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Pari viikkoa sitten avattiin Pohjoismaiden kliinisen kemian yhdistyksen ja Klinisk Bioke-
mi i Nordenin yhteiset verkkosivut. Sivuilta 16ytyy muun muassa ajankohtaisia uutisia,
tietoa apurahoista ja palkinnoista, yhdistyksen hallituksen ja toimituskunnan jasenten
yhteystiedot sekd ehkd painavimpana antina kirjasto, josta aikanaan tulee 16ytymaan
koko Klinisk Biokemi i Nordenin kaikki lehdet vuodesta 1989 ldhtien. Tata kirjoitetta-
essa vuosikerrat 2002-2012 ovat jo kirjastossa. Lehdet ovat esilld seka ladattavina pdf-
tiedostoina ettd luettavissa suoraan ruudulta selailtavana virtuaalilehtend. Lukukokemus
on niin lahelld oikeata lehted kuin mahdollista, sivujen kahina mukaanlukien. Kirjastoa
palvelee myos kattava hakutoiminto. Kokeilkaa ihmeessa!

Perjantaina 16. maaliskuuta pidettiin SKKY:n syyskokous, jossa valittiin yhdistykselle
uusi hallitus. Osa vanhasta hallituksesta jatkaa seuraavan kauden tehtdvissaan tadydennet-
tynd uusillajasenilld. Hallitus toimikaudelle 2012-2013 on seuraavanlainen: puheenjoh-
taja Veli Kairisto, varapuheenjohtaja Jari Leinonen, sihteeri Petra Anttila, rahastonhoitaja
Eina Porkkala-Sarataho seka jasenet Pdivi Lakkisto, Harri Laitinen ja Tommi Vaskivuo.

Samoihin aikoihin my6s KliinLabin toimituskunnassa uudistuttiin maltillisesti. Pdivi
Laitinen jatti tehtdvansa pitkdn ja ansiokkaan rupeaman jilkeen lehden parissa. Hanen
tilallaan aloittaa puhtaalta poydalta Sini Lahteenmdki, joka parhaillaan toimii koulu-
tustoimessa HUSLAB:issa. Kiitos ja onnea!

Ldmmintd joulunodotusta toivottaen,

Kristina ja Henrik
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o 1 O P A N K K

Lupaus tulevasta vai
hukattu mahdollisuus?

Johdanto

Biopankkilaki hyvaksyttiin eduskunnassa lokakuun
alussa ja se astuu voimaan vuoden 2013 alusta. Mitd
tdma tarkoittaa kullekin meistd? Ladkarille? Tutkijalle?
Viranomaiselle? Tavalliselle kansalaiselle? Osalle lisda
tyotd. Osalle lisdd sdaantoja. Osalle lisdd kysymyksia.
Kaikille kuitenkin lupausta paremmasta huomisesta.
Mutta miten Suomi ottaa lupauksen hoitaakseen? Yh-
denmukaistamalla toimintaa ja puhaltamalla yhteen
hiileen parempien ndytevarantojen toivossa? Vaiko pirs-
taloimalla pienen kansan jo alun pitden varsin vaati-
mattomat ndytemdardt useisiin eri pankkirakenteisiin?

Naytekokoelma vai biopankki?

Jokainen tutkija tuntee ndytekokoelman. Se asuu labo-
ratorion nurkan jadkaapissa tai alakerran pakastimessa.
Se koostuu ldhes rajattomasta maarasta koeputkia, jot-
ka ovattoinen toistaan sekalaisemmassa jarjestyksessa.
Tutkimusluvatndytteiden kdyttamiseen on toki hankittu
asianmubkaisella tavalla, mutta jo jokin aika sitten. Ei
myd&skddn ole ennen kuulumatonta, ettd ndytteet nimi-
koinut tutkimusapulainen on siirtynyt toisiin tehtaviin
eikd kukaan ota ihan tarkkaan selvdd, mitd putkien
kyljessa oleva nimikointi tarkoittaa. Puhumattakaan,
missd ovat printatut tulosteet naytteisiin linkatusta
kliinisista tiedosta. Saattaa olla mahdollista, ehka jopa
todenndkaistd, ettd kallisarvoisesta ndytekokoelmasta
paddytdan tekemaan vain yksi mittaus per putki.

Taulukko 1

Biopankki on monelle tutkijalle tuntemattomampi
késite. Se on systemaattisesti kerdttyjen biologisten ndyt-
teiden kokoelma, johon on tiiviisti liitetty ndytteiden
luovuttajien kliinisettiedot, usein tietoteknisten rekiste-
rien avulla. Biopankin ndytteet on kerétty ennalta maa-
radmattomia tutkimuksia varten ja periaatteessa jokai-
sella tutkijalla on mahdollisuus kayttaa niitd, kuitenkin
asianmukaisin luvin ja tietyin ennakkoehdoin. Jokaista
biopankkia hallinnoinee tulevaisuudessa oma orga-
nisaatio, joka viime kddessd maarittelee, minkalaisia
tutkimuksia ndytteistd kannattaa ja saa tehda.

Mita biopankkikaytiantoé tuo mukanaan:

Ladkarille ja terveydenhuollolle?

