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PAAKIRJOITUS

Anna Mouts

teemana talla kertaa ovat elintavat. Taas on se ai-

ka vuodesta, kun ainakin eteldssa vehreys lisaantyy
paiva paivalta. Ulkoldmpdtilojen noustessa vaatetus keve-
nee, minka vuoksi kevaan aikana jotkut ovat saattaneet
pyrkiad “rantakuntoon”, johon iltapédivalehdissa ja erinai-
sissd aikakauslehdissa Ioytyy sivu-
kaupalla enemman tai vahemman
hyodyllisia ohjeita ja vinkkeja. Sa-
malla kuitenkin kesan kynnyksel-
1& grillit kuumenevat. Houkutus on
suuri tiristaa viela yhdet makkarat
muiden grilliherkkujen lisaksi. Tassa
voitaneen havaita jonkinlaista risti-
riitaa mielitekojen ja terveydellisten
seikkojen valilla. Naista terveyden
kannalta paremmista vaihtoehdois-
ta voimme tassa numerossa lukea
professori Ursula Schwabin artikke-
lin ravitsemussuosituksista.

Ravitsemuksella ja elintavoilla yleisesti on merkittava
vaikutus terveyteen, etenkin jos ylipainoa on paassyt kerty-
maan mahdollisine litannaisine tiloineen. Ylipainon ja mui-
den tekijoiden lisaksi sydan- ja verisuonitautiriskiin vaikut-
tavat toki myds perintétekijat. Voimme tasta aiheesta lukea
lisda Jaana Leiviskan, Tapio Lahtiharjun ja Kari Pulkin artik-
kelista, jossa kerrotaan, mita veren rasva-arvoja tana paiva-
na kannattaa mitata.

Sen varalta, ettd Suomen kesa ei tarjoaisi toivottua loma-
saata, moni suuntaa lomallaan etsim&an kuumempaa au-
rinkoa ja lampimampia uimavesia. Koronavuosinen jalkeen
matkailu onkin lisdantynyt selvasti, mutta erilaisiin lomatu-
liaisiin on syyta varautua. Viime paivina olemme lukeneet
uutisista, kuinka hantavirus on aiheuttanut tartuntaryppaan
risteilyaluksella ja Suomen hallitus lisasikin Andes-viruksen
aiheuttaman taudin pikavauhdilla yleisvaarallisten tartunta-
tautien luetteloon. Ennen kesalomamatkaa onkin hyva pa-
lauttaa mieleen, mitéd muita vahemman toivottuja tuliaisia
matkalta voi tuoda mukanaan.

Kédess'asi on vuoden toinen Kliinlabin numero, jonka

\
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Ravitsemuksella ja elintavoilla
yleisesti on merkittava
vaikutus terveyteen, etenkin
jos ylipainoa on paassyt
kertymaan mahdollisine
liitdnnaisine tiloineen.

Tahan lehteen saimme mukaan myos tiivistelman Ra-
mi Aallon vaitoksestd, jonka aiheena oli uusi sydanmerkki-
aine, jonka mydtd erotusdiagnostiikkaa sydaninfarktien ja
munuaistaudin aiheuttaman troponiinitasojen nousun voi
parantua. Lisdksi voimme lukea kahden vastavalmistuneen
sairaalakemistin haastattelun seka matkakertomuksen
kaanteisviritteisiin nanopartikkeleihin
(upconverting nanopartice, UCNP) ja
niiden sovelluksiin keskittyvasta kon-
ferenssista, UPCONista.

Sokerina pohjalla on viela kuvia
ja kertomus SKKY:n 80-vuotisjuhlis-
ta, joita vietettiin huhtikuussa kevat-
koulutuspaivien yhteydessa Helsingin
Kalastajatorpalla, seka juhlien yhtey-
dessa elamantydpalkinnon saaneesta
Kari Pulkista.

Kuten aiemmin kirjoitettu, lam-
min saa ja lisdantyva kasvillisuus saa
myds hyonteiset ja polyttajat liikkeel-
le. Sen lisaksi, ettda mehildiset polyttavat suuren osan viljel-
tavista kasveista, tuottavat ne myos hunajaa ja pesanraken-
nukseen liittyvia tuotteita, joiden hydodyntamisesta apikos-
metiikassa voimme lukea lopuksi. Ehka haluat kokeilla kesa-
lomalla my6s oman pihkavoiteen valmistamista?

Hyvaa alkavaa kesaal

Anna Mouts
sairaalakemisti, FT
Tyks laboratoriot,
kliininen kemia,
Varsinais-Suomen
Hyvinvointialue
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LDL-kolesteroli, non-HDL,
LipoB vai jotain aivan muuta
- mita kannattaa mitata?

Jaana Leiviskd, Tapio Lahtiharju, Kari Pulkki

MUUTAMA VUOSI SITTEN Kliinlab-lehdessa lipiditutkimuk-
sia on kasitelty artikkelissa LDL-kolesterolin maaritysmene-
telmét -voiko tuloksiin luottaa? (1). LDL-kolesteroli on edel-
leenkin sydéan- ja verisuonisairauksien diagnostiikassa, ris-
kin arvioinnissa ja hoidon seurannassa eniten kaytdssa ole-
va laboratoriotutkimus (2). Dyslipidemiat Kdypa Hoito -suo-
situs on parhaillaan lausuntokierroksella ja tdssa vaiheessa
nayttaisi siltd, ettd suurempia muutoksia ei olisi tulossa.
Muutosta on kuitenkin tapahtunut siing, etta rasvatut-
kimuksia otetaan enemman ilman yon yli paastoa kuin ai-
kaisemmin. Esimerkiksi HUS Diagnostiikkakeskuksessa jo
lahes 80 % naytteista otetaan ilman paastoa. Kansallisesti
on myds suunniteltu, voisiko paastoa vaativista kolestero-
litutkimuksista luopua kokonaan. Toinen muutos on ollut
non-HDL-kolesterolin laskennan kayttéonotto automaatti-
sesti vahentamalla HDL-kolesteroli kokonaiskolesterolista,
jos asiakkaalta on pyydetty kokonaiskolesteroli ja HDL-ko-
lesteroli samanaikaisesti. Non-HDL-kolesteroli sisaltda ns.
aterogeenisten lipoproteiinien kolesterolin eli LDL-hiuk-
kasten lisdksi ns. jaanndshiukkaset VLDL (very-low-density
lipoprotein) ja IDL (intermediate-density lipoprotein) se-
k& lipoproteiini (a):n (Lp(a)). Jos halutaan tietas atero-

geenisten hiukkasten kokonaismaara, saadaan osuvam-
pi arvio kayttamalla LipoB-maaritysta LDL-kolesterolin tai
non-HDL:n tilalla. Se mittaa apolipoproteiini B:itd (ApoB), jo-
ta [8ytyy kaikista aterogeenisisté lipoproteiinipartikkeleista
yksi molekyyli.

Eurooppalaisten sydan- ja verisuonitautien ehkaisyyn
kaytettavien hoitosuositusten toimeenpanoa on seurat-
tu tekemalld EUROASPIRE tutkimuksia (European Action
on Secondary and Primary Prevention by Intervention to
Reduce Events) vuodesta 1995 alkaen. EUROASPIRE IV teh-
tiin 24 eurooppalaisessa maassa ja tutkimukseen valittiin
n. 8000 sydan- ja verisuonitautia sairastavaa henkiloa. Tu-
losten perusteella suuri osa potilaista ei noudattanut hoito-
suosituksia ja elintavoissa oli edelleen parantamisen varaa.
Tutkituista 80,5 %:lla LDL-kolesteroli oli suurempi kuin 1,8
mmol/l, mika oli tavoite suuren riskin potilailla. Tastéa aineis-
tosta tehtiin n. 1000:lle tutkimukseen osallistuneelle lisatut-
kimus (3). Ensimmaéisessa ryhmdssa triglyseriditulokset oli-
vat alle 1,0 mmol/l (matalan triglyn ryhma) ja toisessa ryh-
massa triglyseriditulokset olivat suurempia kuin 1,7 mmol/l
(korkean triglyn ryhma). Kokonaiskolesteroli oli molemmis-
sa ryhmissa alle 4,5 mmol/l.

Kliinlab - 2/2026



Jaana Leiviska
Sairaalakemisti, dosentti
HUS Diagnostiikkakeskus
jaanaleiviska@hus i

Statiinildakityksella LDL-kolesteroli oli saatu korkean
triglyn ryhmassa matalammalle tasolle kuin matalan triglyn
ryhmassd, mutta kokonaiskolesterolin, non-HDL:n, apoB:n
ja HbAlc:n keskiarvot olivat kaikki tilastollisesti suurempia
kuin matalan triglyn ryhmassda. Myds ylipaino ja diabetes
olivat yleisempia korkean triglyn ryhmassa. Johtopaatok-
sena oli, ettd vaikka statiinihoitolla saadaan alennettua
LDL-kolesterolipitoisuutta, verenkierossa voi esiintya run-
saasti apoB:td sisaltavia lipoproteiineja. Jos hoidon seuran-
nassa kdytetaan pelkastaan LDL-kolesterolia, sydan- ja ve-
risuonitautien riski voi edelleen olla olemassa. Euroopan
kliinisen kemian ja laboratorioldéketieteen (EFLM) tydryh-
massa on selvitetty vuodesta 2005 |ahtien Euroopan labo-
ratorioiden sydanmerkkiaineiden ja viimeksi myds lipiditut-
kimusten kaytantoja. Ne eivat taysin ole vastanneet voimas-
sa olevia suosituksia (4).

Ylipainoisilla, metabolista oireyhtyma&a tai diabetes-
ta sairastavilla triglyserideja sisaltavien aterogeenisten,
apoB:ta sisédltavien lipoproteiinien maara verenkierrossa
lisddntyy. Taman seurauksena aterogeenisessa dyslipide-
miassa muodostuu pienid, tiheitd, vahemman kolesterolia
sisaltavia LDL-hiukkasia. Naissa tilanteissa LDL-kolesteroli-
pitoisuus saattaa olla normaali tai jopa tavallista matalam-
pi, mika voi johtaa virheelliseen arvioon potilaan sydan- ja
verisuonitautiriskista. Vaikka nykyaan ei enaa tarvita paas-
toa, lisdantynyt energian saanti voi aiheuttaa ongelmia lipi-
dimaarityksissg, erityisesti suorissa LDL- ja HDL-kolestero-
limaarityksissa. Vaikka suoran menetelman pitdisi mitata
vain LDL:n sisaltdma kolesteroli, ne voivat ottaa mukaan
my0s muiden lipoproteiinien sisdltdamaa kolesterolia Tama
on nakynyt myds Labqualityn Lipidit ja lipoproteiinit - kier-
roksilla: LDL-kolesterolissa on voinut olla jopa 1 mmol/l ero

Kari Pulkki

Professori emeritus,
erikoislaakari,

FEBLM Helsingin yliopisto

Tapio Lahtiharju
Erikoislagakari
HUS Diagnostiikkakeskus

eri menetelmilld saaduissa tuloksissa. Erityisen hankala ti-
lanne on niilla alueilla, joissa kaytetdan eri laitekantaa kes-
kuslaboratoriossa ja pienemmissa laboratorioissa. Tama
voi johtaa virheelliseen riskinarvioon eli turhiin 1ddkehoi-
toihin osalla potilaista tai toisaalta mahdollisen sydan- ja
verisuonitautiriskin aliarvioimiseen.

