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17.3.2009 - Aloite
kansallisesta Syopa-
keskuksesta julkaistaan

14.12.2010 - THL:n selvitysryhma
luovuttaa esityksen alueellisten ja
kansallisen syopéakeskuksen perus-
tamisesta peruspalveluministeri
Paula Risikolle

Tays Syopakeskus teho

Tampereella on jo entuudestaan erittéin
vahva perinne ja osaaminen syévanhoidon
koulutuksen, tutkimuksen ja hoidon tavoit-
teellisessa yhdistdmisessa. Tays Syopa-
keskuksen toiminta ldhentéa tutkimusta ja
kliinistd hoitoa entisestaan; se madaltaa
sairaanhoidon ja yliopistollisen tutkimuk-
sen rajoja ja avaa nain mahdollisuuksia yha
parempiin hoitotuloksiin niin alueellisesti
kuin syévanhoidossa laajemmin. Syopa-
keskus toimii tiiviissa yhteistyossa seka
kansallisen syopakeskuksen (FICAN) verkos-
tossa ettd kansainvalisten syopainstituuttien
(OECI) ja tiedeyhteisdjen kanssa.

Sydvan hoitotulokset kehittyvat jatku-
vasti. Uuden tiedon myota hoito yksildl-
listyy ja samalla hoitotiimi monipuolistuu:
yha kohdennetumpi hoito koostuu monen
erikoisalan ja eri ammattiryhméan osaami-
sesta ja yhteistyosta. Tays Syopakeskuksen

1.8.2015 - faasi |-l
syopalaaketutkimus-
keskus FONK aloittaa
toimintansa

Tammikuu 2013 - Taysin 1.4.2016 - Valta-
erityisvastuualueen alueellisen
syopakeskuksen valmistelu

kaynnistyy tyénimella TAMCAN

syopakeskuksen

aloittaa toimintan

kunnallinen Kansallisen

toiminnat -tyéryhma

staa tutkimuksen ja

hoidon yhteistyota potilaan parhaaksi

tavoitteena on saada uusin tutkimustieto ja
uusimmat laékkeet tarvittaessa jo varhain
potilaiden saataville.

Sydpakeskuksen tyo tuottaa uutta
tietoa syovan luonteesta, syntymekanis-
meista, seulonnasta, vaikuttavista hoidoista,
kuntoutuksesta ja potilaan tarvitsemasta
tuesta. Hoitomenetelmien ohjaaminen
yhtenevaan suuntaan mahdollistaa sairas-
tuneille laadullisesti hyvan, tutkittuun
tietoon perustuvan kokonaisuuden.

Vuoden 2018 aikana Tampereella
luodaan pohjaa uudelle yliopistolle, jossa
|adketiede ja teknologia yhdistyvat uudella
tavalla. Syépakeskuksen tutkimusalueita
uusi yliopisto voi laajentaa esimerkiksi
lagketieteellisten laitteiden kehittamiseen
ja tekodlyn hyddyntamiseen. Terveys-
teknologia on yksi uuden yliopiston
keihdankarkialueista.

17.6.2016 - Tays Syyskuu 2016 - Tammikuu 2017 - Varhais-
hyvéksytadan Euroopan Tays kaynnistad syovan- vaiheen lasten kliinisten
Syépainstituuttien hoidon ja tutkimuksen OECI- laaketutkimusten keskus

jarjestdn jaseneksi akkreditoinnin PeeTU kaynnistaa

sa toimintansa



Mika on alueellinen syopakeskus?

Vuonna 2018 perustettava Sisa-Suomen
sy6pakeskus, FICAN Mid, on yksi Suomen
viidestd alueellisesta syopékeskuksesta.
Alueelliset syépakeskukset ovat yliopiston
ja yliopistollisen sairaalan seka erityis-
vastuualueen keskussairaaloiden muodos-
tamia syépépotilaiden hoitoon ja syopa-
tutkimukseen keskittyneitéd yhteistyo-
verkostoja.

Taustalla pitka valmistelutyo
Vuonna 2009 Suomen Sydpainstituutin
Saation hallitus, puheenjohtajanaan
professori Pirkko Kellokumpu-Lehtinen,
teki esityksen silloiselle peruspalvelu-
ministeri Paula Risikolle kansallisen sy6pa-
keskuksen perustamisesta. STM:n aset-
taman selvitystydryhman raportti julkaistiin
joulukuussa 2010, ja tyon tuloksena valmis-
telua jatkettiin. Professori Kellokumpu-
Lehtinen oli valmistelutyéssé vahvasti
mukana. Taysin alueella alueellisen kes-
kuksen suunnittelu aloitettiin vuonna

2012, mutta voimakkaimmin hanke alkoi
edetd vuonna 2016, kun kansallisen sy6pa-
keskuksen muodostaminen asetettiin yh-
deksi Sipilan hallituksen karkihankkeista

ja valmistelun rahoitus turvattiin. Vuoden
2018 aikana Suomeen perustetaan kaikki
viisi alueellista sydpakeskusta, seké
toimintaa koordinoiva kansallinen yksikko.

