa jo
yli kolmannes Kaarinan noin 600 rokotusikiisesta tytosti.
"Me olemme tyytyviisid rokotukseen tulleiden tytt6jen
miirdin”, kertoo terveydenhoitaja Katherina Salminen.
Seitsemisluokkalaiset Aino Puustinen, Jenni Soinila ja
Adele Viira suhtautuvat rokotukseen tyynesti. Jokaisen
tyton perheessi on etukiteen keskusteltu rokotuksen otta-
misesta ja rokotuksen tirkeydesti.
"HPV-rokote on tosi tirked juttu, koska se suojaa koh-
dunkaulan sy6viled. Hyvi, ettd me saamme rokotuksen sitd
vastaan”, Adele sanoo.

Kavereiden kanssa rokotuksesta on juteltu vain vihin.
Kukaan tytoistd ei tunne ketdin, joka jittdisi rokotuksen
ottamatta.

Sikainfluenssaan liittyneet narkolepsiatapaukset olivat
saaneet Jennin vanhemmat miettimiin rokotusta aiempaa
vakavammin. He olivat yllittyneet mydnteisesti, kun pos-
tissa oli tullut kotiin tietoa rokotuksesta.

"Me olisimme kylld ottaneet Jennille HPV-rokotteen,
vaikka sitd ei olisi otettu mukaan rokotusohjelmaan”, ker-
too tytirtian rokotukseen tuonut Jarno Soinila.

Rokotuspaikalla rokotettavilla tytoilld tai heiddn vanhem-
millaan ei ollut enii kysyttivii rokotuksesta. Asiat oli selvi-
tetty valmiiksi jo kotona. I
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Nelja kysymysta seulonnoista

uomessa on seulottu kohdunkaulan syopid 1960-lu-
vun alusta alkaen. Nykyisin kaikki 30-60-vuotiaat
suomalaisnaiset kutsutaan kohdunkaulan syo-
vin maksuttomaan seulontaan viiden vuoden vi-
lein. Vuonna 2011 seulontaan kutsuttiin kaikkiaan noin
250 000 naista, joista 70 prosenttia osallistui. Alle 40-vuo-
tiaista seulontaan osallistui vain alle 60 prosenttia.
Seulontatestind kiytetdin useimmiten perinteistd irtoso-
lundytettd eli papa-testid.

1. MIKSI KOHDUNKAULAN SYOPAA
SEULOTAAN?

Seulonnan avulla etsitddn syovin esiasteita tai varhaisvai-

heita kohdeviestdstd. Tavoitteena on vihentdd sydvin il-
maantuvuutta ja sen aiheuttamaa kuolleisuutta. Seulonnan
ansiosta kohdunkaulan sy6pa on harvinaistunut Suomessa
ja sen aiheuttama kuolleisuus on pienentynyt noin viiden-
nekseen lihtotasostaan.

Seulontaan osallistuneista keskimiirin yksi sadasta oh-
jataan jatkotutkimuksiin. Heistd noin joka viidennelld on
syopd tai vaikea esiaste.

2. MITA KAIKKEA SEULONTAAN KUULUW?

Seulonta muodostuu monista terveydenhuollon toimista,
joiden tulee nivoutua keskeniin. Niitd ovat kutsun lihet-
timinen, testin ottaminen ja analysointi, vastausten toi-

mittaminen seulotuille, tarvittavien jatkotutkimusten jir-
jestiminen, hoito ja jatkoseuranta. Ketjun kaikissa vaiheissa
syntyvi tieto otetaan talteen ja toimitetaan rekisterditdviksi
Joukkotarkastusrekisteriin.

3.TUTKITAANKO SEULONTAA?

Kylld, seulonnan vaikuttavuutta arvioidaan sdinnollisesti.
Lisiksi Suomessa on kiynnissi laaja tutkimus HPV-testin
kiytostd seulonnassa. Tulosten mukaan molemmat testit
(nykyisin kiytossi oleva papa-testi ja HPV-testi) suojaa-
vat syoviltd hyvin, mutta HPV-testiryhmissi on havaittu
enemmin esiasteita, joista vain osa olisi edennyt sy6viksi.

4. MITAVILLIT SEULONNAT OVAT?

Villeilld seulonnoilla tarkoitetaan seulontaohjelman ul-
kopuolisia seulontatutkimuksia. Niitd tehdddn runsaas-
ti kaikenikiisille naisille. Pdikaupunkiseudulla vuosina
2004-2008 noin puolet kohdun kaulaosan testeistd otettiin
seulontaohjelman ulkopuolella ja niistd viidennes tehtiin
alle 25-vuotiaille naisille. Nimi seulontaohjelman ulkopuo-
liset testit aiheuttavat yli 70 prosenttia kaikista seulontakus-
tannuksista. 1l

Vuonna 2012 suomalaisnaisilta 16y-
dettiin yhteensa 145 kohdunkaulan
syopad. Ndistd 85 oli levyepiteelisyd-

pid, 46 adenokarsinoomia ja 14 muita.  mia ja 2 muita.

Alle 25-vuotiailta naisilta [6ydettiin
8 kohdunkaulan sy&péd. Naistd 5 oli
levyepiteelisydpid ja 3 adenokarsi-
noomia.

dunkaulan syopdd.