Taydentavina tutkimuksina voidaan kayttaa lipoproteii-
ni (a):ta, jonka lyhenne on Lp(a) tai THL:n Laboratoriotut-
kimusnimikkeistdssa Lipo(a). Lipo(a) muodostuu LDL-ko-
lesterolista ja siihen liittyneestd apo(a):sta, joka muistut-
taa rakenteeltaan plasminogeenia ja silla on aterogeenisia,
trombogeenisid ja proinflammatorisia vaikutuksia. Korkea
Lipo(a)-pitoisuus on itsenainen riskitekija valtimotaudeille.
Statiineilla ei ole suoraa vaikutusta Lipo(a):n ma&araan, mut-
ta uusia laakkeita on kehitetty ja esimerkiksi PCSK9:n es-
tajat pienentévat Lipo(a):n pitoisuutta. Lipo(a)-pitoisuuden
maarittdminen kertaalleen on aiheellista, jos selvitetdan pe-
rinndllisid sydan- ja verisuonitauteja, laboratoriotutkimuk-
set antavat ristiriitaisia tuloksia tai statiinihoidossa ei tapah-
du odotettua LDL-kolesterolipitoisuuden laskua. European
Society of Cardiology ja European Atherosclerosis Society
suosittelevat harkitsemaan ainakin kerran aikuisialla
Lipo(a):n mittaamista. (5)

Lipidien lisaksi lipoproteiineissa kulkee joukko erilaisia
entsyymeja, esimerkiksi lipoproteiiniin liittyva fosfolipaasi
A2, eli Lp-PLA2. Taman proteiinin maara nousee tyypin 2
diabeteksen, ylipainon tai metabolisen oireyhtyman yhtey-
dessa ja se kertoo tulehdustilasta verisuonten seindmis-
sa (6). Lp-PLA2 kulkeutuu valtimoiden rasvakertyman eli
plakin sisélle suurina pitoisuuksina ja vapautuessaan ve-
renkiertoon repeytyneen plakin ja mahdollisen hyytyman
mukana ennustaa sydaninfarktin ja aivohalvauksen riskia.
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Lp-PLAZ2:lle on jo olemassa laboratoriotesteja, mutta ndiden
kaytto on toistaiseksi vield vahaista. Myos muita lipoproteii-
neissa olevien lipideja ja niiden jakaumia voidaan mitata.
Esimerkiksi keramidit ovat solukalvoilla olevia sfingolipideja,
jotka muodostuvat sfingosiinista ja niihin liittyneista erilai-
sista rasvahapoista. Sydén- ja verisuonisairauksiin yhdiste-
taan esimerkiksi palmitiininappo tai steariinihappo, joiden
maara keramideissa voi nousta, jos energiaa saadaan liikaa
tai elimistdssa on kaynnissa tulehdusreaktio (7, 8). Kerami-
dit maaritetaan yleensa massaspektrometrisesti ja tulosten
perusteella lasketaan ns. riskiluku sydan- ja verisuonitauti-
riskille ja diabetekselle. Myds tama laboratoriotutkimus on
jo joissain laboratorioissa tilattavissa.

Sydan- ja verisuonitautiriskistd on mahdollista saada
erilaista tietoa sen mukaan mita laboratoriotutkimusta kay-
tetdan. Taulukkoon on koottu kaytossa olevia tutkimuksia
ja tavoitearvoja, silloin kun valtimotautiriski on matala tai
kohtalainen. Omilla elintavoilla voi vaikuttaa siihen, ovatko
laboratoriotutkimukset luotettavia ja tarvitaanko ladkehoi-
toa. Pelkkaan kolesteroliin perustuvat laboratoriotutkimuk-
set eivat aina anna riittavasti tietoa siita, ovatko elintavat
kunnossa vai onko olemassa lisdantynyt riski sairastua sy-
dan- ja verisuonisairauksiin. Kun kokonaisriskin arviossa
tarvitaan laboratoriotutkimuksia, LDL-kolesterolin lisak-
si kannattaa hyédyntda myds non-HDL, LipoB, Lipo(a) tai
muita laboratoriotutkimuksia, jotka ovat jo laboratorioissa
saatavilla. @

Lyhenne Laboratoriotutkimus- | Tavoitearvo Valtimotautiriski
nimikkeiston nimike

LDL-kolesteroli P/S -Kol-LDL < 3 mmol/l Matala

Non-HDL P/S -non-HDL < 3,8 mmol/l Matala

ApoB P/S -LipoB < 1,0 g/l Kohtalainen

Lp(a) P/S -Lipo(a) <300 mg/l Kohtalainen

Kirjallisuutta

1. Leiviska J, Eklund S, Pulkki K. LDL-kolesterolin maaritys-
menetelmat- voiko tuloksiin luottaa? Kliinlab 2023; 40(1):8-10

2. Dyslipidemiat. Kéypa hoito -suositus. Suomalaisen Laakariseuran
Duodecimin ja Suomen Sisatautilaakarien Yhdistys ry:n asettama
tyoryhma. Helsinki: Suomalainen Laakariseura Duodecim, 2022
(viitattu 75.2026). Saatavilla internetissé: wwwkaypahoitofi

3. Leiviska J, Sundvall J, Jauhiainen M, Kotseva K, Tuomilehto J,
De Backer G, Tokg6zoglu L, Reiner Z, De Bacquer D. Residual
cardiovascular risk is tracked by apolipoprotein B in coronary
patients with elevated serum triglyceride levels: the ESC EORP
EUROASPIRE IV survey. Clin Chim Acta. 2026 Jan 15,579:120653

4. De Wolfa HA, Langloisa MR, Suvisaari J, Aakre KM, Baum H,
Collinson P, Duff CJ, Gruson D, Hammerer-Lercher A, Pulkki K,
Stankovic S, Stavljenic-Rukavina A, Laitinenc P, for the EFLM Task
Group on Cardiac Markers. How well do laboratories adhere to
recommended guidelines for dyslipidaemia management in
Europe? The CArdiac MARker Guideline Uptake in Europe
(CAMARGUE) study. Clin Chim Acta 2020 Sep;508;267-272

5. Mach F, Koskinas KC, Roeters van Lennep JE, Tokgozoglu L,
Badimon L, Baigent C, et al. 2025 Focused Update of the 2019 ESC/
EAS Guidelines for the management of dyslipidaemias: Developed
by the task force for the management of dyslipidaemias of the
European Society of Cardiology (ESC) and the European
Atherosclerosis Society (EAS). Eur Heart J. 2025 Nov 7;46(42)
4359-78. doi10.1093/eurheartj/ehaflo0

6. De Stefano A, Mannucci L, Tamburi F, Cardillo C, Schinzari F,
Rovella V, Nistico S, Bennardo L, Di Daniele N, Tesauro M. Lp-PLA2,
a new biomarker of vascular disorders in metabolic diseases. Int J
Immunopathol Pharmacol. 2019 Jan-Dec;33

7. Hilvo M, Jylha A, Laaperi M, Jousilahti P, Laaksonen R Absolute and
relative risk prediction in cardiovascular primary prevention with a
modified SCORE chart incorporating ceramide-phospholipid risk
score and diabetes mellitus. Eur Heart J Open. 2021 Jul 13;1(3)

8. Wilkerson JL, Tatum SM, Holland WL, Summers SA. Ceramides
are fuel gauges on the drive to cardiometabolic disease. Physiol
Rev. 2024 Jul 1,104(3)1061-1119

44

Kliinlab - 2/2026



JOHTOKUNNAN KUULUMISET

Tapio Lahtiharju

VUOSI ON MENNYT NOPEASTI. Kun tama julkaistaan, on
ensimmainen vuoteni johtokunnan puheenjohtajana ta-
kana. Mikali taman kirjoitushetken toiveeni toteutuu, jat-
kan toiselle kaudelle. Iso osa ensimmaisesta kaudestani on
mennyt siihen, etta olen koittanut hahmottaa SKKY:n ko-
konaisuutta ja mahdollisuuksia eri paikoissa. Tama johtuu
isolti siita, etta SKKY on jasenena kolmessa merkittavas-
sa kansainvalisessa kliinisen kemian jarjestossa: IFCC:ss3,
EFLM:ssad ja NFKK:ssa, seka siitd, etta SKKY:lla on lukuisia
yhteistyokumppaneita ja -mahdollisuuksia Suomessakin.
SKKY:n kokonaisuuteen pe-
rehtymisen aikana olen pyrkinyt
tunnistamaan kaikkia niita pie-

eteen. Karin elamantyosta on tassa lehdessa oma kirjoitus,
josta kannattaa lukea lisaa. Lisaksi vuosijuhlassa kunnioi-
tettiin myds aiempia elamantyopalkintojen saajia, erityisesti
Ulf-Hakan Stenmania, jolla palkinto myonnettiin viime vuo-
den lopulla. Uffen elamantyosta kirjoitettiin hyva artikkeli
viime vuoden Kliinlabissa #4. Karille ja Uffelle annettiin kun-
niakirjat, kukat ja littalan Toikan vuosimunat.

Huhtikuun lopussa oli viimeisin NFKK:n hallituksen kokous.
Hallitus joutui valitettavasti tekemaan sen paatoksen, et-
ta NFKK:n lehden, Klinisk Biokemi
i Norden (KBN) siirtyy ensi vuo-
desta alkaen pelkkaan elektroni-

nempid ja isompia kehityskoh-
teita, joilla saisimme parannet-
tua yhdistyksen toimintaa. Niita
on loytynyt yhdistyksen saan-
noistd, palkitsemiskaytannoista,
nettisivuista ja tiedottamisesta.
Kiitos muulle johtokunnalle siita,
ettd olette jaksaneet perehtya
lukuisiin ehdotuksiini, auttaneet

Suurin toiveeni on kuitenkin
saada SKKY:n omia tyoryhmia
perustetuksi, koska tyoryhmat
voivat kehittaa alaamme hyvin
eteenpain. Ole siis yhteydess3,
jos loytyy intoa tyoskentelyyn

tarkeiden asioiden eteen!

seen muotoon. Tama johtuu pal-
jon nousseista painatus- ja posti-
tuskuluista: kulut ovat nousseet,
vaikka lehtien maaraa onnistut-
tiin vahentamaan kolmannek-
sella. Eri maihin tehtyjen kysely-
jen perusteella vahemmisto yli-
paansa toivoi painettua kopiota
lehdesta. Siirtyminen elektroni-

hiomaan niitd paremmiksi, ja et-

ta olette torpanneet paattomim-

mat ajatukseni. Nain siksi, etta

iso riski yhdistyksissa (ja muuallakin) on ryhmaajattelu
(engl. groupthink), joka tarkoittaa sits, ettd yksilét lopet-
tavat itsendisen ajattelunsa ja seuraavat vain johtajaa. Se,
ettd ehdotuksiani torpataan on merkki siita, ettd emme ole
ajautuneet siihen! Torppauksista huolimatta yhteisty6 on
kuitenkin toiminut minun nakokulmastani hyvin. Edellinen
johtokunta, kiitos kaikesta tydstéanne!