Sisa-Suomen Sy6pakeskuksen
vahvuudet

Professori Kellokumpu-Lehtisen mukaan
oman alueemme vahvuuksiin lukeu-

tuvat vuosia jatkunut yhteisty® erityis-
vastuualueella sekd Kaupin kampuksen
korkeakoulujen ja sairaalan saumaton
yhteistyd. Alueellisen sydpakeskuksemme
erityisosaamisalueita ovat muun muassa
vahva terveystieteellinen osaaminen
(epidemiologia, rokotetutkimukset, hoito-
tiede), vahva translationaalinen tutkimus
eturauhassydvassé, rintasyévan kliininen
tutkimus sekéd immunologia. Kansainvalisiin

vahvuuksiin lukeutuvat tutkimusyhteistyo,
tutkijoiden vaihto seka kliininen syopa-
kouluttautuminen ulkomailla.

Alueellisen syépakeskuksen
valmistelu synnytti Tays
Syopéakeskuksen

Osana alueellisen sy6pékeskuksen valmis-
telutyota olemme kehittaneet syovan
hoidon prosesseja ja syopatutkimusta
myds Tays Sydpakeskuksessa. Siind yhdis-
tyy vaikuttavaksi kokonaisuudeksi sydpa-
potilaiden tutkimus ja hoito Tampereen
yliopistollisessa sairaalassa seka sy6pa-
tutkimus Tampereen yliopistossa, kertoo
vuodesta 2016 lahtien sydpékeskushank-
keen projektipaallikkona toiminut osasto-
nylilaékéri Annika Auranen. Tama kokonai-
suus valmistautuu nyt syyskuussa tapah-
tuvaan laatuauditointiin. Tavoitteena on
saavuttaa OECl:n (Organisation of Euro-
pean Cancer Institutes) myéntdma akkredi-
toidun sy6pékeskuksen korkein status.

eskus

Professori Pirkko Kellokumpu-
Lehtinen on ollut kansallisen
syépakeskuksen valmistelutyéssa
vahvasti mukana.

Huhtikuu 2017 - Alueellisen
syopakeskuksen perustamisen
aiesopimus allekirjoitetaan reen yliopiston Vuoden tiedeteko
(Tampereen yliopisto, sairaan- -tunnustuspalkinto lasten sy6pa-
hoitopiirit) tautien eteen tehdysta tydsta

26.4.2017 - Dosentti Olli
Lohelle myénnetédn Tampe-

20.9.2017 - OECl:n 27.11.2017 - Alueellisten 29.11.2017 - Ensimméinen
valtakunnallinen syopa-
potilaiden sahkoisen oire-
seurannan verkostoitumispaiva

jarjestetaan Tampereella

24.8.2017 - Valtioneuvoston asetus
erikoissairaanhoidon tyénjaosta ja auditoijien esivierailu sydpakeskusten toiminnat
erdiden tehtavien keskittamisesta Tampereella -projektiryhmé kokoontuu
(582/2017) - velvoite perustaa alueelliset 1. kerran

syopakeskukset (4 § kohta 7) hyvaksytaan

16.8.2017 - Sosiaali- ja
terveysministerion tukemat
alueellisten sy6péakeskusten
pilottihankkeet (5 kpl)
alkavat Tampereella




Monitieteinen lahestymistapa vie tutkimus-
tyota monella rintamalla eteenpain

Tavoitteena on
eliminoida eturauhassyovan
aiheuttamat haitat

Eturauhassydpa yleistyy vauhdilla. Se on Suomessa ja muissa teollistuneissa maissa
miesten yleisin sy6pa ja aiheuttaa merkittadvéan méaaran sydopakuolemia. Tampereella
alan huippututkimusta on tehty jo vuosia, ja tulokset ovat huomattavia.

Tampereella tehdyt tutkimukset ovat jo
osoittaneet eturauhassyévan muuttuvan
hormonihoidoista riippumattomaksi siten,
etta se kehittaa lukuisia kopioita normaa-
leista hormonireseptoreista. Merkittavéaa
tutkimusta on tehty myds eturauhassyévan
seulonnan kehittamiseksi, uusien mole-
kyylitason hoitokohteiden 18ytamiseksi
seké aggressiivisen sy6van erottamiseksi
hyvdennusteisista.
Eturauhassyépékeskuksen vahvuus
on monitieteinen ldhestymistapa ja korkea
osaaminen usealla keskeisella alueella,
potilaan kliinisestd hoidosta syopa-
biologiaan.

Seulonta vaikuttaa kuolemiin

ja elamanlaatuun
Eturauhassyépékeskuksen johtajan,
professori Anssi Auvisen mukaan syévan
seulonta on tarkeas, silla se voi vahentaa
sybpékuolemia jopa viidenneksella.

- Tutkimuksissamme on jo néytetty,
ettd PSA-testiin perustuva testi alentaa
kuolemia, mutta samalla haittana ovat
huomattavan yleiset tarpeettomat diag-
noosit.

Eturauhassydvan tutkimuksessa pyri-
taan nyt kehittdmaan menetelmia piile-
viksi jadvien ja aggressiivisiksi muuttuvien,
hoitoa vaativien syépien erottamiseksi jo
seulontavaiheessa. Talldin potilaiden jatko-
tutkimukset voidaan kohdistaa vain niihin

miehiin, joilla aggressiivisen eturauhas-
sy6van riski on suurentunut. Kun turhat
tutkimukset ja hoidot jaavat pois, miesten
elamanlaatu paranee.

Seulontojen kehittdminen ja niiden
vaikutusten seuranta on pitkajanteista
tyota. Talla hetkelld selvitetddn uuden,
kolmiportaisen seulontamallin hydtyja ja
haittoja

Oikeanlainen hoito

jokaiselle potilaalle

Tampereella tehtévan tutkimustyon tavoit-
teena on, ettd eturauhassydvan hoito
kehittyy niin, ettd jokainen potilas saa juuri
oikeanlaisen hoidon - riittdvan tehokkaan
taudin parantamiseen, mutta haitat mini-
moiden.