Alle 35-vuotiailta naisilla |8ydettiin 35
kohdunkaulan sydpda. Naista 22 oli
levyepiteelisyopid, | | adenokarsinoo-

Alle 20-vuotiailta naisilta ei todettu
vuonna 2012 yhtdan tavallista koh-

Virustartunnat ovat kes-
keisia kohdunkaulan syo6-
van synnyssd. lhmisen
papilloomavirus (HPV)
I6ytyy yli 90 prosentista
kohdunkaulan syopia.

Kun morfiini el auta

Kaikkien syopipotilaiden
kivunhoito ei onnistu niin kuin

pitdisi. Miksi?

rofessori Eija Kalso, 58, oli kuusivuotias ja serkku
viiden, kun kaverukset péittivit ammattinsa. Eija
ryhtyisi ladkiriksi ja didin siskonpoika lentéjiksi.
Vuosikymmenid myshemmin Kalso sai konferens-
sireissullaan kutsun lentokoneen ohjaamoon.
”Sielld istui serkku, jonka kanssa yhdessi totesimme, ettd
ndinhin siind sitten kivi.”

Kivusta elamantyo

Tuotteliaan tutkijan viitostutkimuksen aihe ja uran suunta
16ytyivit 1980-luvulla Kirurgisesta sairaalasta. Anestesiolo-
giksi erikoistuva Kalso oli mukana kehittimissi kivunlievi-
tysmenetelmai, jossa pieni annos morfiinia ja puudutusai-
netta annostellaan selkiydinnesteeseen.

Tuohon aikaan ei ollut erilaisia suun kautta otettavia mor-
fiinivalmisteita, vaan vahvat kipuldikkeet annosteltiin joko
suoneen tai lihakseen.

”Selkdytimessd morfiini menee suoraan kipua siiteleviin
reseptoreihin, jolloin teho on parempi ja sivuvaikutuksia
vihemmin. Menetelmin oletettiin sopivan monien eri ki-
putilojen hoitoon, ja jatkoin tutkimusta Oxfordin yliopis-
tossa’, Kalso kertoo.

Innokas ryhma

Sy6pisairauksien kivunhoito on yliladkiri Eija Kalson mie-
lestd erityisen palkitsevaa, koska ratkaisu yleensi loytyy ja
mydnteinen vaikutus nikyy vilittomisti seki potilaassa ettd
hinen laheisissidn.

PROFIILI
Syntynyt 1955 Kuusankoskella
Sisaren perhe ja kummilapset

Erityisesti englantilaiset
puutarhat, musiikki, design, lukeminen,
kielten opiskelu

Uran ikimuistoisin hetki

"43kdrind ndhdd tuskan valitdén vaihtuminen huojennukseksi,
kun nuori keuhkosyopdpotilas sai erinomaisen kivunlievityk-
sen epiduraalitilaan annostellun ladkityksen avulla. Tutkijana
urani huippuhetki oli pohjoismaisen SalusAnsvar-palkinnon
vastaanottaminen Tukholmassa joulukuussa 2013. "

Kivun kova hinta

Professori Eija Kalso on syventynyt erityisesti krooni-
sen kivun hoitamiseen ja tutkimiseen. Télld hetkelld han
on mukana kahdessa EU-hankkeessa, joissa selvitetddn,
miksi kipu jad pysyvéksi vaivaksi.

"Emme vield tunne riittavasti ihmisen kivunlievitys-
jarjestelmdd. Ndissd projekteissa perehdymme hermon
tukisolukon toimintaan sekd elimistdn omiin morfiinin
ja kannabiksen tapaisiin vilittdjdaineisiin”, Kalso kertoo.

Kalson mukaan kipu ei ole koskaan pelkdstddn fyysi-
nen ilmid. Monet tekijat periméstd lahtien vaikuttavat
siihen, kenelle jad pysyva haitta.

Kipututkimuksen tarkeyttd voi perustella kovilla luvuilla.

"Euroopassa joka viides aikuinen ja joka kolmas
eldkeikdinen karsii kroonisesta kivusta. Lisdksi 40
prosenttia terveyskeskuskdynneistd johtuu kivusta.”

Tdni vuonna Kalson johtama tutkimusryhmi selvitti,
miksi sydpipotilaan kivunhoito ei kuitenkaan aina onnistu.
Sy6pasddtion rahoittama tutkimus toteutetaan Helsingin
yliopistollisen keskussairaalan kipuklinikalla.

"Meilld on kuusi sairaanhoitajaa, kolme psykologia ja 7—8
ladkirid, joista vain osa kokoaikaisia. Palvelemme koko sai-
raalaa, ja t6itd on paljon. Kaikki ovat erittdin motivoitunei-
ta kehittdimiin hoitomenetelmii, joten tutkimusta tehddin
innokkaasti muiden tehtivien lisiksi”, Kalso kuvailee.

Apua heti

Tutkimuksessa selvitetddn vihintddn sadan syopipotilaan
kipuongelmien taustat. Osallistumiskutsun vilittdd Syopa-
jarjestojen palveleva puhelin. Alkukartoituksen jilkeen tut-
kimusryhmin ld3kari tutustuu hoitodokumentteihin, ottaa
yhteytti potilaan omaan lddkiriin ja sopii toimenpiteisti.

