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‘O LAHETA UUSH
ONNITTELULAULU
SYNTTARISANKARILLE

Sydvan vastainen tyo tuottaa yha
enemman syntymapaivia. Niinpa
tarvitaan enemman onnittelulauluja.
Kahdentoista artistin uudet onnittelulaulut

ovat nyt kaikkien jaettavissa.

Kuuntele laulut ja
onnittele ystavaasi
osoitteessa:
enemmansynttareita.fi

NEN KUVITUS: HANNA LAHTI / HUOMEN GDI

Ajantasaiset tiedot Syopa-
sdatididen myontamistd
apurahoista ja apurahan
saaneiden esittely |6ytyvit
osoitteesta www.cancer:fi.

PAAKIRIOITUS

Syopdsadtiolld on kaksi unelmaa.

LYHYESTI

Reaaliaikaista tismahoitoa

Professori Olli Kallioniemen tutkimuksessa kokeillaan,

miten olemassa olevat sydpdladkkeet vaikuttavat yksittdisten
leukemiapotilaiden sydpdsoluihin. Ladkeherkkyystutkimuksesta
saatava tieto auttaa ymmartdmadn jokaisen potilaan erilaista
syopada.

Arhikkyyden salaisuus

Professori Tapio Visakorpi selvittdd, mitkd eturauhassydvat
muuttuvat aggressiivisiksi ja miksi. Tieto on tdrked, silld
eturauhasen syopa on suomalaismiesten yleisin syopa.

Syopadsaitio kasvattaa uutta tutkijasukupolvea

Nuoret tutkijat ovat uteliaita tiimipelaajia, jotka analysoivat
kiinnostavia tuloksia vaikka keskelld y6ta. Hienointa on kuitenkin
|6ytda lopulta vastaus arvoitukseen, jota on miettinyt pitkdan.

Spinnande ar i Abo
Gunilla Hognas ar glad 6ver forskningsstipendiet pa 3500 euro
som hon nyligen fick av Cancerstiftelsen.

Geenit selittavit lidikehoidon eroja

Professori Mikko Niemi haluaa tuntea potilaan geenejadn myodten
— ja vasta sitten pdattdd, miten hantd kannattaa hoitaa.

Elamainlaatua ei saa unohtaa
Sydvan hoito ei saa olla potilaalle raskaampaa kuin itse tauti.

Suomi tarvitsee lahjoittajiaan

Tand vuonna 65 vuotta tayttava Syopdsddtio tukee
korkealaatuista suomalaista sydpatutkimusta.

Hyvintekeviisyys palkitsee
Neljd erilaista yritystd tukee Syopdsdatiotd
— kukin omalla tavallaan.

Testaa, millainen lahjoittaja olet
Testi kertoo, mikd lahjoitusmuoto sopii sinulle parhaiten.

KASVO Nea Malila
Sydparekisterin uusi johtaja toivoo paattdjiltd kykyd hahmottaa
kokonaisuuksia.
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Melilla on unelma

Sy6pésditio perustettiin 65 vuotta sitten tukemaan sydvinvastaista

ty6td. Innostuneilla tutkijoilla oli tuolloin unelma Suomesta, joka pystyy
huolehtimaan kaikista sydpipotilaista ja tarjoamaan heille hoidon lisiksi
tietoa, tukea ja toivoa. Sy6pdsdition tuella Suomen Sydpiyhdistys onkin
rakentanut perustan koko maan kattavalle syévinhoidolle, tukenut monin
tavoin vihivaraisia syopdpotilaita ja luonut edellytyksid korkeatasoiselle
syopatutkimukselle. Me voimme kiittdd paljosta Syopdsddtion perustajia,

joilla oli mielessddn kuva paremmasta.

Focus-lehdessi esitelldin suomalaisia tutkijoita, jotka tekevit madritietoista
ja kunnianhimoista syopatutkimusta. Jokainen tutkija ymmirtdd, ettd oma
tutkimus ei yksin riitd ratkomaan suuria kysymyksii. Jokainen tietdd myos
sen, ettd tieteellinen ymmirrys ja edistys rakentuvat yksittiisistd hyvin
tehdyistd tutkimuksista ja niiden taustalla olevista oivalluksista. Yksittiisten
tutkijoiden ty6tid ohjaavat vahvat ideat ja unelmat seki usko siihen, ettd he
ovat oikeiden kysymysten direlld. Ilman Sy6pasdition ja muiden rahoittajien
tukea nimi unelmat jidvit toteutumatta.

Sy6pisditio on alkuperiisen ajatuksensa mukaisesti laajentanut tukeaan
syopipotilaiden neuvontaan ja terveytti edistiviin valistukseen. Maakunnissa
ja valtakunnallisesti toimivat neuvontahoitajat auttavat syopdin sairastuneita

ja heidin laheisiddn sekd ihmisid, jotka pelkddvit sairastumista sydpéin. Tieto
ja tuki auttavat ihmisid 16ytdmdin omat voimavaransa, joilla he voivat voittaa
taudin aiheuttaman tuskan ja pelon. Neuvontahoitajat ja vertaistukihenkilot

luovat myds toivoa.

Syopidsiitiolld on unelma: maailman paras ja tasa-arvoisin sydvinhoito. Ja

toinenkin: jokainen syopddn sairastunut suomalainen ja hinen omaisensa
saavat tarvitsemansa tuen. Auta meiti toteuttamaan nimi unelmat!
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Sakari Karjalainen, padsihteeri
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Koonnut Satu Lipponen

Netriinit
ohjaavat solujen
viestintad

AIVOKASVAIN. Netriinit ovat
proteiineja, jotka havaittiin
1990-luvulla. Ne osallistuvat so-
lujen jakautumiseen ja kasvuun,
minki takia eliinmalleissa on
tutkittu erityisesti niiden yhteyt-
td aivojen tukisolujen kasvaimiin.
Niistd kasvaimista glioblastooma
on kaikkein pahanlaatuisin, koska
se etenee nopeasti ja tunkeutuu
aivokudokseen.

Netriinit ohjaavat viestintdd,
joka ohjaa hermosoluja kohti koh-
dettaan, jotta hermosolut saavat
viestin etenemiin. Professori Jorma
Keski-Ojan ja dosentti Marko
Hyytidisen tutkimusryhmai selvit-
tdd, miten netriinit edistivit glio-
blastooman solujen etenemistd.

Netriineilli on yhteys myos
useisiin kasvua edistdviin tekijoi-
hin. Tutkijaryhmin erityisen mie-
lenkiinnon kohteena ovat netriinit
-1 ja -4, jotka vaikuttavat solujen
jakautumiseen. I

Professori Jorma Keski-Oja ja
tutkimusryhmd saivat Kaarina
Savolaisen rahastosta 25 000
euron apurahan tutkimukseensa
Netriinien tehtdvadt glioblastoo-
massa.

Ingvar Eriksson / GORILLA

Ravintolatyontekijait eivat endd altistu passiiviselle tupakoinnille, mutta
tupakansavun aiheuttama syopataakka sdilyy heiddn harteillaan vield
pitkain.

Ammatti vaikuttaa sydpavaaraan

REKISTERI. Professori Eero Pukkalan
kiinnostus ammattien sybpidvaaraan
on tuottanut monipuolista tutkimus-
ta, joka ylittdd kansalliset rajat. Tulok-
sena on Tyo ja sydpd Pohjoismaissa
-tietokanta (NOCCA).

Tutkijat ovat yhdistineet viestolas-
kentojen ammattitietoja sydparekiste-
ritietoihin ja saaneet niin luotettavia
arvioita hyvinkin harvinaisten tautien
ammattiriippuvuuksista.

Tulevaisuudessa NOCCA-tutki-
muksen kautta saadaan tietoa muun
muassa rintasyovin ja litkunnan
puutteen yhteydestd sekd suun ja
kurkunpiin syovin yhteydestd alko-
holinkiyttoon ja tupakointiin. Muita
kiinnostavia asioita ovat miesten syo-
pien ja liikkumattomuuden yhteys,
tiettyjen sydpien yhteys vuorotyohon,
non-Hodgkin-lymfooman ja ammat-
tialtistuksen vilinen yhteys, raskasme-

tallien vaikutus munuaissydvin vaa-
raan sekd kampaajien riski sairastua
virtsateiden syopain.

Ammattiin liittyvien sydpidvaaro-
jen tarkastelussa tupakoinnin sy6pi-
taakka nikyy selvisti. Ennen vanhaan
tupakkateollisuuden tydntekijoilld oli
kaikista suurin riski sairastua syopain.
Jatkossa tutkimuksessa tulevat toden-
nikoisesti esille myds uudet riskiteki-
jat, kuten litkunnan viheneminen.

Altistuminen sihkémagneettisille
kentille ja biologisille tekijoille (kuten
bakteereille ja viruksille) ovat myds
kiivaan keskustelun aiheena. Lisdksi
tutkijoita kiinnostaa, miten psykososi-
aalinen stressi vaikuttaa syopiriskiin. I

Professori Eero Pukkala ja tutkimus-
ryhmd saivat 25 000 euroa pohjois-
maisen Ty6 ja syopd -tutkimuksen

(NOCCA) syventdmiseen Suomessa.

Diagnoosina
suolistosyopa

BIOMARKKERIT. Suolistosyovit
ovat Suomen kolmanneksi yleisin sys-
pdtautien ryhmi, kun otetaan huo-
mioon sekd miehet ettd naiset. Sairaus
on hyvin hoidettavissa, jos se havaitaan
varhain. Osaan suolistosyovistd liittyy
perinnéllinen alttius.

Professori Ari Ristiméden tutkimus-
ryhmi kehittdd parhaillaan parempaa
médritystapaa erilaisille suolistosy6vil-
le. Millaisen syovin ennuste on huo-
no? Milloin kyse on periytyvistd syo-
vistd? Kudosniytteiden avulla voidaan
arvioida ne tekijit, jotka vaikuttavat
sy6vin ennusteeseen. Perimidn mutaa-
tioilla on myds tirked merkitys.

Tutkimuksen avulla nopeutetaan
tutkimustiedon kulkeutumista hoi-
topéitoksiin, vahvistetaan diagnoosin
merkitystd ja parannetaan toiminta-
malleja sairaaloissa. I

Professori Ari Ristimdki ja tutkimus-
ryhmd saivat 25 000 euron apurahan
tutkimukseensa Kolorektaalisyovdn
kliinisesti merkitykselliset molekylaa-
riset biomarkkerit - moniammatillisen
diagnostiikan ja hoidon perusta.

Uutta tietoa seulonnan tehosta

VAITTELY. Rintasydvin seulonnan
tehoa tutkitaan maailmalla vilkkaas-
ti. Monen tutkimuksen tuloksena on,
ettd seulonnalla ei ole tehoa. Suoma-
laisista aineistoista tehdyissd tutki-
muksissa tulos on ollut toinen.
Rintasyovdn varhainen toteami-
nen on tirkedd, koska rintasyopien
midrin ennustetaan edelleen kas-
vavan. Miki rooli on seulonnalla ja
mika kehittyvilld hoidoilla?
Professori Vesa Katajan johtama
tutkimusryhmi selvittdd, onko vies-
toseulonta vihentinyt suomalaisnais-
ten rintasydpakuolleisuutta 2000-lu-
vulla. Vuosittain 300 000 naista saa
kutsun rintasy6vin seulontaan, joten
kyse on laajasta ihmisjoukosta. Suo-
messa rintasyopiseulonnat aloitet-
tiin vuonna 1987. Tutkimuksessa
selvitetdin, miten viestdseulonta on
vaikuttanut 50-84-vuotiaiden nais-
ten rintasydpakuolleisuuteen. Tiedot
haetaan Joukkotarkastusrekisteristi.
Miten rintasy6vin hoitojen ke-
hittyminen vaikuttaa seulonnan te-
hoon? Tihin kysymykseen etsitdin
puolestaan vastausta noin tuhannen
rintasydpépotilaan otoksella Kuopion
yliopistollisesta sairaalasta. Tutkimus

on osa suomalaisen viestdseulonnan
ja rintasydpihoitojen laadun arvioin-
tia. I

ProfessoriVesa Kataja ja tutkimus-
ryhmd saivat Syépdsddtion Roosa
nauha -rahastosta 25 000 euron
apurahan tutkimukseensa Vdestoseu-
lonnan vaikutus rintasyopdkuollei-
suuteen.

Miten suuri riski sydvasta selvinnellla
on sairastua sydan- ja verisuonisairauksiin?

SYOVAN JALKEEN. Suomalaiset
selvidvit syovistd, mutta sen jilkeen
heitd uhkaavat muut taudit. Suoma-
laisten yleisin kuolinsyy, sydin- ja
verisuonitaudit, eivit sdisti syovan
kokeneita.

Millaiset syopdpotilaat ovat vaa-
rassa kuolla sydin- ja verisuonisai-
rauksiin? Voitaisiinko heidit tunnis-
taa seurannassa? Onko niille korkean
riskin potilaille mahdollista suunnata
ennaltachkiisevid erityistoimia?

Professori Pekka Jousilahti Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitokselta
(THL) paneutuu tutkimuksessaan

syovistd selviytyneiden sydinsai-
rauksiin. Hantd kiinnostaa esimer-
kiksi se, onko eri hoitomuodoilla
vaikutusta sydankuolemiin.

Tutkimus hyodyntdd suomalaisia
rekisteriaineistoja. Sydparekisteristd
ryhmi kiy lipi 600 000 syopita-
pauksen tiedot vuosilta 1961-2000.
Sydin- ja verisuonisairauksista saa-
daan tietoa Finriskin kautta, johon
on keritty 55 000 ihmisen tiedot
vuosilta 1972-2002.

Tutkimuksen avulla saadaan
tietoa syovistd selviytyneiden kuo-
linsyistd ja niiden ajallisista muu-

toksista. Samoin voidaan arvioida,
millainen riski sydpipotilailla on
kuolla sydinsairauksiin. Tutkimus-
ryhmin mukaan tietoja voidaan
kiyttdd tulevaisuudessa hyviksi, kun
suunnitellaan sydpipotilaiden pit-
kin aikavilin seurantaa. I

Professori Pekka Jousilahti ja tut-
kimusryhmd saivat 25 000 euron
apurahan tutkimukseensa Syovdstd
selviytyneiden potilaiden kuolinsyyt,
syddn- ja verisuonitautisairastuvuus
ja -kuolleisuus sekd niiden tausta-
tekijat Suomessa.
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é & TUlevaisuudessa syopad hoidetaan tarkoilla
: 7 jayksilollisilld liikkeilld, jotka eivit

tuhoa ihmisen omaa immuunijarjestelmaa.

Pdivi M. Lehtinen
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utkijakollegat tekivit kaikkensa, kun
arvostettu geenitutkija Leena Peltonen-
Palotie sairastui harvinaiseen sy6pain.
Professori Olli Kallioniemi oli yksi kes-
keisimmistd parannuskeinojen etsijoistd.

Keinoa syovin nujertamiseen ei loydetty,
mutta taistelusta opittiin paljon.

”Oli turhauttavaa havaita, ettid meilld oli kaikki nim3 hie-
not tutkimuslaitteet ja menetelmit, mutta ei keinoa kiyttidd
niitd suoraan potilaan hyviksi silld hetkelld. Silloin syntyi
ajatus tehdi tutkimusta uudella tavalla”, sanoo Olli Kallio-
niemi, joka johtaa Helsingin yliopiston yhteydessa toimivaa
Suomen molekyylildiketieteen instituuttia (FIMM).

Ajatus johti FIMMin ja Hyksin yhteiseen tutkimushank-
keeseen, jossa kehitetdin yksilollistd tdismihoitoa akuuttiin
myelooiseen leukemiaan (AML). Hanketta vetdvit Kallio-
niemi ja Hyksin hematologian klinikan ylildikari, professori
Kimmo Porkka.

Akuuttiin myelooiseen leukemiaan sairastuu Suomes-
sa vuosittain noin 150 ihmistd. Ennuste on huono; vain
30—40 prosenttia aikuisian AML-potilaista paranee. Monet
menehtyvit rankkojen hoitojen sivuvaikutuksiin eikd hoito-
ja voida antaa kaikille. Tarve tismillisemmin sydpisoluihin
kohdentuvaan hoitoon on suuri.