Biopankki lupaa merkittdvid parannuksia potilaiden
hoitokdytantoihin. Kliiniset biopankit tarkoittavat poti-
lasmateriaalista yhdenmukaisesti kerdttyjd, korkealaa-
tuisia ndytekokoelmia. Tdma tarkoittaa uusia tutkimuk-
sia ja paljon tuloksia, jotka ovat helposti linkattavissa
laajaan kliiniseen tietoon ndytteen luovuttajien tervey-
dentilasta. Ndinollentulosten kattavuus tietystd potilas-
materiaalista on huomattavasti suurempi kuin ennen.
Kuitenkin jokainen lddkari tietdd, ettd tiettyjen tautien
tutkiminen Suomessa on varsin haastavaa pienen po-
tilasmadran vuoksi. Ei ole ongelma tutkia eturauhas-
syopdd, jossa diagnoosien maddrd nousee vuosi toisen-
sa jdlkeen. Mutta yritdpd saada kattava vastetutkimus
harvinaista, Suomeen rikastunutta tautia sairastavien

NAYTEKOKOELMA

BIOPANKKI

o Tiettya tutkimusta varten kerattyjen
naytteiden kokoelma tai

e Kliinisen tutkimuksen ohessa keratty
ndytekokoelma tai

¢ Kansallinen populaatiokohortti

e Systemaattisesti keratty ndytevaranto ja

e Viela maarittelemattomia tutkimuksia

sithen liitetty tieto

varten kerattyjen ndytteiden kokoelma
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keskuudessa, kun potilaita on kaiken kaikkiaan vain
muutama kymmenen. Ndihin ongelmiin eivdt Suomen
omat biopankit tuo ratkaisua, mutta globaalilla tasolla
harmonisoitu biopankkijarjestelma kylla.

Biolddketieteellinen tutkimus on kaiken kaikkiaan
myllerryksessd. Perinteisid kliinisid tutkimuksia kyseen-
alaistetaan ja personoituihin vasteisiin aletaan kiinnit-
tad enemman huomiota. Personoidun |ddketieteen ke-
hitystydn mahdollistuminen on biopankkitoiminnan
merkittdvimpid lupauksia.

Laakari ymmartaa kuinka merkittavasta hankkeesta
biopankkitoiminnassa on kysymys ja hyvéksyy siten
sen arjen haasteet; uudet ndyteenottorutiinit, standar-
doidutkdsittelyohjeet ja jopa ndiden mukanaantuomat
kustannukset.

Tutkijalle ja hdnen organisaatiolleen?

Tutkija on vuosiaollutomien ja yhtiesty6tahojensa ndy-
tekokoelmien uhri. Nyt avautuu mahdollisuus paasta
kasiksi kallisarvoiseen ndytemateriaaliin ja ldhes rajoit-
tamattomiin ndytevarantoihin. Naytteet ovat yhden-
mukaisesti kerdttyjd ja kasiteltyjd, tdten darimmaisen
korkealaatuisia. Biopankin ndytemateriaali voi olla
erilaisia ruumiinnesteitd, esimerkiksi seerumia, plas-
maa, virtsaa, kyynel- ja selkdydinnestettd, tai valmiik-
si eristettyjd biomolekyylejd, kuten DNA:ta, RNA:ta,
proteiinia, hiilihydraatteja, lipidejd ja metaboliitteja.
Nayterekisterin perusteella tutkija ndkee, mitd ndyttei-
td on saatavilla, kuinka paljon ja mitd tietoja ndihin
ndytteisiin on liitetty. Tiedot voivat koostua kliinises-
ta datasta mutta sisdltdid myos muuta olosuhdetietoa
luovuttajasta. Riittdvédn laajasta biopankista on tule-
vaisuudessa helppo poimia tiettyd sukupuolta olevat
ja tiettyyn sairauteen viime vuonna sairastuneet seka
valita heille olennainen kontrollimateriaali.
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Ovatko biopankkindytteet avoimia kaikille tutkijoil-
le riippumatta heiddn edustamastaan organisaatiosta?
Tama kysymys on herdttanyt varsin paljon keskustelua.
Onko myos lddkeyrityksilld oikeus saada kdyttdonsa tut-
kimustarkoituksiin varattua ndytemateriaalia. Loppupe-
leissa pdatos tasta jaanee kunkin biopankin oman or-
ganisaation padtettdvaksi. Padtoksen oletetaan ratkai-
sevasti vaikuttavan kansalaisten haluun vapaaehtoises-
ti luovuttaa naytteitadn biopankkeihin. Tassa tulee kui-
tenkin muistaa, ettd perustutkimuksen tulokset eivét ko-
vinkaan usein johdaterveydenhuollolle olennaisiin so-
velluksiin. Varsin usein ketjuun tarvitaan myos kaupal-
linentoimija. Ndinollen, kieltimalld biopankkinaytteet
ladkeyrityksiltd, voimme vaarantaa biopankkitoiminnan
merkittdvan lupauksen toteutumisen. Sen sijaan kau-
pallisten toimijoiden osallistamisesta niiden biopank-
kien rahoittamiseen, joiden ndytteitd ne hyodyntavat,
tulisi avoimesti keskustella.

Viranomaiselle ja yhteiskunnalle?

Yhteiskunta hyotyy biopankeista, koska harvinainen
ndytemateriaali tullaan hyodyntamaan maksimaalises-
ti, sen sijaan ettd siistd tehtdisiin vain yhden tutkijan
toimesta yksi tutkimus. Siirtymévaiheen kangertelun
jalkeentdma onvarsin kustannustehokas malli. Prosessi
vaatii kuitenkin ajattelutavan muutosta ja poikkeuksel-
lisen suurta eri toimijoiden vdlisten tahtotilojen harmo-
nisointia.

Viranomaisten osalta biopankki tarkoittaa uutta jar-
jestelmdd, sen ohjaamista ja valvontaa. Tdma vastuu
on biopankkilainsddddnndssa maaratty Valviran tehta-
vaksi. Valvontaan on olemassa virastossa asiantunte-
mus, mutta lisdresursseja prosessi varmasti vaatii. Tdama
saattaa olla haastavaa aikana, jolloin kaikki lisdrahoi-
tukseen liittyva on kortilla.
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Tavalliselle kadun tallaajalle?