”Viikon kuluttua hoidon tehostamisesta kysymme poti-
laalta, miten hyvin se lievitti kipuja”, Kalso kertoo.

Tavoitteena on auttaa nopeasti tutkimukseen osallistuvia
potilaita ja paikallistaa kivunhoidon katvealueita suomalai-
sessa syovanhoitomallissa.

Professori Eija Kalso painottaa, ettd suurin osa suomalai-
sista syopdpotilaista saa asianmukaisen kivunhoidon. Loyty-
vien ongelmien syyt ovat useimmiten rakenteellisia.

”Jos pystymme osoittamaan, ettd kivun hoitamiseksi tarvi-
taan uudenlainen nopean puuttumisen menetelmi, voimme
luoda kiytinnon, jota voidaan hyddyntid koko Suomessa.” I

Professori Eija Kalso sai vuonna 2013 Sydpdsdditioltd

25 000 euron apurahan tutkimukseensa Miksi kaikkien
sydpdpotilaiden kivunhoito ei onnistu? Konsultoivan pu-
helinpalvelun mahdollisuudet syopdkivun hoitoon liittyvien
ongelmien selvittdmisessd.

B
C
Hys}
»
e
7
Q
A4
©]
~
>
L
<
>
D)
A4

TEKSTI Paula Launonen

N SYOPATUTKIMUS NYT 2014
w



Akatemiaprofessori Kari Alitaloa turhauttaa, kun tut-

kimuksen antamaa tietoa syopdad aiheuttavista elinta-
voista ei kdytetd hyvaksi.

seat tutkimukset ovat osoittaneet, ettd tupakoin-

ti, ylipaino ja liikunnan puute seki liiallinen al-

koholinkiytto vaikuttavat sithen, miten ihmiset

sairastuvat syopdin, sydin- ja verisuonitauteihin

ja diabetekseen. Akatemiaprofessori Kari Alitalon mielestd

on turhauttavaa, ettd tutkimuksen antamaa varmaakaan te-

toa ei kiytetd riictdvisti. [hmisten picdd ryhtyd kantamaan
nykyistd enemmin vastuuta elintavoistaan.

"Tieto ahdistaa ihmisid ja herdttdd torjuntaa. Suomessa ei

’ ole haluttu ahdistaa ihmisid, vaikka monilla on myshem-

min edessi sydpikasvaimen aiheuttama ahdistus ja kirsi-

mys. Tami on litkaa holhoamista”, Alitalo sanoo.

Professorin mielestd ihmisten henkilokohtaista vastuuta
omista elintavoistaan pitdisi lisatd esimerkiksi niin, ettd yh-
teiskunta keriisi osan tupakoitsijoiden hoitokustannuksista
tupakka-askien hinnassa.

Elintapojen merkitys korostuu Alitalon mielestd nyt, kun
suomalainen viestd vanhenee kovaa vauhtia.

”Syopi lisddntyy vaistdimitdd, silld se kasautuu vanhuu-
teen. Kun vanhusviestdon miiri kasvaa, emme voi kustantaa
enid nykyisentasoista terveydenhoitoa. Syopid on estettdvi
ennalta puuttumalla elintapoihin — ja ihmisten on otettava
itse entisti enemmin vastuuta omasta sairastumisriskis-
tddn.”

Alitalon mielestd ihmisten tulisi myos muistaa, ettd sy6-
vistd kirsivit sairastuneen lisiksi liheiset.

”Rakkaat ihmiset kirsivit mukana. Sy6pi ei ole siksi kos-
kaan vain oma asia.”

KUVAT Jorma Keski-Santti ja Kari Alitalon albumi

Sydpa oli suurin haaste

Kari Alitalosta tuli sydpitutkija, koska nuorelle lddketieteen
opiskelijalle syopi tuntui yhdeltd lddketieteen suurimmista
haasteista. Alitalo pirjisi koulussa erityisesti matematiikas-
sa, biologiassa, kemiassa ja fysiikassa. Hin oli kiinnostunut

TEKSTI Emmi Oksanen

myos teoreettisesta filosofiasta, vaikka Alitalon isi varoitti,
ettei teoreettisella filosofialla eldtd perhetti.

LO p etta kaa h O I h O u S Akatemiaprofessori Kari Alitalon mukaan Suomi joutuu

vaistimittd tinkimiin terveydenhuollon tasosta.

a S a n O ‘<aa S u O raa n Siksi ihmisten on otettava enemmin vastuuta elintavoistaan.
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Nyt Kari Alitalo on akatemiaprofessori, joka johtaa Trans-
lationaalisen sydpibiologian huippuyksikkoéd Helsingin
yliopiston Biomedicumissa ja Wihurin Tutkimuslaitosta.
Hinen uransa kohokohtia ovat olleet muun muassa syo-
pigeenin monistumien loytiminen, kymmenen uuden
tyrosiinikinaasigeenin [6ytiminen kerralla ja havainto, ettd
osa niistd geeneistd ilmenee veri- ja imusuonissa. Alitalo on
ollut tekijani lihes kuudessasadassa tieteellisessd julkaisussa
ja saanut ty6stddn lukuisia palkintoja.