”AML sopii hyvin ensimmiiseksi timadntyyppisen tutki-
muksen kohteeksi my6s sen vuoksi, ettd leukemiasoluja on
helppo eristdi potilaalta hoidon aikana ja taudin uusiutuessa,
ja niille voidaan tehdi kehittimdmme automatisoitu ladke-
herkkyystestaus. Tutkimuksesta ei aiheudu potilaalle lisira-
situsta”, Kallioniemi selittdi.

Solut testiin,
tulokset heti kayttoon

Sy6pi on juonikas vastustaja. Se pystyy kehittymain vas-
tustuskykyiseksi kiytetyille liakkeille, ja se on myos hyvin
yksilollinen. Yhden potilaan sairauteen tehonnut hoito ei
vilttdmittd auta toista, vaikka tilld ndytedisi olevan saman-
lainen sairaus.

”Ongelma on siing, ettd me emme tiedd, miksi hoito epi-
onnistuu. Kuitenkin timi tieto olisi olennaisen tirked, kun
etsitddn uusia ja tehokkaampia hoitokeinoja”, Kallioniemi
$anoo.

AML-tutkimushankkeeseen osallistuvilta potilailta ote-
taan niytteitd systemaattisesti hoidon aikana. Jos sairaus
uusiutuu, ndytteiden perusteella voidaan selvitead, millaisia
geenimuutoksia sydpisoluissa on tapahtunut hoitoprosessin
aikana ja miten ne vaikuttavat lddkityksen tehoon.

Uudet kohdennetut syopiahoidot ovat hyvin kal-
liita. Tutkijat John Patrick Mpindi,Vilja Pietidinen
ja Akira Hirasawa selvittavit Olli Kallioniemen
kanssa, kenelle niistid on todella hyotya.

Uusiutuneeseen sydpiin tehoavan lidkeyhdistelmin
16ytamiseksi syopasoluille tehdddn lddkeherkkyystestaus.
FIMMissi kehitetyssd testissd voidaan testata yhtd ai-
kaa satojen tai jopa tuhansien lddkeaineiden vaikutus
syopasoluihin.

"Me emme testaa uusia lidkkeitd, vaan etsimme jo
kiytossi olevien ladkkeiden joukosta kullekin potilaalle
parhaiten sopivaa yhdistelmii. Timi on reaaliaikaista
syopitutkimusta, jonka tavoitteena on ymmireid yk-
sittdisen potilaan taudin luonne ja lddkevaste”, Kallio-
niemi sanoo.

Kallioniemi uskoo, ettid parin kolmen vuoden ku-
luttua on riittdvisti niytedd siitd, eced lidkeherkkyys-
testauksen perusteella valittu hoito parantaa akuutin
myelooisen leukemian hoitotuloksia. Liikeherkkyys-
testauksesta saattaa tulla osa rutiinidiagnostiikkaa aina-
kin niilld potilailla, joille tavanomainen hoito ei tehoa
ja tarvitaan uusia hoitomahdollisuuksia.

Tutkimushankkeen yhteydessi yhden potilaan ldi-
keherkkyystesti maksaa vajaat tuhat euroa. Kliinisessd
rutiinikiytdssi testin hinta olisi ehkd kaksinkertainen.

”Se olisi minimaalinen lisikustannus verrattuna leu-
kemiapotilaan diagnostiikan ja hoidon muihin kustan-
nuksiin. Uudet kohdennetut sydpihoidot ovat hyvin
kalliita, ja on tirkedi selvittdd tarkkaan, kenelle niistd
on todella hyotyd”, Kallioniemi sanoo.

Kymmenen vuoden odotus
el endad aina tarpeen

Kliininen ty$ ja tutkimus on perinteisesti organisoitu
erillisiksi kokonaisuuksiksi eiki tutkimusten ole edes
kuviteltu tuottavan suoraa hyotyd nykypotilaille. Uu-
sia ladkkeiti voidaan kenties saada markkinoille, mutta
vasta 10-15 vuoden kuluttua.

Kallioniemen mielestd niin ei ole syytd eikd varaa jat-
kaa. Hinen mukaansa kallista tutkimusorganisaatiota
ja -osaamista tulisi hyodyntid potilaan diagnostiikassa
ja hoidossa paremmin esimerkiksi silloin, kun normaali
kliininen kidytinto ei riitd.

Tulevan biopankkilain mukaan potilaalla on oikeus
tietdd, mitd hidnen ndytteestdin on miiritetty ja voiko
tuloksista olla hinelle hy6tyd. Kallioniemi pitdd titd
lainkohtaa erittiin merkittivini.

"Haluan vaikuttavia tuloksia”

Olli Kallioniemi on koulutukseltaan lddkari, mutta
hdnen uransa on rakentunut tutkimuksen ymparille.

"Ladkarin koulutus on kuitenkin hyddyksi téllaisessa
tutkimuksessa, koska se auttaa ymmartamaan syopa-
tutkimuksen Kliinistd puolta”, han toteaa.

Tutkijan tydssd Kallioniemed motivoi halu saada
aikaan jotain sellaista, milld on todellista vaikutusta
ihmisten ja yhteiskunnan kannalta.

"Tahan ikddn mennessa olen jo ehtinyt tehdd aika
paljon sellaista tutkimusta, josta on kertynyt akateemi-
sia meriittejd. Nyt haluan saada ennen kaikkea aikaan
jotain konkreettista — jattdd jdlkeeni jotain ndkyvadd ja
vaikuttavaa.”

Kallioniemi on ldhes koko uransa ajan tutkinut rinta-
ja eturauhassydpdd. Akuuttia myelooista leukemiaa
tutkivan hankkeen mydtd hanen tutkimuksensa paino-
piste siirtyi verisyopiin ja hematologiaan.

"Tutkijat eivdt yleensd tee tdllaisia hyppyjd, vaan py-
syvat johdonmukaisesti omalla tutkimuslinjallaan. Tama
oli kuitenkin niin uusi ja erilainen mahdollisuus tehda
vaikuttavaa ja ddrimmdisen motivoivaa tutkimusta,
ettei sitd voinut jattda kayttamatta”, Kallioniemi sanoo.

PROFIILI
Syntynyt 1960 Karkussa
Puoliso ja 5-, 14- ja |9-vuotiaat lapset

Valokuvaus, veneily ja makkeily merellisessa
ymparistdssd sijaitsevassa omakotitalossa

Uran ikimuistoisin hetki

Sen havaitseminen, ettd uusi tapa toimia on tuonut aivan
uusia mahdollisuuksia koko sydpatutkimuskentille. Pari
kertaa téllainen tilanne on osunut kohdalle, ja tdmd nyt
meneillddn oleva tutkimushanke voi olla se kolmas.

Motto "Tehdadn eri tavalla.’ Tarkoituksena on ratkaista
asioita eikd vain tehdd kuten aina ennen on tehty.
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”T4amai biopankkilain kohta on samanlainen kuin tut-
kimushankkeemme protokolla. Hankkeeseen osallistu-
vat potilaat antavat suostumuksen tutkimusniytteiden
ottamiseen ja sithen, ettd niistd saatu tieto luovutetaan
hoitavalle l3dkirille hyddynnettiviksi potilaan hoidossa.”

Tulevaisuuden syopahoito:
yksilollinen, tarkka ja tehokas

Jo 1960-luvulla pohdittiin, miten sy6pildikkeiden
toimivuutta voitaisiin testata suoraan yksittdisten po-
tilaiden sydpasolussa, mutta silloin menetelmit ja tek-
nologia eivit vield antaneet sithen mahdollisuutta. Nyt
FIMMissd on kiytossd tyokalu, joilla timid onnistuu
teknisesti paljon paremmin — ainakin leukemian koh-
dalla.

”Jos hieman yksinkertaistan, voimme testata poti-
laan sydpisolujen laakeherkkyyttd samaan tapaan kuin
infektiosairauksien diagnostiikassa voidaan mairittad,
mikid mikrobi on taudinaiheuttaja ja miki antibiootti
juuri sithen mikrobiin tehoaa.” >>>

Hyodyt vasta
tuleville potilallle

armasti oikea ja omilla soluilla toimivaksi testattu

syopilaike kuulostaa lddkirin — ja potilaan — paivi-

unelta. Hienolta kuulostavaan menetelmiin liittyy
kuitenkin vield kdytinnén rajoituksia.

Hyksin hematologian klinikan ylilikiri, professori Kimmo
Porkka vastaa Kalliomien tutkimuksen kliinisestd puolesta
—eli kiiytinnossd tutkimusniytteet saadaan Porkan potilailta.

Neljin paivin kuluttua professori Porkka saa kootut tie-
dot niistd ladkkeistd, jotka ovat parhaiten tehonneet hinen
potilaansa sydpisoluihin. Tamin tiedon perusteella hin voi
valita potilaalle parhaimman mahdollisen lidkkeen tai ld3-
keyhdistelmin. Usein kaikkein tehokkaimmart laikkeet ovat
kuitenkin vasta tutkimuskiytossi, eiki niitd saada potilaille.

”Joudun sanomaan monelle potilaalle, ettid valitettavasti
tutkimuksessa ei loytynyt sellaista ladkettd, jota me voisim-
me kiytedad”, Porkka kertoo.

Tutkimusmenetelmin yksi rajoitus liittyy my6s leukemia-
solujen elinikdin koeputkessa: Solut eldvit ihmisen ulko-
puolella vain vajaan viikon, eivitki hitaasti vaikuttavat laak-
keet ehdi tissd ajassa vaikuttaa. Nimai lidkkeet on jouduttu
jattimddn tutkimuksen ulkopuolelle.

Tutkijoiden tirked huomio on ollut, ettd esimerkiksi
munuaissyovin hoitoon tarkoitetut ladkkeet ovat olleet te-
hokkaita myos leukemian hoidossa. Suomessa on onneksi
mahdollista kiyttad ladkkeiti myos sellaisiin sairauksiin,
joihin niitd ei ole varsinaisesti tarkoitettu. Monissa maissa

tillainen lddkkeiden off-label-kiytts on jo kiellettyd.

Lahestymistapa painvastaiseksi

Nykyaikaisessa syopdtutkimuksessa lihdetddn usein liik-
keelle etsimilld poikkeamia syopdsolujen geenistd ja ge-
nomista. Sen jilkeen ryhdytiin miettimiin, mitd kautta
vaikuttavaa ja millaista lddkettd sithen voisi antaa.

”Tdmi on usein hirvedn pitki tie. Usein poikkeamat ovat
sellaisissa geeneissi, joista me emme vield ymmirri oikein
mitiin eiki niihin ole liikkeiti”, Kimmo Porkka kertoo.

Kallioniemen ja Porkan tutkimuksessa lihestymistapa on
kiddnnetty pdinvastaiseksi. Ensin kokeillaan oikeiden poti-
laiden soluniytteilld, miten sadat erilaiset ldikkeet toimi-
vat — ja vasta sitten yritetddn genomiikan avulla ymmartii,
mistd oikein on kyse ja mistd niiden teho johtuu.

Menetelmiin on kohdistunut paljon kansainvilistd huo-
miota, eiki vastaavia yhti laajoja tutkimuksia ole maailmalla
ainakaan vield kdynnissi. Tllaisten tutkimuksen tekeminen
on mahdollistunut vasta viime vuosina, kun kiytté6n on
saatu paljon uusia, paljon tarkemmin tiettyihin molekyy-
leihin kohdistuneita liikkeiti. Nyt erot nikyvit selvemmin.

Aikaisemmin lddketutkimuksissa on etsitty lddkkeiti, jot-
ka tehoavat mahdollisimman monen ihmisen syopidn. Jos

”»Teemme nyt potilailla samaa perustutkimusta, jota tehtiin aikaisemmin hiirilld ja
soluviljelmilld. Ainakin ndin lddkdrin mielestd tima on se tapa, jolla tutkimukset pitaa
tehdi”, Kimmo Porkka tiivistida.

ladke on vaikuttanut vain joka kymmenennen potilaan sys-
pdin, sitd on pidetty huonona ja tutkimukset on lopetettu
kesken. Tillaisissa tutkimuksissa on saatettu hukata monia
hyvia liikkeiti.

”Nyt tiedimme, ettd nimi liakkeet voivat olla erinomai-
sia. Meilld on my6s aiempaa paremmat mahdollisuudet
selvittdd, keille potilaille ne sopivat.”

"Todennakoisesti et hyody tastd”

Akuuttia leukemiaa on hoidettu pian 40 vuotta tdysin sa-
moilla ladkkeilla.

"Hoito on ollut samanlaista kaikille, vaikka vain joka
kolmas potilas on hyétynyt hoidosta. Muut ovat saaneet
lzhinnd vain hoitojen haitat”, Porkka kertoo.

Hoitotutkimukset aloitetaan yleensi potilailla, joiden
syopi on erityisen vaikeahoitoinen tai uusiutunut. Niin on
tehty myos Kimmo Porkan ja Olli Kallioniemen tutkimuk-
sessa. Potilaat ovat lihes poikkeuksetta lihteneet mukaan
tutkimukseen.

”Useimmat potilaat kysyvit, miten he hyotyvit tutki-
muksesta. En voi kuitenkaan luvata kenellekiin, ettd tdstd
olisi hydtyd — eiki tdstd vield olekaan”, Porkka sanoo.

Suunnilleen joka toiselle potilaalle on 16ydetty lddkeherk-
kyysmairitysten avulla sellainen lidke, jota voidaan kiyttii.
Ja joka neljinnelle on l6ydetty laike, joka on vaikuttanut
syovin etenemiseen. Uusiutuneessa syovissi on kuitenkin
jo paljon sellaisia sydpisoluja, jotka eivit reagoi mihinkain
hoitoon. Vaikka uusi lidke tappaa osan sydpisoluista, nimi
resistentit — eli kaikkein hdijyimmit — sydpasolut kasvavat

niiden tilalle. Siksi hoidot eivit vield ole parantaneet yhden-
kddn potilaan leukemiaa.

Tutkijat tietdvit, ettd lddkkeet tehoavat vield paremmin,
kun ne annetaan potilaalle mahdollisimman aikaisessa vai-
heessa. Tilloin sydpisoluja on vihemmiin ja tauti ei ole eden-
nyt niin monimutkaiseksi. Siksi tutkimukseen otetaan ny-
kyisin kaikki Hyksin akuuttia leukemiaa sairastavat potilaat.

Professori Kimmo Porkka arvostaa suomalaispotilaiden
suhtautumista hoitotutkimuksiin. Moni osallistuu tutki-
muksiin, koska se saattaa hyodyttdid myshemmin toisia
sairastuneita.

"Meilld on potilaita, joilta olemme saaneet soluniytteitd
vield muutamia péivid ennen heididn kuolemaansa. Naistd
niytteisti olemme saaneet paljon tirkedd tietoa”, Porkka
kertoo.

Haasteena tiedon hallinta

Lopullisten geenitietojen valmistuminen saattaa kestid viik-
koja tai kuukausia, mikd on Porkan mielestd liian kauan.
Geenitiedoista olisi nimittdin apua jo siind vaiheessa, kun
ladkiric miettivdt potilaan hoitomahdollisuuksia. Nyt ne
valmistuvat liian mydhiin.

Professoria harmittaa, ettd niin iso osa tutkimuksessa saa-
duista tiedoista jdd nykyisin hyddyntimittd. Valtavan tieto-
midrin hallitseminen onkin yksi tutkimuksen isoimmista
haasteista.

"Tieto pitdisi saada koottua yhteen niin, ettd myos téllai-
set lddkari-thmiset ymmirtivit sen — ja niin nopeasti, ettd
se ehtii hyddyttimdin myés potilasta.” I
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Sydpihoidon tulevaisuutta ovat yksilollisesti valitut ja
tarkasti sydpasoluihin kohdennetur lddkkeet, jotka jittdvit
ihmisen oman immuunijirjestelmin ehjiksi.

"Emme koskaan pysty tappamaan lidkkeilld tai sidde-
hoidolla jokaista elimistdssd piilevdd syopdsolua, mutta
jos ihmisen oma puolustusjirjestelmi on hoitojen jilkeen
toimintakykyinen, se voi pystyd huolehtimaan lopullisesta
puhdistuksesta”, Kallioniemi sanoo.