SKKY jérjesti kevatkoulutuspéivat ja 80-vuotisjuhlat huhti-
kuussa. Tapahtumat jarjestettiin Helsingissa Kalastajator-
palla. Koulutuspaivilla oli valtavan hieno kattaus esityksia:
alamme suomalaisia huippuja. Vuosijuhla oli arvokas ja hie-
no tapahtuma. SKKY sai tervehdyksen Suomen valtioneu-
vokselta: opetus- ja kulttuuriministeri Talvitie piti erittain
hienon ja kliinisen kemian tarkeytta ymmartavan puheen.
Lisaksi NFKK:n puheenjohtaja Per Bjellerup toi tervehdyk-
sen ja lahjoitti SKKY:lle kultaisen muumin. Myds IFCC:n tule-
va presidentti Nader Rifai ja EFLM:n presidentti Tomas Zima
lahettivat onnittelut SKKY:lle. Tapahtumien tunnelmista on
erillinen artikkeli ja kuvia taman lehden keskiaukeamalla.
Kiitokset tapahtuman jarjestgjille!

Vuosijuhlassa jaettiin yksi eldmantydpalkinto. Palkinto
myonnettiin Kari Pulkille hanen vaikuttavasta tyostaan sy-
danmerkkiaineiden ja kardiovaskulaaririskien merkkiainei-
den tutkimuksessa, kliinisen kemian koulutuksessa, ja mo-
nien vuosien tyostda SKKY:n ja kansainvalisten yhdistysten

seen versioon on myos ekologi-
nen ratkaisu, ja se mahdollistaa
elektronisen KBN:n uudistamisen.
NFKK:n historiassa on nadin paadytty kaantamaan uusi sivu.

Kaannetaanpa katse sitten SKKY:n tulevaisuuteen. Uusi joh-
tokunta on siis nyt valittu. Odotan innolla yhteistyota tuo-
reen porukan kanssa. Jos tdman hetken nadkymat kayvat
toteen, olisi johtokunnasta vaihtumassa seka varapuheen-
johtaja, sihteeri ettd rahastonhoitaja. Tama on toki iso myl-
lays, mutta toiveenani on, ettda saamme silti hyvaa tuulta
uusien asioiden edistamiseen. Ensi vuoden syyskuussa on
tarkoitus jarjestdaa jarjestyksessa toinen Quality Hike. Sen
suunnittelu on alkanut ja edennyt hyvin. Lisaksi on aika
aloittaa vuoden 2030 NFKK:n kongressin suunnittelut. Suu-
rin toiveeni on kuitenkin saada SKKY:n omia tydryhmia pe-
rustetuksi, koska tyoryhmat voivat kehittaa alaamme hyvin
eteenpain. Ole siis yhteydessa,
jos Ioytyy intoa tyoskentelyyn
tarkeiden asioiden eteen!

Tapio Lahtiharju
Johtokunnan puheenjohtaja
puheenjohtaja@skkyfi
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Matkailijan
tuomiset ja tuliaiset

Heini Kutvonen, Anne J. Jdaskeldinen

Johdanto

Tilastotietokeskuksen tilastojen mukaan suomalaisten ulko-
maanmatkailu on lisdantynyt huomattavasti sitten korona-
vuosien, mutta matkapaivien maarat eivat ole viela koro-
navuosia edeltavalla tasolla. Suosituimpia matkakohteita
ovat Viro ja Pohjois-maat seka Kreikka ja Espanja. Kauko-
kohteista suosittuja ovat monet Aasian maat. Matkailijaa
uhkaa matkoilla kohteesta riippuen erilaiset taudinuhat
ripulista hengitystieinfektioihin ja jopa hengenvaarallisiin
yleisinfektioihin.

Vesi- ja elintarvikevalitteiset infektiot

Turistiripuli on yleisimpia matkailijoiden saamia tauteja, eri-
toten matkaillessa matalan tulotason maissa. Matkailijoista
suurimmassa riskissa ovat pienet lapset, nuoret aikuiset,

reppureissaajat sekd terveydenhuoltoon tai vapaaehtois-
tyohon osallistuvat matkailijat, joilla altistuminen paikalli-
sille olosuhteille ja hygieniatasolle on usein tavallista suu-
rempaa. Tutkimusten perusteella turistiripulin korkean ris-
kin alueita ovat erityisesti Saharan eteldpuolinen Afrikka,
Aasia seka Vali- ja Etela-Amerikka. Naille alueille matkus-
tavista jopa 30-70 % sairastuu turistiripuliin matkan aika-
na, matkakohteesta ja oleskelun kestosta riippuen. Keski-
Afrikassa riski on pienempi, noin 30 %. Aasiassa riski vaih-
telee suuresti matkustuskohteen mukaan Eteld-Aasian
10-82 %:sta Keski-Aasian 26-52 %:iin. Latinalaisessa Afrikas-
sa riski on n. 7-60 % ja Euroopassa riskin katsotaan olevan
melko maltillinen n. 3-13 %, mutta sekin vaihtelee riippuen
Euroopan matkakohteesta.

Turistiripulin voi aiheuttaa useat eri mikrobiryhmat,
kuten bakteerit, virukset ja alkueldimet. Naista bakteerit
ovat ylivoimaisesti yleisin aiheuttajaryhma ja vastaa noin
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Heini Kutvonen

HUS Diagnostiikkakeskus,
Eteld-Karjalan keskussairaalan
kliinisen mikrobiologian
laboratorio, Lappeenranta

80-90 %:sta tapauksista. Alkueldinten aiheuttamia infek-
tioita todetaan noin 10 %:ssa matkaajien ripulitapauksia ja
virusten osuus on arviolta 2-15 %. Kuitenkin on arvioitu, etta
jopa puolessa tapauksista taudinaiheuttaja jaa epaselvaksi.
Tartunta saadaan usein jo matkan ensimmaisina paivina
ulosteella infektoituneesta ruuasta tai juomasta, mutta osa
taudinaiheuttajista voi tarttua myds suoraan ihmiskontak-
tissa. Osa taudinaiheuttajista esiintyy vain rajatuilla maan-
tieteellisilla alueilla, kun taas osa
on matkailijan riskina [ahes missa
pain maailmaa tahansa. Osa turis-
tiripulin taudinaiheuttajista on zoo-
nooseja (eldimisté ihmisiin tarttu-
via), kun taas osa on ihmiseen spe-
sifisesti sopeutuneita mikrobeja.

Seka mikrobin laji ettd infek-
tilvinen annos vaikuttavat siihen,
kehittyyko altistuksesta ripulitau-
ti. Turistiripulin oireiden perus-
teella ei voida erottaa onko taudin
aiheuttaja bakteeri, virus vai al-
kueldin. Aika tartunnasta oireiden
alkamiseen voi vaihdella. Turistiri-
puli on usein lieva ja itsestaan paraneva tauti, oireet kesta-
vat noin 6-72 tuntiin, mutta voivat jatkua myos useamman
viikon, riippuen taudin aiheuttajasta.

Ripulia aiheuttavat Escherichia coli -kannat enterotoksi-
geeninen E. coli (ETEC), enteropatogeeninen E. coli (EPEC)
ja enteroaggregatiivinen E. coli (EAEC) kilpailevat tutkimus-
ten mukaan matkailijan ripulin yleisimman aiheuttajan ase-
masta maailmanlaajuisesti. Naiden bakteerien aiheuttamat
yhteisinfektiot ovat myds yleisia. ETEC-, EPEC- ja EAEC-in-
fektioissa ripulin kesto vaihtelee kannasta ja potilaasta riip-
puen muutamasta paivasta useisiin paiviin. Vetisen ulos-
teen lisdksi oireena voi olla vatsakramppeja, kuumetta, pa-
hoinvointia ja oksentelua.

Myos EHEC voi olla mahdollinen ripulin aiheuttaja, myds
korkean tulotason maissa. EHEC leviaa elintarvikkeiden
kuten pesemattémien vihannesten tai pastoroimattoman
maidon valityksella ja sen infektiivinen annos on todella
pieni, jopa vain 10 bakteerisolua. EHEC kannat tuottavat
shiga-toksiinia (Stx 1, Stx 2). EHEC tartunta voi aiheuttaa
kuumeettoman ripulin, veriripulin tai jopa vakavan mu-

Turistiripulin riskia voi helposti
madaltaa itse huolehtimalla
kasihygieniasta, syomalla
vain hyvin kypsennettya
ruokaa ja juomalla pullovetta.
Osalle taudinaiheuttajista on
myds olemassa rokotteet.

Anne J. Jaaskelainen
Helsingin yliopisto ja

HUS Diagnostiikkakeskus,
virologia ja immunologia,
Helsinki

nuaistentoiminnan hairion eli hemolyyttis-ureemisen oi-
reyhtyman (HUS) tai tromboottisen trombosytopenisen
purppuran (TTP).

Shigella-lajien aiheuttamia infektioita tavataan suurel-
ta osin matalan tulotason maissa, ja infektiot ovat melko
harvinaisia korkean tulotason maissa matkailevilla. Shigel-
la-lajit tuottavat shiga-toksiineita, jotka estavat prokaryoot-
tien proetiini synteesin ja taten aiheuttavat iséntasolujen
kuoleman. Shigella paase tunkeu-
tumaan suolen seinamaa epiteeli-
solujen alle, jolloin suolen seindan
muodostuu pienid haavautumia.
Nama haavaumat voivat aiheuttaa
shigella-ripulille tyypillisen veriri-
pulin, mika viittaa taudin vanhaan
nimeen "punatauti”. Shigella on to-
della infektiivinen ja jo pieni maara
bakteeria (10-200 bakteerisolua)
voi aiheuttaa infektion. Infektion,
shigelloosin, oireet ovat tyypilliset
ripulin oireet: ripuli, kuumetta ja
mahakipua ja oireet kestavat tyy-
pillisesti n. 5-7 paivaa.

Kampylobakteerit ovat E. colien jalkeen toiseksi yleisin
bakteeriperainen turistiripulin aiheuttaja erityisesti Etela-
ja Kaakkois-Aasiassa, mutta myods Euroopassa. Kampylo-
bakteerilajit (yleisimpind Campylobacter jejuni) aiheuttavat
noin 1-7 paivaa tartunnasta korkeaa kuumetta, pahoinvoin-
tia, oksentelua, ripulointia ja lihassarkya. Oireet kestavat
yleensa n. 3-5 vrk, mutta on myds mahdollista, etta tauti
toistuu pienen tauon jalkeen. Yleensa taudista parannu-
taan, mutta osa potilasta voi saada myéhemmin reaktiivi-
sen niveltulehduksen.

Salmonella-lajit voivat aiheuttaa joko suolisto- ettd ylei-
sinfektioita. Salmonellaa esiintyy ympari maailman ja sita
levittad monet eldimet kuten matelijat, linnut ja nisakkaat.
Useat salmonellat aiheuttavat vakavan suolistoinfektion,
mutta muista salmonella-tartunnoista poiketen, Salmonel-
la Typhi eli lavantauti ja Salmonella Paratyphi (A, B ja C) eli
pikkulavantauti eroavat aiheuttamalla vakavan yleisinfek-
tion, johon ei valttamatta kuulu suolisto-oireita.

Alkuelaimista yleisin ripulinaiheuttaja on Giardia lambia,
joka on pohjukaissuolessa ja ohutsuolessa eldva siimaelain.
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Tartunnan voi saada veden tai ruuan mukana uloste-suu-
reittid. Giardiaasin oireet vaihtelevat nopeasti ohimenevas-
ta ripulista pitkaaikaiseen suolisto-oireiluun.