- T4maé vaatii uusien hoitomenetel-
mien lisdksi myos syévéan syntymekanis-
mien, toteamisen ja taudinkulun arvioi-
misen kehittdmista, kuvaa Auvinen.

Syopakeskus pyrkii kehittdmaan tutki-
mushankkeiden tuloksista myds sovel-
luksia, jotka hyodyttavat eturauhassydvén
ennaltaehkaisyd, syytekijéiden tuntemusta,
varhaistoteamista, ennusteen arviointia ja
uusia, entista parempia hoitomuotoja.



o0 _sess

Kuolleisuus rintasydpaan on ollut laskussa jo 2000-luvun alusta I&htien. Silti on
huomattava, ettd puolet rintasy6p&in menehtyvista on tydikaisia naisia. Tyd taudin
voittamiseksi on edelleen sekéd yhteiskunnallisesti ettd inhimillisesti ddrimmadisen tarke&a.

Suomessa rintasyovan esiintyvyys
kasvaa, mutta kuolleisuus vahenee

Tutkimus ja hoidon
kehittaminen auttavat
yha useampia potilaita

Tampereella on pitka traditio rintasyévan
tutkimuksessa, mika nakyy erityisesti
HER-2-positiivista rintasy6paa sairastavien
potilaiden hyvissé hoitotuloksissa.

- Olemme kaikkiaan pystyneet hienosti
keskittdmaan ja kehittdmaan rintasydvan
kirurgista hoitoa, kehittdméaan leikkausta
edeltdvid neoadjuvanttihoitoja seké oikai-
semaan viiveet hoitoketjussa, kertoo rinta-
sydvan hoidosta vastaava laakari, dosentti
Minna Tanner.

- Rekrytointi rintasyévan hoitotutkimuk-
siin on myds korkeaa kansainvélista tasoa.

Moniammatillinen hoitoketju

Tampereella hoidetaan vuosittain yli 500
uutta rintatapausta. Moniammatillisen,

huippuunsa viritetyn hoitoketjun ansiosta
potilaan tarvitsemia tutkimuksia ja hoito-
toimia pystytdan ennakoimaan, eivatka
siirtymat erikoisalalta toiselle synnyta
viiveitd potilaan hoidossa.

- Aggressiivisempien rintasyopatyyp-
pien ennusteen on todettu huonontuvan,
jos ladkehoitojen aloituksessa on viivett,
kertoo Tanner.

Leikkaushoitojen osalta hoitojen
oikealla ja oikea-aikaisella valinnalla
voidaan estaa liséleikkauksia ja jatko-
hoitojen viivastymista.

Hoidoista voi olla myés haittaa

Suomessa tehddan populaatioon perus-
tuvaa hoitotutkimusta, missa Tampere on

nakyvasti mukana.

~Tutkijaldhtoiset tutkimuksetkin ovat
térkeitd, koska niissa voidaan tutkia myds
sellaisia asetelmia, joista ladketeollisuus ei
ole lahtokohtaisesti kiinnostunut.

Sydvan yksildllistetyt hoidot ovat yha
tehokkaampia, mutta myés kalliimpia.
Kaikki potilaat eivat hyédy kaikista hoi-
doista ja monilla hoidoilla on merkitysta
myds mydhaishaittojen kannalta.

- Rintasyopa on niin yleinen, etté
keskuudessamme elda valtava maara naisia,
jotka ovat sen sairastaneet tai sairastavat
edelleen. Loppueldmén elédméanlaadulla on
iso merkitys, korostaa Minna Tanner.

- Hoitotutkimuksia on syyté lisata,
seké leikkauksen jalkeen annettavien liitdn-
ndishoitojen ettd etapesakkeisen rinta-

syovan kohdalla, kuvaa Tanner tulevaisuutta.

Vuosien matka seulonnasta
seurantaan

Seulontojen elinaikahydty on kiistaton.
Tampereella tehty tutkimus on osoittanut,
ettd seulonta |6ytaa varhaisemmin myds
rintasydvan biologisesti arhakkaita ala-
tyyppeja.

Taysissa rintasyévan hoitopolkua kehi-
tetaan jatkuvasti paremmaksi aina diagnos-
tilkasta hoitojen seurantoihin asti. Hoito
seurantavaiheineen kestaa lyhimmillaan
viisi vuotta.

Yksi uusi hoitopolkua sujuvoittava ja
hoitoa varmistava asia on ns. PRO-ty6-
kalujen kehittdminen. Termi tulee sanoista
Patient Reported Outcome. Potilaat vélit-
tavét itse tietoa huolenaiheistaan ja oireis-
taan, jolloin niihin voidaan tarvittaessa
reagoida nopeasti.




Potilas on oman hoitonsa

asiantuntija

Sydpétauteja sairastaville ja heidén laheisilleen perustettu potilasfoorumi on

toiminut Tampereella pian vuoden. Saannéllisesti kokoontuva foorumi etsii
ratkaisuja potilaiden palvelun ja hoidon parantamiseksi.