Tutkija ei halua kuitenkaan puhua itsestéin, silld tutki-
mus ja tutkijoiden tybolosuhteet ovat hinestd paljon tir-
keimpid aiheita. Alitalolla on huoli, ettd lupaavat nuoret
suomalaistutkijat karkaavat ulkomaille ja Suomesta tulee
ulkomaalaisille tutkijoille vain lisikoulutuksen takaava vi-
liasema.

"Suomeen tulee melko paljon viitdskirjan tekijoitd ja
postdoc-tutkijoita, joista Suomi hydtyy. Usein he siirtyvit

kuitenkin Suomesta linteen. Meidin pitdisi varmistaa, ettd
nykyistd suurempi osa heistd jad tai palaa tdnne.”

Alitalon kokemuksen mukaan osaajat haluavat tyosken-
nelld tutkimuksen ehdoilla ja motivoituvat tutkimuksen
tuloksista. Tutkijoiden kohtelu kahdeksan tuntia paivissi
puurtavina virastotyoldisind, byrokratia ja ylhailtd pain joh-

taminen heikentdvit motivaatiota ja estivit tutkimukseen
keskittymistd. Byrokratialla Alitalo tarkoittaa esimerkiksi
erilaisten lupien hakemista ja tydaikaseurantaa.

Tarvitsemme lisaa yhteistyota

Suomalainen sydpitutkimus on Kari Alitalon mielestd kor-
keatasoista ja maailmalla arvostettua. Suomalaistutkijoilla
on hyvi koulutus ja Suomessa on hyvi terveydenhoitojir-
jestelmd, joka tarjoaa tutkijoille kattavia aineistoja.

”Esimerkiksi Yhdysvalloissa terveydenhoitojirjestelmi on
pirstaloitunut ja kliiniset Iihdeaineistot eivit ole samalla ta-
valla tutkijoiden kiytettivissd kuin meilld.”

Suomessa on hyvid myos hoitohenkilokunnan ja tutkijoi-
den diivis yhteys. Ladkiritutkijat seki hoitavat ettd tutkivat.
He luovatsillan, jonka avulla uusimman tutkimuksen hydty
vilittyy nopeasti potilaiden hoitoon.

Ongelmallista suomalaisessa syopatutkimuksessa on Kari

Syopatutkimus on yhteistyota. Kuvassa translatio-
naalisen syopébiologian tutkimusryhmien johtajat
Katri Koli (ylarivissda vasemmalla), Caj Haglund, Juha
Klefstrom, Heikki Joensuu, Jorma Keski-Oja (alarivissda
vasemmalla), Carina Holmberg-Still, Kari Alitalo, Pipsa
Saharinen ja Pirjo Laakkonen.

Alitalon mielestd byrokratia, tehoton rahankiyttd ja se, et-
tei yhteisty6 ole yhtd intensiivistd kuin esimerkiksi Yhdys-
valloissa. Suomalaiset eivit ole Alitalon mielestd myoskiin
yhtd hyvid kommunikoimaan kuin amerikkalaiset.

"Yhteistyo eri instituutioiden vililla ei ole riittivin hyvaa.
Eri tahojen vililld on liikaa resursseilla pelaamista. Jadddin
litkaa omiin poteroihin, kun pitiisi innostua yhdessi’, Ali-
talo sanoo.

Professoria huolestuttaa, ettdi Suomessa tydskentelevit
tutkijat eivit voi jaykkien rakenteiden takia vaikuttaa tut-
kimusolosuhteisiin yhtd hyvin kuin muualla maailmassa.
Tutkijan tyd ei taivu virastotyoksi.

N a5 58 . . . .

Neljdssd vuodessa suoritettavan tohtorintutkinnon aika-
raja johtaa huonompiin viitéskirjoihin ja bulkin tuottami-
»
seen.

Tyon alla kantasolupankki

Omasta mielestdin Kari Alitalo on kuin olympiajoukkueen
valmentaja, jonka valmennettavat kilpailevat julkaisemalla
tieteellisid artikkeleita. Hinen tavoitteensa on valmentaa
tutkimusryhmaliisistddn itseniisid huippututkijoita.

Tilld hetkelld Alitalon valmentama joukkue tutkii syovin
kantasoluja seki veri- ja imusuonia hoidon kohteina. Kyse

on perustutkimuksesta ja sen soveltamisesta. Alitalo haluaisi

elivin kantasolupankin, jonka solut voi pakastaa ja herdttid
henkiin, joita voi viljelld ja joiden kasvua voi tutkia eri olo-
suhteissa. Kantasolupankki tarjoaisi myds mahdollisuuden
testata uusia lidkeaineita soluissa.

Akatemiaprofessori Kari Alitalon mielestd syovin kanta-
solujen ja kantasolupankin kokoaminen on hyvin tirkeai.
Siksi myos Syopdsddtion mydntimi apuraha tulee tarpee-
seen.

?Uusille avauksille mydnnetyt apurahat ovat strategisesti
tirkeitd.”

Alitalon mielesti kantasolumalleissa on kyse suomalaises-
ta panostuksesta liikekehitykseen. Jos kotimaa ei onnistu
kantasolupankin rakentamisessa, vastaava tietimys joudu-
taan ostamaan mychemmin ulkomailta. Siitd ei seuraisi
mitddn hyvia.