Suomalainen luovuttaa ndytteitadn tutkimustarkoituk-
siin harvinaisen avokatisesti verrattuna muiden maiden
kanssasisariinsa. Biopankki tuo tdhan kaytantoon kui-
tenkin merkittdvid muutoksia. Aiemmin ndyte annettiin
useimmiten joko terveydenhoidon toimien ohessa
yhtd tarkoitusta, yleensd oman taudin jatkotutkimista,
varten tai erityiselld pyynnollda vapaaehtoisluovutuk-
seen, esimerkiksi kansanterveydellistd kartoitusta
varten. Nyt on edessd todellisen vapaaehtoisuuden
haaste. Vield ei ole onnistuttu paattamaan, miten bio-
pankkilain vaatima suostumus luovuttajalta tullaan
pyytdmadan. Riittddko yksi lupa, jolla ndytteenantaja
kuittaa kaikki tutkimukset, jotka hdnen niytteistadn
tullaan tekemddn? Vai tarvitaanko joissakin maissa
ehdotettu malli, jossa luovuttaja saa tekstiviestin joka
kerta, kun hdnen naytteitddn pyydetddn biopankista
tiettyyn tutkimukseen? Riittddko luovuttajan tietimys
vastata "Kylld” hankkeeseen, jonka otsikko sisdltaa
monimutkaisia ladketieteellisid termeja ja on sullottu
tekstiviestiformaattiin? Vai kdyko lopulta niin, ettd ”Ei”
alkaa saada vallan eikd tutkimusndytevaranto ole enda
juuri kenenkdan kaytettavissa? Kansalaisten valistami-
sessa on medialla nyt ndyton paikka.

Kohta biopankit ovat
kaikkien meidan ulottuvilla

Suomessa kohisee biopankkikentalld. Vanhojen nay-
tekokoelmien muuntamista biopankeiksi puuhataan
sielld sun tdalla. Biopankkilaki mahdollistaa tdman
tietyin edellytyksin, joihin sisdltyy uusi eettinen lupa ja
tiedonantomenettely. Uusia ndytekerayksid suunnitel-
laan. Naissd tapauksissa systemaattiseen kerddmiseen
ja standardoituihin naytteidenkasittelymenetelmiin
kiinnitetadn erityista huomiota. Hankkeitaon jo aloitettu
joidenkin kliinisten potilasmateriaalien osalta.

Mutta mihin tullaan ndytteet ndissd uusissa biopan-
keissa sdilomadn? Biopankkitoiminnan infrastruktuurit
eivat ole halpoja rakentaa eivdtka helppoja yllapitaa.
Erityisen vaativiksi ovat osoittautuneet tietohallinon
ratkaisut, jotka ovat olennaisia kliinisen tiedon linkitta-
misessd ndytemateriaaliin.

Helsinkiin on rakennettu biopankkitoiminnan mah-
dollistava infrastruktuuri ennakoiden tulevan lain
voimaantuloa. Useita nestetyppisdilioitda sisaltava
ndytevarasto sijaitsee Meilahdessa Suomen Molekyy-
liladketieteen Instituutin tiloissa. Vastaavia ndytteen-
sdilytyspaikkoja suunnitellaan rakennettavaksi ainakin
Turkuun, Kuopioon ja Ouluun. Herda kysymys, onko
jarkevaa hajottaa Suomen kokoisen potilasmateriaalin
pienet ndytemaarat useaan eri biopankkijarjestelmaan.
Nykymaailmassa ei naytteiden sdilytyspaikalla ole oi-
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keastaan juurikaan valid. Hyvin jarjestetylld logistiikal-
la tutkija saa ne haltuunsa varsin helposti. Sen sijaan
yhdenmukaisella nédytteiden kerdykselld ja kdsittelylla
on merkitystd. Tietyt modernin “omiikan” tutkimukset
ovat hyvin herkkid naytteiden yhdenmukaisuudelle
prosessoinnille, jota hajautettu biopankkijarjestelma
nyt uhkaa.

Tand merkittavand ajanjaksona, jolloin tulevien ndy-
tekokoelmiemmetulevaisuudesta pddtetadn, ontarkeda
valvoa, ettd Biopankki pystyy lunastamaan tulevat lu-
pauksensa paremmin kuin perinteinen pankkijdrjestel-
ma on omalta osaltaan tehnyt.

Kirjoittaja on biokemian dosentti, joka on tysken-
nellyt 20 vuotta Helsingin yliopistossa tutkijana ja 6
vuotta SPR Veripalvelussa. Veripalvelussa han toimi
my0s biopankkitoiminnasta vastaavana tuotekehitys-
paalliikkona. Kirjoittaja on nykyaan asiantuntijayritys
BiOva Oy:n toimitusjohtajana.

Leena Valmu, FT, dosentti
Toimitusjohtaja

BiOva Oy
Suursuontie 19

00630 Helsinki
045-8813771
leena.valmu®@helsinki.fi

BIOPANKKILAKI:

e astuu voimaan 1.1.2013

e pyrkii edistimadn ladketieteellista tutkimusta ja
turvaamaan yksityisyyden suojan ndytteiden
kasittelyssa

* vaatii biopankkeja rekisterditymadn

e linjaa biopankin perustamisen edellytykset

e sallii aiempien ndytekokoelmien muuntamisen
biopankeiksi (tietyin erityisehdoin)

e mahdollistaa tutkijalle biopankkiin tallennet-
tujen ndytteiden ja niihin liitetyn tiedon
saamisen

* mahdollistaa ndytteen luovuttajalle kaiken
ndytteisiinsa liittyviin tutkimuksiin liittyvdn
tiedon saamisen

e madrad Valviralle biopankkitoiminnan
ohjauksen, valvonnan ja seurannan
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Viitéskirja

hK2 ja PSA: toiminnot ja kaytto
eturauhassyovan kohdemolekyyleina

Can Hekim

Eturauhassyopd on miesten yleisin sydpd ja merkittava
syy syopakuolemiin teollisuusmaissa. Se on yleensd hy-
vin hitaasti kasvava sydpd ja mahdollisesti parannetta-
vissa varhaisessa vaiheessa eturauhasen poistolla tai
sddehoidolla. Radikaaliin hoitoon liittyy kuitenkin sivu-
vaikutuksia. Siten edenneessd eturauhassyévassa tarvi-
taan uusia hoitoja, sekd syovdn parantamiseksi, ettd sen
kasvun hidastamiseksi.