Taysin ja Pirkanmaan Sydpayhdistyksen
yhdessa perustama potilasfoorumi tuo
sypasairauksien hoitoon potilaiden ja
heidan laheistensd dénen. Ryhma etsii ja
esittaa ratkaisuja siihen, miten syopaa sairas-
taville tarjottavia palveluita ja hoitoa voitai-
siin kehittda ja parantaa. Foorumissa pohdi-
taan mm. sydpapotilaiden psykososiaalisen
tuen tarvetta ja kuntoutusta seka sitd, miten
potilaiden Iaheiset ja heidan jaksamisensa
voitaisiin huomioida paremmin. Ensimmaisen
toimintavuotensa aikana potilasfoorumi on
tehnyt aktiivista tyota mm. kokoaikaisen krii-
sihoitajan saamiseksi Taysiin.

Ryhmaé kokoontuu 4-6 kertaa vuodessa
ja se koostuu eri-ikaisista, erilaisia syopia
sairastavista potilaista, heidén laheisistaan
ja sairaalan henkildkunnan edustajista. Poti-
lasjésenet edustavat kuutta eri potilasyhdis-
tystd, mikd mahdollistaa my&s laajemman
potilasjoukon nékemysten esiin tuomisen
foorumin kautta. Foorumin toimintaa suun-
nittelevat ja vetavat Tays Sydpakeskuksen
asiantuntija Anne Kairenius ja Pirkanmaan

Sydpayhdistyksen toiminnanjohtaja Anne
Lindfors.

Potilasfoorumilla on térkea rooli myds
tiedonkulun varmistamisessa. Hoitojen
kuluessa seka Sydpakeskus ettd syopajar-
jestot tarjoavat potilaille erilaisia tukitoimia,
mutta tieto niista ei aina tavoita kaikkia. Poti-
lasfoorumi varmistaa, etta potilaat I6ytavat
hoitojen kuluessa tiedon lahteille ja on
vaikuttamassa myds tukipalveluiden kehit-
tamisessa.

Yhteisty6 Taysin Sydpakeskuksen ja
Pirkanmaan Syépayhdistyksen valilld on
aktiivista, mista potilasfoorumi on konk-
reettinen osoitus. Taysissa potilasfooru-
mien tyd on koettu arvokkaaksi ja niisté
onkin tullut tarked osa sairaalan toiminnan
kehittdmista. Taysin ensimmainen potilas-
foorumi sisatauteja seké keuhko-, iho- ja
allergiasairauksia sairastaville on toiminut
vuodesta 2013, ja vuoden 2018 aikana
perustetaan kolmas foorumi ensihoidon ja
paivystyksen, anestesian, kivun hoidon ja
tehohoidon alueelle.



Verkkopoliklinikan toiminta kaynnistyi
Tampereella aluksi rintasypépotilaiden
hoidossa Noona-mobiilisovelluksella.

Hyvien kokemusten my6ta toimintaa on
nyt laajennettu vaiheittain my6s muiden
sy6pien hoitoon. Digitaalisen sovelluksen
kautta potilas saa yhteyden hoitajaan
aina kun hénell on kysyttavaa. Sovellus
palvelee my6s oireiden seurannassa.

Digitaaliset palvelut ovat tuttuakin tutumpia
monilla eldmanaloilla. Nyt oma &lypuhelin
avaa potilaalle ymparivuorokautisen vaylan
syévanhoidon verkkopoliklinikalle, jossa
kysymyksia voi esittaa milloin vain, misté
vain. Sovellus kerdd myos systemaattisesti
tietoa hoitojen aiheuttamista oireista.

Verkkosovellus tunnistaa
kiireisen avun tarpeen

Jos potilaan antamissa tiedoissa on kiirei-
seksi tulkittavia huolia tai oireita, verkko-
sovellus ohjaa hakeutumaan suoraan paivys-
tykseen. Muussa tapauksessa hoitaja ottaa

Verkkopoliklinikka kysyy ja kuuntelee juuri silloin,
kun potilaalla on asiaa

Syovanhoidon verkkopoliklinikka
palvelee joustavasti ja selkeasti

Verkkopolikkaa kéyttévien
potilaiden ikdjakauma
Keskimaarainen kayttajan ikd
64 vuotta
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haneen yhteytta tydaikana. Hoitajan ty®
nopeutuu ja selkiintyy, kun digitaalinen
sovellus on jo kerdnnyt keskeisimmat tiedot
potilaalta ja hoitaja voi keskittya ongelman
ratkaisuun. Potilaiden saama apu ja palvelu
paranevat.

Sovelluksen kayttéonotossa todettiin
verkkopoliklinikan parantavan hoitoyksi-

25

80-

POTILAS

Leikkaus-
yksikkd

yksikkd

kén tavoitettavuutta. Potilaat olivat haluk-
kaita kéyttamaan digitaalista yhteydenotto-
tapaa, miké nakyi hoitajille tulleiden puhe-
luiden kokonaismaaran laskuna.

Oireseuranta parantaa
potilaan hoitoa

Hiljattain julkaistussa tutkimuksessa osoi-

Laakehoito-

Rintasyévén hoito ja seuranta kestavét pitkaan
ja hoitoyksikét vaihtuvat. Verkkopoliklinikka
tarjoaa potilaalle yhden palvelukanavan,

joka auttaa hantd hoidon kaikissa vaiheissa.
Kyseistd asiaa koskevan yksikén asiantuntija
on yhteydessa potilaaseen.