”Se kasvattaisi terveydenhuollon menoja, veisi potilai-
ta hoitoon ulkomaille, johtaisi tietotaidon katoon ja voisi
heijastua hyvin epiedullisesti tutkimukseen ja potilaiden
hoitoon.”

Siksi Suomesta on saatava nykyistd houkuttelevampi maa
syopatutkijoille ja muillekin lddketieteen tutkijoille. Uudet
biologiset tutkimusmenetelmit murtavat tutkimusalojen
rajoja. Professori Kari Alitalo on mielissdin, ettd hinen ke-
hittdimainsi teknologia-alustaa kiytetdin myds jo sydin- ja
verisuonitautien tutkimuksessa.

”En halua tydskennelld leima otsassa omassa karsinassa-
ni”, Alitalo perustelee. I

Akatemiaprofessori Kari Alitalo sai tutkimusryhmdnsd
kanssa vuonna 2013 Syopdsddtioltd kaksivuotisen
50 000 + 50 000 euron apurahan tutkimukseensa
Sydvdn kantasolut ja suonet terapiakohteina.

PROFIILI
Syntynyt 1952 Kuopiossa
Vaimo ja kaksi aikuista lasta
Ty ja kaksi lastenlasta

Miksi tutkin juuri syopaa?
"Sydpd tuntui nuorena ladkarind ladketieteen suurimmalta
haasteelta.”

Uran ikimuistoisin hetki
"Kymmenen uuden tyrosiinikinaasigeenin 16ytdminen
tutkimusryhmani kanssa [989."

Motto ""Tutkijoiden ndytot kayttdon.”
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Mietimme, missa raha tuottaa

Sy6pisaitio haluaa tukea erityisesti nuoria, kertoo

apurahalautakunnan puheenjohtaja Jorma Keski-Oja.

uomalaisen syopitutkimuksen taso on kova. Vii-
meisten vuosikymmenien suurin muutos on ollut
se, miten paljon tutkimus on kansainvilistynyt.
Helsingin yliopiston syopibiologian professori
Jorma Keski-Oja, 65, on seurannut suomalaista tutkimusta
liheltd reilut parikymmenti vuotta.

Kaikkea ei kuitenkaan pystytd tutkimaan Suomessa. Sik-
si monet lahjakkaat tutkijat ovat lihteneet ulkomaille — ja
lahtevit jatkossakin. Suomeen palaaminen voi tuntua lihes
mahdottomalta, jos postdoc-vaihe venihtid kovin pitkiksi.

"Menetimme joka vuosi hyvid tutkijoita ulkomaille, kun
heille ei [6ydy tdiled riiccdavad rahoitusta. Suomessa aivojen
puute ei yleensi rajoita tutkimusta, vaan rahan puute”,
Keski-Oja sanoo.

Keski-Oja on ollut yli kymmenen vuoden ajan mukana
paittimissd Syopasddtion mydntimistd apurahoista. Hinen
nykyinen pestinsd apurahalautakunnan puheenjohtajana
paittyy kesilld.

Sy6pisddtié myontid vuosittain miljoonien eurojen ar-
vosta apurahoja sydpitutkimukseen. Vuonna 2013 apu-
rahoja myonnettiin yhteensi 5,4 miljoonaa euroa. Isoilta
kuulostavista summista huolimatta Sydpasidti6 on kuiten-

Tutkimuksen trendeja

I. Molekyylibiologia ja syévan mekanismit

2. Syovin leviamiseen liittyva tapahtumat

3. Eldinmalleihin liittyvat oivallukset

"Kaikkea ei pysty mallintamaan ja soluviljelyissd saadaan
valilld aivan erilaisia tuloksia kuin elavassa kudoksessa.
Siksi koe-eldimilld tehtavat tutkimukset ovat tarkeitd
eikd niitd pystytd korvaamaan.”

4. Epidemiologinen tutkimus ja biostatistiikka
5. Bioinformatiikka

"Tarvitsemme [T-ihmisid louhimaan tietoa, jota syntyy
valtavasti.’

kin vain pieni tekija muiden sydpitutkimusta rahoittavien
tahojen joukossa.

Keski-Oja varoittelee ajattelemasta, ettd Sydpisidtio voisi
jotenkin ohjata tutkimusta.

”Ollaan pahasti hakoteilld, jos Sydpisaitio lihtee ohjaile-
maan tutkimusta. Se olisi kuin Iti-Saksassa. T4rkeinti on,
ettd me tunnistamme ne tutkijat, joilla on uusia ideoita ja
toteuttamiskelpoisia hankkeita.”

Minulle voi aina soittaa

Apurahalautakunta pddctad Syopasaition apurahoista erillis-
ten toimikuntien tekemien pisteytysten perusteella. Toimi-
kuntiin valitaan eri yliopistopaikkakunnilta asiantuntijoita,
jotka osaavat arvioida tutkijoiden lihettimid apurahahake-
muksia.

”Haluamme tukea erityisesti nuoria, joilla on halu panos-
taa tutkimukseen ja olla eturintamassa keksimissi uutta.
Mietimme my®ds, missi raha tuottaa parhaiten”, Keski-Oja
sanoo.

Milld perusteilla apurahoja myénnetian?