Proteaasit ovat tarkedssa roolissa eturauhasen ja mui-
den syOpien kasvussa. Eturauhanen tuottaa suuria maa-
ria kahta kallikreiinia, ihmisen kallikreiini 2:a (hK2,
kallikreiiniin kaltainen peptidaasi 2, KLK2) ja eturauhas-
spesifistd antigeenia (PSA, KLK3). Ndma proteaasit eritty-
vét siemennesteeseen, jossa ne liuottavat siemensydksyn
jalkeen syntyneen hyytymdn. Taman lisdksi entsymaatti-
sesti aktiivisen PSA:n on osoitettu vahentdvén verisuon-
ten muodostusta in vitro ja in vivo, mikd saattaa vaikuttaa
eturauhassyovén hitaaseen kasvutapaan. PSA:n ekspres-
sio on matalampi pahanlaatuisessa, kuin normaalissa
eturauhasen epiteelissd. Sen ilmentyminen on my®6s alen-
tunut huonosti erilaistuneissa kasvaimissa, joissa hK2:n
ilmentyminen on lisddntynyt. hK2 voi valittad kasvaimen
kasvua ja invaasiota osallistumalla ekstrasellulaarista
matriksia hajottaviin proteolyyttisiin kaskadeihin, edista-
en ndin kasvaimen levidmistd. Sekd PSA ja hK2 hajottavat
insuliinin kaltaista kasvutekijaa sitovaa proteiini-3:a (IG-
FBP-3) in vitro. IGFBP-3 on tdrked solun uudiskasvun ja
selviytymisen sdatelijd sekd erillisend, ettd IGF-jérjestel-
man kautta. hK2 hajottaa IGFBP-3:a tehokkaammin kuin
PSA. Koska sen ilmentyminen lisddntyy eturauhassyovds-
sd, IGFBP-3:n hajoaminen hK2:n vaikutuksesta paikalli-
sesti voi edistdd eturauhassyovan kasvua.

Kayttamalla faagi-display-tekniikkaa olemme kehitta-
neet biologisesti aktiivisia peptidejd, jotka estavat spesi-
fisesti hK2:n entsymaattista aktiivisuutta. Peptidit karak-
terisoitiin ja niiden inhibiition aktiivisuuteen vaikuttavat
ominaisuudet mddritettiin. Peptidejd voidaan kayttda
hoidossa hK2:a vastaan ja niiden sitoutumisomaisuuksia
voidaan hyodyntdd kasvaimen kuvantamisessa. Peptidit
kuitenkin hajosivat plasmassa muutamassa minuutissa ja
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ndin ollen niilld on rajallinen kayttdarvo in vivo. Kdyt-
tden paa-hantd-syklisointia pystyimme parantamaan
stabiiliutta plasmassa alkuperdiseen lineaariseen hK2-
inhiboivaan peptidiin nahden, sailyttden kuitenkin aktii-
visuuden hK2:a kohtaan.

Valtaosa PSA:sta on vapaata ja entsymaattisesti aktii-
vista, kun se erittyy eturauhasesta. Verenkierrossa suurin
osa PSA:sta on kompleksissa proteaasinestdjien kanssa,
ja ndin ollen inaktiivista. Jotta hiirimallien kayttd olisi
oikeutettua arvioitaessa PSA:n funktiota ja tutkittaessa
PSA:n aktiivisuuden modulointiin perustuvia hoitomuo-
toja, on tarkeda tietdd, onko PSA:n kompleksinmuodos-
tus samanlaista hiiressa kuin ihmisessd. Karakterisoimme
hiiren verenkierrossa esiintyvat PSA-muodot lisddmal-
|d PSA:ta hiiren seerumiin tai kdyttamalld ihonalaista,
PSA:ta tuottavaa, ihmisen eturauhassydpdsolu kseno-
grafti kasvainmallia. Kun PSA:ta lisittiin hiiren seeru-
miin, yli 70% PSA:sta muodosti komplekseja 30 minuu-
tin kuluessa. Kompleksit sisdlsivat a2-makroglobuliinia
ja al-antitrypsiini (AAT)-perheeseen kuuluvia serpiine-
ja. Ndin ollen hiiren seerumissa muodostuu samankal-
taisia PSA-komplekseja kuin ihmisessd, mutta vallitse-
vin immunoreaktiivinen kompleksi sisdltdd AAT:n sijaan
al-antikymotrypsiinid (ACT). Hiirilld, joilla on LNCaP
xenograftikasvaimia, 70% immunoreaktiivisesta PSA:sta
esiintyy kompleksissa AAT:n kanssa. Ndin ollen hiirien
ksenografti-kasvainmallin tuottaman PSA:n metabolia
on hiirelld samankaltainen kuin ihmiselld eturauhaskas-
vainten tuottaman PSA:n, ja sallisi PSA:n toimintaan pe-
rustuvien hoitomuotojen arvioinnin.

Olemme tutkineet IGFBP-3:n hajoamista hK2:n vaiku-
tuksesta ja tunnistaneet pilkkomiskohdat massaspekt-
rometrialla. Lisaksi osoitimme, ettd hK2:a inhiboivat
peptidit inhiboivat hK2:n aktiivisuutta luonnollisia pro-
teiinisubstraatteja kohtaan, mukaan lukien IGFBP-3. Kos-
ka IGFBP-3:n hajoamisen seurauksena vapautuu IGF-I:g,
joka voi edistdd syovan kasvua, ndmd peptidit voivat olla
kayttokelpoisia eturauhassydvén hoitoon ja muissa saira-
uksissa, joihin liittyy lisdadntynyttd hK2 aktiivisuutta.