Antibioottiresistentit bakteerit

Antibioottiresistenssia on tituleerattu jopa seuraavaksi pan-
demiaksi. Suomessa ja muissa pohjoismaissa antibiootti-
resistenttien bakteerien Staphylococcus aureus (MRSA),
vankomysiinille resistentti Enterococcus faecalis tai faecium
(VRE), laajakirjoisia beetalaktamaasientsyymeja (ESBL)
tuottava Escherichia coli (ESBL-E. coli) ja Klebsiella pneu-
moniae (ESBL-K. pneumoniae), karbapeneemiantibioot-
teja pilkkovia entsyymeja tuottava enterobakteeri (CPE),
moniresistentti Pseudomonas aeruginosa (MDR-P. aeru-
ginosa) 16ydésméaarat ovat pysyneet vuosien saatossa hy-
vin hillittyind, mutta suomalaisten suosikkimatkakohteissa
kuten Kreikassa tilanne on huomattavasti heikompi. Krei-
kassa tilastoiduista E. coli -I0yddksista 25 % on resistentteja
kolmannen polven kefalospo-

riineille ja Klebsielld pneumo-

niae -16ydoksista 60 % on resis-

tentteja karbapeneemiryhman

antibiooteille Antibioottiresis-

tenssi on erittdin yleista myos

Aasiassa, erityisesti Etela- ja § -
Kaakkois-Aasiassa, missa jopa
noin kolmannes infektioista voi
olla resistenttien bakteerien ai-
heuttamia. Jo matkustaminen
korkean antibioottiresistenssin
omaaviin maihin on riski saa-
da ko. bakteerin aiheuttama
infektio, mutta sairaalassa olo
matkan aikana kasvattaa ris-
kia huomattavasti. Vaikka suu-
rin osa matkaajista ei sairastu
naiden bakteerien aiheutta-
miin infektioihin, matkailu lisaa
riskia altistua esimerkiksi moniresistenteille bakteereille,
jotka voivat aiheuttaa virtsatieinfektioita, seka turistiripulia
aiheuttaville taudinaiheuttajille, jotka voivat olla myos resis-
tentteja usealla antibioottiryhmalle.

Ripulipatogeenien diagnostiikkapohjautuu viljelymene-
telmiin ja nukleiinihaponosoitustesteihin (esim. PCR). Sal-
monella, shigella ja kampylobakteerit on tunnistettu aiem-
min perinteisilld mikrobiologisilla viljelymenetelmilld, mutta
molekyylibiologiaan perustuvat nukleiinihaponosoitusme-
netelmat ovat nykyaan laajasti kaytossa. Kuitenkin edel-
leen ko. I6yddksille maaritetdaan viljelymenetelman avulla
hoidon kannalta oleelliset antibioottiherkkyydet. Nukleiini-
haponosoitusmenetelmat ovat lisdnneet ripulianalytiikan
laajuutta, koska esim. ripuli E. coleja (pl. EHEC) ei ole pys-
tytty aiemmin detektoimaan kliinisessa rutiinidiagnostiikas-
sa perinteisilla mikrobiologisilla viljelymenetelmilla. Alku-
eldinten diagnostiikka on perustunut pitkaan alkueldinten
munien tunnistamiseen ulosteesta mikroskopoimalla. Ny-
kyaan tatakin analytiikkaa on laajenevissa maarin korvattu
nukleiininhaponosoitustesteilla.

Antibioottiresistentit bakteerit tunnistetaan seka seulon-
ta- etta kliinisista naytteista viljelymenetelmien avulla. Loy-
dos varmistetaan molekyylibiologisilla menetelmilla maarit-

tamalla resistenssia aiheuttava geeni, kuten VRE-bakteerin
vankomysiiniresistenssia aiheuttava vanA- tai vanC-geeni.

Vektorivalitteiset infektiot

Yksi tunnetuimmista vektorivalitteisista zoonooseista on
malaria, jota aiheuttaa Plasmodium-sukuun kuuluvat hork-
kaloisiot, yleisimmin Plasmodium falciparum. Taman loision
vektorina toimii Anophles-hyttyset, jotka ovat aktiivinen eri-
tyisesti hamarassa ja oOisin.

Muita ihmiselle infektioita aiheuttavia vektorivalitteisia
mikrobeja ovat muun muassa flavivirukset (heimo Ortho-
flaviviridae, suku FIavivirus). Naihin kuuluvat esimerkik-
si denguevirus (DENV), zikavirus (ZIKV), West Nile -virus
(WNV), keltakuumevirus (YFV) sekd Japanin aivokuume-
virus. Lisdksi tahan virusryhmaan kuuluu myos Suomessa
esiintyvé puutiaisaivokuumevirus (tick-borne encephalitis
virus, TBEV).

Naista viruksista dengue-, zika-, West Nile - ja kelta-
kuumevirukset levidvat hyttys-
ten valitykselld, kun taas TBEV
tarttuu puutiaisen pureman
kautta. Dengueviruksesta tun-
netaan nelja eri serotyyppia
(DENV1-DENV4), joista kaikki
voivat infektoida ihmista. Muita

- hyttysten levittamia zoonootti-
sia viruksia ovat chikungunya-
virukset (CHIKV), jotka kuulu-
vat Orthoalphavirus-sukuun.
Dengue-, zika ja chikunguny-
avirusta levittavat Aedes-hyt-
tyset, erityisesti Aedes aegypti
-hyttyset, jotka ovat pdivaak-
tiivisia ja ruokailevat varsinkin
aamuisin ja myodhaan iltapaival-
18 sekd hamaran aikaan.

Oireet ovat yleensa lievig,
kestdvat vain muutaman pai-
van ja ovat pitkalti samankaltaisia, varsinkin infektioiden
alkuvaiheessa, kaikissa naissa vektorivalitteisissa virus-
infektioissa. Itdmisaika infektoituneen hyttysen pistosta oi-
reiden alkamiseen on yleensa alle viikko. Akuutin zoonoosi-
virusinfektion tyypillisid oireita ovat esimerkiksi kuume, ma-
kulopapulaarinen ihottuma, joka alkaa usein keskivartalol-
ta ja leviaa raajoihin, silméoireet (konjunktiviitti tai silméki-
pu), nivel- ja lihaskivut, pahoinvointi sekd pa&nsarky. Jos-
kus naista infektiosta voi kehittya vakavampi taudinmuoto,
esimerkiksi dengueshokkisyndrooma, verenvuotokuume,
keskushermosinfektio tai esimerkiksi CHIKV-infektiossa pit-
kaaikaisia hankalia niveloireita, jotka voivat kestaa kuukau-
sista vuosiin.

Zoonoosivirusten ja malarian lisdksi matkailija voi saa-
da mukaansa myds niin sanotun pensaikkokuumeen (engl.
scrub typhus), jonka aiheuttaa bakteeri Orientia tsutsuga-
mushi (heimo Rickettsiaceae). T&ma solunsisédinen bak-
teeri eroaa muista riketsioista muun muassa vektorinsa
ja aiheuttamansa kliinisen kuvan perusteella. O. tsutsuga-
mushi tarttuu ihmiseen Trombiculidae-heimon punkkien
toukkamuotojen valityksella. Nama toukkamuodot ruokai-
levat yleensa erilaisissa villijyrsijoissa, mutta voivat ate-
rioida myos muissa nisdakkaissa kuten ihmisessa mahdol-
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listaen bakteerin tartunnan. Tautia esiintyy endeemisena
laajalla niin kutsutulla tsutsugamushi-kolmion alueella,
joka kattaa miljoonien neliokilometrien alueen ulottuen
Pohjois-Koreasta ja Venajan itdosista aina Pohjois-Aust-
raliaan seka Afganistanin lansiosiin ja Intiaan. Merkittava
osa tasta alueesta on suosittua matkailualuetta. Samal-
la alue toimii myds useiden vektorivalitteisten zoonoosi-
virusten seka malarian endeemisena esiintymisalueena.
Pensaikkokuumeessa yleisimmat oireet noin reilun viikon
inkubaatioajan jalkeen ovat kuume, paansarky, yska, ri-
puli ja pahoinvointi. Purentakohtaan voi joillakin muodos-
tua punainen alue, joka voi myohemmin keskeltd muut-
tua nekroottiseksi (kuoliondppy). Joillekin infektion aikana
muodostuu makulopapulaarinen ihottuma alkaen keski-
vartalosta leviten sielta raajoihin. Myohemmassa vaihees-
sa voi esiintyd myds pneumoniaa tai akuuttia hengitysvai-
keusoireyhtymaa. O. tsutsugamushi voi myds aiheuttaa
keskushermostoinfektioita.

Vektorivalitteisten infektioiden
diagnostiikka

Kliiniselta kuvaltaan nama vektorivalitteiset infektiot muis-
tuttavat toisiaan ja niiden diagnosoimiseksi ja erottami-
seksi toisistaan tarvitaankin erilaisia molekylaarisia seka

Lahteet

1. Siikamaki H, Kyronseppa H. Malaria. Laaketieteellinen Aikakaus-
kirja Duodecim 2001;117(9):929-938

2. Siikamaki H, Kantele A. Dengue-, chikungunya- ja Lansi-Niilin
kuume. Laakarikirja Duodecim 20.08.2024.

3. Huhtamo E, Jaaskelainen AJ, Sane J, Nohynek H, Vapalahti O.
Zikavirus. Laaketieteellinen Aikakauskirja Duodecim
2016;132(17)1521-9

4. Medina FA, Vila F, Adams LE, Cardona J, Carrion J, Lamirande E,
Acosta LN, De Le6n-Rodriguez CM, Beltran M, Grau D, Rivera-Amill V,
Balmaseda A, Harris E, Madewell ZJ, Waterman SH, Paz-Bailey G,
Whitehead S, Mufioz-Jorddn JL. Comparison of the sensitivity and
specificity of commercial anti-dengue virus IgG tests to identify
persons eligible for dengue vaccination. J Clin Microbiol. 2024 Oct
16:62(10):20059324. doi: 101128/jcm. 00593-24. Epub 2024 Aug 28.
PMID: 39194193; PMCID: PMC11481482.

5. Sreemohan A, Theruvath AH, Baby A, Philips CA, Oommen TT,
Pai S, John SB, Varghese J Ahamed R, Tharakan A, Augustine P
Mortality predictors, hepatic involvement patterns, and the steatotic
liver paradox in 1484 hospitalized Dengue patients. PLoS One. 2026
Apr 30;21(4):e0348232. doi: 101371/journalpone.0348232. PMID
42060660; PMCID: PMC13132437.

6. Vincent G. Scrub Typhus and Its Causative Agent, Orientia
tsutsugamushi. Rickettsiales. 2016 Sep 13:329-72. doi: 101007/
978-3-319-46859-4_16. PMCID: PMC7123480.

7. Mishra, Vivek K; Khan, Tanzeela; Jeet, Amar; Prakash, Om;
Chandrakanta, 1; Srivastava, Ashish K; Singh, Sangram?; Pathak,
Neelam?; Jain, Amita. Etiology of Meningoencephalitis in children
aged less than 5 years. Indian Journal of Pathology and Microbiology
67(3):p 576-580, Jul-Sep 2024. | DOI: 10.4103/ijpm.ijpm_60_23

8. Camprubi-Ferrer D, Cobuccio L, Van Den Broucke S et al.

Clinical evaluation of BioFire® multiplex-PCR panel for acute
undifferentiated febrile illnesses in travellers:

a prospective multicentre study, Journal of Travel Medicine, Volume
30, Issue 3, April 2023, taad041, https://doiorg/101093/jtm/taad041

9. Ramli SR, Hii SYF, Zainal Abidin S, Lee KS, Ng TK, Misnan NA, Abdad
MY. Neglected and lethal: Case series of fatal scrub typhus

in Malaysia. PLoS Negl Trop Dis. 2025 Dec 23119(12):e0013156. doi
101371/journal pntd.0013156. PMID: 41433254; PMCID: PMC127255809.