Vanhat ja vakiintuneet tutkimusryhmit saavat yleensi
tukea, jos heidin tyonsi etenee eiki jimihdi. Kiytinnossd
nuoren tutkijan pitdd olla dosentti ennen kuin hin saa en-
simmadisen Syopisddtion apurahan. Talloin tutkija on yleen-
sd jo omistautunut tutkimuksen tekemiselle.

Pelkkd omistautuminen ei kuitenkaan riitd: Tutkijan
tdytyy lukea, suunnitella ja keksid uutta. Lisiksi tarvitaan
ajankohtainen ja relevantti tutkimussuunnitelma seki tut-
kimusryhmi, jossa on potentiaalia. Aina arvioidaan myds
aiempia julkaisuja.

”Aiemmat julkaisut kertovat tutkijan linjakkuudesta eli
osaako hin pysyid aihepiirissidn. Vanha julkaise tai kuole
-ajatus pitad yhi paikkansa”, Keski-Oja sanoo.

”Tutkija on itse vastuussa omasta kehittymisestain.
Oman erikoisalan lisdksi pitdad seurata laajemmin
muutakin tutkimusta, josta voi poimia ideoita”, profes-
sori Jorma Keski-Oja sanoo.
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PROFIILI
Syntynyt 1949 Kokkolassa
Vaimo ja viisi lasta

Osakuntatoiminta ja makkeily. " Toimin
Eteld-Pohjalaisen Osakunnan inspehtorina eli erddnlaisena
issthahmona opiskelijoille. Keskustelen ja kerron mielipiteeni,
jos sitd kysytdan.”

Uran ikimuistoisin hetki
"Kun nden, ettd omat oppilaani menestyvat.”

Motto "Kehu nainen pdivdssd.”

He saivat eniten tukea

Usein on helppo piittdd, kenelle apuraha myonnetdin.
Erityisesti suurapurahoista on kuitenkin kiyty joskus jopa
kiivasta keskustelua.

”Kaikkien padtosten pitdi olla sellaisia, ettd voimme katsoa
peiliin ja perustella padtokset kollegoille”, Keski-Oja kertoo.

Tarvittaessa Jorma Keski-Oja perustelee pddtoksia myds
apurahoja hakeneille tutkijoille. Hin on luvannut, ettd il-
man apurahaa jidneet tutkijat voivat halutessaan soittaa hi-
nelle ja kysyd perusteluja. Niitd puheluita tulee keskimiirin
vain yksi vuodessa.

| ahtekad rirttavan kauas

Keski-Ojan mielestd postdoc-koulutus on tehokkain tapa
kypsyi tutkijaksi. Usein viitoskirjansa kanssa menestynyt
nuori hakeutuu ulkomaille etsimdin uutta alaa, jolla voisi
levittid siipidan. Maailmalta palattuaan nuori tutkija joutuu
kovaan ty6hén ja mittailemaan kykyjdin.

Tutkimukseen my6nnettyjen apurahojen ohella professo-
ri pitdd tirkeind myds Syopidsaation matka-apurahoja.

”On didrimmiisen tirkeii, ettd nuoret kiyvit maailmalla.
Sielld huomaa, ettd muualla tutkijat eivit ole sen kummem-
pia kuin caillikdan.”

Jorma Keski-Oja on itse viettinyt kahteen otteeseen vuo-
den Yhdysvalloissa: ensin National Cancer Instituutissa
(Bethesda, Md) ja my6hemmin Nashvillessd, Tennesseessa.
Hin suosittelee samaa kaikille nuorille tutkijoille. Kohde-
maan ei tarvitse olla valtameren takana, vaan tirkeintid on
olla riittdvin kaukana kotoa.

”Sellaisten tutkijanalkujen rahoitusta on helpompi puol-
taa, jotka ovat riskeeranneet ja uhranneet aikaansa opin-
tomatkaan uusiin ympyroihin. Minusta sellaisia tutkijoita
ei kannata rahoittaa, jotka eivit uskalla lihted kotipihalta
minnekiin”, Keski-Oja sanoo.

Miljoonan euron mies

Sy6pasditio on tukenut myos Keski-Ojan tutkimusta — vi-
lilli enemmin ja vililld vihemman. Suurapurahan hin on

Sy6pdsddtién eniten tukemat tutkijat vuosina | 950—-2012.Tiedot perustuvat Allan Tiitan vuonna

2013 tekemadn raporttiin Syopdjarjestdjen myontdmat apurahat 1950-2012, joka on luettavis-
sa pdf-muodossa osoitteessa http://www.cancerfi/@Bin/9368 1499/Apurahat_nettiin.pdf.

apurahat yhteensd euroa  tutkimusten maira

1 945 371
1318686
Heikki Joensuu 1171 649
Olli-Pekka Kallioniemi  [RFARCAN|

Kari Alitalo

Sirpa Jalkanen

1 072 821
1 067 971
1 050 354
1011 641
Olli A Janne 985 986

Lauri A. Aaltonen
Tapio Visakorpi
Ulf-Hakan Stenman

Jorma Keski-Oja

Kivijalkana
tutkimuksen tuki

Syopdsddtio on jakanut vuosina
1950-2012 yli 5 000 apurahaa.
Eniten Sydpdsddtion apurahoja
on saanut akatemiaprofessori
Kari Alitalo, joka on saanut
vuosina 1950-2012 apurahoja
ldhes kaksi miljoonaa euroa.
Lukumadrdisesti eniten apurahoja
on saanut professori Sakari
Knuutila.

saanut kaksi kertaa. Dosentti Allan Tiitan kokoaman ra-
portin mukaan Jorma Keski-Oja on saanut lukumairiisesti
toiseksi eniten Syopdsddtion apurahoja vuosina 1952-2012
eli 38 kappaletta. Euroissa apurahoja on kertynyt hieman
yli miljoona euroa.