Sédehoito-
yksikkd

Seuranta-
yksikkd

tettiin digitaalisen oireseurannan lisda-
misen normaaliin syépalaakehoidon hoito-
kaytantdon parantavan potilaiden elaman-
laatua, vahentéavan paivystyskayntejd ja
pidentavén potilaiden elinaikaa. Téman
perusteella verkkopoliklinikan oireseu-
rantaa on lahdetty laajentamaan kaikkiin
syOpasairauksiin ja sydpéalaakehoitoihin.



Parantumattomasti sairaan
potilaan elamasta tehdaan

mahdollisimman hyvaa

Palliatiivisessa hoidossa
tarkeimpia ovat elaman-
laatu ja oikea-aikaisuus

Sydpakeskuksen toiminnassa on keskeistéd
huolehtia my&s niiden potilaiden hoidosta,
joiden sy6pé ei parane.

Sybpahoitojen rinnalla toteutettu
palliatiivinen hoito ja oikea-aikainen siir-
tyminen kokonaan palliatiiviseen hoitoon
eli palliatiivinen hoitolinjaus parantavat
tutkitusti potilaiden ja heidéan laheistensa
eldmanlaatua ja voivat jopa lisatd potilaan
elinaikaa. Hoitoon kuuluu oireiden lievi-
tyksen lisaksi myds psykososiaalinen tuki.
Palliatiivinen yksikké tukee ja kehittda
palliatiivista hoitoa laaja-alaisesti koko
yliopistosairaalan alueella.

Laadukkaat, yhdenmukaiset
hoitolinjaukset

Palliatiivinen yksikké on jo vuodesta 2014
ahtien kehittanyt saattohoitopotilaan palve-

luketjua, jonka keskeinen osa on ajoissa tehty
palliatiivinen hoitolinjaus. Palliatiivinen hoito
voi kestda pitkaan; saattohoito keskittyy poti-
laan viimeisiin elinpéiviin tai viikkoihin.
Potilaiden palliatiivisen hoidon tarpeen
oikea-aikainen tunnistaminen ja hoidon
organisoiminen ovat merkittavasti parantu-
neet. Oikea-aikainen hoitolinjaus varmistaa
hoidon laadukkuutta ja tasalaatuisuutta.

Konsultaatiopalveluille

vilkas kysynta

Vuonna 2017 kdynnistyi palliatiivinen
konsultaatiotiimi. Palveluiden kysynta on
ollut alusta lahtien vilkasta ja palaute hyvéa.
Tiimin myoté palveluiden saatavuus ulottuu
laajemmalle kuin vain syépétauteihin ja
konsultaatioapu on tarjolla kaikille yliopisto-
sairaalan osastoille sekd alueen saatto-

Syopakesku

- On vaikea keksia tarkeampaa tyota
kuin potilaan eléman loppuvaiheen
kérsimyksen lievittdminen ja elémén-
laadun vaaliminen, Ylilé&kéri Juho
Lehto, palliatiivisen yksikon johtaja.

hoitaville yksikdille.

Sydpapotilaat ovat kuitenkin yliopisto-
sairaalan suurin palliatiivista hoitoa tarvit-
seva potilasryhma. Heidan hoitoaan ei ole
mahdollista toteuttaa ilman palliatiivista
nakokulmaa.

Tutkimus ja opetus

Palliatiivisen yksikén tutkimus painottuu
hoidon laadukkuuteen keskeisesti vaikutta-
viin osa-alueisiin: suomalaisten |aakéreiden

tiivinen yksi
ja kehittaa
koivaa su
toteutu

hoitolinjauskdyténnot, parantumatto-

masti sairaiden potilaiden henkinen selviy-
tyminen, palliatiiviset hoitotoimenpiteet
seka palliatiivisen ldketieteen opetus.
Tampereen yliopisto on palliatii-
visen |aéketieteen opetuksen edellékavi-
joita. Yksikko tarjoaa perusopetusta seka
kouluttaa aktiivisesti palliatiivisen ldake-
tieteen erityispatevyyslaakareita ja syopa-
tauteihin erikoistuvia ldakareita seka
sairaanhoitajaopiskelijoita.



Lasten syopien hoito ja hoitotulokset ovat
Tampereella korkeaa kansainvalista tasoa

Lasten leukemian tutkimus etsii ratkaisuja
vaikeimmin hoidettaviin tautimuotoihin

Syopakeskus on mukana kansainvalisten
huippuosaajien joukossa seka vakiintu-
neempien hoitolinjojen kehitysty6ssa
ettd uusia ratkaisuja kehittdvassa perus-
ja laéketutkimuksessa. Kansainvalisyyden
térkeys korostuu erityisesti lasten harvinai-
semmissa syOvissd, joissa samankaltaisia
potilastapauksia on véhemman.

Uusi ladkehoito
T-soluleukemiaan
Leukemia on lasten ja nuorten yleisin
syopa. Hoitotulokset ovat yleensa hyvia -
yli 90 % sairastuneista lapsista paranee —
mutta kaikkiin tautimuotoihin ei vield ole
|6ydetty tehokasta hoitoa.
Sydpakeskuksen tutkimustyé keskittyy
leukemian syntymekanismien selvittami-
seen ja pyrkii I6ytdmaan uusia ladkkeitd

Tampereella tehdaan tiivista yhteisty6ta lasten sy6pien kliinisen hoidon,
tutkimuksen ja koulutuksen kesken. Yhteistyd kerryttda yhteisté osaa-
mista lapsipotilaiden hyvéksi ja kasvattaa tyén kansainvalisyytta.

erityisesti vaikeimmin hoidettaviin leuke-
miamuotoihin. Vuonna 2017 ylilaakari Olli
Lohen johtama tutkimusryhma l8ysi lasten
T-soluleukemiaan uuden lagkkeen, joka
nayttaisi tehoavan noin kolmasosaan tauti-
muodoista. Téma |déke on jo edennyt
eldinmallinnokseen seeprakaloilla.