10. Suomen virallinen tilasto (SVT): Suomalaisten matkailu

vasta-aineita etta antigeeneja mittaavia laboratoriotesteja.
Flaviviruksilla infektoituneista soluista erittyva NSi-proteiini
on myos tarkea viruksen antigeeni. Tama proteiini on san-
gen spesifinen kyseiselle virukselle ja tata kaytetdaankin
hyvéaksi diagnostiikassa, varsinkin eri flavivirusten valises-
sa erotusdiagnostiikassa. Flavivirusten serodiagnostiikkaa
hankaloittavat vaippaproteiinien rakenteellisesta saman-
kaltaisuudesta aiheutuvat ristireaktiot, jotka ovat yleisia
ndihin proteiineihin perustuvissa diagnostisissa testeissa.
Varsinkin IgG-vasta-aineiden kohdalla positiivinen tulos
voi johtua immuniteetista jollekin toiselle flavivirukselle.
Matala IgG-positiivisuus voi johtua myds rokotteen aihe-
uttamasta immuniteetista esim. Japanin aivokuumeelle,
keltakuumeelle tai puutiaisaivokuumeelle. Nykyiset vas-
ta-ainetestit pohjautuvatkin esimerkiksi dengue- ja zika-
virusten NSi-proteiineihin, joiden avulla voidaan namakin
infektiot saada suuressa osassa tapauksista erilleen toi-
sistaan. Varmimmin nama kaikki vektorivalitteiset infektiot
saadaan diagnosoitua ja eroteltua toisistaan aivan infektion
alkuvaiheessa PCR-pohjaisilla testeilld. Nykyaan on olemas-
sa kaupallisia testeja esim. malarian, DENV, ZIKV, CHIKV ja
O. tsutsugamushi nukleiinihappohappojen tunnistamiseksi
potilasnaytteista. Mikali akuutti vaihe on jo ohitettu, vas-
ta-ainetesteja voidaan kayttaa tuoreen tai askettaisen in-
fektion toteamiseen. @
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Ravitsemus-
suositukset

kansansairauksien ehkaisyssa ja hoidossa

Ursula Schwab

Uudistetut kansalliset ravitsemussuositukset (VRN ja
THL 2024) julkaistiin vuoden 2024 loppupuolella poh-
jautuen pohjoismaisiin ravitsemussuosituksiin (Nordic
Council of Ministers 2023), jossa tutkimusnaytts on
kayty huolella 1api yli sadan asiantuntijan voimin. Suo-
situkset annettiin seka ravintoaineille ettd ensimmais-
ta kertaa laajasti myos ruoka-aineille.

Ravitsemussuositusten tavoitteena on edistaa kansanterve-
ytta ja ehkaista ravitsemuksesta riippuvia tarttumattomia
sairauksia. Naita ovat mm. sepelvaltimotauti, aivoverenkier-
tohairiot, verenpainetauti, useat sydpasairaudet, tyypin 2

diabetes, lihavuus, osteoporoosi ja hammaskaries (VRN ja
THL 2024, Ravitsemushoitosuositus 2023).

Ruokavalion laatu Suomessa

Suomalaisten ruokavalion laatu on pidemmalta ajalta tar-
kasteltuna parantunut, mutta kehitettdavaa on edelleen. L&-
hes kaikki suomalaiset saavat ruokavaliostaan liikkaa suolaa.
Miehista 97 % ja naisista 94 % saa liikaa kovaa rasvaa. Kas-
visten, marjojen ja hedelmien seka taysjyvaviljavalmistei-
den kayttd on liian vahaista. Taman vuoksi kuidun saanti on
suositeltua pienempaa. Etenkin miehet ovat varsin kaukana
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professori (ravitsemusterapia)

[ta-Suomen yliopisto, Ladketieteen laitos,
Kansanterveystieteen ja kliinisen
ravitsemustieteen yksikko ja Pohjois-Savon
hyvinvointialue, Kuopion yliopistollinen sairaala,
Medisiininen keskus, Endokrinologian ja
kliinisen ravitsemuksen yksikkd

TAULUKKO 1. Suositeltavat kayttomaarat ruoka-aineryhmittain.

Ursula Schwab

Ruoka-aineryhma

Suositeltava kayttomaara

Huomioitavaa

Kasvikset, marjat, hedelmaét

vahintédan 500-800 g/vrk

Monipuolisuus ja kuitupitoisten
vaihtoehtojen suosiminen,
lisattyd sokeria sisaltavien
tuotteiden valttdminen

Palkokasvit

Viitteellinen suositus 50-100
g/vrk. Hyva ravintosisalto,
suositeltavia valintoja
ympéaristonakokulmasta

Viljatuotteet

vahintddn 90 g/vrk
taysjyvaviljaa eli vahintaan
kuusi annosta paivésséa **

Lisattya rasvaa, suolaa ja
sokeria sisaltavien tuotteiden
valttdminen

Peruna

*

Hyva ravintosisalto,
suositeltava valinta
ymparistonadkokulmasta.
Runsasrasvaisten ja suolaisten
vaihtoehtojen valttaminen

Rasvat ja oljyt

vahintdan 25 g/vrk ei-trooppisia
kasvioljyja

Voin ja trooppisten kasvibljyjen
valttdminen

Pahkinat, siemenet

20-30 g/vrk

Suositus pahkinoille.
Oljykasvien siemenia enintaan
15 g/vrk

Maitovalmisteet

350-500 mU/vrk

Rasvattomat ja vaharasvaiset
tuotteet

Kala

300-450 g/vko, josta rasvaista
kalaa vahintdan 200 g/vko

Kestéavia kalakantoja suosien

Siipikarja

*

Nykyistad véhaisempi kaytto
suositeltavaa
ymparistonakokulmasta

Punainen liha

korkeintaan 350 g/vko

Véhaisempi kayttd
ymparistonakokulmasta
suositeltavaa. Prosessoituja
lihavalmisteita
mahdollisimman vahan

Kananmuna

Enintaan 1 kplivrk

Enintaan 3-4 kpl/vrk, jos
suurentuneet veren rasva-
arvot, sydan- tai
verisuonisairaus, diabetes

Makeiset, makeutetut juomat

Rajoitetusti

Alkoholi

Rajoitetusti

Ei turvallista kdyttomaaraa. Ei
lainkaan lapsille, nuorille,
raskaana oleville

*Ei riittdvaa tutkimusnayttoa suositeltavalle kdyttomaaralle. ** Yksi annos on 30 g leipaa, 1% dl
puuroa, 1 dl keitettya viljalisdketta tai pastaa, ¥2 dl myslia tai 2 rkl leseita.

Lahde. Valtion ravitsemusneuvottelukunta ja THL 2024
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suositellusta kuidun vahimmaissaannista. Punaista lihaa
ja lihavalmisteita kdytamme liikaa. Etenkin miehilla kaytto
on suurta - yli kaksinkertaista suositeltuun enimmaismaa-
raan nahden.

Energiaravintoaineet

Energiaravintoaineiden osalta suositeltava osuus energias-
ta on varsin valja. Suurempi merkitys onkin niiden laadulla.
Hiilihydraattien on suositeltavaa kattaa energiansaannista
45-60 %, rasvojen 25-40 % ja proteiinien 10-20 %. 70 vuotta
tayttaneille proteiinin suositeltava osuus on 15-20 % ener-
giansaannista eli 1,2-1,5 grammaa painokiloa kohden. Alle
70-vuotiailla suositus grammoina painokiloa kohden on 0,83.

Hiilihydraattien laadun osalta tavoitteita on kaksi — kui-
dun ja sokerin saanti. Suositus kuidun saannille on vahin-
tadn 3 g/MJ, mika tarkoittaa naisilla vahintdan 25 g/vrk ja
miehilla vahintdan 35 g/vrk. Lisattyd sokeria tulisi olla alle
10 % energian saannista eli padsaantoisesti alle 50 gram-
maa paivassa. Taysjyvaviljatuotteet, kasvikset, marjat ja
hedelmat, palkokasvit seka pahkinat, mantelit ja siemenet
ovat hyvia kuidun lahteita.

Tyydyttynytta eli kovaa rasvaa tulisi olla alle 10 % energi-
an saannista ja transrasvaa mahdollisimman vahan. Suosi-
teltavia rasvan lahteita ovat ei-trooppiset kasvioljyt, pahki-
nat, mantelit ja siemenet. Kasvidljyjen osalta on hyva kiin-
nittdd huomiota siihen, etta ruokavaliossa on myds alfali-
noleenihapon lahteita.

Alfalinoleenihappo on vélttamaton n-3-sarjan rasvahap-
po. Toinen valttamatdn rasvahappo on n-6-sarjan linolihap-
po. Valttamattomia nama rasvahapot ovat siksi, etta elimistd
ei voi muodostaa niita muista ravintoaineista eli ne on saata-
va ravinnosta. Saamme naita rasvahappoja kasvidljyista se-
ka pdhkingistd, manteleista ja siemenista. Alfalinoleenihapon
|&hteitd on ruokavaliossa vahemman kuin linolihapon. Siksi
ravitsemussuosituksissa korostetaan sen lahteiden riittavaa
kayttoa. Alfalinoleenihappoa on rypsi-, rapsi-, soija, cameli-
na-, pellavansiemen-, hampunsiemen-. saksanpahkina- ja

Lisaa Vaihda

Kasvikset

Vahakuituiset viljavalmisteet

vehnanalkiodljyissa seka saksanpahkindissa. Myos rypsi- tai
rapsidljya sisaltavat sydanmerkkikriteerit tayttavat leiparas-
vat ovat hyvia alfalinoleenihapon lahteita.

Ruokaryhmat

Jotta ravintoaineiden suositeltava saanti onnistuu, tuli-
si ruokavaliossa suosia taysjyvaviljavalmisteita, kasviksia,
marjoja ja hedelmia, palkokasveja, pahkingita, manteleita ja
siemenid, kalaa, rasvattomia ja vdharasvaisia maitovalmis-
teita seka ei-trooppisia kasvidljyja. Sen sijaan vahakuituisia
viljatuotteita, voita ja voita siséltavia levitteita, rasvaisia mai-
tovalmisteita seka punaista lihaa ja lihavalmisteita, sokeroi-
tuja ja muita makeutettuja juomia ja alkoholia tulisi kdyttaa
hyvin harkiten, samoin kuin tuotteita, joissa on paljon lisat-
tya rasvaa, suolaa tai sokeria (kuva 1). Suositeltavat ruo-
ka-aineryhmittaiset kayttomaarat on esitetty taulukossa 1.

Ruoan prosessointi herattaa paljon keskustelua. Joh-
donmukaista tutkimusnayttod suosituksen asettamiseksi
ei l0ytynyt, vaan huomiota tulee kiinnittaa rasvan, suolan
ja sokerin maaraan riippumatta siitd, onko tuote proses-
soimaton, prosessoitu vai ultraprosessoitu.

Ruokapyramidi tukee ruokavalintoja (kuva 2). Paaate-
rioilla suositeltavan ruokavalion koostamista helpottaa lau-
tasmalli (kuva 3).