”Olen hakenut Syopisiition apurahaa aina, kun se on
ollut mahdollista. Kaikki on my®s kiytetty, eikd ihan huo-
nosti”, Keski-Oja kertoo.

Pelkistidn Syopasddtion rahoilla kukaan ei pysty pyorit-
timdin tutkimusta. Jorma Keski-Oja on saanut tutkimuk-
seensa rahoitusta ja apurahoja myos muualta.

Keski-Oja on tutkinut kasvutekijoitd, jotka osallistuvat
solun kasvun ja kehityksen keskeisiin prosesseihin — seki
niihin vaikuttavia tekijoitd. Viime vuosina hanen kiinnos-

tuksensa on kohdistunut netriineihin, jotka ohjaavat ja
muokkaavat glioblastoomasolujen viestintii ja kasvua.

En halua ennustaa

Sydpitutkimuksen seuraavaa lipimurtoa professori Keski-
Oja ei halua ennustaa. Lipimurtojen ja isojen harppausten
sijasta tutkimus etenee pienin askelin.

Varsinaisista syopatutkimuksen trendeistd Keski-Oja ei
mielellddn puhu. Hanen mielestddn trendit lokeroivat liikaa
tutkijoita, joiden tirkein tehtivi on keksiid uutta.

”On perin vaatimatonta, jos tutkija ei keksi endd mitddn
uutta. Silloin hin putoaa pois myos Syopisidtion rahoitta-
mien tutkijoiden listoilta”, Keski-Oja sanoo. I

Syopasaatio kurkisti tulevaisuuteen

Ennakointi on ikkuna sithen, miti tahdomme

tulevaisuudessa olla. Minne syopatutkimus tihyaa?

iled nidycead sydpatutkimuksen tulevaisuus? Mil-
laisia hankkeita Syopisaition tulisi tukea? Milloin
tuki on erityisen tarkead? Nailla kysymyksilld avac-
tiin helmikuussa 2014 verkkoaivoriihi, johon tuli liki 500
vastausta. Tutkimusmenetelmini oli joukkoistaminen eli
ideoita kysyttiin laajalta joukolta.
Valtaosa vastaajista oli tutkijoita, jotka olivat saaneet Syo-
pisadtioldd apurahan. Vastaajien joukossa oli myés tutki-
muksen suuntaan vaikuttavia paattdjid.

Monitieteisyyttd ja uusia avauksia

Monet tutkimusryhmit ovat pienid, mutta niilld on isoja
ideoita. Verkkoaivoriiheen vastanneet kaipasivat Sydpasii-
tioldd ennakkoluulottomuutta ja edellikivijyyttd. Toisaalta
sddtion tulisi varmistaa yhdessd muiden syopatutkimuksen
tukijoiden kanssa, ettd isot tutkimusryhmit voivat tehdid
tyonsi keskeytymaitti.

Tulevaisuuden kannalta vastaajat pitivit tirkeind potilai-
siin kohdistettua tutkimusta, jossa arvioidaan eri hoitomuo-
tojen tehoa.

Yksi huomio oli, ettd tutkijoihin kohdistuvat vaatimukset
lisddntyvit vuosi vuodelta. Tutkimuspotilaiden hoito ei saa
aiheuttaa kuluja sairaalalle — ja jos lddke ei ole uusi, tukea
ei saa mistddn. Sairaalat keskittyvit potilaiden hoitamiseen,
eivit tutkimukseen.

"Yleisissd syovissd, kuten rinta- ja eturauhassyovissi, hoi-
totutkimukseen on mahdollisuus, mutta miti harvinaisem-
pi syopd, sitd hankalammaksi muuttuu tutkimusten teko”,
vastaajat sanoivat.

Laaja tutkijoiden joukko kuitenkin korostaa, ettd perus-
tutkimuksen asemaa ei saa vaarantaa.

Strategiatyon pohjaksi

Syopdsddtion strategiaa uusitaan parhaillaan, ja siind hyo-
dynnetdin myds verkkoaivoriihen tuloksia.

”Vastaukset antavat Sy6pisdition hallicukselle mahdol-
lisuuden luoda tulevaisuuteen suuntaavia tutkimuslinjoja.
Vastaajajoukossa tiivistyi monien vuosien ja eri tieteenalo-
jen tieto ja kokemus. Kiitin limpimisti ideoista, jotka vie-
vit toimintaamme eteenpdin’, sanoo Syopasidtion pddsih-
teeri, dosentti Sakari Karjalainen. I

Verkkoaivoriihi nosti esille asioita, joita Sydpdsdation
pitdisi tukea.Vastaajat toivoivat sddtioltd myds pitkdkes-
toista tukea, joka kestdisi vahintddan 3-5 vuotta.

| Laaja-alaiset, monitieteiset tutkimukset

2. Ennakkoluulottomat hankkeet ja uudet ideat
3. Tutkijaldhtoiset ideat

4. Nuoret, vditdskirjansa tehneet tutkijat
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Focus-lehden haastattelussa on padjohtaja
Paivi Karkkainen, joka johtaa Suomen
Sy6pdyhdistyksen valtuuskuntaa. Se on
yhdistyksen korkein pdattavin elin.