Leukemian tutkimuksessa viedaan
samanaikaisesti eteenpain monia erilaisia,
eri vaiheissa olevia tutkimuslinjoja. Perus-
tutkimus kartoittaa leukemiaa aiheut-
tavia geenivirheita ja niiden toiminnallisia
seurauksia. Geenivaurioiden tutkiminen
tédhtad uusien tasmalaakkeiden 16ytymi-
seen.

- Geenivirheet ja vauriot ovat monesti
hyvin yksildllisia. Syévan monimuotoisuus
tekee sen tutkimisesta ja ladkkeiden 6yta-
misestd hyvin haastavaa, kuvaa Olli Lohi.

Moderni lastensairaala
avautumassa

Vuonna 2019 valmistuu Tampereen
yliopiston uusi lastensairaala, joka osal-
taan auttaa syopélasten parissa tehtavaa
ty6téd eteenpadin. Sairaalan tilat ovat
modernit ja niissé on pystytty ottamaan
pienten sybpépotilaiden erityisvaateet
huomioon.
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Tehokasta ja turvallista

syopalaakkeiden tutkimusta

Pirkanmaan sairaanhoitopiirin Tiede-
keskuksen alaisena toimivan yksikon
tarkoitus on parantaa uusien sy6péalagk-
keiden tutkimusmahdollisuuksia Taysissa ja
siten saada uudet ladkkeet kayttd6n poti-
laiden hoidossa mahdollisimman aikaisessa

vaiheessa. Tutkimus keskittyy varhaisen

TI]TF

vaiheen eli faasin | ja Il tutkimukseen, jossa
tutkitaan ensisijaisesti ladkkeiden turvalli-
suutta. Varhaisen vaiheen tutkimukset ovat
tyypillisesti potilasmaaraltdan pienia, mutta
ne asettavat henkilostolle ja laitteistolle
erityisvaatimuksia.

Yksikossé tehdaan seka ladketehtaiden

Vuosi 2017 oli Onkologisen la&ketutkimusyksikon (FONK) toinen téysi toimintavuosi.
Vuoden aikana yksikké aloitti neuvotteluita uusien yhteistyékumppaneiden kanssa
ja edisti jo kdynnissa olevia tutkimuksia. Potilaskdyntien maara kasvoi 23 prosentilla
edellisvuoteen verrattuna. Tavoitteena on kehittaa uusia tehokkaita ja turvallisia

sy6paladkkeita ja saada ne mahdollisimman nopeasti kdytt6n potilaiden hoidossa.

sponsoroimia etta tutkijalahtoisia ldake-
tutkimuksia, joissa tutkitaan onkologisia
ladkkeitd useilla aloilla yli sairaalan hallin-
nollisten toimialue- ja vastuualuerajojen.
Erityisosaamista vaativa, vuonna 2016
perustettu lasten ldaketutkimusyksikkd
PeeTu, toimii lastentautien yksikdssa itse-
naisesti, mutta FONKin sateenvarjon alla.

Tutkimustarkoitusta varten
yksikon kaytossa oli vuonna 2017 2-4
vuodepaikkaa, jotka on sijoitettu osasto
RSt:le. Yksikélla on osastolla kdytdssaan
kattava varustus ladketieteellista kalustoa
tutkimusten toteuttamista varten seka
tarvittaessa péivavuorossa kaksi sairaanhoi-
tajaa, mikd mahdollistaa potilaiden tiiviin
seurannan seka farmakokineettisten néyt-
teiden ottamisen. Laboratoriotutkimusten
ndytteenkasittelyn ja séilytyksen hoitaa
toistaiseksi Fimlab. Vuoden 2017 aikana
FONK:ssa on tydskennellyt yhteensa 4-5
tutkimushoitajaa.

Onkologista laaketutkimusyksikkoa
johtaa osa-aikaisena projektijohtajana
dosentti Minna Tanner. Osa henkil6-
kunnasta on palkattu Yhtyméahallinnon
hankerahoituksella, ja noin 2/3 rahoituk-

sesta saadaan ldaketehtaiden sponsoroi-
mista tutkimuksista.

Laédketehtaiden sponsoroimissa tutki-
muksissa FONKin térkeénd yhteistydkump-
panina toimii FinnMedi Oy. Vuonna 2017
PSHP solmi yhteistydsopimuksen ladke-
valmistaja MSD:n kanssa. My3s neuvot-
telut paasysta MSD:n Faasi I/Il -tutkimusten
listalle kéynnistettiin vuoden 2017 aikana ja
niita jatketaan vuonna 2018. Laaketehdas
Pfizerin kanssa FONK neuvotteli vuonna
2017 paasysta yhtion "Inspire”-ohjelmaan,
joka on ns. Center of excellence -ohjelma.
Aiemmin PSHP on solminut yhteistydsopi-
muksen Rochen kanssa kesalla 2016.