Yhteenveto

Suositeltava ruokavalio on mahdollista koostaa monin eri
tavoin, mikad edesauttaa suositusten sovellettavuutta. Ruo-
ka-aineiden osalta ravitsemuksellinen laatu on keskids-
sd. Huomioitavaa on, etta suositeltavat ruokavalinnat ovat
myos ymparistonakokulmasta suositeltavia valintoja.
Uudet suositukset antavat vahvan tutkimusnayttéon pe-
rustuvan pohjan terveyden edistamiseen ja tarttumatto-
mien sairauksien ehkaisyyn ja toimivat perustana myos sai-
rauskohtaisille suosituksille. Ne viitoittavat tietdmme kohti
koko vaeston hyvinvointia ja kestdvampaa ruoan kayttoa. @

Prosessoitu liha

-> taysjyvaviljavalmisteet

Marjat ja hedelmat

Voi ja voita sisaltavat levitteet

Punainen liha

-> kasvioljyt, kasvidljypohjaiset

levitteet

Palkokasvit

Rasvaiset maitovalmisteet >

Elintarvikkeet, joissa runsaasti

Peruna

Taysjyvaviljavalmisteet
Pahkinat

Kala

vaharasvaiset ja rasvattomat
maitovalmisteet

Elintarvikkeet, joissa runsaasti
lisattya rasvaa, suolaa ja sokeria
-> ruoat ja elintarvikkeet,

joissa vain vahan lisattya
rasvaa, suolaa ja sokeria

lisattya rasvaa, suolaa ja sokeria

Suola

Alkoholi
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KUVA 2. Ruokapyramidi tukee ruokavalintoja.

KUVA 3. Paaaterioilla suositeltavan ruokavalion

koostamista helpottaa lautasmalli.

Lahteet

Valtion ravitsemusneuvottelukunta ja Terveyden
ja hyvinvoinnin laitos. Kestavaa terveytta ruoasta
- kansalliset ravitsemussuositukset 2024. Helsinki:
PunaMusta Oy, 2024. https://www julkarifi/server/
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d2b6fbab6a24/content
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Halldorsson Tl, Hoyer-Lund A, Lemming EW,
Meltzed HM, Pitsi T, Schwab U, Siksna |, Thorsdottir
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2023. Copenhagen: Nordic Council of Ministers,
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. proteiini-valmisteet

\} Maito ja kasvipohjaiset juomat
) ja niista tehdyt valmisteet

Marjat ja hedelmat
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Valokuvat: Henrik Alfthan

i ja Ai moingl
ti Itkonen, Henrik Alfthan ja Alm H/ar/, en?\
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JUHLAVALMISTELUT ALKOIVAT SILLA, ett3 jarjestely-
toimikunta etsi juhlavuoteen sopivaa tilaa, jossa voitaisiin
arvokkaasti jarjestaa niin koulutuspaivat kuin tyylikas ilta-
juhlatilaisuuskin. Paikaksi valikoitui lopulta kauniista mai-
semistaan ja maistuvista ruoistaan tunnettu Helsingin Ka-
lastajatorppa. Moni ehka tietdakin paikan olevan historialli-
nen, mutta harvempi tietaa paikalla olevan myds erityinen
yhteys sairaalamaailmaan. Talvisodan sytyttya vuonna 1939
Kalastajatorpan silloin vastavalmistuneeseen lisdrakennuk-
seen, pyoreaan saliin, perustettiin valiaikainen sotasairaala.
Sairaalassa oli 150 potilaspaikkaa ja eteissali toimi tuohon
aikaan sairaalan leikkaussalina. Mika olisikaan ollut parem-
pi paikka juhlistaa yhdistyksemme 80-vuotista taivalta kuin
vanha sairaala! Huhtikuussa meitd kokoontui noin 80 juh-
lijaa merkkipaivan arvolle mainiosti sopiviin Kalastajator-
pan tiloihin. Aurinko paistoi ja tuuli tuiversi meren rannassa.

Koulutuspadivat kaynnistyivat Kari Pulkin katsauksella

) (S

"

SKKY:n vaiherikkaaseen historiaan sodan jdlkeisista vuo-
sista tahan paivaan, minka jélkeen Solveig Linko luennoi
kliinisen laboratorion laadun ja patevyyden osoittamisen
kehityskaaresta. Painopistealueet ovat muuttuneet mittaa-
misen oikeellisuudesta prosessikeskeisempaan lahestymis-
tapaan (asiakas-ja potilasturvallisuusnakokulma), ja riski-
perusteinen lahestymistapa kehittyy viela.

Paivan seuraavassa osiossa sukellettiin laboratoriolaa-
ketieteen tutkimuksen ytimeen. Terho Lehtimaki esitteli
hankinnaisten ominaisuuksien epigeneettista periytymis-
ta ja kertoi mm:. siitd, kuinka ymparistotekijat vaikuttavat
geenien ilmentymiseen epigeneettisten muutosten kaut-
ta. Elamantapamme voivat siis todella vaikuttaa lastemme
terveyteen. Maineikasta FinnGen-tutkimusta esitteli meille
Aarno Palotie. FinnGen perustuu suomalaisten biopankki-
en keraamiin naytteisiin, ja sen tavoitteena on lisata ym-
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marrysta sairauksien synnystd seka edistaa diagnostiikan,
ennaltaehkaisyn ja hoitomuotojen kehittdmista. Kuulimme
mm. Suomeen rikastuneista geenivarianteista ja niiden vai-
kutuksesta sairauksien etenemiseen. Saara Wittfoothin lu-
ento "Kohti sydaninfarktin tdsmallisempé&a diagnostiikkaa”
kasitteli nykyisten troponiinimaaritysten haasteita seka lu-
paavia tuloksia uusista pitkien cTnT-muotojen havaitsemi-
seen perustuvista testeista.

P&ivan kolmannessa osiossa saimme kuulla SKKY:n
kansainvalisesta toiminnasta. Outi Itkonen esitteli EFLM:n
biologinen variaatio -komitean satoa. Tyoryhman tavoit-
teena on tarjota ammattilaisille laadukasta tietoa biolo-
gisesta variaatiosta seka lisdtd ymmarrysta biologisen
variaation luonteesta ja tutkimustiedon rajoitteista. Kdy-
kaahan tutustumassa: https://biologicalvariation.eu! Paivi
Laitinen esitteli kattavassa kavalkadissaan SKKY:n jase-
nid, jotka ovat vuosien varrella osallistuneet aktiivisesti
kansainvaliseen toimintaan. Lisaksi Paivi kertoi IFCC:n ja
EFLM:n historiasta.

Torstain paatteeksi Mikko Anttonen ja Tuija Mannisto
keskusteluttivat yleisoa aiheesta "Kuka tyoskentelee suo-
malaisessa laboratoriossa vuonna 2035?" Pohdimme mm.
tekodlyn vaikutuksia laboratorion toimintaan seka asian-
tuntijoiden ydintehtavia tulevaisuudessa. Keskustelun poh-
jalta vaikuttaa silta, etta yhteistyo ja muutosvalmius ovat
tulevaisuuden valttikorttejamme.

Koulutuspaiva huipentui juhlaillalliseen, johon meilla oli ilo
saada seka suomalaisia kunniavieraita etta kotimaan ul-
kopuolelta tarkeiden yhteistyotahojen edustajia ja ystavia.
Juhla aloitettiin maljalla SKKY:lle, johon meidat johdatti Yli-
oppilaskunnan Laulajien kvartetin “Metsamiehen juoma-
laulu”. Kvartetin ykkdstenori paljastui “Stadin ladkiksen”
kolmannen vuoden opiskelijaksi, joka juontaessaan totesi,
ettd kylldhan niilta kaikilta paivystyksenkin potilailta labrat
tilataan - teemme tarkeaa tyotal

Tiede- ja kulttuuriministeri Mari-Leena Talvitie toi juh-
laan valtioneuvoston tervehdyksen. Han puhui mm. koulu-

Aarno palotie

tuksen tarkeydesta ja tekemamme tyon merkittavyydesta.
Per Bjellerup Ruotsista (Tukholma/Vasterds) on NFKK:n ny-
kyinen puheenjohtaja, ja han toi tervehdyksen pohjoismai-
silta yhteistydkumppaneiltamme. Puheessaan han korosti
pohjoismaisen yhteistyon tarkeytta ja hedelmallisyytta. Yh-
teistyohon ovat perinteisesti kuuluneet eri pohjoismaiden
jarjestamat koulutustilaisuudet ja aina kunkin pohjoismaan
vuorollaan jarjestdma kongressi (tdna vuonna Aarhus,
Tanska). Per juhlisti tilaisuutta maljan nostolla ja pienilld
lahjoilla, jotka han luovutti yhdistyksen puheenjohtaja Tapio
Lahtiharjulle sekd NFKK:n suomalaiselle maaedustajalle ja
johtokunnan jasenelle Eeva-Riitta Savolaiselle.

Saimme juhlaamme myos videotervehdykset IFCC:n tu-
levalta Presidentiltd Nader Rifailta ja EFLM:n Presidentti
Tomas Zimalta. Nader Rifai onnitteli 80-vuotiasta SKKY:t&
ja muistutti, ettda SKKY on toiseksi vanhin alan yhdistys
maailmassa. SKKY on myds ensimmainen yhdistys, joka otti
kayttoon "kliininen kemia” nimessaan. Nader Rifai muisteli
yhteisty6ta useiden suomalaisten kollegoiden kanssa, kuten
Ulf-Hdkan Stenmanin, Kim Petterssonin, Saara Wittfoothin
seka Paivi Laitisen. Tomas Zima kévi onnittelutervehdyk-
sessdan lapi SKKY:n perustamisen historiaa. Liséksi han
muisteli laboratorioldéketieteen alkuaikoja ja Teodor Val-
demar Tallgvistin hemoglobiinin asteikkoa vuodelta 1899.
Tomas Zima oli iloinen, ettd SKKY:n jasenet ovat olleet aktii-
visia toimijoita EFLM:ssa menneisyydessa ja tallakin hetkel-
I&. Han Kiitteli suomalaisten kollegoiden apua ja yhteistyota
Baltian maiden ja Unkarin kanssa 1990-luvulla. Hadn mainitsi
myos ulkoisen laadunvarmistuksen merkityksen ja sen his-
torian vuodesta 1967, mika johti Labqualityn perustamiseen
vuonna 1971. Han mainitsi viela erikseen Timo Kourin veta-
man virtsatutkimusten suosituksen julkaisemisen.

Tilaisuudessa jaettiin uusi elamantydpalkinto Kari Pulkil-
le hanen tydstdan sydan- ja tulehdusmerkkiaineiden labo-
ratoriodiagnostiikan kehittéamisessa, kliinisen kemian mo-
nipuolisessa opetuksessa ja alan yhdistyksissa. Kunniavie-
raana mukana oli my6s Ulf-Hdkan Stenman, jolle palkinto
jaettiin syksylla 2025.