Osa aiemmin tappavista taudeista, kuten hiv, on muut-
tumassa kroonisiksi sairauksiksi, joita pidetddn kurissa 13-
kehoidolla. Nidin voi kiydd my®s joillekin syoville. AML:n
kaltainen drhikki tauti tuskin kuitenkaan muuttuu kroo-
niseksi, Kallioniemi arvelee.

”Tillaisten sydpien kohdalla tarvitaan tarkkaa yksilollistd
diagnostiikkaa ja tehokasta tismihoitoa lidkeyhdistelmilld
heti diagnoosivaiheessa, jotta sairaus ei koskaan pddsisi uu-
siutumaan.”
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Professori Olli Kallioniemi uskoo, ettid leukemian hoi-
totulokset paranevat lddkeherkkyystestauksen ansios-
ta. ”’Meilld on tistd todennikoisesti riittdvasti ndyttoa
parin kolmen vuoden kuluttua”, hdn sanoo.

Seuraavaksi klinisiin tutkimuksiin

Puolitoista vuotta sitten kdynnistyneen tutkimushankkeen
ensimmiisen vaiheen tuloksia analysoidaan parhaillaan.
Seuraavana ovat vuorossa ensimmiisen vaiheen tuloksiin
perustuvat kliiniset tutkimukset.

”Kehittimdmme yksil6llisen hoidon vaikuttavuutta ja
kustannuksia on tarkoitus selvittdd niin, ettd osa potilaista
saa perinteisen hoidon ja osa lddkeherkkyystestin perusteella
valitun yksilollisen hoidon. Toiseksi, mikili ndytcad siled,
ettd olemme tunnistaneet joitakin AML-alatyyppejd, joihin
tehoavat tietynlaiset liakeyhdistelmit, on tarkoitus kiyn-
nistdd myos sitd koskeva spesifinen kliininen tutkimus.” I

Professori Olli Kallioniemen tutkimusryhmd ja Kimmo
Porkan tutkimusryhmd saivat vuonna 2012 Syépdsddtioltd
200 000 euron suurapurahan tutkimukseensa Leukemian
tdsmdhoitojen yksilokohtainen optimointi.
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Kudoksesta, veresti ja rna:sta otetut nidytteet pysyvit elossa biopankissa, jossa ne jaddytetdidn -180 asteeseen
nestemdisen typen avulla. FIMMin biopankin isoihin sdilidihin mahtuu nykyisin 480 000 niytetta.

[ IMMin bioldiketieteellisen tehoseulonnan yksikkd
= valmistautuu luuydinsoluniytteen tuloon huolelli-
sesti. Valmiina on ohuita kuoppalevyji, joihin on lai-
tettu ndytteet noin 300:sta syopien hoidossa kiytettdvistd
tai vield kokeellisesta liikeaineesta. Jokaisesta liikkeestid
on mukana viisi eri vahvuutta.

"Tutkimuksen edellytykseni on, ettd meilld on osaamis-
ta kdyttdd riittdvin pienid lddkemiirid ja solumiirid”, ker-
too FIMMin teknologiakeskuksen tutkimusjohtaja Janna
Saarela.

Kun potilaan luuydinniyte saapuu tehoseulontayksik-

Kalkkea tietoa el osata viela kayttaa

koon, jokaiseen lidkeniytteeseen lisitddn automaattisella
nesteenkisittelijilld noin 10 000 kasvatusliuoksessa ole-
vaa solua. Tamin jilkeen kuoppalevyt laitetaan kasvatus-
kaappiin, jossa solujen elinolosuhteet ovat samanlaiset
kuin ihmisen elimistossd. Kolmen vuorokauden kuluttua
ndytteisiin lisitddn valoa lihettivad merkkiainetta, jonka
avulla nihdéin, miten moni solu on hengissi — ja miten
ladkkeen vahvuus vaikuttaa eloon jiineiden syopdsolujen
madrdin.

Menetelmai ei vield erottele sitd, mitki solut kuolevat ja
mitkd pysyvit elossa. Jokaisen lddkeaineen vaikutus terveisiin

luuydinsoluihin on tutkittu erikseen, ja sen tiedon avulla
nihdiin, miten ldikeaine vaikuttaa eri tavalla normaaleihin
soluihin ja sydpisoluihin.

”Kehittelemme parhaillaan kuvantamiseen perustuvaa
menetelmid, jonka avulla voisimme tunnistaa, mitkd sy6-
pasolut jddvit eloon ja mitkd kuolevat”, Saarela kertoo.

Lisiksi kehitetidn menetelmid, jonka avulla lidkeherk-
kyystutkimuksia voitaisiin tehdid my®és kiinteille kasvaimil-
le. Kolmas kehittaimiskohde ovat erilaiset kasvatusympiris-
tot, joissa solut pysyvit pidempiin elossa.

"T4dllsin varmistuisi, ettd solun kuolema johtuu liikeai-
neesta ja analyysi kuvaisi paremmin potilaan tilannetta. Nyt
saattaa olla, ettd niytteissi korostuvat sellaiset syopisolut,
jotka pérjddvit paremmin elimiston ulkopuolella.”

Lisaksi geneettinen analyysi

Samaan aikaan FIMMin teknologiakeskuksen genomiikan
yksikossd tehdddn potilaan luuydinsoluniytteelle geneetti-
nen analyysi: genomin, genomin koodaavan alueen ja rna:n
sekvensointi. Analyysi voi vahvistaa liikeaineherkkyysmai-
rityksen tulosta, jos esimerkiksi nihdain jonkin sellaisen
geenin puutos, johon kohdistuva ldikeaine ei tehoa.

Tutkimuksen avulla voidaan tunnistaa sydpisolujen ge-
neettisid profiileja, joiden perusteella voidaan jatkossa pai-
telld, miten ne reagoivat tietyille lddkkeille.

"Tarvitsemme kuitenkin vield paljon potilaita ennen kuin
tillaisia profiileja voidaan tunnistaa. Ja kaikesta opitaan
koko ajan lisdd”, Janna Saarela sanoo.

Kaikki tutkimusniytteet siilétddn biopankkiin, joten nii-
hin on mahdollista palata tarpeen mukaan, kun menetelmit
kehittyvit entisestdin. Kukaan ei vield tiedd tarkkaan, mi-
hin kaikkeen saatuja tietoja on mahdollista kiyttdd. I

”FIMMin lidkeaineherkkyysmairitykset ovat ainutlaa-
tuisia koko maailmassa’’, sanoo tutkimusjohtaja Janna
Saarela.
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RESSIIVISUUDEN SALAISUUS

Tamperelaistutkijat etsivit geeniprofiloinnin
avulla niitd eturauhassyovin mekanismeja,
jotka tekevit syovistd drhikin.

Tapio Visakorven tutkimusryhma sai ison apurahan
viiksien kasvattamisella rahoja keraavasta Movember-
kampanjasta. Ryhmaéin kuuluu reilut kymmenen tut-
kijaa. Kuvassa Heini Kallio (vas.), Merja Helenius, Péivi
Martikainen, Tapio Visakorpi,Anna-Maria Lappalainen,
Katri Leinonen ja Kirsi Tuppurainen.

turauhassyopd on miesten yleisin sydpa. Suurin osa

sairastuneista pirjad hyvin, mutta edelleen eturau-

hassyopd on miesten toiseksi tavallisin kuolinsyy.

Tamperelainen professori Tapio Visakorpi ja hinen
tutkimusryhmiinsi ovat kiinnostuneita erityisesti eturau-
hassydvin aggressiivisuudesta.

Nykyisin iso osa l6ydetyisti eturauhassyovistd etenee niin
hitaasti, ettd ne eivit ehdi vaikuttaa potilaan elimiin. Osa
eturauhasen sy6vistd on kuitenkin aggressiivisia. Nima sy6-
vit pitdisi hoitaa nopeasti, silld ne levidvit nopeasti.

”Levinneisiin sydpiin ei vield ole parantavaa hoitoa. Me
pyrimme 18ytimdin eturauhassyovin mekanismeja, jotka
aiheuttavat taudin muuttumisen aggressiiviseksi.”, Visakor-
pi sanoo.

Kun mekanismit saadaan selville, niihin on mahdollista
kehittdd entistd tehokkaampia laakkeiti.

”Teemme translationaalista syopitutkimusta. Tavoittee-
namme on tutkia eturauhassydpii biologian menetelmin
siten, ettd tutkimuksesta olisi hyotyd syopipotilaille”, Vi-
sakorpi kertoo.

Kiynnissi olevan tutkimuksen toisena tavoitteena on
etsid uusia merkkiaineita, joiden avulla voidaan arvioida
jo eturauhassyovin varhaisvaiheessa, miten aggressiivisesta
taudista on kysymys ja mikd hoito olisi kullekin potilaalle
paras. Kdytinnossi Visakorven tutkimusryhmi etsii bio-
markkereita, jotka ovat yleensi erilaisia proteiineja.

”Niiden avulla pystymme ennustamaan, miten eturau-
hassy6pi etenee. Jos syopid osoittautuu aggressiiviseksi,
meilld on kiytettdvissi hyvid hoitoja.”

Syvdmenetelmin genomit auki

Sy6vissid solun genomi on muuntunut ja toimii vdirin. Syo-
pisoluissa olevia muutoksia pystytidn tutkimaan entisti te-
hokkaammin ja tarkemmin, kun kiytt66n on saatu uusia,
koko genomin kattavia analyysimenetelmii.

Muutokset voivat olla geneettisid tai epigeneettisid. Ge-
neettiset muutokset ovat esimerkiksi geenien mutaatioita,
monistumia tai havioitd. Epigeneettiset muutokset puoles-
taan vaikuttavat siihen, miten genomi toimii.

Eturauhassyovissi tapahtuvista muutoksista tiedetdin
vasta hyvin vihin.

Jotkut muutokset ovat yleisid, mutta suurin osa aika
harvinaisia. Kahden sydpipotilaan genomit poikkeavat siis
melko lailla toisistaan, vaikka heilli on kliinisesti saman-
tyyppinen tauti.”

Kun muutokset l6ydetdin, voidaan tutkia, liiteyvicks
ne taudin aggressiivisuuteen. Muutokset ovat myos mah-
dollisia hoitokohteita. Jos potilaalta 16ytyy esimerkiksi
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Professori Visakorven viiksileikkiin lahtivat
Heini Kallio (vas. alakuva), Merja Helenius,
Pdivi Martikainen, Anni Jarvinen (vas. isompi
kuva), Leena Latonen, Mariitta Vakkuri ja
Mauro Scaravilli.

Mika ihmeen
geeniprofilointi?

Geeniprofiloinnissa sydpdsolun genomi luetaan
sekd dna- ettd rna-tasolla, jotta ndhddan, miten
syopasolun genomi poikkeaa toiminnallisesti
normaalisolun genomista.

aggressiiviseen taudinkuvaan liittyvd muuntunut geeni, tut-
kijat voivat testata, pystytddnké muuntuneen geenin vaiku-
tus estimiin, jolloin tauti ei etene.

Muuntuneita geenejd tai proteiineja tutkitaan sydpiku-
doksesta. Tavoitteena on, ettd aggressiivisen syovin merk-
keja voitaisiin mitata veresti tai virtsasta, silld eturauhasesta
on hankala saada hyvii niytettd.

”Eris tutkimuksen osa-alue on tutkia verenkierrossa kier-
tivid yksittdisid syopdsoluja, joita potilaalla ilmenee aika
varhaisessa vaiheessa. Kenties niiti voitaisiin kidyttdd niyt-
teend biomarkkereille.”

Tapio Visakorven tutkimusryhmin vahvuutena on mitta-
va niytekokoelma, jollaista ei 16ydy kaikilta muilta vastaa-
vaa tutkimusta tekeviltd. Tamperelaisten kiytossd on poti-
lailta kerittyjd syopakudosniytteitd, veri- ja virtsandytteitd
sekd verenkierrossa kiertivid syopdsoluja.

Tuntemattomat mekanismit

Viimeisen 20 vuoden aikana on opittu, ettd eturauhassyd-
pdd ei synny ilman miessukuhormonien eli androgeenien
vaikutusta. Syopd on ovela. Jos androgeenien vaikutus es-

tetddn, syopd oppii kiertimain hoidon ja aktivoi saman
androgeenisignalointireitin uudelleen. Tami oli Tapio
Visakorven merkittivi 16ydos 1990-luvulla.

Uudet hormonaaliset laakkeet eivit siksi paranna potilasta,
vaan sairaus saattaa muuntua liikkeille vastustuskykyiseksi ja
lahettii etipesikkeitd. Usein etdpesikkeet syntyvit luustoon.

”Androgeenit ja signalointireitti ovat tirkeitd syovin
toiminnassa, mutta huomattava osa syovdan muista me-
kanismeista on edelleen selvittimittd. Kun ne 16ydetdin,
voidaan kehittdd varsinaisia tdsmilddkkeitd ja vihentid
laikkeiden eliminlaatua heikentivid vaikutuksia”, Visa-
korpi sanoo.

Eturauhassydvissi ei toistaiseksi ole tismiladkkeitd toisin
kuin esimerkiksi rintasyovissd, jossa tietty hoito tehoaa vain
tietyn geenivirheen omaavilla potilailla.

Genomianalyysimenetelmien kehittymisen myotid on
opittu ymmartimiin, miten monimuotoisia taudit ovat.
Toisaalta eri sy6villd voi olla yhteinen nimittdji. Tulevai-
suudessa ei ehki hoidetakaan eturauhassyopiid, vaan syopai,
joka toimii tietylld, hyvin yksildlliselld mekanismilla.

Visakorpi ennustaa, ettd liikekehitys muuttuu melkoi-
sesti nykyisesti.

ok

”Olemme menossa kohti tutkimuksia, joissa katsotaan
syopapotilaan omasta niytteest, tehoaako kehitteilli oleva
laike nimenomaan hinen sy6painsi.”

Tutkimusryhmassa erilaista
osaamista

Tampere kuuluu eturauhassyovin tutkimuksen etujoukkoi-
hin, ja se on tilld hetkelld Euroopan suurin tutkimuskeskus.
Yhteensi eturauhassyovin saloja pyrkii avaamaan viitisen-
kymmenti henkil6i eri tutkimusryhmissi.

Tapio Visakorven ryhmiin kuuluu reilut kymmenen tut-
kijaa.

”Suurin osa ryhmini jdsenistd on biologeja, mutta saam-
me apua patologeilta, kliinikoilta ja matemaatikoilta, joskus
myds epidemiologeilta ja geneetikoilta.”

Kansainvilinen yhteisty on vilkasta, ja se tuo omat haas-
teensa.

”Aina on helpompi keskustella kasvotusten naapurihuo-
neen ihmisten kanssa kuin sihkéisten laitteiden vilityksel-
l4. Omasta suuresta asiantuntijoukosta on paljon hyotyd”,
Visakorpi sanoo. 1

PROFIILI
Syntynyt 1965 Helsingissa
Kolme poikaa

Kitaransoitto,
musiikki ja lenkkeily

Uran ikimuistoisin hetki
Androgeenireseptoria
koodaavan geenin
monistuman 8ytdminen

Motto "'Sinnikkyys palkitsee.”

Professori Tapio Visakorpi sai vuonna 2012 Sydpdsddtion
Movember-kampanjasta 200 000 euron apurahan tutki-
mukseensa Geeniprofiloinnista yksilolliseen Idckehoitoon.
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Uteliaisuus, parempi elama, 16ytoretki
ja tieto kannustavat nuoria tutkijoita
eteenpdin. Netta Mikinen, Mehdi
Farshchian, Gunilla Hognas ja Mikko
Vuorela nauttivat tutkimustyosta.

d, Uur

@m— nuoret tulevat
A

Syopdsddtio myonsi viime
vuonna apurahan 20 nuorelle
tutkijalle viitoskirjatyohon.
Neljd heista kertoo, mika
tutkimuksessa kiehtoo.

ulun yliopiston tutkija Mikko Vuorela aloitti
viitoskirjatydnsi elokuussa 2008. Vuorelan
viitoskirjan aiheena on syéville altistavien
uusien geneettisten riskitekijéiden tunnista-
minen. Hinen tavoitteenaan on 16ytid uusia perinnollisid
geenimutaatioita, jotka altistavat rintasyoville.