Vuoden 2016 aikana Onkologisen laéke-
tutkimuksen yksikdssa toteutettiin ladketutki-
muksia rintasyévan, gynekologisten sydpien,
eturauhas- ja muiden urologisten syépien,
arkooman, suolistosydpien, keuhkosydvén
sekd lymfoomien ja melanooman alueilla ja
niita jatkettiin my&s vuonna 2017. Vuonna
2017 yksikossa oli kéynnissa 34 tutkimusta
ja niihin rekrytoitiin 79 potilasta. Kirjattuja
laékehoitokaynteja yksikdssa oli vuoden
2017 aikana 351 kpl, mika oli 23 prosenttia
enemman kuin vuotta aikaisemmin.



HPV-syovat ovat

ehkaistavissa

HPV-rokotetutkimuksella pyritéan tois-
tamaan ihmisen papilloomavirusten (HPV)
aiheuttama tautitaakka. Se on suuri, 5-10 %
kaikista sydvista. Tahanastiset tutkimukset
ovat osoittaneet, etta vaikuttavalla HPV-
rokotusohjelmalla taakka véhenee merkit-
tavasti. Jopa HPV:n juuriminen on mah-
dollista, jos rokoteohjelma kohdennetaan
molempiin sukupuoliin ja rokotekattavuus
on riittavan korkea.

Tampereella on tehty yli 20 vuotta ty6ta
HPV:n aiheuttamien syopien ehkéisemi-
seksi. Tutkimus on alansa huippua ja tutkijat
edelldkavijoita kansainvélisessa vertailussa.
Tamperelaisten johtamissa tutkimuksissa
osoitettiin ensimmaisena jo vuosina 1996
ja 2001, ettad HPV-infektion saaneilla on
10-20-kertainen riski sairastua mydhemmin
kohdunkaulansydpaan tai suunielun levy-
epiteelisydpaan. Naiden havaintojen
pohjalta Tampereella aloitettiin tyé uuden
HPV-rokotteen saamiseksi rokotusohjel-
maan. Maailmanlaajuistakin huomiota
saanut tutkimusty® jatkuu edelleen.

Vuodesta 2002 on tamperelaisten joh-
dolla tutkittu HPV-rokotusten turvallisuut-
ta, kykya herattaa vastustuskykya, tehoa
ja vaikuttavuutta 50 000 nuorella. Sivu-

vaikutuksina on havaittu lahinna rokotus-
kohdan kipua — autoimmuunitautien tai
raskaushairididen lisaantymiselle ei tutki-
muksissa ole [ytynyt ndyttéa. Tutkimuk-
sissa on pystytty osoittamaan, ettd HPV-
rokotteet herattivat sitd paremmin vastus-
tuskykyé mitd nuoremmille niitd annettiin.
Rokotteiden antama suoja kohdunkaulan-
syovan valittdmilta esiasteilta on ollut ldhes
100-prosenttinen. Viime vuonna tampere-
laistutkijat osoittivat ensimmaisina rokot-
teen suojaavan myds varsinaisilta HPV-
syovilta.

Yksi viimeisimmisté tamperelaistut-
kijoiden tekemistd havainnoista on, etta
rokottaminen on vaikuttavampaa, kun roko-
tetaan molemmat sukupuolet. Erityisen
hyodyllista molempien sukupuolten rokot-
taminen on rokottamattomille tytéille nk.
laumasuojan ansiosta. Sukupuolineutraalin
HPV-rokoteohjelman parempaa vaikutta-
vuutta koskevan nayton jalkeen tampe-
relaisen HPV-tutkimuksen tavoitteena on
edelleen parantaa syovan ennaltaehkaisya.
Tutkijat pyrkivat osoittamaan, etté nykyisten
tiuhojen seulontojen sijaan rokotettuja
tarvitsee jatkossa seuloa kohdunkaulan-
syovan suhteen vain yhden kerran.

1
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Sybpasairauksien hoidon tukena kaytetaan Taysissa
visuaalisia hoitopolkujen kuvauksia, joilla esitetdan
potilaan koko hoitoketju helposti ja nopeasti. Tavoit-
teena on turvata mahdollisimman sujuva ja potilaslah-
tdinen hoito. Polut 18ytyvat digitaalisessa muodossa
Pirkanmaan sairaanhoitopiirin www-sivuilta.
Hoitopolulla kuvataan hoidon eteneminen
potilaan nakokulmasta: mista han tulee, mita tapahtuu
sairaalahoitojen aikana ja mité niiden paattymisen
jélkeen. Koska potilaat ja heidén tilanteensa ovat
erilaisia, my&s jokainen hoitopolku on erilainen.
Siihen vaikuttavat asiakkaan oma tilanne seka hanen
tarpeensa, valintansa ja kayttaytymismallinsa. Hoito-
polut laaditaan potilaan ja hoitohenkilokunnan yhteis-
tyona, jotta saadaan selville, mita potilas todella
tarvitsee. Potilaat voivat siis esittaa toiveita hoito-

polkuihinsa liittyen — heilta pyydetaan omaa realistista
ja rehellistd ndkemysta ja sitd myos kuullaan. Henki-
[6kunnan tehtéva on |6ytaa resurssit ja keinot, joilla
asiakkaan tarpeisiin voidaan vastata mahdollisimman
hyvin.

Taysissa seka potilaat etta tydntekijat ovat suhtau-
tuneet hoitopolkujen kuvaamiseen positiivisesti. Poti-
laat ovat mielelldan osallistuneet haastatteluihin ja
tydpajoihin ja hoitoa on kehitetty seka henkiloston
ettd potilaiden ndkemysten perusteella.