Peptideilld, jotka tunnistettiin tdssd tutkimuksessa
saattaa olla hoidollista kdyttoa eturauhassyévassa. Niitd
voidaan myds kdyttdd malleina kehitettdessa peptidiana-
logeja eturauhassyovan kuvantamiseen ja hoitoon.

Vditoskirja tarkistettiin Helsingin yliopiston ladketieteel-
lisessd tiedekunnassa 24.2.2012. Viitoskirjan ohjasivat
professori Ulf-Hakan Stenman ja dosentti Hannu Koisti-
nen. Vastavdittdjand toimi professori Hans Lilja.

Can Hekim
Biomedicum Helsinki
can.hekim@helsinki.fi
http://ethesis.helsinki.fi

KLIIN o LAB 6/2012




TITTA SALOPURO

Antenatal thyroid screening and childhood
cognitive function

Raskaudenaikainen hypotyreoosi lisdd hoitamattoma-
na lapsettomuuden ja keskenmenon vaaraa, sekd
saattaa aiheuttaa lapselle kognitiivisen suorituskyvyn
heikkenemistd. Sikion kasvu ja kehitys (mukaan lukien
keskushermoston kehitys) on alkuvaiheessariippuvaista
didin tyroksiinin tuotannosta, ennen kuin sikion oma
aktiivinen hormonituotanto alkaa noin viikolla 18.
Lazaruksen tutkimuksessa satunnaistettiin 21846 ras-
kaana olevaa brittildistd ja italialaista naista tutkimus- ja
verrokkiryhmiin raskausviikolla 12. Tutkimusryhman
naisista tehtiin valittdmasti TSH- ja T4-V -mddritykset,
kun taas verrokkiryhman naisilta seerumindytteet pa-
kastettiin, ja analysoitiin vasta raskauden paatyttya.
Seerumimaadritysten perusteella 4,6% tutkimusryhmasta
seuloutui riskiryhmdan (korkea TSH ja/tai matala T4-
V). Verrokkiryhmdssa vastaava luku oli 5,0%. Tutki-
musryhmdn korkean riskin populaatiota (n = 499)
hoidettiin loppuraskauden ajan levotyroksiinihoidolla,
joka aloitettiin keskimadarin raskausviikolla 13. Hoidon
vaikutuksesta TSH-taso laski keskimadrin kymmenes-
osaan ja T4-V nousi keskimdarin 35% lahtotilanteesta.
Sekd tutkimus- ettd verrokkiryhmdssd syntyneet
lapset tutkittiin 3-vuotiaina lastenpsykologin toimesta
erilaisin dlykkyysosamddrad testaavin testein. Lasten

suoriutumisessa testeistd ei 16ydetty eroa tutkimusryh-
mien vdlilld, eikd myoskdan post-hoc -analyyseissa
erilaisten alaryhmien vililla. Niiden lasten osuus, joilla
AO oli alle 85%, oli tutkimusryhmassd 12,1% ja ver-
rokkiryhmassa 14% (p = 0,39). Jatkotutkimuksissa on
tarpeen selvittdd a) aloitettiinko levotyroksiinihoito liian
myd&hdan, b) antaisiko lasten testaus esim. 7 vuoden
idssd enemman tietoa, ja c) oliko "riskiryhman” hypo-
tyreoosin aste liian lievd aiheuttaakseen kognitiivisia
vaikutuksia syntyvalle lapselle?

Tutkimustulokset tukevat nykyistd kaytantoa, eli
hypotyreoosia ei raskauden aikana yleisesti terveilta
naisilta seulota. Suositeltavaa olisi kuitenkin luoda ras-
kauden eri vaiheisiin omat viitevalit kilpirauhashormo-
neille. Suomessa hypotyreoottisilla naisilla tyroksiinin
annostusta lisdtdan heti raskauden alettua 25 pg, jaTSH
pidetddn raskauden ajan vélilld 2-3 mU/I.

John H. Lazarus, Jonathan P. Bestwick,
Sue Channon, Ruth Paradice,
Aldo Maina, Rhian Rees, et al.

NEJM 2012;366:493-501.

Laboratorioladketieteen Edistamissaation apurahat ja
tunnustuspalkintov. 2012, yhteensa 32.200 euroa, saajat:

César Araujo

Essi Korhonen

Visa Manni

Neda Mosakahni

Kari-Matti Makela

Anna Oksanen

Juho Raiko

Reza Sadeghi

Satu Saraheimo

Seija Tuokko (tunnustuspalkinto)
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thteerin
palsta

Kevatkoulutuspaivat ja
saantomaarainen
kevatkokous 2013

SKKY ja Sairaalakemistit ry jdrjesta-
vatyhteiset kevatkoulutuspdivat Tu-
russa 10.-11.4.2013. Samassa yh-
teydessd jdrjestetadn myos SKKY:n
saantomadrdinen kevatkokous. Mer-
kitsethdn jo pdivat kalenteriisi!

Uusia jasenia

Antti Valanne on hyvéksytty yhdis-
tyksen jdseneksi johtokunnan ko-
kouksessa 8.10.2012.

Apurahat

SKKY myontdad matka-apurahoja
kokouksiin ja koulutuspdiville osal-
listumista varten. SKKY myontaa
apurahoja myos kliinisen kemian
jalaboratoriolddketieteen tutkimus-
ty6hon ja jdsenistbn oman ammatti-
taidon ylldpitoon ja kehittdmiseen.
Apurahan saaminen edellyttaa tay-
sipdivdistd tyoskentelyd ja tulosten
raportointia johtokunnalle. Vapaa-
muotoiset SKKY:n johtokunnal-
le osoitetut hakemukset, joissa on
esitetty hanke ja kuluerittely, |dhe-
tetddn sihteerille.