”Kaikista rintasydvisti noin kymmenesosa on sellaisia,
jotka johtuvat jostakin suvussa kulkevasta perintdtekijistd.
Niistd perinnollisistd riskitekijoistd tunnetaan vain noin
neljasosa. Olen pyrkinyt [6ytimédn uusia riskitekijoitd
padasiassa kandidaattigeenilihestymistapaa kiyttamailld”,
Vuorela kertoo.

Viitoskirjatyotd aloittaessaan hin ei ollut varma, ettd
tutkimus on juuri hinen hommaansa. Tiedekirjat ja scifi-
kirjallisuus ovat kuitenkin kiinnostaneet Vuorelaa jo lap-
sesta alkaen ja osaltaan kiinnostukset ovat johdattaneet
tutkimiseen.

”Lihdin tekemidn viitoskirjaa hieman kokeilumielessa.
Matkan varrella oma ajattelu on kehittynyt ja nyt tutkimi-
nen on minulle uravaihtoehtona ykkésjuttu.”

Mikko Vuorelaa kiehtoo tutkimuksessa erityisesti se, ettd
tutkimus laajentaa ihmisten tietoisuutta maailmasta, eikd
tutkija itse tule koskaan valmiiksi.

Sy6pasditioltd saamansa 3 500 euron apurahan Vuorela
aikoo kiyttid muun muassa konferenssimatkaan San Fran-
ciscoon. Nuori tutkija pitdd hyvin tirkeini muiden tutki-
joiden tapaamista konferensseissa ja uusien yhteistydkump-
paneiden 18ytimista.

Toteuttajasta suunnittelijaksi

Mikko Vuorelan ura tutkijana on alkanut menestyksek-
kéddsti. Vuosina 2011-2012 ilmestyi kolme julkaisua, joissa
Vuorela oli mukana. Viitoskirjaa aloittaessaan hin kyseli
jatkuvasti neuvoja ohjaajaltaan, mutta nyt hin ohjaa kahta
graduntekijid ja opastaa vastikdin vaitoskirjansa aloittaneita
kollegoita.

”Alussa toteutin vaan muiden kehittimid hypoteeseja,
mutta nyt istun itse suunnittelijan penkilld.”

Vuorelan viitoskirjan on maird olla valmis syksylld. Tut-
kijana hinen tavoitteenaan on loytdd uutta tietoa ja julkaista
merkkipaaluartikkeleita. Télld hetkelld hintd kiinnostavat
eniten ei-koodaavat rna:t.

Rintasydpitutkimuksen suurena tavoitteena on Vuorelan
mielestd oppia rintasyovin syntymekanismi niin hyvin, ettd
sithen pystyttiisiin kehittimiin tdydellinen parannuskeino.

”Uskon, ettd se on mahdollista. Tutkimuksessa on nyt
valtavasti tietotaitoa ja uutta teknologiaa. Jos resursseja ja
tutkijoita olisi enemmin, tutkijat voisivat selvittdd rinta-
syovin syntymekanismin kymmenen tai kahdenkymmenen
vuoden kuluessa.”
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PROFIILI

Syntynyt 1980 Riihimaelld

Puoliso sekd 5-vuotias
tytdr ja 3-vuotias poika

Kitaran-
soitto progressiivista rokkia
soittavassa Riutta-yhtyeessd,
koripalloilu, lenkkeily ja kunto-
saliharjoittelu

Uran ikimuistoisin hetki
Hetki, kun huomasin vimei-
simman [Sytdmdni mutaation
vaikutuksen tutkimassani
geenissa Mikko Vuorelalle uusi

tieto on tutkijan tyon

Motto "Antamalla saat
enemman.” suola.

PROFIILI

Syntynyt 1984 Vantaalla

Avopuoliso ja shih tzu
-rotuinen koira

Matkustami-
nen, lukeminen ja elokuvat

Uran ikimuistoisin hetki
Ensimmdisen vaitoskirja-artik-
kelin hyvaksyminen Science-
lehteen elokuussa 201 |

Motto "Karsivillisyys maan
perii.’

Netta Makinen toivoo,

ettei koskaan meneti
innostuneisuuttaan
tutkimukseen.

Osana alan nopeaa kehitysta

Myés Netta Mikista kichtoo tutkimuksessa uusi tieto ja
tyon yllityksellisyys.

"Tutkimuksessa ei koskaan tiedd, mitd tulee vastaan ja
millaisia jatkotutkimusaiheita se poikii”, Helsingin yliopis-
tossa viitoskirjaansa tekevdi Mikinen perustelee.

Hinestid on kiehtovaa olla osa alan hyvin nopeaa kehi-
tysta.

>Talld alalla ei ole itsestddnselvyyksid, vaan olemassaole-
van tiedon saa kyseenalaistaa.”

Netta Mikisestd tutkijan tyd tuntuu luonnolliselta am-
matinvalinnalta. Hin oli jo lapsena utelias, huolellinen ja
tarkka pohtija. Lukioikiiseni hin kiinnostui biologiasta ja
haki opiskelemaan biologiaa Helsingin yliopistoon heti lu-
kion jilkeen kevailld 2003.

Kolmantena opiskeluvuonna Mikinen aloitti tutkimus-
apulaisen tyot mikrobigenetiikkaan keskittyneessd tutki-
musryhmissi ja teki kandidaatin tyonsi aiheesta. Pro gra-
duaan hin siirtyi suorittamaan perinnéllistd rintasyopai
tutkivaan ryhmdin ja valmistui maisteriksi kevaalld 2011.

Mikinen aloitti ty6t ja viitoskirjan akatemiaprofessori
Lauri Aaltosen johtamassa tutkimusryhmissi helmikuus-
sa2011.

Tutkimus on tiimin voimaa

Netta Mikisen viitoskirjan aiheena on kohdun siledlihas-
kasvainten molekyyligeneettinen tausta. Kohdun sileilihas-
kasvaimet eli myoomat ovat hyvilaatuisia kasvaimia, mutta
parempi ymmarrys niiden kehityksesté voisi auttaa ymmir-
timain myos pahalaatuisia sydpikasvaimia.

"Myoomat ovat naisten yleisimpii kasvaimia, mutta tie-
dimme niistd kuitenkin vihin. Ne voivat aiheuttaa esimer-
kiksi hedelmattomyyttd”, Makinen kertoo.

Hin toivoo, ettd uusi tieto myoomien kehitykseen vai-
kuttavista tekijoistd auttaisi ennaltachkiisemain kasvainten
syntymistd, kehittiméin niiden hoitoa ja parantamaan nii-
den diagnosointia.

Syopdsiitioltd saamansa 3 500 euron apurahan Netta
Mikinen aikoo kdyttdd esimerkiksi tenttikirjojen ostoon.
Mikisen viitdskirja on edennyt nopeasti. Hin on julkais-
sut jo kaksi artikkelia, joita kiyttdd viitdskirjassa, ja hinen
tarkoituksenaan on saada viitoskirja valmiiksi viimeistdan
keviilld 2014.

Viiteltydin Netta Mikinen toivoo saavansa postdoc-
tutkijapaikan ulkomailta, esimerkiksi Cambridgen tai Ox-
fordin yliopistosta Isosta-Britanniasta. Haaveissa on myds
oman tutkimusryhmin perustaminen ja kehittyminen yhi
paremmaksi tiimitydntekijiksi.

“Tutkijana tyoskennellessini olen oivaltanut, kuinka pal-
jon timd on tiimityotd. Jos joku meistd tekee 16ydon, kaikki
auttavat hintd saamaan sen mahdollisimman nopeasti julki.”

Turku veti ladkdria puoleensa

Turun yliopistossa tutkijana tydskentelevi Mehdi
Farshchian aloitti viitoskirjatutkijana professori Veli-Matti

PROFIILI

Syntynyt 1980 Hamedanissa,
Iranissa

Tyttoystavd, vanhem-
mat ja veli

Kuntosa-
liharjoittelu, matkustelu ja
kesdaikaan pydraily

Uran ikimuistoisin hetki
Hyvaksyminen Veli-Matti
Kaharin tutkijaryhmdan

Motto ""Tutkija on aina tutki-

ja, ajasta ja paikasta viis."
Mehdi Farshchiania mo-

tivoi tutkimus parem-
man eliman puolesta.

VEM AR HON

Fédd 1984 i Abo

Man, ett barn pa
kommande

Joggning, prome-
nader; film och vanner

Basta forskningsminnet
Forsta egna publikationen

Motto "Var positiv, nyfiken,
fordomsfri och envis!”

4 v |
Gunilla Hognaés tror

det ar viktigt att vaga
folja sin instinkt.

Kihirin ryhmissd syksylld 2008. Farshchian opiskeli 133-
kiriksi kotimaassaan Iranissa vuosina 1999-20006 ja tyos-
kenteli valmistumisensa jilkeen osa-aikaisena ihotautien
tutkijana ja lddkirina.

Tutkimisesta ja tieteestd hin kiinnostui jo 12-vuotiaana.

"Perustin kotiin pienen laboratorion ja tutkin mikroskoo-
pilla esimerkiksi sipulin rakennetta.”

Tutkijan paikkaa ja viitoskirjan aloittamista Kiharin ryh-
missd Farshchian pitdd tirkedni virstanpylviind. Hinen
viitoskirjansa aiheena on ihon levyepiteelisyovin kasvuun
ja levidmiseen liittyvien uusien biomarkkereiden tunnista-
minen ja karakterisointi.

Thon levyepiteelisyopi eli okasolusydpd on vaaleaihoisten
toiseksi yleisin ihosydpid. Viitoskirjassaan Farshchian pyr-
kii tunnistamaan tekijoit4, jotka ennustavat okasolusyovin
kehittymista.

Farshchianin jo saamien tulosten perusteella niyttdd esi-
merkiksi siltd, ettd serpiini al -geenin avulla saattaa olla
mahdollista tunnistaa levinneitd ja nopeasti etenevid ihon
levyepiteelisydpid muun muassa elinsiirtopotilailla, jotka
saavat immuunivastetta heikentivid ladkitystd. Lisaksi td-
min kaltaiset biomarkkerit voisivat toimia myos mahdolli-
sina lddkekehityskohteina.

Tutkija on tutkija vaikka yolla

Farshchian uskoo, etti saa viitoskirjan valmiiksi viimeistdin
vuoden 2014 alussa. Hin on jo tehnyt suurimman osan
tutkimuksesta, mutta muutamat kokeet ovat vieli viimeis-
telemittd. Syopasidtioltd saamansa apurahan hin kiyttdd
viitoskirjansa viimeistelyyn.

Tutkimus ei ole Farshchianille pelkistiin tyoti.

"Tutkimus on minulle tydn lisiksi harrastus ja tirked osa
elimii. Jos saan kokeista kiinnostavia tuloksia, saatan ana-
lysoida niitd vaikka keskelld yotd.”

Tulevaisuudessa Farshchian haluaa tyoskennelld osa-ai-
kaisena tutkijana ja ihotautildakirini, silld niin hin uskoo
voivansa auttaa potilaita eniten.

Kukaan er selviydy yksin

Abo Akademissa viitoskirjaansa viimeistelevi Gunilla
Hégnis pdityi jo graduntekovaiheessa professori Johanna
Ivaskan tutkimusryhmiin, joka tutkii sydpisolujen raken-
tumista ja liikkumista.

Hognis on ollut Ivaskan tutkimusryhmissi jo vuodesta
2008 lihtien. Vuotta mydhemmin hin aloitti vaitoskirjansa
teon samassa ryhmissd — ja helmikuussa 2013 Gunilla Hognis
viittelee integriinien roolista syévidn synnyssi ja levidmisessi.

”On ratkaisevan tirkedd kuulua tutkimusryhmiin. Joka
viikko minulla on mahdollista keskustella tutkimukseeni
liittyvistd asioista sellaisten ihmisten kanssa, jotka todella
tietdvit, misti on kyse.”

Tutkimusryhmain kuuluu 12-13 tutkijaa ja muutama la-
boratorioteknikko. Kaikki ovat kiinnostuneita integriineistd
eli solujen pinnalla olevista reseptoreista, joiden avulla so-
lut kiinnittyvit ympérist6onsi. Gunilla Hognidsin tutkimus
keskittyy integriinien merkityksen syovin synnyssi ja sy6-
vin kyvyssi vaeltaa elimistdssi eli aiheuttaa etdpesikkeiti.

”Olen pystynyt osoittamaan, ettd niihin soluihin, jotka
eivit osaa kuljettaa integriineji, syntyy kromosomien poik-
keamia. Liian hyvin toimivat integriinit puolestaan mah-
dollistavat etipesikkeiden synnyn.”

Kova kilpailu el aina kannusta

Gunilla Hégnisin mielestd tutkimuksessa on kiinnostavin-
ta nihdi, kuinka luonto on ratkaissut erilaisia ongelmia.
Kaikkein ylldttdvintd on ollut huomata, kuinka monet asiat
voivat menni pieleen.
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”Se on todella tyydyttivid ja hienoa, kun lopulta 16ytdd
vastauksen arvoitukseen, jota on miettinyt pitkdin.”

Nuori tutkija ei vield tiedd, kuinka pitkddn hin haluaa
jatkaa tutkijana.

”Kilpailu on kovaa, joten tutkijanura tuntuu epivarmalta.
Tiytyy todellakin uskoa itseensi, haluta onnistua ja taistella
rahoituksesta. Mietin asiaa postdoc-tutkimuksen jilkeen.”

Gunilla Hognis pitdd Syopasidtioled saamaansa 3 500
euron apurahaa erittdin tirkedna.

”Apuraha kertoo siitd, ettd tyotd arvostetaan, ja antaa
intoa jatkaa. Ja tutkija tarvitsee rahaa myos elimiseen.”

Jos Hognis paityy kokopiiviiseksi tutkijaksi, hin haluaa
jatkaa tutkimusta ilman ennalta midrittyjd tarkoituksia.
Monia asioita on vaikea ymmirtid, joten tutkijan tdytyy
uskaltaa kokeilla erilaisia mahdollisuuksia.

Apuraha valaa uskoa ja kannustaa

Sy6pidsidtion puheenjohtajan, professori Seija Grénmanin
mielestd nuorten tutkijoiden on syyti olla ylpeitd apura-
hoistaan.

”Apuraha on taloudellinen tuki, mutta ennen kaikkea se
osoittaa nuorelle tutkijalle, ettd muut uskovat hinen tutki-
mukseensa’, Grénman sanoo.

Vuonna 2012 viitoskirja-apurahoja hakeneista apurahan
sai kolmasosa hakijoista. Syopisaiti6 jakoi 20 apurahan saa-
neelle tutkijalle yhteensi 69 000 euroa.

”Apuraha-anomuksia tulee paljon, joten anomukset
kdyvic lapi tiukan seulan. Syopisadtion apuraha on myds
meriitti, joka auttaa saamaan muita apurahoja jatkossa.”

Seija Grénman sai itsekin aikanaan apurahoja muun
muassa Syopasddtioltd. Hinen mielestddn hyvin apura-
hahakemuksen kirjoittaminen on tutkijalle tirkei taito,
silld tutkijan on osattava kertoa tutkimuksesta niin, ettd
asiaan perehtymitdnkin ymmairtid asian.

”Hakemuksen kirjoittaminen voi my®s kiteyttd ajatuksia
omasta tutkimustyostd.”

Sy6pdsditio haluaa tukea korkealaatuista ja innovatiivis-
ta, uusia uria aukovaa tutkimusta. Viitdskirja-apurahojen
jaossa ei painoteta tiettyjd sydparyhmii. Apurahan saamisen
edellytyksend on kuitenkin ainakin yksi julkaistu viitoskir-
jan osaty®. Il

PROFIILI

Syntynyt 1954 Sonkajarvella

Puoliso, kolme lasta ja yksi lapsenlapsi

Lilkunta eri muodoissa, tydmatkakavely ja lukeminen

Uran ikimuistoisin hetki Vditdstilaisuus ja sydvastd
parantuneet potilaat

Motto ""Tartu hetkeen ja tilaisuuteen!”