Vuonna 2017 saatiin valmiiksi muutama uusi hoito-
polun kuvaus. Niissé on otettu huomioon monisairaa-
lamalli, jossa potilasta hoidetaan monessa eri sairaa-
lassa. Yhtenaisen ja mahdollisimman kattavan palve-
lupolun saavuttamiseksi tydpajoihin on osallistunut
tyOntekijoita ja potilaita eri sairaaloista.

Tampereen yliopisto ja ladketieteen
ja biotieteiden tiedekunta
yllapitavat laajoja tutkimuksen
tukipalveluita korkeatasoisen
syopatutkimuksen tueksi

Lagketieteen ja biotieteiden tiedekunnassa toimii labora-
toriopalvelut-yksikko, jonka kokenut henkildkunta tuottaa
korkeatasoisia laboratoriopalveluita ja auttaa yksikossa tyos-
kentelevia syopatutkijoita ja muita tutkijoita. Lisaksi tiede-
kunta yllépitad monimuotoisia tutkimuksen tukipalveluita,
joihin kuuluu laaja valikoina erilaisia tutkimustekniikoita
|aéketieteen alalla. Asiantunteva ja kokenut henkilokunta
huolehtii niiden péivittéisistd tehtévista ja opastaa palveluita
kayttavia tutkijoita. Muutamissa tapauksissa, henkilokunta
hoitaa kaikki tukipalveluun liittyvat toimenpiteet.

Tutkimuksen tukipalveluihin kuuluu esimerkiksi:
¢ Bioinformatics Facility

e CellTech Laboratories

e Drosophila Laboratory

e Electrical Impedance Spectroscopy (EIS)
¢ Electrophysiological Measurements

* Flow Cytometry

¢ Histology Facility

e Liquid Biopsy Facility

* Mass Spectrometry Facility

* NGS & Sanger Sequencing

* Fragment Analyzer

* Tampere Imaging Facility (TIF)

e Virus Production

e Zebrafish Facility



111 672
15 289
5 063
3 191
47 767

Syopalaakkeiden
kustannukset
(+18.7% vuodesta 2016)

Tutkimusrahoitus

Sybpatutkijaa

Julkaisuimpaktipisteet vuosittain
2014-2017

2014 2015 2016 2017

Syopaan liittyvat vaitékset 2014-2017

2014 2015 2016 2017

Syopéatutkimus:
kansainvéliset yhteistyéverkostot




Palkinnot ja nimitykset:

Dosentti Olli Lohi sai Tampereen yliopiston myon-
tdmaén tunnustuspalkinnon Vuoden tiedeteko 2017
lasten leukemiaa kasittelevasta tutkimuksestaan
26.4.2017

Professori Matti Nykterin (Tampereen yliopisto),
professori Lauri Aaltosen, professori Jussi Taipaleen
(Helsingin yliopisto) ja Janne Pitkéniemen (Suomen
syéparekisteri) tutkimushanke valittiin Suomen Akate-
mian Kasvaingenetiikan tutkimuksen huippuyksikoksi
vuosille 2018-2025.

Tieteelliset julkaisut:

G. Steven Bova: Human metastases under scrutiny.
Nature 548: 287-288, 2017.

Kivinummi K, Urbanucci A, Leinonen K, Tammela
TLJ, Annala M, Isaacs WB, Bova GS, Nykter,
Visakorpi T. The expression of AURKA is androgen
regulated in castration-resistant prostate cancer.
Sci Reports 7:17978, 2017.

Matti Lehtinen, Camilla Lagheden, Tapio Luos-
tarinen, Tiina Eriksson, Dan Apter, Katja Harjula,
Marjo Kuortti, Kari Natunen, Johanna Palmroth,
Tiina Pet&ja, Eero Pukkala, Mari Siitari-Mattila,
Frank Struyf, Pekka Nieminen, Jorma Paavonen,
Gary Dubin, Joakim Dillner: Ten-year follow-up
of human papillomavirus vaccine efficacy against

the most stringent cervical neoplasia end-point -
registry-based follow-up of three cohorts from rando-
mized trials. BMJ Open 2017;7:e015867. doi:10.1136/
bmjopen-2017-015867.

Walter SD, de Koning HJ, Hugosson J, Talala K,
Roobol MJ, Carlsson S, Zappa M, Nelen V, Kwiat-
kowski M, Pdez A, Moss S, Auvinen A. Impact of
cause of death adjudication on the results of the

European prostate cancer screening trial. Br J Cancer
116: 141-148, 2017

Rahoitus:

Professori Anssi Auvinen: Sydpasaation suurapuraha
(450 000 €) tutkimukseen: Satunnaistettu koe kolmi-
portaisesta eturauhassydvan seulonnasta.

Professori Auvinen ja tutkimusyhteistyokumppanit
(Helsingin yliopisto): Suomen Akatemian apuraha
eturauhassyovan seulontatutkimukseen vuosille 2017-
2021 (Tampereen yliopiston rahoitus: 448 178 €).

Professori G. Steven Bova: Sy6pasaation kaytto-
rahaston Movember-kampanjan tuotot (300 000 €)
tutkimukseen: Eturauhassyévan etdapesakkeiden
molekuldérinen jaljittaminen IIl.

Professori Matti Nykter: Suomen Akatemian apuraha
(448 849 £€) eturauhassydvan etenemiseen liittyvien
kromatiinirakenteiden ja enhancer-alueiden tutkimi-

seen.
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