Osoitteenmuutokset ja
elikkeelle jaamiset

Muistathan ilmoittaa sihteerille mi-
kali nimesi/osoitteesi muuttuu tai
jaat eldkkeelle (eldkkeelld olevat
ovat vapautettuja jasenmaksusta).
Ndin varmistat my0s jasenkirjeiden

ja Kliinlab-lehden tulemisen oike-
aan osoitteeseen.

SKKY:n johtokunta
vuonna 2013

SKKY:n uusi johtokunta on valittu
yhdistyksen syyskokouksessa Hel-
singissd 16.11.2012. Tatd kirjoitet-
taessa uusi johtokunta ei ollut vield
tiedossa, mutta joka tapauksessa itse
siirryn muihin aktiviteetteihin. Yh-
distyksen johtokunnassa mukanaolo
on ollutantoisaa ja kiitdn teitd kaik-
kia hyvasta yhteistyostd kuluneiden
vuosien aikana!

Lumista alkutalvea ja mukavaa
joulun odotusta toivottaen
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Kongressikalenteri

Koulutus- ja kongressikalenterin
yllapidosta vastaa emeritusprofes-
sori Ilkka Penttild. Tiedot uusista tai
puuttuvista kliinisen kemian alaan
liittyvistd ja sivuavista kongresseista
ja koulutustilaisuuksista ovat terve-
tulleita E-mail osoitteeseen ilkka.
penttila@pp.sonera.net tai telefak-
siin (017)2884488. * = uusi tieto
tai muutos edelliseen numeroon
ndhden. Kongressitiedossa on yleen-
sd myOs maininta, jos ryhmdmatka
on jdrjestetty. Kalenterin alussa ovat
tarkeimmadt vahvistetut Pohjois-
maiset ja kansainvdliset kliinisen
kemian alan kongressit. Kalenteri
kokonaisuudessaan on luettavissa
elektronisessa muodossa SKKY:n ko-
tisivulta www.skky.fi/Ajankohtaista
tai SKKY:n linkistd Kongressikalen-
teri. Tdma kalenteri on pdivitetty
27.11.2012.

Congress calendar

The contents of the calendar for
congresses and meetings in the field
of clinical chemistry and the related
disciplines are collected by profes-
sor llkka Penttila, MD, PhD (ilkka.
penttila@pp.sonera.net). I kindly ask
forinformation about new meetings
and congresses which are not pre-
sentin the calendar. The calendar is
readablein the Finnish Journal Kliin.
Lab/www.skky.fi/Kongressikalenteri
as the www-document.

The first congresses on the list are
the future International and Nordic
Congresses of Clinical Chemistry/
Clinical Biochemistry.

Updated on 2012-11-27. *sign
means new or changed information.

19.5.-23.5. 2013

Euromedlab Milano 2013& 20th
IFCC-EFCC Congress of Clinical
Chemistry, Milano Convention
Centre, Milan, Italy(Poster abstract
submission 15.11.2012);
www.milan2013.org
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RONGRESSIKALENTERI

22.6. - 27.6. 2014

Wordlab 2014: 22nd International
Congress of Clinical Chemistry and
Laboratory Medicine, Istanbul Con-
vention & Exhibition Center, Istan-
bul, Turkey; www.istanbul2014.org

7.6.-11.6. 2015*

EuroMedLab 2015 - 21th IFCC-
EFCC European Congress of Clinical
Chemistry and Laboratory Medicine,
Paris, France; www.ifcc.org

WorldLab 2017 - 23rd International
Congress of Clinical Chemistry and
Laboratory Medicin, Durban, South
Africa; www.ifcc.org

(20]2)
3.12.

Perspectives in Membrane Bioche-
misty — International Symposium
in Honour of Carl G. Gahmbergs
70th Birthday, Korona Information
Centre, Viikki; Helsinki, Finland;

E-mail: kataria.fellman@helsinki.fi

6.12.-7.12.

Laboratory Automation: Smart Strat-
egies, Successful Outcomes, Tampa,
FL, USA; www.aacc.org

5.12.-8.12.

22nd World Congress of IASGO
— The 22 nd World Congress of
the International Association of
Surgeons, Gastroenterologists and
Oncologists, Bangkok, Thailand;
www.iasgo2012.org/

8.12.-11.12.

ASH 2012 Annual Meeting and
Exposition, American Society of He-
matology, Atlanta, USA;
http://hematology.org/Meetings/
Annual-Meeting/7077 .aspx

18.12.-20.12.*

BPS Winter Meeting, London, UK;
E-mail: theditor@technologynet-
works.com

(2015)

8.1.-11.1.

Ladkaripdivdt2013, Helsingin Mes-
sukeskus, Helsinki, Finland;
www.laakariliitto.fi

12.1.-16.1.
SLAS2013 —-2ndAnnual Conference
and Exhibition , Orlando, FL, USA;
E-mail theditor@technologynet-
works.com

24.1.-25.1.
Equalisanvdandarméte. Koagulation,
www.equalis.se

30.1.-1.2.

2nd Novel Immunotherapeutics
Summit, San Diego, CA, USA;
www.gtcbio.com/newsletter/
NITS13-w.htm ZSWU-474

7.2.-8.2.

Labquality-pdivdt 2013 Labquality
Days, Helsinki, Finland;
www.labquality.fi

18.2.-21.2.

2nd BIOTECHNOLOGY WORLD
CONGRESS, Dubai, UAE;
http://dubaiconf02.com/bwc

22.2.-26.2.