Seija Grénman
teki omaa vaitos-
kirjaansa aikanaan
ensimmadisen
vuoden palkatta,
kunnes sai ensim-
maiset tulokset ja
Michiganin yliopis-
to alkoi maksaa
hinelle palkkaa.

Spdnnande ar | framstaende
cancerforskargrupp i Abo

ir Gunilla Hégnis hade kommit till det skede i

studierna vid Abo Akademi att hon sig sig om efter

ett pro gradu-projeke fick hon syn pé en intres-
sant annons. Johanna Ivaska vid Abo universitet sékte nya
medlemmar till sin grupp, som forskar i hur cancerceller
bildas och ror sig.

”Jag hade hort henne halla en mycket inspirerande fore-
lisning s det var lockande att fi henne som handledare.”

Sedan 4r 2008 ingar 28-iriga Gunilla Hognis alltsa i
Ivaskas forskargrupp och har sedan ar 2009 arbetat med
sin doktorsavhandling om integrinernas roll vid uppkomst
av cancer och vid cancercellsinvasion. I februari disputerar
hon.

"Det ir helt avgorande att ingd i en grupp, ensam klarar
man sig inte. Vi samlas till laboratorie6versikter varje vecka,
sd kor man fast vet man att man far diskutera problemen
med personer som verkligen vet vad man sysslar med.”

Forskargruppen bestar av tolv tretton personer plus nigra
laboratorietekniker. Alla delar intresset for integriner, som
ir receptorer pa cellmembranerna med uppgift att skota
kontakten med cellens omgivning. Sjilv fokuserar Gunilla
pd integrinernas roll bdde fér uppkomsten av cancer och
for cancercellernas férméga att vandra ut i kroppen, alltsa
metastasera.

Kontaktmolekyl

"Mest dverraskande har det varit att marka hur mycket som
kan gi fel i experiment — och hur tillfredsstillande det ar nar
allt till slut fungerar.”

I laboratoriet har Gunilla frimst undersékt hur f6rind-
ringar i de hir s kallade adhesionsmolekylerna, som sitter
pa cellens yta, paverkar olika cellbiologiska funktioner. Pro-
teinuttrycket i integriner kan nimligen dndras, vilket man
ofta ser hos just cancerceller.

Forst studerade hon integrinernas betydelse for celldel-
ning, nu har hon tittat pi hur transporten av integriner
hinger ihop med celldelningen och dirmed med uppkom-
sten av cancer.

”Jag har till exempel kunnat visa att celler som inte kan
transportera integriner fir kromosomavvikelser, medan stor
rorlighet mojliggér metastasering.”

Det finns alltsi manga aspekter pa integriner. Ar rorlighe-
ten nedsatt kan cellen inte dela sig ordentligt och férvandlas
kanske till cancercell. Fungerar de fér bra blir cancerceller
farligt rorliga.

I rorlighetsexperimenten har hon anvint bréstcancer-
celler, men nir hon har hindrat integrintransport har hon
studerat vanliga musceller och sett dem transformerats till
cancerceller.

»

”Konkurrensen dr hard. Man maste verkligen tro pa
sig sjdlv, vilja lyckas och kampa for finansiering”, siger
Gunilla Hégnas.

Hard konkurrens

Det mest spinnande med forskning ir enligt Gunilla ir att
se hur naturen har 16st olika problem.

”Och vildigt tillfredsstillande dr det nir man linge har
funderat 6ver en gita och dill slut far ett svar.”

And4 ir hon inte riktige siker pa att det ir forskare hon
vill bli.

”Konkurrensen ir hard, sa forskaryrket kinns osikert.
Man maste verkligen tro pa sig sjily, vilja lyckas och kimpa
for finansiering. Men jag 4r nog instilld pa postdoc-forsk-
ning, sedan fir man se.”

Forskningsstipendiet pd 3500 euro som hon nyligen fick
av Cancerstiftelsen dr hon glad ver.

”Ett sddant stipendium ir jitteviktigt. Det visar att arbe-
tet uppskattas och ger drive att fortsitta. Och pengar be-
hévs, en del gar vil éc till levnadskostnader.”

Ifall hon blir forskare pa heltid i framtiden hoppas hon
kunna arbeta utan férutfattade meningar.

"Mycket ir svart att forstd, sa det giller att prova sig fram.
Jag tror det ir vildigt viktigt att ga dit forskningen tar en
och vaga folja sin instinke!” I
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”’Solunsalpaajahoitoihin liittyy paljon
vakavia haittavaikutuksia, ja niiden vaste
vaihtelee voimakkaasti eri potilailla”,
kertoo professori Mikko Niemi.

Kun laake auttaa

valn toista

Geenit selittavit ladkehoidon eroja. Professori Mikko Niemen
tutkimusryhma haluaa varmistaa, ettd mahdollisimman moni
rintasy6papotilas saa tehokasta ja turvallista hoitoa.

ddketiede olisi taiteen sijasta tiedettd, jos yksildiden
vililld ei olisi ndin paljon eroja. Niin ajatteli nykyai-
kaisen lddketieteen isini pidetty Sir William Osler jo
1800-luvun loppupuolella. Samat yksiloiden viliset
erot kiinnostavat myds professori Mikko Niemed.
Geneettiset piirteet saattavat selittdd sen, milld tavalla
ladke vaikuttaa yksittdiseen potilaaseen — sekd sen, miksi
valittu lddkehoito tehoaa vain toisiin potilaisiin. Raskaiden
syopihoitojen tehoa ja turvallisuutta voidaan parantaa,
kun tutkijat ymmdrtivit paremmin niiti mekanismeja,
jotka saitelevit lddkeaineiden pitoisuuksia elimistossd. Se
tiedetdidn jo, ettd perimi vaikuttaa avainasemassa olevien
valkuaisaineiden tarkkaan luonteeseen. Tulevaisuudessa
potilas on siis hyvd tuntea geeneji myoten, kun hinelle
valitaan hoitoa.

Lagkehoito yksilollistyy

Laikeaineita kisittelevien valkuaisaineiden yksilslliset erot
saivat Mikko Niemesti otteen jo lddketieteen opintojen ai-
kana. Vuonna 2001 viitellyt ja Saksassa opintojaan jatkanut
professori Niemi johtaa nykyisin omaa tutkimusryhmai
Helsingin Biomedicumissa. Erityisesti sokeri- ja rasva-ai-
neenvaihdunnan sairauksien hoidossa kiytettyjd ladkkeitd ja
niiden yksilollisid vaikutuksia ihmiskehossa tutkinut ryhma
aloittelee parhaillaan rintasydvin liitinniishoidossa kiytet-
tyjen lidkeaineiden tutkimista.

”Syévin ladkehoito on kiinnostanut minua aina, ja olen
seurannut sen kehitystd. Kaikista lidkeryhmisté juuri solun-

salpaajahoitoihin liittyy paljon vakavia haittavaikutuksia, ja
saavutettu vaste vaihtelee voimakkaasti potilaiden vililld”,
Niemi kertoo.

Markkinoilla on joitakin lidkkeitd, jotka on suunnitel-
tu erityisesti tietyn sydpityypin hoitoon ja joiden kiyttd
vaatii potilaan kasvaimen analysointia molekyylitasolla.
Esimerkiksi jos rintasydpipotilaan kasvaimesta 18ytyy
HER-2-tekijd, hinelle voidaan antaa juuri hinelle sopi-
vaa vasta-aineldiketti eli trastutsumabia. Talloin ladkireitd
kiinnostaa taudin eli syopikasvaimen perimi, mutta myds
potilaan perimi vaikuttaa liikehoitojen tehoon ja turval-
lisuuteen.

Farmakogeneettinen profilointi voidaan tehdd myos
terveelle ihmiselle. Se kertoo potilaan geneettisistd omi-
naisuuksista, jotka liittyvit lidkeaineiden imeytymiseen,
jakautumiseen, aineenvaihduntaan ja erittymiseen seki
vaikutuksiin. Ajankohtaiseksi profilointi tulee, kun potilas
sairastuu ja lidkevaihtoehdot tiedetdin.

Geenivaihtelu selittaa eroja

Joka kymmenes suomalaisnainen sairastuu rintasydpdin.
Rintasy6pai hoidetaan leikkauksella seki side- ja liitinniis-
lizkehoidoilla. Liitinniislidkehoitona kiytetiin solunsal-
paajia, naissukuhormonin vaikutusta estivid lidkeaineita
sekd vasta-aineldakkeitd.

Ladkehoito parantaa potilaan ennustetta keskimairin
hyvin merkittdvisti. Joissakin tilanteissa lidkkeen hyoty
jad kuitenkin haittoja pienemmiksi. Aiemmin tehdyissi
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tutkimuksissa on loydetty geenivaihtelua, joka saattaa selit-
td rintasyovin ladkehoidon onnistumisen yksil6llisid eroja.

Jos suomalaisessa viestossd tehddidn samankaltaisia 16y-
doksid, lidkehoitojen hydtyji voidaan vahvistaa ja vaaroja
vihentdd yksinkertaisten geenitestien avulla. Yliopistosai-
raaloiden laboratorioissa on valmiudet tunnistaa potilaalla
esiintyvi genotyyppi tavallisesta verindytteestd.

”Edellytykseni on, ettd avaingeenit ja niiden muutokset
on tunnistettu”, kertoo professori Mikko Niemi.

Jos lddkkeen vaikutus yksittdiseen potilaaseen voidaan
ennustaa, lidkeannos tai solunsalpaajahoitoa tukeva liike-
hoito osataan antaa hyvissi ajoin ja juuri oikealla tavalla.
Tillaisesta lidkehoidon optimoinnista hydtyy potilaiden
lisiksi koko terveydenhuoltojirjestelma.

Kolme tutkimuslinjaa

Professori Niemen ryhmai keskittyy kolmeen tutkimuslin-
jaan, jotka selvittdvit erilaisten rintasyopdpotilaiden lddki-
tykseen liittyvien haittavaikutusten taustaa.

”Ensinni on tarkoitus tutkia, miksi solunsalpaajahoito ai-
heuttaa osalle potilaista neutropeniaa eli veren valkosolujen
miédrin voimakasta laskua ja osalle ei.”

Neutropenia on hyvin vakava rintasyovin lidkehoitoon
liittyvd haittavaikutus. Tutkimuksessa tarkastellaan jirjes-
telmillisesti noin 400 geenid, jotka mahdollisesti sddtelevit
solunsalpaajien pitoisuuksia elimistossa.

Toiseksi ryhmin mielenkiinto kohdistuu aiemmissa
tutkimuksissa saatuihin viitteisiin, joiden mukaan tamok-
sifeenilld eli estrogeenireseptorin salpaajalla hoidettujen
potilaiden sydvin uusiutumisriski olisi yhteydessi heidin
geneettisiin ominaisuuksiinsa. Tahdn tutkimukseen ryh-
mi on valinnut noin kymmenen kandidaattigeenid, jotka
vaikuttavat tamoksifeenin muokkautumiseen aktiiviseen ja
toisaalta inaktiiviseen muotoon.

Kolmantena tutkimuksen kohteena ovat aromataasin
estdjid saaneiden rintasydpipotilaiden nivelvaivat. Mikko
Niemen tutkimusryhmi uskoo, ettd niveloireet liittyvit
osittain aromataasin estdjin hoidonaikaiseen pitoisuuteen
elimistdssi.

Tutkimuskemisti Mikko Neuvonen ja
professori Mikko Niemi selvittdvit, mista
ladkkeiden haittavaikutukset johtuvat.

PROFIILI
Syntynyt vuonna 1975 Espoossa
Poikamies

Kuntoilu ja loma-aikaan erityisesti golf. Aiemmin
tenorin harrastuksiin kuului myds yksinlaulu.

Uran ikimuistoisin hetki Statiinildakkeitd kdyttavien potilai-

den kannalta merkittdvat farmakogeneettiset tutkimusléydokset
ja Anders Jahre -palkinnon vastaanottaminen Norjan kuninkaal-
ta vuonna 2010

Motto “If it were not for the great variability among individu-
als, medicine might as well be a science and not an art.” (Sir
William Osler)

"Toivomme kovasti, ettd tunnistamme tyossimme avain-
geenejd ja aineistomme néyton aste on riittdvi. Silloin asian-
mukaisten geenitestien kiyttoonotto olisi todellisuutta, ja
rintasy6vin ladkehoidon teho ja turvallisuus paranisivat”,
professori Niemi sanoo.

Tutkimus vie yha mennessaan

Innostuneesti tutkimustydstdan kertova professori sukkuloi
viikon mittaan tilanteesta toiseen ja paikkakunnalta toiselle.
Suurimman osan ajastaan Mikko Niemi varaa kuitenkin
tyoskentelemiseen oman tutkimusryhminsi kanssa.

”Ehdin ehki itse aiempaa harvemmin todella uppoutua
tutkimustyohon, mutta vielikin se vie minut silloin men-
nessiin.”

Laakdrin peruskoulutuksestaan huolimatta Niemi ei tee
potilasty6td, mutta saa silti suurimman motivaationsa po-
tilaista.

"Mahdollisuus vaikuttaa suurten potilasjoukkojen eli-
minlaatuun on tydssini ilman muuta parasta.” I

Professori Mikko Niemi ja hdnen tutkimusryhmdnsd saivat
vuonna 2012 Syépdsdditiéltd 25 000 euron apurahan tut-
kimukseensa Yksiléllinen rintasyovdn liitdnndislddkehoito:
geenien merkitys tehon ja haittavaikutusten yksiloeroissa.

Roosaa rahaa

Mikko Niemen tutkimusryh-
malle mydnnetty 25 000 euron /4
suuruinen apuraha on jaettu
Roosa nauha -rahastosta. Syo- \
pdsdation varainkeruuohjelmaan
kuuluvan kampanjan tarkein symboli on vaaleanpu-
nainen silkkinauha, joka valittiin lokakuisen kampanjan
tunnukseksi Yhdysvalloissa noin kaksikymmentd vuot-
ta sitten. Suomessa kampanjaan osallistuu yksityisten
lahjoittajien lisdksi yrityksid, jotka tuovat markkinoille
tuttuja tuotteitaan pienelld ripauksella roosaa ja lah-
joittavat osan ndiden tuotosta rintasydvan vastaiseen
kampanjaan. Roosa nauha -rahaston apurahat jaetaan
marraskuussa samaan aikaan kuin Sydpasdation
yleiset apurahat.

Vuonna 2012 Roosa nauha -rahastosta jaettiin
apurahoja enndtykselliset 347 000 euroa.

Tutkimuksen lisdksi rahasto tukee sydpapotilaille ja
heiddn omaisilleen tarkoitettua neuvontapalvelua.
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—loIto el saa olla
rankempi kuin taut

Tamperelaisprofessori haluaa eliminlaadun mukaan

kaikkiin tutkimuksiin, joissa verrataan erilaisia syopa-
hoitoja.

Olisiko ldikehoidolla vihemmain haittoja, jos solunsalpaajia annettaisiin tihedmmin mutta
pienempini annoksina niille potilaille, joilla on levinnyt eturauhasen syopa? Enti voitaisiinko
syovidn uusiutumia estidd, jos drhikin mutta paikallisen eturauhassyovin hoitoon liitettdisiin
kemoterapia side- ja hormonihoidon rinnalle?

Niitd kysymyksid selvitetddn kahdessa laajassa kansainvilisessd tutkimuksessa, joita johtaa
professori, yliladkiri Pirkko Kellokumpu-Lehtinen Tampereen yliopistollisesta sairaalasta.
Molemmissa tutkimuksissa mitataan my®s liikehoidon vaikutusta potilaiden eliminlaatuun.

”Eliminlaadun tulisi olla aina mukana tutkimuksessa, kun verrataan erilaisia sydpihoitoja.
Se on erityisen tirkedd, kun tutkitaan sy6vin palliatiivista tai liitinniishoitoa”, Kellokumpu-
Lehtinen toteaa.

Mitid vaikeampi tauti ja suurempi uusimisriski, sitd enemmin voidaan sietdi hoitojen aiheut-
tamia haittoja. Paikalliselle ja kiltille sydpikasvaimelle voi riittdd seuranta, mutta drhikin tai
levinneen sy6vin hoitoon tarvitaan sidehoidon tai leikkauksen lisiksi usein my6s voimakkaita
ladkehoitoja.