Kliinlab - 2/2026

515)



——

anengja Péiv{Laitinep

Matti Vais

.\Kari pulkki, Tapio Lahtiharju j;gﬁiveig Linko

> Toinen koulutuspaiva kaynnistyi kliinisen kemian rajapin-
toja tutkailemalla. Per Bjellerup kertoi kilpirauhashormoni-
diagnostiikan haasteista ratkaisumahdollisuuksineen, Esa
Hamaldinen laboratorion tarkedsta roolista hoitosuosituk-
sissa, Katriina Tarkiainen kliinisen farmakologian ja kemian
yhteyskohdista ladkepitoisuuksien seurannassa seka Pai-
vi Tissari koko sairaalan toiminnan sertifioinnista. Saim-
me myos hyvaa tietoa laboratorion omavalmisteista Mari
Ulmaselta ja Maria Rosenbladilta (ohjelmistotkin voivat olla
omavalmisteita!). lloksemme saimme kuulla, etta tiukkoihin
dokumentointivaatimuksiin on kenties tulossa lahiaikoina
merkittavia kevennyksia. Yleiso innostui mukavasti keskus-
telemaan tasta monia asiantuntijoita tyollistavasta aiheesta.

Koulutuspaivat paattyivat Lasse Lehtosen syvaluotaavaan
esitykseen diagnostiikan johtamisesta. Omien kokemus-
tensa kautta han korosti mm. asiakaslahtoisyytta: vaeston
luottamusta hyvinvointivaltioon on yllapidettava. Matka-
evdiksi saimme viisaita lauseita: "Ajatelkaa asiaa potilaan
kannalta”, "Suhtautukaa kaytossa oleviin veronmaksaji-
en rahoihin kuin ne olisivat omia rahojanne” ja "Alkaa hy-
vaksyko huonoja toimintamalleja, jos asiat voitaisiin tehda
paremmin”.

Lammin kiitos kaikille - yhdessa saimme aikaan hie-
non tapahtuman! Kiitos myds yhteistyokumppaneillemme:
Bio-Rad Finland Oy, Labquality Oy, Medig Suomi Oy, Roche
Diagnostics Oy, Siemens Healthcare Oy, Sysmex Nordic
Aps Finland, Timik Oy, Triolab Oy ja XboXLab Oy.

Kuten taitava valokuvaajamme Henrik Alfthan juhlien
jalkeen totesi: “Viriili 80-vuotias poika voi ilmiselvasti hy-
vin!” N&in se on, ja menestysta toivotamme myods SKKY:n
tuleville vuosille! @

Terveisin jarjestelytoimikunta:

Eeva-Riitta Savolainen, Mikko Anttonen, Tea Lamberg, q

Paivi Laitinen, Laura Mononen, Titta Salopuro 5 jestewtoimikuntat Eeva-Riitta
avolainen, Mikko Anttonen,

ajvi Laitinen,
1@aLamberg, PalV.l
‘Tura Mononen, Titta Salopuro
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Elamantyopalkinto
Kari Pulkille -

kliinisen kemian moniosaaja
ja kansainvalinen vaikuttaja

SUOMEN KLIINISEN KEMIAN YHDISTYS (SKKY) juh-
li 80-vuotista historiaansa arvokkaassa vuosijuhlassa
23.4.2026. Juhlavuoden merkittavimpiin hetkiin kuului ela-
maéantyopalkinnon mydntaminen dosentti, professori Kari
Pulkille tunnustuksena hanen pitkastg, asiantuntevasta ja
poikkeuksellisen monipuolisesta elamantydstaan kliinisen
kemian hyvaksi.

Elaméantyopalkinto myodnnettiin Kari Pulkille hanen vai-
kuttavasta tyostaan sydanmerkkiaineiden ja kardiovasku-
laaririskien merkkiaineiden tutkimuksessa, kliinisen kemian
koulutuksen kehittamisessa seka pitkdaikaisesta ja sitou-
tuneesta toiminnasta SKKY:n, eurooppalaisten ja kansain-
valisten jarjestdjen tehtavissa. Hanen panoksensa on ollut
keskeinen alamme tieteellisessa, koulutuksellisessa ja or-
ganisatorisessa kehityksessa.

Kansainvalinen ura -
koulutusta ja tutkimusta

Kari Pulkin kansainvalinen ura voidaan luontevasti jakaa
kahteen toisiaan tukevaan kokonaisuuteen: koulutukseen
ja tutkimukseen.

Koulutuksen kehittdminen on ollut Karin sydanta lahella
koko uran ajan. Vuosina 1997-2000 h&n toimi IFCC:n (Inter-

national Federation of Clinical Chemistry and Laboratory
Medicine) Education and Management Divisionin Commit-
tee on Curriculum Development -komitean jasenena. Ko-
miteassa pohdittiin ja kehitettiin kliinisen kemian ammatti-
laisten koulutusta muun muassa tapausselostuksiin perus-
tuvan oppimisen keinoin - periaatteita, jotka ovat edelleen
ajankohtaisia.

Kotimaassa han on toiminut kliinisen kemian profes-
sorina vastaten seka sairaalakemistien etta laboratorio-
ladkareiden koulutuksesta Helsingin, Turun ja It&-Suomen
yliopistoissa. Han toimi paatoimittajana vuonna 2010 jul-
kaistulle Laboratorioladketiede -kirjalle, joka on kuulunut lu-
kuisten opiskelijasukupolvien peruslukemistoon. Ennen ela-
koitymistdan han oli mukana kaantamassa ja soveltamassa
EFLM:n (European Federation of Laboratory Medicine) kou-
lutusohjelman mukaisen syllabus-lokikirjan sairaalakemis-
tien koulutuksen tueksi.

Tutkimusurallaan Kari Pulkki on ollut keskeinen tuleh-
dusvaélittdjaaineiden ja sydanmerkkiaineiden asiantuntija.
Hé&n toimi vierailevana tutkijana National Cancer Institutes-
sa Frederickissd Washington DC:n I&hell 1989-1991 (labo-
ratorion johtajana tri Joost Oppenheim ja tydryhman joh-
tajana tri Luigi Varesio). Sydanmerkkiaineiden osalta han
toimi Paivi Laitisen johtamassa EC4 Project Group Cardiac
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Markers (my8hemmin EFCC/EFLM Working Group Cardiac
Markers) tydryhmassa vuosina 2005-2024 ja oli jisenena
IFCC:n EMD:n Task Forcessa Clinical Applications of Cardiac
Bio-Markers (C-CB) vuosina 2017-2019. Talld hetkelld Ka-
ri on EFLM:n Vascular Risk Biomarkers -tydoryhman jasen.
Kansainvalisten asiantuntijatyéryhmien ohella Kari on toi-
minut Sepelvaltimotautikohtaus -Kaypa hoito suosituksen
laatineen tydoryhman jasenena vuosina 2000-2018. Uransa
aikana han on julkaissut yli 240 artikkelia vertaisarvioiduis-
sa tieteellisissa julkaisuissa seka yli 160 abstraktia tieteel-
lisissd konferensseissa rakentaen samalla laajoja kansalli-
sia ja kansainvalisia yhteistydverkostoja. Han on toiminut 11
vaitdskirjan ohjaajana seka 9 vaitoskirjan vastavaittdjana,
joista 2 Virossa.

Eurooppalainen vaikuttaja ja
luottamustehtavien hoitaja

Kari Pulkin panos eurooppalaiseen jarjestotoimintaan on
ollut huomattava. H&n toimi FESCCin (Forum of European
Societies of Clinical Chemistry) hallituksen jaseneni ja ra-
hastonhoitajana vuosina 1999-2007. FESCCin ja EC4:n yh-
distyttyad vuonna 2007 EFCCIta edeltdneeksi EFCC:ksi han
jatkoi jarjeston hallituksessa vuosina 2007-2011. Liséksi hén
on toiminut vuosien 1998, 2008 ja 2018 NFKK:n kongressien
jarjestelytoimikunnan, tieteellisen toimikunnan puheenjoh-
tajana tai ndiden toimikuntien jasenena.

Kari on osallistunut vuosina 1994-1997 Euroopan ko-
mission Tempus-projektiin, jossa kehitettiin Baltian mai-
den laboratoriolaaketiedetta. Osallistumisestaan Unkarin
laboratorioladketieteen kehittdmiseen hanelle myonnet-
tiin Unkarin Kliinisen Patolo-
gian yhdistyksen kunniajdse-
nyys vuodesta 1998 lahtien.
Myds useat muut kansainva-
liset tunnustukset kuvaavat
hanen arvostustaan alalla:
Ciba Foundation Bursar 1987,
NFKK Laurell Priset 1988 ja
NIH Fogarty Visiting Fellow-
ship 1989-1991.

Eurooppalaisten luotta-
mustehtavien liséksi Karilla
on riittanyt aikaa myds koti-
maisiin jarjestotehtaviin. Han
toiminut SKKY:n puheenjohtajana vuosina 1996-1997 seka
Kliinlabin paatoimittajana vuosina 2000-2002.

Noyra kiittaja ja joviaali kollega
Eldmantydpalkinnon vastaanottaessaan Kari kertoi ottavan-
sa huomionosoituksen ndyrana vastaan. Kiitospuheessaan
han muisteli useita uraansa merkittavasti vaikuttaneita se-
nioreita, kuten Bernd Lauréntia, Kerttu Irjalaa, Kale Juvaa
ja Lasse Viinikkaa.

Erityisen lammin ja humoristinen muisto liittyi Bernd
Lauréntiin, joka piti sadnnollisia "keskiviikkokahveja”. Naissa
tapaamisissa ei niinkaan keskusteltu kliinisesta kemiasta,
vaan puutarhan hoidosta ja ruusujen kasvatuksesta - myds
postimerkkien kerailystd, yksityiskohta, joka sai juhlayleison
hymyilemaan ja kuvastaa hyvin Karin arvostamaa inhimil-

Kari nosti kiitospuheessaan esiin
laboratoriolaakarin tyon antoisuutena
sen, ettd virassa saa - ja hanen mukaansa
myos taytyy — keskustella kliinikkojen
kanssa. Laboratorion ja kliinisen tyon
valinen vuorovaikutus on ollut hdnen
ajattelunsa keskiossa koko uran ajan.

lista ja yhteisollista tydotetta.

Kari Pulkki on toiminut urallaan useissa yliopistosairaa-
loissa vastaten kliinisen kemian ohella myds vastasyntynei-
den seulonnasta, mikrobiologian ja patologian tutkimuksis-
ta. Han kuvaili itsedan leikkisasti "sekatyolaiseksi, joka on
kuin sveitsilainen linkkuveitsi: monta teraa, mutta kaikki tyl-
sid". Sutkautus ei tietenkaan pida paikkaansa - pikemmin-
kin se heijastaa hdnen joviaalia, mutkatonta luonnettaan ja
kykydan tehda yhteistyota laajasti ja sujuvasti.

Laboratoriolaakari keskustelijana
ja yhteisojen jasenena

Kari nosti kiitospuheessaan esiin laboratoriolaakarin tyon
antoisuutena sen, etta virassa saa - ja hanen mukaansa
my0s taytyy - keskustella kliinikkojen kanssa. Laboratori-
on ja kliinisen tydn valinen vuorovaikutus on ollut hanen
ajattelunsa keskiossa koko uran ajan. Luonnollisesti yhteis-
tyo laboratoriossa sairaalakemistien ja laboratoriohoitajien
kanssa on ollut antoisaa.

Henkisina koteinaan hdan mainitsi alan yhdistykset:
SKKY:n, FESCCin (nykyinen EFLM), EFLM:n ja IFCC:n. Hen-
kinen isa oli FESCC:in johtaja professori Victor Blaton. Han
kiitti SKKY:ta elamantyodpalkinnosta ja totesi yhdistystoimin-
nan olleen hanelle paitsi ammatillinen myds henkilokohtai-
nen voimavara.