AAAAI 2013--The American Acad-
emy of Allergy, Asthma & Immu-
nology Congress, San Antonio, TX,
USA, www.aaaai.org

1.3.-2.3.*

2nd EFLM-BD European Conference
on Preanalytical Phase, Zagreb,
Croatia;
www.preanalytical-phase.org/

6.3.-10.3.*

AD/PD 2013 - 11th International
Conference on Alzheimers and
Parkinsons diseases, Florence, Italy,
www.kenes.com/ADPD/

7.3.-8.3.*

Equalisanvandarmote. Hematologi,
Téaby Park Hotell, Taby, Sverige;
www.equalis.se

13.3.-15.3.*

NKK-mgte 2013, Stavanger, Norge;

http://legeforeningen.no/Fagmed/
jatkuu sivulla 130
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Norsk-forening-for-medisinsk-bio-
kjemi/Kurs-og-moter/

21.3.-22.3.
Equalis anvdndarmote. Lakemedel
och toxikologi; www.equalis.se

22.3.-22.3.*

Biomarker Summit 2013, San Fran-
cisco, CA, USA; www.gtchio.com/
newsletter/BM13-w.htm

7.4.-10.4.*

EBMT 2012 - 39th Annual Meeting
of the European Group for Blood
and Bone Marrow Transplantation
Hematology, London, United King-
dom; www.ebmt.org/

10.4.-11.4.
Equalis anvdindarméte. Proteinaly-
ser; www.equalis.se

15.4.-18.3.
Focus 2013, York, UK;
www.ach.org.uk/site/meetings.asp

18.4.-19.4.
Equalis anvdandarméte. Klinisk im-
munologi; www.equalis.se

18.4.-19.4.*
EmergingTechnologies for21st Cen-
tury Clinical Diagnostics, Baltimore,
MD, USA; www.aacc.org

22.4.-25.4.*

3rd Cancer Immunotherapy and
Immunomonitoring (CITIM 2013),
Krakow, Poland;
www.gtchio.com/component/con
ference/?file=home&cn=Bariatric
+Centers+Executive+Leadership+
Conference&cid=77

23.4.-25.4.*
SFKK, Varmote 2013, Skovde, Sver-
ige; www.kliniskkemi.org/

27.4.-1.5.*

ECE 2013 - European Society of
Endocrinology Congress, Copen-
hagen, Denmark;
www.ice-ece2013.com/

28.4.-2.5.*

Professional Practice in Clinical
Chemistry, Essential Knowledge and
Tools for Working in Today’s Lab, La
Jolla, CA, USA;

WWWw.aacc.org

30.4.-2.5.*

11.danske kongres i klinisk biokemi,
Ringsted, Danmark; www.dskb.dk/

8.5.-11.5.*

MDS 2013 - The Myelodysplastic
Syndromes Foundation, 12th inter-
national meeting on MDS, Berlin,
Germany; www.kenes-group.com

10.5.-12.5.*

ISLH 2013 (International Soc Lab
Hematology), Toronto, Canada;
www.islh.org/web/index.php

16.5.-18.5.*

Metabolic and Infectious Mediter-
ranean Endemia, Marseille, France;
http://efcclm.eu/events-and-meet-
ings/2013

HbA1c:n tuleva yksikko mmol/mol

Suomen Kliinisen Kemian Yhdistyksen ja Diabetesyh-
distysten vuonna 2009 tehdyn suosituksen seuraukse-
na siirryttiin Suomessa 3.3.2010 vastaamaan HbA1c-
madrityksen tulokset prosentti-arvojen lisdksi myds
mmol/mol-yksikdssd. Samalla sovittiin, ettd %-arvo-
jen kayttod jatketaan toistaiseksi (1). Tdman suosituk-
sen pohjalta maamme laboratoriot ohjelmoivat mit-
talaitteensa siten, ettd ne pystyivat antamaan HbA1c-
vastaukset mmol/mol-yksikdssd ja mahdollistamaan
rinnakkaistulosten pyynto- ja vastauspalvelun myos
tiedonhallintajarjestelmissa.

Muutamat Euroopan maat ovat jo siirtyneet yksin-
omaan mmol/mol tulostukseen ja jattineet %-arvot
kokonaan pois, ndin mm. Hollanti, Iso-Britannia, Ita-
lia, Ruotsi, Saksa, Serbia ja Tsekinmaa. Juuri valmistu-
neen HbATc-kyselyn mukaan my6s Ranska ja Tanska
jatkavat pelkilla mmol/mol vastauksilla v. 2013.

SKKY:n toimeksiannosta on kysytty sekd maamme
diabetes-asiantuntijoilta ettd yliopistosairaaloiden la-
boratorioilta kantaa, olisiko jo aika siirtyd antamaan
HbATc-vastaukset vain mmol/mol-yksikoissd, ja voi-
siko tdiman muutoksen ajankohta olla esim. 1.1.2013.
Vastausten sisdltd oli varsin yksimielinen, ja %-yksi-
kon kayttod toivotaan edelleen jatkettavaksi. Toisaal-
ta HbATc-tulosteissa mmol/mol vastaus voisi olisi
primaarinen ja %-vastaus toissijainen. Ndin kliinikot

130

oppisivat kdyttdamaan mmol/mol tuloksia nykyista pa-
remmin edellyttden, ettd myos Kaypa Hoito suositusta
tdydennetdan.

SKKY:n johtokunta yksimielisesti suositteli kokouk-
sessaan 14.11.2012, etta HbATc:n kaksoisvastaus-
ten tulokset annettaisiin 1.1.2013 alkaen ensisijaises-
ti mmol/mol arvoina ja toissijaisesti %-vastauksena.
Ndin HbATc-analyysin kayttdjat totutettaisiin mmol/
mol vastauksiin siirryttdessd aikanaan (esim. 1.1.2014)
kansainvaliseen kdytantodn HbATc-analytiikassa (2).