Huumori on tirked voima monelle sairastuneelle.
Myos professori Pirkko Kellokumpu-Lehtinen tulee hy-
ville tuulelle, kun hian nikee sairaalan aulassa kuvan-
veistdja Kerttu Horilan teoksen Lepotauko.

Aina pitad kuitenkin punnita hoitojen vaikutuksia sairas-
tuneen jaksamiseen ja eliminlaatuun, kun valitaan eturau-
hassydvin hoitoa.

”Sairauden hoito ei saa olla raskaampaa kuin itse tauti”,
Kellokumpu-Lehtinen korostaa.

Tihedmpi annostelu toimii

Ensimmaisessi tutkimuksessa oli mukana noin 350 levin-
nyttd eturauhassyopid sairastavaa 45-87-vuotiasta miestd,
jotka saivat solunsalpaajahoitoa joko kahden tai kolmen
viikon vilein. Oletuksena oli, ettd idkkait potilaat sietdvit
hoitoa paremmin, kun siti annetaan useammin ja pienem-
pind annoksina.

Tutkimuksen ensimmiiset tulokset on juuri julkistettu,
ja ne tukevat olettamusta: niilld potilailla oli selvisti vi-
hemmin vakavia haittoja eli kuumeisia tulehduksia, jotka
saivat hoitoa kahden viikon vilein. My®s elinajanodote ja
aika hoidon epdonnistumiseen pitenivit hieman. Hoidon
epdonnistumisella tarkoitetaan sitd, ettd hoito joudutaan
lopettamaan haittojen tai hoidon tehon loppumisen vuoksi.

Yleisessd eliminlaadussa tai kivussa ei ollut sen sijaan
eroa ryhmien vililld. Tarkempi analyysi potilaiden elimin-
laadusta on vield kesken.

Eliminlaadun mittarina kiytetddn kansainvilistd, vali-
doitua kyselyd, jossa selvitetddn potilaan fyysisen kunnon
ja erilaisten oireiden lisiksi my6s henkistd jaksamista ja per-
heen hyvinvointia. Potilaalta kysytiin esimerkiksi, tunteeko
hin itsensi sairaaksi, onko hin hermostunut tai peloissaan
ja nauttiiko hin yhi asioista, joita tekee vapaa-ajallaan.

"Koska kysymyksessd on palliatiivinen hoito, on tirkeds,
ettd hoito on hyvin siedettyd. Tutkimuksessa oli mukana
potilaita, jotka eivit endd toivu sy6vistd, mutta joiden tautia
voidaan hoitaa ja silld tavoin ostaa heille lisdd elinaikaa”,
Pirkko Kellokumpu-Lehtinen kertoo.

Tutkimukseen osallistui nelji yliopistosairaalaa ja muu-
tama keskussairaala Suomesta sekd keskuksia Ruotsista ja
Englannista. Suomesta mukana oli noin 200 potilasta.

Saadaanko karkulaiset kiinni?

Toisessa Kellokumpu-Lehtisen tutkimuksessa pyritdin sel-
vittimiin, tulisiko kemoterapiaa antaa liitinniishoitona,
kun paikallinen eturauhassyépi on hoidettu radikaalilla
eli parantavalla sidehoidolla. Mukana on noin 380 alle
75-vuotiasta miestd, joilla on keskikorkea tai korkea riski
syovin uusiutumiseen. Potilaista noin 70 on Suomesta ja
loput Ruotsista.

Kaikki tutkimuspotilaat ovat saaneet sidehoidon lisiksi
hormonihoitoa. Toinen ryhmi sai lisiksi solunsalpaajahoitoa.

”Liitinndishoidon tarkoituksena on tappaa niitd mik-
roskooppisen pienid karkuun pidsseitd syopisoluja, joista

tauti lihtee myshemmin kasvamaan ja aiheuttaa etipesik-
keitd. Jos tauti uusii, sitd on paljon hankalampi hoitaa”,
Kellokumpu-Lehtinen sanoo.

Tutkimuksen potilasméiri tuli tiyteen viime kesini,
mutta seuranta jatkuu vuosia. Ensimmiisid tuloksia on lu-
vassa kolmen neljin vuoden kuluttua.

”Jos tulokset ovat hyvid ja syovin uusiutumia saadaan es-
tettyd, tutkimus tulee varmasti muuttamaan hoitokiytin-
tojd. Rintasyovissi liitinniishoidot ovat jo pitkiddn olleet
kiypid hoitoa.”

Tutkimusaineistoa analysoidaan alaryhmittdin, jotta saa-
daan selville, ketkd hy6tyvit lidkehoidosta eniten. Jaottelua
tehddin myos kudos- ja verindytteiden avulla. Tavoitteena
on, ettd tulevaisuudessa potilaita voidaan valita hoitoihin
entistd paremmin. 1l

Professori Pirkko Kellokumpu-Lehtisen tutkimushanke
Kemoterapialla ja kemosddehoidolla hoidettujen eturau-
hassyopdpotilaiden eldmdnlaatu kahdessa satunnaistetus-
sa, prospektiivisessa, kliinisessd faasi lll tutkimuksessa sai
Sydpdsddtioltd 20 000 euron apurahan vuonna 201 2.

PROFIILI

Syntynyt 1952 Rovaniemelld
Puoliso Klaus, kolme lasta ja kolme lastenlasta
Purjehdus, hiihto ja kuvataide

Uran ikimuistoisin hetki "Tahtihetkiin kuuluu vaitosti-
laisuuteni ja kaikki tilanteet, joissa olen huomannut selvidvani
tdssd vaativassa tehtdvdssd.”

Motto "Sen mitd tekee, pitdd olla hauskaal”
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Vuonna 1951 Syopayhdistys ja Syopasaitio

perustivat ensimmadisen sidehoitokotinsa:

Sairaskoti Radiumin. Osa sairaalapaikoista

varattiin varattomille ja vihavaraisille poti-
laille.

uonna 2013 Suomi on vauraampi kuin koskaan.
Vauraus ei ole kuitenkaan vihentinyt 65 vuotta
tdyttivin Syopdsddtion tarvetta tai merkitysti.
Suomalaiset voivat nykydin ajatella turval-
lisin mielin, ettd syovinhoito kehittyy ja hoito on yhti
hyvid eri puolilla Suomea. Vuonna 1948 asiat olivat toi-
sin. Sodanjilkeinen kurjuus nikyi varsinkin varattomien
syopdpotilaiden arjessa. Heilld ei ollut varaa maksaa edes
laboratoriotutkimuksiaan.

Sadeklinikan potilaiden olot
sadlittivat
Sy6pidsiition perustajat halusivat perustaa klinikoita, joil-
la sy6pd voitaisiin havaita ja tunnistaa mahdollisimman
varhain. Sdddekirjassa mainitaan erikseen sairaalat ja tut-
kimuslaitokset.

Suomen Sydpiyhdistys oli perustettu jo aikaisemmin,
vuonna 1936. Se oli ostanut radiumia kéytettiviksi si-
dehoidossa ja perustanut klinikan. Yhdistys vuokrasi ra-

diumia valtiolle ja sai siitd tuloja. Yhdistykselld oli my®s ra-
diumkanuuna, joka tosin siirrettiin sodan aikana turvaan.

Sydpayhdistys aloitti varattomien potilaiden hoitojen ja
tutkimusten tukemisen vuonna 1939. Tuolloin ei tunnet-
tu sosiaaliturvaa eika sairausvakuutusta, eiki koyhilld ollut
varaa maksaa tutkimuksiaan. Siksi Suomen Sydpiyhdistys
hoiti ja tutki varattomia ihmisid hyvintekeviisyytend. Esi-
merkiksi sotavuonna 1942 yhdistys tutki maksutta 300
kudosniytetta.

Sy6pisdition perustajat olivat sitd mieltd, ettd vihissd
varoissa ollut Sydpiyhdistys ei tehnyt tarpeeksi. Syopiyh-
distyksen klinikan lddkirit kauhistelivat potilaiden kurjia
oloja: moni potilas joutui asumaan hoitojen aikana pom-
misuojissa. Niiden ajatusten pohjalta virisi aloite Syopi-
sadtiostd. Hanketta vauhditettiin kirjoittamalla vuonna
1947 Suomen Kuvalehteen artikkeli syévintorjuntatyén
vilttimitedmyydesti.

Sy6pdsddtio perustettiin vuonna 1948. Siition ensim-
miinen puheenjohtaja oli rouva Aino Mari Mecklin, jon-
ka puoliso oli menehtynyt sydpiin. Kalevala Koru Oy:n

Vauras Suomi tarvitsee
yha lahjoittajia

Voisi luulla, ettd Suomessa ei endi tarvita yksityistd siatiotd
tukemaan elintirkedd syopatutkimusta. Niin ei kuitenkaan ole.
Yksilollistyvit hoidot vaativat yhi tasokasta tutkimusta

ja potilaat tukea sairautensa eri vaiheissa.

Mitd Suomessa on nyt tehtdvd

syovdn voittamiseksi

Kuten muiden suurten kansantautien voittamiseksi, sybwviin torjumiseksi tarvitaan
valveutuneiden kansalaisten ja talouseldmén tukea wvaltion toimenpiteiden lisdksi.
Miinpd Helsingin radium, joka on pelastanut tuhansia ihmisid sySviltd ~n ialoan lah-

joituksen tules. Suomen Sytpdyhdistys on sen vuokrannut valtiolle,
Nyt molemmat sybpid vastustavat jdrjestomme, Suomen Sydpd)

S)rﬁpdsadtiﬁ ovat sy&vin voittamiseksi Suomessa asettaneet kaksi ldh "-

ja panneet toimeen kansalaiskerdyksen niidM toteuttamiseksi:

Radiumkoti Suomeenkin

Tasséh kodissa ltytdvit ne potilaat, |otka
tamme saapuvat. Helsinkiin sy8vénheitolaitol
hoitonsa ajaksi. Nyt el saifaalapaikkoja
varakkaatkin potilaat joutuvat keskelle Helsi
Radiumkotiin voidaan yhdistdd myés sydpd
ratorio.

Radivmkotia voltte Tekin
tarvita |joskus

Helsinkfin lahjoitetun radium-erdin listiksi
yliopistosairaalaan saatava radivmia, niin
ja koko maankin sybpipotilaat voivat te
russa. Tadméd on Turun kaupungin, maakun
kien sekd koko maan tavoite.

Radium Turussa hyddyt-
thlsl koko maata

Wlahjmtuksenne tar »

5)‘0\’0 n voittamiseen

Lahjoituksia ottavat vastaan kaikki pankit: KOP shekkitili nio \ -

2001/9648, HOP n:o 3114819991, MOP n:o 1144, SKOP n:o 2286. ¥

Avustusten Tarkkailulautakunnan ~hyviiksymé postisiirtotili n:0 " 2ZZ2ZTZr " Asmemres
kautta maan. Lahjoituksio ottaa myss vastaan Ja verovapaustodistukser yli 100.000

mk:n lahjoituksista hankkii

KERAYS SYGPAA VASTAAN

Pédeoimisto: Halsinkl, Fradrikinkats 30 A, pub. 884757
Hﬂli:ln kanslio: P. Esploncadikate 37 A I3, pub. 684726

Ensimmaiiset uudenaikaiset kobolttikanuu-

nat saatiin Suomeen vasta 1960-luvulla.

toimitusjohtajuuden lisiksi rouva Mecklin ehti osallistua
hyvintekeviisyystyohon.

Sy6pisditiolld ei ollut taloudellisia voimavaroja, joten
varsin pian tunnustettiin, ettd ei ole jirked pitdd ylld kah-
ta paillekkiistd organisaatiota. Syopisaitié haki Suomen
Sydpayhdistyksen jisenyyttd, jota se ei kuitenkaan saanut.

Velkainen Syopdsditid yritti kerdtd varoja adresseilla,
mutta tuloja ei tullut tarpeeksi sairaaloiden perustamista
varten.

"Syopa voidaan parantaa”

Suomen Syopiyhdistys ja Syopdsddtid aloittivat tiiviin
yhteistyén vuonna 1949, vaikka ne ovat erillisid organi-
saatioita. Ensimmiinen yhteinen varainhankintakampanja
toteutettiin jo seuraavana vuonna. Suomen SySpiyhdis-
tyksen ensimmiinen péisihteeri Niilo Voipio asetti yh-
teistyon pohjaksi ehdon, ettd hin on myds Sydpasidtion
paisihteeri. Siitd lihtien yhdistyksen ja sdition padsihteeri
on ollut sama henkils.

Varainhankintakampanjan tavoitteena oli perustaa si-
dehoitoklinikka. Tulos ylitti kaikkien odotukset, silld ka-
saan saatiin huikeat 42 470 268 markkaa. Vuonna 1951
Sy6payhdistys ja Sydpisditié ostivat Helsingin Too6lostd

kiinteiston, johon perustettiin Sairaskoti Radium. Se oli
tuon ajan modernein sydvinhoitolaitos. Sydpijirjestdjen
sairaaloita perustettiin sittemmin kaikkiaan seitsemin ja
ne herdttivit huomiota ulkomailla asti.

Sydpiajdrjestot saivat 1960-luvulla valtiovallan vakuute-
tuksi siitd, ettd syopiklinikoiden ylldpito kuuluu julkiselle
sekrorille eiki jirjestoille ja sadtiville. Suureksi talousrasit-
teeksi muodostuneet sairaalat siirtyivit tuolloin valtiolle.

Varainhankinnan lisiksi ensimmaiiseen valtakunnalli-
seen kampanjaan yhdistettiin valistuksen sanoma: Sy6pi
ei ole kuolemantuomio. Oli olemassa tietoa ja toivoa siitd,
ettd syopd voitiin parantaa. Syopiyhdistys valmistutti elo-
kuvan Sydpd voidaan parantaa, joka kiersi ympiri Suomea.
Radiossa esitettiin moniosainen esitelmisarja sydvistd.

Paasikivet Syopasaation julkkiksina

Tieteellisen tutkimustyon rahoituksen puute kirvelsi suo-
malaisia tutkijoita, varsinkin kun Suomea vertasi vauraam-
piin Pohjoismaihin Tanskaan ja Ruotsiin.

Vuonna 1950 Syépdyhdistys ja Sydpisditio lahjoittivat
presidentti J. K. Paasikiven nimei kantavaan rahastoon
yhteisesti miljoona markkaa presidentin 80-vuotissynty-
mipdivin kunniaksi. Viisi vuotta myShemmin jirjestettiin
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rahaston kartuttamiseksi juhlakerdys, johon osallistui
300 000 kansalaista. Eduskunta lahjoitti rahastoon viisi
miljoonaa markkaa.

Presidentti Paasikivi pysyi nimikkorahastonsa puheen-
johtajana kuolemaansa asti. My6s rouva Alli Paasikivi oli
nikyvi syopityon tukija. Hin oli yksi niistd julkisuuden
henkiloistd, jotka esiintyivit Syopdjirjestdjen ensimmai-
sessd varainhankintakampanjassa.

J. K. Paasikiven rahasto oli pitkdin Sy6pdsddtion tunne-
tuimpia rahastoja. Paasikiven muotokuva on nykyisinkin

Sairaskoti Radiumin potilaat osallistuivat presidentti
J. K. Paasikiven 85-vuotispdivian onnitteluadressiin
vuonna 1955. Presidentti Paasikivi suosi Syopajar-
jestojen toimintaa ja adressin tuotto lisdttiin hinen
nimedin kantavaan rahastoon.

Sydpijirjestdjen neuvottelutilojen seinilld muistuttamassa
rahaston merkityksestd. Vuosien varrella Paasikiven rahas-
tosta on jaettu monta suurapurahaa.

Sy6pasdition ja Syopdyhdistyksen varainhankintaa teh-
tiin valtakunnallisilla kerdyksilld ja paikallisilla listake-
rdyksilld varsin menestyksekkaisti. Esimerkiksi Suomen
Syépayhdistyksen 60-vuotisjuhlakerdyksessi oli mukana
40 000 vapaachtoista. Kampanjan teemana oli Sydpd
voidaan voittaa.