Uskoa unelmiin, mutta jalat maassa

Valtuuskunta kokoontuu kaksi kertaa vuodessa. Padtoksiin tiivistyy
Syopéjirjestojen tahtotila, syopiatutkimuksesta selviytymisen tukemi-
seen. Puheenjohtajan nuija on pitinyt kokoukset napakasti ajallaan.

Miten hyvin seuraat syopatutkimusta, Paivi
Karkkainen?

Olen aivan maallikko, mutta seuraan aktiivises-
ti uutisointia ja raportointia syépitutkimuksen
etenemisesti. On ollut kiintoisaa havaita, etti
tietoa tutkimuksen etenemisestd on pyritty ja
opittu viestittimain tavalla, jota myds maallik-
ko ymmirtii.

Millaisia uutisia tutkimuksesta haluat kuulla?
Kuulen mielelldni arvioita uusien tutkimustulos-
ten merkityksestd tulevaisuudessa sydpihoidois-
sa, mutta myos syovin ehkiisyssi.

Varsinaisten tulosten lisiksi on mielenkiintois-
ta kuulla visioita tulevaisuudesta. Tulevaisuutta
ei voi ennustaa, mutta jokaisella tutkijalla lienee
ajatuksia siitd, millaisia kdytinnon seurauksia
tutkimustuloksista saattaa olla. Toivoisin, ettid
nditd tulevaisuuden aprikointeja uskallettaisiin
avata rohkeasti.

Kuulisin mielellini myos niistd hankkeista,
jotka eivit ole edenneet odotetulla tavalla. Jos-
kus ensin epionnistumiselta vaikuttanut tulos
voi johtaa suuriin oivalluksiin.

Mikd merkitys syopatutkimuksen uutisoinnilla
on yleisolle?

Ymmirryksen lisidminen sekd epitietoisuuden
ja vddrien uskomusten poistaminen. Uutisointi
antaa uskoa tulevaisuuteen niille, jotka ovat vast-
ikddn sairastuneet ja heidin omaisilleen. Edel-

leenkin syopd aiheuttaa monille turhaa ahdistus-
ta ennakkoluulojen ja pelkojen vuoksi.

Miten musiikki tukee toipumista?

Musiikilla ja taiteella on uskomattoman suuri
voima toipumisessa ja hyvinvoinnin lisadmisessa.

Kun aloitin Kansallisoopperassa pidjohtaja-
na vuonna 2007, ajattelin ryhtyvini kulttuuri-
instituution johtajaksi. Nykyisin koen toimivani
myds hyvinvointikeskuksen johtajana, koska mu-
siikki ja tanssitaide tuovat niin paljon energiaa ja
hyvid mieltd jokaiselle kokijalle. Olen kokenut
musiikin voiman toipumisen edistdjini hyvin
konkreettisesti myos omassa toipumistarinassani.

Kansallisoopperan balettitanssijat, oopperalau-
lajat ja muusikot tekevit sadnnéllisesti vierailuja
hoitolaitoksiin. Niilld taidetuokioilla on erittdin
suuri merkitys seki potilaille ettd arvokasta tyo-
td tekeville hoitohenkilskunnalle. Olemme saa-
neet runsaasti positiivista palautetta. My®os tai-
teilijamme ovat saaneet niisti erikoisesityksistd
paljon energiaa omaan tydhonsi.

Viestisi lahjoittajille ja tutkijoille, jotka lukevat
titd lehted?

Olen noyristi kiitollinen sekd tutkimustyon
mahdollistaville lahjoittajille ettd tutkijoille,
jotka jaksavat puurtaa uuden tiedon etsinnissa.
Elimissd tarvitaan unelmia, realismia ja posi-
tiivista uskoa tulevaan. Oma mottoni on "Pii
pilvissd, jalat maassa, sydin limpimina”. I

Syopa koskettaa
jokaista suomalaista.

Sinunkin
apuasi
tarvitaan

Osallistumalla Roosa nauha -kerdykseen tuet kotimaista sySpdtutkimusta ja
asiantuntevaa neuvontaa. Lahjoita jo tadndadn: Nordea FI20 2344 1800 0032 29,
viite 5445. www.roosanauha.fi - Yhdessa eteenpdin.
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Joka kolmas sairastuu syopadn.
Sairaus koskettaa kaikkia.

Valitse Syopdsaatio yrityksesi
lahjoituskohteeksi.

Ota yhteyttd, kerromme lisaa:
p. 050 567 6737 tai

yrityspalvelu@cancer fi

www.syopasaatio.fi

Syopasaatio

Laitetaan syovalle piste.

Kerdyslupa 2020/2012/4587 (28.2.2013-31.12.2014) Syopdsadtio