Kirjallisuutta

1. Halonen T. Suomen Kliinisen Kemian Yhdistys ry:n
suositus HbATc:n uuden yksikon kayttoonottamises-
ta/ Rekommendation fran Féreningen for Klinisk Kemi
i Finland for ibruktagandet av en ny madtenhet for
HbA1c. Kliin Lab 2009;26:33-4.

2. Nordin G, Dybker R. Recommendation for term
and measurement unit for “"HbA1c¢”. Clin Chem 2005;
45:1081-2.

Helsingissa, 14.11.2012

SKKY:n johtokunta/Harri Laitinen
Labquality Oy:n HbATc-tyéryhmaé/llkka Penttild

KLIIN o LAB 6/2012




Kliinlab toivottaa

KLIIN o LAB 6/2012

Kuva Henrik Alfthan

MYYNTIEDUSTAJA

Electra-Box Diagnostica Oy etsii kliinisen diagnostii-
kan osaajaa myyjén ja applikaatiospesialistin teh-
taviin, erityisesti immunologian, immunohematologian,
mikrobiologian, seka kliinisen kemian tuotteille.

Electra-Box Diagnostica Oy on yksi neljasta Electra-
Box -—sisaryhtidstd Pohjoismaat kattavassa orga-
nisaatiossa. Electra-Box Diagnostica Qy toimii
maahantuojana ja jakelijana alan johtaville laite- ja
reagenssivalmistajille.

Aikaisempi kokemus myyntityosta luetaan eduksi,
kokemus ja/tai koulutus kliinisen diagnostiikan alalta
on valttamaton. Ty6 edellyttda englannin kielen taitoa.

Vapaamuotoinen hakemus ja CV 14.12. mennessé
osoitteeseen: info.finland@electrabox.com

Tai

Electra-Box Diagnostica Oy

Lyhtytie 8, 00750 Helsinki

Lisatiedot:

puh. 09 724 4330
Jussi.kontturi@electrabox.com
www.electrabox.com
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Vuoden

2012 Kiiinlab -lehtien sisdllysluettelo

©® O Kiliinlab 1.2012

Asiakkaan toivomus: joustavuutta ndytteenoton
aukioloaikoihin
Anna Lempidinen

Juha Horsti

FINRISKI 2007 -aineistosta

® O Kliinlab 2.2012

Paula Gronroos

Puheenjohtajan palsta

Harri Laitinen

Lotta Joutsi-Korhonen

Satu Sankari

® O Kliinlab 3.2012

Paakirjoitus
Péivi Laitinen

3
Parempaan antikoagulaatioon Varfariinilla ja uuden
sukupolven tromboplastiiniaikamenetelmalla
4

Apolipoproteiinien A-l ja B uudet suomalaiset viitearvot
Jaana Leiviska, Jouko Sundbvall, Georg Alfthan,
Matti Jauhiainen ja Veikko Salomaa 9
Voiko tulipalosta selvita hengissa?

19
Ote Suomen Kliinisen Kemian Yhdistyksen saanndista

20
Antikoagulaatiohoidon laboratorioseuranta

21
Eldginndytteiden laboratorioanalytiikasta

28

39
HemoCue WBC DIFF -vieritestausanalysaattorin koestus
Kaisa Kurvinen ja Riitta Vanharanta 41
Joustavia automaatioratkaisuja IVD-laboratorioille
Kaisu Hirvonen, Marie Christine Weiss ja Franziska Heinze................. 48

51

Vuoden Kliininen Kemisti 2012

Lean avuksi preanalytiikan tehostamisessa

Tiina-Kaisa Makeld, Douglas Coull ja Jouni Sallinen .........cccecceeen.

Oikein mitoitettu systeemi palvelee
parhaiten laboratorion toimintaa
Katri Tohmo ja Péivi Vadnanen

52

57

Automating the pre-analytical process is key to
improving lab efficiency

High-speed sample sorting delivers greater
consistency and faster TAT

Leanne Annereau

59
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Improving the safety of healthcare workers and
patients during blood collection and analysis
Stephen Church

62

® O Kliinlab 4.2012

Paakirjoitus
Esa Karkas

71

Onko immunologisten 25-OH-D-vitamiinimaaritysten laatu
riittdva D-vitamiinipuutteen arvioimiseksi?
Henrik Alfthan, Ursula Turpeinen, Aija Helin, Paivi Laitinen,

72

Helene Markkanen, Esa Hamalainen

The XXXIII Nordic Congress in Clinical Chemistry
Reykjavik, Iceland June 12 - 15,2012
Sini Lahteenmaki ja Mikko Aulu

75

11th Baltic Congress of Laboratory Medicine,
BALM 2012 Vilnius, Lithuania May 10-12,2012
SKKY:n johtokunta

78

Matkakertomus

XXXIIl Pohjoismainen kliinisen kemian kongressi
12.-15.6.2012, Reykjavik, Islanti

Britt-Marie Loo

88

Matkakertomus
XXXIIl Pohjoismainen kliinisen kemian kongressi
12.-15.6.2012, Reykjavik, Islanti

Anna Lempidinen

90

® O Kliinlab 5.2012

Nakokohtia dopingista 2012 ja Lontoon kisoista
llkka Penttila

99

Diabeteksen nykyinen laboratoriodiagnostiikka
llkka Penttila ja Toivo Halonen

Matkakertomus:
XXXIIl Pohjismainen kliinisen kemian kongressi
Anu Olkku, Ulla Ristonmaa ja Sari VAISANEN .......uwwwweeeeeeesssssssssssssssssssenns

® O Kliinlab 6.2012

http://nfkk.org
Kristina ja Henrik

Biopankki: Lupaus tulevasta vai hukattu mahdollisuus
Leena Valmu

HbA1c:n tuleva yksikké mmol/mol

100

110

119

121

130

KLIIN o LAB 6/2012




Mylabin tietojarjestelmapalvelut suunnitellaan kayttajan ehdoilla.
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