Huoli tutkimuksesta el ole kadonnut

Huoli tutkimuksen voimavaroista ei ole hellittinyt ker-
taakaan Syopisadtion historian aikana. Syopisdition pe-
rustajiin kuulunut Kai Setila heritteli kansalaisia kirjoit-
tamalla vuonna 1947 Hufvudstadsbladetiin. Kirjoituksen
otsikkona oli Banaanikirpinen ja rotta syopitutkimuksen
palveluksessa. Mutta kokeellista tutkimusta ubkaa meidin
maassamme nilkéikuolema.

Marraskuussa 2012 luovutettiin kansanedustajille Sys-
payhdistyksen, Sy6pisdition ja Syopitautien Tutkimus-
sddtién yhteinen kannanotto. Kannanoton otsikkona oli
Laadukas tutkimus takaa korkeatasoisen hoidon. Kannan-
oton luovuttivat Suomen Sydpiyhdistyksen hallituksen
puheenjohtaja, professori Teuvo Tammela sekid Syopi-
sddtién ja Syopitautien Tutkimussddtion hallicuksen pu-
heenjohtaja, professori Seija Grénman. Yhdistyksen ja
sddtididen yhteisend huolena oli hoitotutkimus, jonka
rahoitus oli kutistumassa. Eduskunta lisdsi kannanoton
jilkeen valtion tulo- ja menoarvioon miljoona euroa lisid
hoitotutkimukseen.

Varainhankinnan uudet keinot

Vuosituhannen vaihtuessa varainhankinnan keinot ovat
muuttuneet. Kilpailu on koventunut ja keinovalikoima
lisiantynyt. Osa ihmisistd haluaa lahjoittaa varoja suo-
raan tilille. Yhtd moni haluaa ostaa hyvintekeviisyyteen
liittyvin tuotteen. Televisiogaalassa lahjoituksia tehddin
puhelimitse tai tekstiviesteilld. Varainhankinta on amma-
tillistunut ja vaatii omaa osaamista.

Osa jirjestoistd on virvinnyt kuukausilahjoittajia ka-
duilta, joissa niin sanotut feissaajat kertovat, miksi kan-
nattaa ryhtyi lahjoittajaksi. Sy6pisiitio ja Sydpayhdistys
eivit ole pitineet feissausta itselleen sopivana tapana keritd
rahaa.

Varainhankinta on kokeiltu myds muodin kautta.
Paola Suhonen lahjoitti yhdistykselle oman kuosin, jos-
sa oli lahjoitustilin numero. Sydpd nyt -kampanja heritti
valtavasti huomiota ja vihensi selvisti syopdin liittynyttd
vaikenemisen kulttuuria.

Paola Suhosen suunnittelemat tuotteet kannustivat
varainhankintaan 2000-luvun alussa.

Uusia rahastoja yhdistaa
yhteisollisyys

2000-luvulla uudet rahastot ovat luoneet keinoja, joilla
Sydpijirjestot voivat vedota suureen yleiso6n kustannus-
tehokkaasti. Niitd yhdistdd yhdessd tekeminen, toisesta
huolehtiminen, terveysviestinnillinen sisiltd sekd vastuu
itsestd ja liheisistd.

Ensimmiinen uusi kampanjarahasto oli Roosa nauha,
joka tdytti vuonna 2012 kymmenen vuotta. Sen avulla
keritdin varoja rintasy6vin tutkimukseen ja neuvontaan.
Nimikkorahastosta jaettiin juhlavuotena ennityssumma
rahaa tutkimukseen. Kampanja on hyvin tunnettu. Li-
hes kaikki naiset tietivit, ettd vaaleanpunainen lokakuu
on erilaisten rintasydpdaiheisten tapahtumien aikaa. My6s
muoti on ollut Roosa nauha -kampanjassa tirkeis, silli
monet muotitalot ovat olleet siind mukana.

Miesten yleisin syopd, eturauhasen sy6pi, on yhtd yleinen
kuin rintasydpa. Michet ovat aiemmin osallistuneet laiskan-
laisesti hyvintekeviisyyteen, mutta ilmassa on muutoksen
merkkejd. Taskubiljardikampanjalla heriteltiin tietoisuutta
miesten kivessyovistd vuonna 2011. Kampanja palkittiin
vuoden parhaana yhteiskunnallisena viestintitekona.

Vield innostuneemman vastaanoton sai vuonna 2012
Movember, jossa michet kasvattivat viiksid marraskuun
ajan ja kerisivit sen avulla rahaa eturauhasen syovin tut-
kimukseen ja neuvontaan. Valtaosa kampanjasta toteutui
sosiaalisessa mediassa, ja sitd kautta tulee osa nuorista lah-
joittajista.

Hyvin tekeminen ja ihmisrakkaus ovat kaiken syopi-
ty6n taustalla. Uusien sukupolvien on l6ydettivi itselleen
ominaiset keinot jatkaa ty6td, jonka loppuminen ei ole
vield nakopiirissi. Ehkd syopd voidaan joskus voittaa, vaik-
ka se on osoittautunut odotettua hankalammaksi vastus-
tajaksi. Nykyisin syovin syntymekanismi ja ehkiisykeinot
tunnetaan, mutta silti osa suomalaisista sairastuu sydpdin
eikd kaikkia voida parantaa. Tutkimuksen kautta karttuva
tieto kaventaa kuitenkin jatkuvasti syévin elinpiirid. I

Lisaa syntymapaivia

Synttdrihurraa juhlii vuoden tirkeintd paivia.

Joka vuosi noin 230 000 sydvin kokenutta juhlii synty-
mipdividdn — joko yksin, perheen kanssa tai kaveripiirissi.
Kukaan ei voi ottaa suoraan kunniaa siité, ettd yhd useam-
pi suomalainen sairastaa sy6vin ja saa silti uusia synttirei-
td. Mutta jotain sentdin voidaan laskea. Uusia elinvuosia
syntyy, kun pystytdin siirtimiin kuolemaa.
Syopiéjirjestdt aloitti Suomen Sydpayhdistyksen 75-vuo-
tisjuhlavuonna uuden Enemmidn synttiireitii -kampanjan.
Yhdistyksen kunniaksi nautittiin joukolla kakkukahvit

Finlandia-talossa Helsingissa.

Seuraavana vuonna 13 laulajaa sivelsi uusia syntymi-
pdivilauluja jaettavaksi. Kun tulee lisid syntymipiivid,
tarvitaan uusia lauluja idnikuisen onnea vaan -rallatuksen
tilalle.

Laulujen esittijid ja siveltdjid ovat Edu Kettunen, Hanna
Pakarinen, Johanna Kurkela, Pekka Ruuska, Samuli
Edelmann, Sani, Suvi Isotalo, Teleks, Timo Kiiskinen,
Tuure Kilpeliinen, Tommi Kalenius, Tommi Lintinen
ja UFO Mustonen. Laulajat yhteen kokosi tunnettu mu-
siikkimies Kim Kuusi.

Muusikko Tommi Kaleniuksen ystivid on selittinyt
sekd melanooman ettd rintasyovian. Kaleniuksen Syntti-
rihurraa-kappaleella voi juhlistaa syntymipiivien lisiksi
myds paitokseen saatuja syopihoitoja.

"Haluan omistaa lauluni ensisijaisesti kaikille, jotka
ovat kiyneet ldpi taistelun sydpii vastaan. He ja heidin
laheisensi tietdvit, miten kuluttava ja rankka prosessi
hoidot ovat.”

Jokaisella uudella syntymapdivilld on erityinen merki-
tys syOpdd sairastavalle ihmiselle.

”Vakava sairaus ja syntymipiivit on yhdistetty kam-
panjassa onnistuneesti”, kehuu Pekka Ruuska.

”Se, ettd synttirit, joka on dlyttdmin positiivinen juttu,
yhdistetddn niin vakavaan ja vaikeaan asiaan kuin syopi-
sairaudet, on minusta todella hienoa. Syntymipiivien juh-
liminen on tirkei juttu jokaisen ihmisen itsetunnolle.” I

TEKSTI Satu Lipponen ja Katja Repo
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Hyva palkitsee

myos tekijansa

Sinituote, Roschier, Lapetek ja Dagmar tukevat
syopatutkimusta — kukin omalla tavallaan.

Sinituote on yhteistydkumppani

uistatko roosan autolumilapion? Se

sai viime vuonna kaverikseen roosan

autoharjasetin. Tuotteet on valmista-
nut suomalainen Sinituote Oy, joka tunnetaan
etenkin siivoustuotteistaan. Sinituote on ollut
kolme vuotta Syopisidtion yhteistyokumppani
ja nikyvisti mukana lokakuisessa Roosa nauha
-kampanjassa.

”Asiat nivoutuvat tissi hyvilli tavalla yh-
teen”, kertoo Sinituotteen varatoimitusjohtaja
Aino Maittd.

Kampanjatuotteissa yhdistyvit hyvinteke-
viisyys ja hy6ty, silld tuotteilla on selked kiyt-
totarkoitus. Mikrokuituliinoja, silityslautoja,
autoharjoja ja we-harjoja tarvitaan aina. Kam-
panjatuotteet ovatkin olleet menestys.

”Olemme voineet lahjoittaa vuosittain kym-
menii tuhansia syépatutkimukseen.”

Kampanjatuotteissa kerrotaan selkeisti,
kuinka paljon ostetun tuotteen hinnasta me-
nee syopatutkimukseen. Aino Miitin mukaan
Varatoimitusjohtaja Aino Maitti arvos- se on oleellista.
taa sitd, ettd suomalainen syépatutkimus ”Silloin peli on reilu, eikd kuluttajille anneta
on maailman huippuluokkaa. epamairiisid lupauksia.”

Sinituote on satsannut paljon kampanjatuot-
teiden mainontaan aikakauslehdissd. Tarkedd
on myds se, ettd yrityksen omat yhteistydkumppanit ovat lihteneet kampanjaan hyvin mukaan.

”Kampanja-aikaan roosa viri on nikynyt kauppojen kodintarvikeosastoilla.”

Koko Sinituotteen henkilsté on kampanjan hengessi mukana, mutta erityisesti se nikyy
Kokemien tehtaalla. Tuotantolinjan naisten rintapielid koristavat roosanviriset rusetit, ja tyon-
tekijdt ovat osallistuneet myds Pukeudu pinkkiin -pdivddn. Suurin osa tehtaan henkilskunnasta
on naisia, ja siksi kampanja koskettaa.

”Jokaisella on ldhipiirissdidn naisia, jotka ovat kokeneet rintasyovin”, Aino Miictd kertoo.

Sinituotteen on ollut helppo sitoutua yhteistyéhon, silld se kokee jakavansa samoja arvoja
kuin Sy6pasditio: vastuullisuuden, kotimaisuuden ja korkean laadun.

”Perheyrityksen on oltava monin tavoin vastuullinen. Meidin kvartaalimme on 25 vuotta, ja
yhteiskuntavastuun kantaminen on yksi syy, miksi halusimme mukaan.”

Sydpitutkimuksen lisdksi Sinituotteen hyvintekeviisyys kohdistuu Suomen rajojen ulko-
puolelle. Vuonna 2006 alkaneessa hankkeessa se on rakentanut koulua Tansaniaan ja jakanut
oppilaille stipendeji jatko-opintoja varten.

t

Lakimies Essi Pokelan mielestd Syopasaation toimeksiannot ovat olleet hyvin mielenkiintoisia.

Roschier antaa asiantuntemustaan

iikejuridiikkaan keskittyneessd asianajotoimisto Roschierissa on aina tehty tavallisten toi-
den lisiksi tydtd pro bono eli hyvintekeviisyydestd. Sithen kannustetaan ja annetaan aikaa.
”Yhteiskunnallisen vastuun kantaminen kuuluu asianajotoimintaan. Omaa osaamistaan

voi ja minusta kuuluukin antaa yhteiskunnan hyviksi”, kertoo lakimies Essi Pokela.

Pokela koordinoi Syopisaition hyviksi tehtivai tyotd Roschierin Helsingin toimistossa. Essi
Pokelan lisiksi kolme muuta Roschierin lakimiestd antaa osaamisensa Syopisidition kiyttoon
yhteensi noin 20 tunniksi kuukaudessa. He ovat muun muassa laatineet ja piivittineet sopi-
muksia sekd antaneet vero-oikeudellista neuvontaa.

Syopisidtion toimeksiannot otetaan Roschierilla vastaan samalla tavalla kuin muutkin tyot:
ensin selvitetddn, ettd yritys ei ole esteellinen hoitamaan kyseistd tehtivii ja sitten koordinoi-
daan, kenell3 olisi sopivin asiantuntemus tyon hoitamiseen. Toiminta eroaa normaalista asian-
ajoty0std vain siind, ettd asiakas ei saa tydstd laskua.

Roschierilla tydntekijit voivat ehdottaa uusia hyvintekeviisyyskohteita yrityksen pro bono
-paneelin jisenille.

"Viime vuodet olemme keskittyneet erityisesti lapsiin ja terveydenhuoltoon liittyviin pro-
jekteihin. Yhteensd toimistomme juristit tekevit joka vuosi yli tuhat tuntia pro bono -tyotd,
Roschierin toimitusjohtaja Rainer Hilli kertoo.

Roschierin viki innostui Syopisaition kanssa pidetyn yhteisen tilaisuuden jilkeen osallistu-
maan myos Movember-kampanjaan, jolla keritiin rahaa eturauhasen syovin tutkimukseen.
Viiksid kasvatettiin sekd Roschierin Helsingin ettd Tukholman toimistossa.

Tehty pro bono -ty6 palkitsee Essi Pokelan mielestd myos ammatillisesti. Hin on suorittanut
Lontoossa jatkotutkinnon ja perehtynyt erityisesti immateriaalioikeudellisiin kysymyksiin, joi-
den parissa hin on tydskennellyt myds Syopdsaition toimeksiannoissa.

"Ty6 palkitsee myos siksi, koska silld voi tehdi aidosti hyvad”, Essi Pokela kertoo.
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Lapetek lahjorttaa monen puolesta

apetekin henkilokunta ja yhteistySkumppanit saavat joulun alla osallistua hyviin tekoon.
Lapetek ei osta lahjaksi tavaraa, vaan muistamisten sijasta yritys lahjoittaa joka vuosi jou-
lun alla tietyn summan Sy8pasidtiolle — viime vuonna jo viidettd kertaa.

"Tavaroiden suhteen taidamme kaikki potea jo yltikylldisyyttd”, sanoo Lapetekin viestinnistd
ja markkinoinnista vastaava Raija Heimonen.

Lapetek on suomalainen tukkuliike, joka tuo maahan keittidaltaita, hanoja, liesituulettimia
ja valaisinjirjestelmid. Lapetekin asiakkaita ovat puolestaan rakennusliikkeet ja suomalainen
keittidteollisuus. Yritys tdytti viime vuonna 30 vuotta ja syntymipdivien kunniaksi jirjestettiin
yhteinen tilaisuus asiakkaille.

"Teimme my®ds siind yhteydessi lahjoituksen. Halusimme kokoontua yhteen, mutta esitimme
vieraillemme toiveen, ettd lahjoja ei tuotaisi. Tdrkeinti oli nauttia yhdessiolosta.”

Syy siithen, miksi Lapetek haluaa tukea juuri sydpatutkimusta, on selvi.

”Olemme ajatelleet, ettid jos pystymme tukemaan yhti tahoa kunnolla, apu on konkreetti-
sempaa ja siitd hy6tyy mahdollisimman moni.”

My®és se merkitsee Raija Heimosen mukaan paljon, ettd Syopisaition
organisaatio ei ole liian raskas: tuki menee suoremmin perille.

”Suomalaisessa syopatutkimuksessa edistytian koko ajan hur-
jasti. Koemme, ettd apu menee perille ja siitd on ollut hyétyd,
kun olemme seuranneet alan edistymisti.”

Se, miksi yritys alun perin valitsi syopdsaition avustuskoh-
teekseen, on inhimillinen. Sy6pd koskettaa monia.

Viestinnidstd ja markkinoinnista vastaava Raija Heimonen seuraa mielellddn, miten
syovan tutkimus ja hoito kehittyvit.

Mediatoimisto Dagmarin henkilosto onnistui haastejuoksukampanjassa: juoksijoiden
kunto koheni ja rahaa kertyi syopatutkimukseen.

Dagmar vastasi juoksuhaasteeseen

un mediatoimisto Dagmarin Minna Puurtinen huomasi Roosa nauha -kampanjan Face-
book-sivuilla mainoksen haastejuoksukampanjasta, hin tarttui toimeen.
”Eikd johtoammekaan tarvinnut suostutella mukaan, koska olemme aiemminkin tuke-
neet SyOpisddtion toimintaa”, Minna Puurtinen kertoo.

Elettiin huhtikuuta 2012, ja Puurtinen lihetti talon henkilskunnalle sihkopostia. Juoksijoita
saatiin kasaan 27 ja pari varajuoksijaa. Aikaa haastejuoksuun oli huhtikuusta lokakuuhun.

Etukiteen sovittiin yrityksen kilometritavoite ja hinta juostulle kilometrille. Dagmarilla ta-
voitteena oli 50 senttid kilometriltd ja yhteensi 5 000 juostua tai hikikiveltyd kilometrid. Jo-
kainen juoksija merkitsi taivaltamansa kilometrit yhteiseen taulukkoon kahden viikon vilein.

”Kun viikossa piti kertyd vain 6,6 kilometrid, se oli sopivan houkutteleva miiri. Jos tavoite
olisi ollut liian kova, se olisi saattanut karsia juoksijoiden mi4rad.”

Mukana oli kovia lenkkeilijoitd, mutta my6s niitd, joita haastejuoksu hyvin asian puolesta
houkutteli mukaan.

”Sain viestejd, joissa kerrottiin, ettd moni lenkki olisi jidnyt tekemittd ilman titd haaste-
juoksukampanjaa. Parasta on se, ettd tissd edistettiin kahta tirkedd asiaa, sydpitutkimusta ja
henkiléstdémme hyvinvointia”, Minna Puurtinen sanoo.

Dagmar sijoittui lopulta toiseksi haastejuoksukampanjaan osallistuneiden yritysten joukossa
4 893,2 kilometrillddn ja lahjoitti Sydpasidtiolle lihes 2 500 euroa. Yhteensi yritykset juoksivat
rintasypatutkimuksen hyviksi yli 10 000 euroa. I
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Testaa,

Merkkipdivani lahestyy, minulla on
kaapit tdynnd tavaraa enkd vdlitd
kukkasista. Minusta olisi hienoa,
jos voisin auttaa yhd useampaa
suomalaisia seldttdmddn syovan.

millainen
lahjoittaja olet

Moni meistd haluaa viettdd merkkipdivadnsa ilman lah-
joja ja kukkatervehdyksid. Sind kuulut tdhan joukkoon.

Sinusta on luontevaa toivoa, ettd onnittelijat muistai-
sivat sinua tekemalld lahjoituksen hyvantekevdisyyteen.
Syopasdation kautta voit tukea syopdd sairastavia
suomalaisia ja suomalaista sydpatutkimusta omana
merkkipdivandsi.

Tee merkkipiivilahjoitus

Lue lisdd osoitteesta www.cancer:fi/lahjoita/merkki-
paivalahjoitus tai ota yhteys Asta Riihimdkeen puh. 09
1353 3286 tai 050 550 51 3.

Samalla tavalla voit tehdd my&s muistolahjoituksen,

jolla kunnioitetaan edesmenneen muistoa. Yhteiselld

kerdykselld voidaan saada paljon hyvaa aikaiseksi kuk-
kien tai yksittdisten muistoadressien sijasta.

Testaa itsesi. Saat vinkin .

lahjoitusmuodosta, joka sopii
sinulle parhaiten.

Arvostan helppoutta ja haluan
tukea sySpatutkimusta perin-
teiselld lahjoituksella. Luotan
siihen, ettd Syopdsdatidssd osa-
taan arvioida, miten minun lah-
joitukseni on eniten hyddyksi.

Tuntuuko lahjoittaminen ja hyvdntekevdisyys sinusta
lian monimutkaiselta? Ei hitdd, perinteiset lahjoitustilit
ovat yhd olemassa.

Sydpdsddtiolld on lahjoitustili monessa pankissa.
Osuuspankin lahjoitustilin numero on 578038-238585,
Nordean tilin 234418-3229 ja Sammon tilin 8000 6-
71334598, Jos haluat vaikuttaa siihen, mihin lahjoituk-

Kertalahjoitus on sinun juttusi

sesi kdytetddn, valitse viitenumerosi sen mukaan. Voit

tehda lahjoituksen my&s ilman viitenumeroa.

* Syopatutkimus: viitenumero 1216

* Syopiatyd: vitenumero 2008

Lahjoituksen tekeminen onnistuu myds osoitteessa
www.cancer.fi/lahjoita/kertalahjoitus.

Kirtos kuuluu kaikille

Kaikenkokoiset lahjoitukset ovat arvokkaita sydpatutkimuksel-
le. Alkuun pédisee muutamalla kympilla.
"Yksittdisten ihmisten tuki on erittdin arvokasta, ja olemme

Valitse seuraavista vaihtoehdoista se,

joka kuvaa sinua parhaiten. o :
Olen miettinyt testamentin te-
kemistd ja sitd, miten voisin jat-
td4 itsestdni jdljen maailmaan.

Voisin hyvin antaa pienen osan
— tuloistani joka kuukausi hyvddn
tarkoitukseen.

kiitollisia kaikista lahjoituksista. Ne mahdollistavat laadukkaan
suomalaisen sydpdtutkimuksen sekd sydpdan sairastuneiden ja

heiddn omaistensa tukemisen”, sanoo Syopdsdition varain- .
hankintajohtaja Mervi Perkinen.

"Moni ajattelee lahjoituksen lahjana tuleville sukupolville. Se
on myds tapa jattdd itsestd jdlki maailmaan.”

Lahjoitukset mahdollistavat laadukkaan suomalaisen sy&pé-
tutkimuksen ja sen kautta tuhansien sydpapotilaiden parem-
man hoidon.Vuonna 2012 sditiét tukivat syopdtutkimusta 4, |

Haluan tehdd hauskoja asioita
yhdessd kavereiden kanssa ja
tehdd samalla hyvdd. Innostun
helposti kasvattamaan viiksid tai
— likkumaan sydpdtutkimuksen
hyvaksi.

miljoonalla eurolla.

Testamenttilahjoitukset ovat tdrkein osa Syopdsadtion
rahoitusta. Testamenttilahjoitus merkitsee sitd, ettd
osa eldmantydstdsi ja maallisesta perinndstasi jatkaa
eldmdd kuolemasi jdlkeen. Se on samalla kaunis lahja
tuleville sukupolville.

Jos harkitset testamentin tekemistd Syépasadtiolle,
ota yhteyttd lakimieheen tai suoraan Sy&pasadtioon.
Tarvittaessa Syopasdatio laatii testamenttiasiakirjat
maksutta ja voit antaa testamentin sddtidoon sailytettd-
vaksi. Testamentista ei makseta perintdveroa eikd siihen
kohdistu muitakaan kuluja, vaan testamentattu omaisuus

Testamenttilahjoitus on kaunis lahja

kaytetdan kokonaisuudessaan sydvan vastaiseen tydhon.

Lahjoituksella voit testamentata osan omaisuudestasi
tai koko omaisuuden. Testamentissa voit kertoa, jos
haluat tukea tietynlaista toimintaa tai sydpdtutkimusta.
Testamentin saajan velvollisuutena on toimia testa-
mentissa maaratylld tavalla.

Syopdsddtion ja Suomen Sydpdyhdistyksen testa-
menttilahjoituksista antaa lisdd tietoa talous- ja hallinto-
padllikké Raija Stjernvall puh. 09 1353 3280 tai 040
589 28 55.Voit myds jattdd yhteydenottopyynnén
osoitteessa www.cancer.fi/lahjoita/testamenttilahjoitus.

Innostu ja innosta

00 SYOPATUTKIMUS NYT 2013
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Some ja kaikenlaiset tempaukset saavat sinut innostu-
maan! On hienoa keratd hyvaan tarkoitukseen rahaa
yhdessd kavereiden kanssa. Seuraa Syopdsadtion netti-
sivuja, lokakuussa Roosa nauha -kampanjaa ja marras-
kuussa Movemberia.

Voit my&s keksid ystdviesi kanssa aivan oman
rahankeruutempauksen. Haastetempauksessa on
kyse henkilon tai kaveriporukan itselleen asettamasta
tavoitteesta, jonka avulla kerdtddn rahaa hyvanteke-

vdisyyteen.

Haasteesta kerrotaan muille, jotka kannustavat
saavuttamaan asetetun tavoitteen. Kannustimena
kdytetddn myds lahjoituksista karttuvaa kerdyspottia,
jonka tuotto kaytetddn sydpatutkimuksen tukemiseen
tai neuvonta- ja potilastydhon.

Haastetempauksista kertoo tarkemmin Asta Riihi-
maki Syépasdation varainhankinnasta puh. 09 1353
3286 tai 050 550 5113.

Muistathan, miten pienistd puroista syntyy yhdessd
vuolas virta? Kuukausilahjoittajana voit lahjoittaa joka
kuukausi saman summan syopdtutkimukseen. Lahjoit-
taminen on vaivatonta ja jatkuvaa. Tekemdsi valtakirjan
perusteella sinun tililtasi veloitetaan haluamasi summa
kerran kuussa. Tyypillinen kuukausilahjoitus on 10-30
euroa kuukaudessa.

Kuukausilahjoittaminen on helppo ja kustannuk-
siltaan edullinen tapa tukea sadnndllisesti sydvdn
nujertamiseksi tehtdvda tydtd. Voit halutessasi muuttaa

Antamisen iloa joka kuukausi

lahjoitussummaa ja jatkaa lahjoittamista niin pitkddn
kuin haluat. Kymmenessa vuodessa lahjoituksista kertyy
jo mukava summa.

Syopdsaation kuukausilahjoittajana voit valita, mil-
laista tutkimusta haluat tukea.Vaihtoehtoina on tukea
yleistd sydpdtutkimusta tai rintasydvan tutkimusta.

Lue lisdd osoitteesta www.cancerfi/lahjoita/kuukausi-
lahjoitus tai kysy lisdtietoja Syopdsdation varainhankin-
nasta Asta Riihimdeltd puh. 09 1353 3286 tai 050 550
5013.
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Rekisterin avulla kokonaiskuva sydpataakasta

Focus-lehden haastattelussa professori
Nea Malila, joka aloitti Suomen Syopi-
rekisterin johtajana tammikuussa 201 3.

Syopirekisteri pitad ylld lakisddteistd tietokantaa sydpitilastoja
varten, mutta se on myds aktiivinen ja kansainvilisesti tunnustettu

tutkimuslaitos.

Millaista tutkimusta Syoparekisteri tekee,
professori Nea Malila?

Syo6pirekisteri tutkii uusien sySpitapausten
midrid ja tautitaakan kehittymistd, syovin vaa-
ratekijoitd sekd syopien ennustetta, ehkiisyd ja
varhaista toteamista. Lisiksi rekisteri toimittaa
tietoja lukuisiin kliinisiin ja syovin biologiaa ki-
sitteleviin tutkimuksiin.

Ty6n lihtokohtana on sy6pa kansanterveydel-
lisend haasteena. Lisiksi Syopirekisterissd kehi-
tetddn epidemiologisessa syopatutkimuksessa
tarvittavia tilastollisia menetelmii.

Mika tutkimus olisi tarked tehda juuri nyt?
Olen sitd mieltd, ettd monen eri tutkimuksen ja
tutkimustavan yhdistelmini saadaan paras ko-
konaisnikemys syopdtaakasta, sen kehityksestd ja
tavoista ehkdistd sy6vin haittoja. Eri lahestymis-
suunnat valaisevat asiaa monipuolisesti.

On tirkedd panostaa sydpitutkimukseen eri
tasoilla ja yrictdd 16ytdd syovin syitd ja ehkiisy-
keinoja. Lisiksi on tirkedd suunnata tutkimusta
hoidon kehittimiseen sekd potilaiden seurantaan
ja eliminlaatuun.

Minulle erityisen ldheisid asioita ovat potilai-
den selvidmiseen liittyvit tekijit ja eliminlaatu
syovin jilkeen.

Millaiselle tiedolle on tarvetta tulevaisuudessa?
Sy6pitaakkaa on seurattava jatkuvasti, samoin
kuin syovin syitd ja mahdollisuuksia ehkaistd
syopdd. Epidemiologinen tutkimus pyrkii 6yti-
miin suuret linjat tutkimuksen suuntaamiselle.

Kliininen tutkimus on oleellinen osa nyky-
aikaista sy6vin hoitoa ja seurantaa. Biologisten

mekanismien selvittimiseen tarvitaan solutason
tutkimusta.

Tulevaisuuden haasteena on laajenevan, syo-
vistd selvinneen viestdn mydhempi elimi — eli
se, millaisia haasteita elimissd on syopihoitojen
jalkeen.

Moni tutkimuslaitos kayttda hyvikseen
Suomen Syoparekisterin tietoja. Miten
tietonne hyodyttavat potilaita?

Kaikki tehty tutkimus tihtid potilaiden hyoty-
miseen riippumatta siitd, onko kyseessi syovin
esiintyvyyttd tai syitd selvittdvi epidemiologinen
tutkimus tai kliininen, hoitoon liittyvi tutkimus.
Tutkimusten tavoitteena on auttaa syovin ehkii-
syssi sekd luoda pohjaa sydpisairauksien hoidon
suunnittelulle ja resursoinnille. Viime kidessa ta-
voitteenamme on jakaa tietoa ja tukea sen avulla
syovistd selvinneiti.

Kansainvilisessd vertailussa Suomi pirjad hy-
vin. Meilld on luotettavaa tietoa sydpitapausten
mairistd, tulevaisuuden tapausmiirien ennus-
teista, syopdpotilaiden selvidmisesti sekid hoidon
laadusta. Myos suomalainen sy6patutkimus on
kansainvilisesti arvostettua ja korkealaatuista.

Toiveesi paatoksentekijoille?

Toivon paidtdksentekijoiltd kykyd asettua ta-
vallisen kansalaisen asemaan ja toisaalta kykyi
hahmottaa kokonaisuuksia, jotta he tekisivit
paitoksid, joista mahdollisimman moni suo-
malainen hydtyy. Syopisairaudet on merkitti-
vi yhteiskunnan haaste ja hyvin moni suoma-
lainen kohtaa syovin joko itse tai liheisensd
kautta.

RAKKAUDESTA SUOMALAISIIN NAISIIN

TULE MUKAAN TAISTELUUN
RINTASYOPAA VASTAAN,
SILLA YHDESSA OLEMME ENEMMAN.

Rintasydpi on naisten yleisin syopi Suomessa. Tee lahjoitus tai tule yhreistyokumppaniksi!
Lihes 4700 naista sairastuu sithen vuosittain.
Rintasydpiin sairastuminen on yleistd myds

tyoikiisten naisten keskuudessa.

Lahjoittajapalvelu: puh. 09 1353 3286,
asta.rithimaki@cancer.fi

Yrityspalvelu: puh. 09 1353 3276,
Tavoitteemme on, ettd yhi useampi suomalainen kaija.laitinen@cancer.fi
nainen paranisi rintasyovisti ja voisi elid hyvia

elimii sairauden jilkeen. www.roosanauha.fi
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Yha useampi syopapotilas paranee.

Kiitos siita kuuluu myos sinulle!

Syopasaatio on tukenut suomalaista syopatutkimusta ja potilaiden selviytymista
jo 65 vuoden ajan. Kun Syopasaitio perustettiin, vain neljannes syopaan sairastuneista
voitiin parantaa. Nykyisin jo kaksi kolmesta paranee.

Parhaat hoidot perustuvat syopatutkimukseen ja jokainen sairastunut tarvitsee
tukea sairautensa eri vaiheissa. Lahjoituksia tarvitaan jatkuvasti. Kiitos, etta autat!

Syopasaation lahjoitustili: Nordea FI20 2344 1800 0032 29, viitenumero 3007.
Lisitietoja:

Lahjoittajapalvelu: puh. 09 1353 3286, asta.riihimaki@cancer.fi
Yrityspalvelu: puh. 09 1353 3276, kaija.laitinen@cancerfi

www.cancer.fi/lahjoita
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