Ihminen tyon takana

Tydn vastapainona Kari Pulkille ovat aina olleet perhe ja
monipuoliset harrastukset. Hanelld on vaimo, kaksi tytar-
ta ja kaksi lastenlasta, jotka
asuvat Uumajassa ja ovat ha-
nelle erityisen rakkaita. Har-
rastuksiin kuuluvat kuntour-
heilu, musiikkitapahtumat ja
kulttuurihistoria. Han toimii
myos Freunde der Salzbur-
ger Festspiele in Finnland
-yhdistyksen puheenjohtaja-
na kaudella 2022-2026.
Talla hetkelld hdnen mie-
lenkiintonsa kohdistuu eri-
tyisesti kirjallista kulttuuria
edeltaneisiin aikoihin — sume-
rilaiseen kulttuuriin seka varhaiskeskiaikaan - osoituksena
ehtymattomasta uteliaisuudesta ja tiedonjanoisuudesta.

Kiitos elamantyosta

SKKY:n elamantyopalkinto Kari Pulkille on lammin ja ansait-
tu tunnustus urasta, joka on ollut tdynna asiantuntemusta,
yhteisty6ta, koulutusta ja inhimillisyytta. Hanen tyonsa vai-
kutukset ulottuvat pitkalle tulevaisuuteen - alamme am-
mattilaisiin, koulutukseen ja potilaiden hoitoon.

Kiitos, Kari, poikkeuksellisesta elamantydstasi kliinisen
kemian hyvaksi. @

Teksti: Eeva-Liisa Paattiniemi, Paivi Laitinen, Outi Itkonen ja
Tapio Lahtihariju.
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Perinteesta tutkimukseen:

Mehil

alS

tuotteet

apikosmetiikan raaka-aineina

Ritva Sammalkivi

MEHILAISTEN, pienten ja ahkerien luonnon tydmyyrien,
pesa katkee sisdansa hunajan lisaksi joukon arvokkaita
raaka-aineita, joita on hyddynnetty vuosisatojen ajan kan-
sanperinteessa ja - [adkinndssa. Nama mehildisten valmis-
tamat aarteet eivét ole vain osa historiaa - ne vastaavat
erinomaisesti myds nykypdivan hyvinvoinnin tarpeisiin.

Mehil3ispesan raaka-aineet (hunaja, mehildisvaha, pro-
polis, kuningatarhyytelg, siitepdly, perga ja mehildismyrk-
ky) sisaltavét biologisesti aktiivisia komponentteja, joiden
vaikutukset ihoon perustuvat niiden kemiallisiin ja fysikaa-
lisiin ominaisuuksiin. Kosmeettisessa kdytossa naiden ainei-
den tehtdavana on tukea ihon normaalia toimintaa, yllapitaa
ihon kosteustasapainoa seka suojata ihon pintakerrosta
ulkoisilta rasituksilta. Niiden kaytto luonnonkosmetiikassa
perustuu dokumentoituun turvallisuuteen, kayttotarkoi-
tukseen sekd kosmetiikka-asetuksen mukaisiin laatu- ja
vaatimuskriteereihin.

Monikayttoinen hunaja
kosteuttaa ja rauhoittaa

Hunaja on tunnetuin ja rakastetuin mehildistuote - eikd pel-
kastaan vastustamattoman makeutensa ansiosta. Hunajaa
on hyddynnetty kauneuden ja terveyden tukena kautta his-
torian. Tarinan mukaan Kleopatra hemmotteli ihoaan kyl-

pemalla hunajaa siséltavassa aasinmaidossa. Hunajan hoi-
tavat ominaisuudet tunnettiin jo kauan ennen nykyikaista
luonnonkosmetiikkaa.

Hunaja sisaltaa luonnollisten sokereiden lisaksi B- ja
C-vitamiineja seka kivennaisaineita, kuten kaliumia, kal-
siumia, magnesiumia ja rautaa. Sen vaikutukset perustu-
vat erityisesti antimikrobisiin yhdisteisiin, entsyymeihin ja
aminohappoihin.

Kosmetiikassa hunaja toimii luonnollisena humektant-
tina, joka sitoo ihoon kosteutta. Sen kosteuttavat, rauhoit-
tavat ja antibakteeriset ominaisuudet tekevat siitd moni-
puolisen raaka-aineen saippuoihin, shampoisiin ja hoitaviin
voiteisiin. Hunajan sisadltamat entsyymit, aminohapot, vita-
miinit ja antioksidantit tukevat ihon uusiutumista ja auttavat
rauhoittamaan artynytta ihoa.

Laadukas kotimainen hunaja on helppokayttdinen ja
arvokas raaka-aine myds kotikosmetiikan valmistuksessa.

Mehilaisvaha - luonnollista suojaa ja
rakennetta vedettomiin voiteisiin

Mehildisvaha (cera alba, cera flava) on mehildisten erit-
tama, vahakennostojen rakennusmateriaali. Mehildisvaha
on kemiallisesti monimutkainen luonnonaine, joka koostuu
useista sadoista yksittaisista yhdisteistd. Tama koostumus
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KOSMEETTINEN VALMISTE on aine tai seos,
jonka on tarkoitus olla kosketuksissa ihmiske-
hon ulkoisten osien kanssa, kuten iho, hiukset
ja ihokarvat, kynnet, huulet ja ulkoiset suku-
puolielimet tai hampaat ja suuontelon lima-
kalvot. Kosmeettisen valmisteen tarkoituk-
sena on ndiden kehon osien puhdistaminen,
tuoksun tai ulkonaon muuttaminen, niiden
suojaaminen tai pitdminen hyvassa kunnos-
sa tai hajujen poistaminen.

tekee siitda kdytdnndssa mahdottoman jaljitelld synteetti-
sesti. Mehildisvahan poikkeuksellinen sailyvyys on tunnettu
my0s historiallisista |6yddista, joissa tuhansia vuosia vanha
vaha on sdilynyt Idhes muuttumattomana.

Monipuolisuutensa ansiosta mehildisvaha on hunajan
jalkeen toiseksi yleisin mehilaispesasta saatava kotimainen
raaka-aine. Mehildisvahan padkomponentteja ovat pitkaket-
juiset rasvahappoesterit, hiilivedyt ja vapaat rasvahapot.
Sen hydrofobinen mutta hengittdva rakenne mahdollistaa
epaokklusiivisen suojakalvon muodostumisen iholle, mika
auttaa vahentamaan kosteuden haihtumista hairitsematta
ihon normaalia toimintaa. Lisaksi mehildisvaha on kemial-
lisesti inertti ja stabiili, eika hapetu helposti, mika puoles-
taan tukee kosmeettisten valmisteiden sailyvyytta ja koos-
tumuksen pysyvyytta.

Naiden ominaisuuksien ansiosta mehildisvaha soveltuu
erityisen hyvin vedettomiin ihonhoitotuotteisiin, joissa sita
kaytetaan rakenteenmuodostajana, sakeuttajana ja ihoa
suojaavana ainesosana. Mehildisvahan alhainen komedo-
geenisyys tarkoittaa, etté se ei helposti tuki ihohuokosia.

Luonnonkosmetiikassa kotimaisen mehildisvahan kayt-
to ei kuitenkaan ole itsestdaanselvyys. Kosmetiikkalaatuisen
vahan rajallinen saatavuus ja kosmeettisen turvallisuuden
edellyttdmat laboratoriotutkimukset tuovat haasteita erityi-
sesti pienille alan toimijoille.

Ritva Sammalkivi
FL (kemisti) ja
mehildistarhaaja (at.)
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ApisVisage kasvovoiteeseen on valittu aktiiviaineiksi
mehildismyrkky, hunaja, mehildisvaha ja propolis.

Miksi kayttaa propolista
luonnonkosmetiikassa?

Propolis eli kittivaha syntyy, kun mehildiset kerdavat puiden
ja pensaiden silmuista hartsimaisia aineita ja sekoittavat
ne omiin rauhaseritteisiinsa. Propoliksen koostumus vaih-
telee alkuperansa mukaan, mutta se sisaltaa tyypillisesti
flavonoideja, fenolihappoja ja niiden estereitd, terpeenej,
aldehydejd ja alkoholeja, rasvahappoja seka hivenaineita
ja vitamiineja.

Mehildiset kayttavat propolista pesan rakenteiden tii-
vistamiseen, vedon ja kosteuden hallintaan, mutta ennen
kaikkea pesan hygienian yllapitamiseen. Propolis muo-
dostaa pesaan mikrobeja torjuvan suojan, joka hillitsee
bakteerien, sienten ja virusten kasvua. Nain se toimii ko-
ko yhdyskunnan hyvinvointia tukevana "luonnollisena
desinfiointiaineena”.

Juuri tdma biologinen tehtava tekee propoliksesta eri-
tyisen arvokkaan luonnonkosmetiikassa. Samat ominaisuu-
det, joilla propolis suojaa mehildispesas, tukevat myods ihon
omaa puolustuskykya. Luonnonkosmetiikassa propolista
hyddynnetdan erityisesti epdpuhtaan, artyneen ja akneen
taipuvaisen ihon hoidossa sen tasapainottavien ja rauhoit-
tavien vaikutusten ansiosta.

Propoliksen sisaltamat flavonoidit ja muut fenoliset yh-
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disteet edistavat solujen uusiutumista.. Luonnollinen, kasvi-
pohjainen ja monivaikutteinen koostumus yhdistaa perin-
teisen tiedon ja modernin ihonhoidon vaatimukset - tehden
propoliksesta aidosti toimivan ja perustellun raaka-aineen
luonnonkosmetiikassa.

Yha useampi etsii puhtaita ja luonnollisia vaihto-
ehtoja seka ihonhoitoon etta kokonaisvaltaisen
hyvinvoinnin tueksi.

Mehilaismyrkky yllattaa
ikaantyvan ihon hoidossa

Mehilaismyrkky (beevenom) on kiehtova ja tehokas raa-
ka-aine anti age -kosmetiikassa. Se sisaltaa peptideja, joi-
den on todettu tukevan ikaantyvan ihon toimintaa ja lievit-
tavan tulehdusta. Kosmetiikassa mehilaismyrkky vilkastut-
taa paikallista verenkiertoa, stimuloi kollageenin muodos-
tumista ja aktivoi ihon omia korjausmekanismeja.

Mehildismyrkkya voidaan kerata esimerkiksi Bee Whis-
per -laitteella, joka perustuu heikkoihin sahkaisiin impuls-
seihin. Arsykkeeseen reagoidessaan mehiliset laukaisevat
piston kaltaisen suojarefleksin ja erittavat pienen maaran
myrkkya laitteen lasilevylle ilman, etta pistin irtoaa. Mene-
telma mahdollistaa mehildismyrkyn talteenoton hallitusti ja
turvallisesti mehildisia vahingoittamatta. @

Lahteet

https://apimondia2025.com/

https://hunajanet/
https://tukesfi/koti-ja-vapaa-aika/kodin-kemikaalit kosmetiikka
https://www.sammalmammafi/

https://apikosmetiikka fi/

dammalmamman
perinteinen pihkavoide (DIY)

Valmista oma pihkavoide uuttamalla kuusen aktiivipihkaa oliiviéljyyn. Kuusenpihkalla
on antibakteerisia ja ihoa uudistavia ominaisuuksia, ja kotimainen mehildisvaha
antaa voiteelle rakenteen seki suojaavan, hengittivin kalvon.

RAAKA-AINEET: neitsytoliiviljy, mehildisvaha, kuusen pihka ja hunaja
INCI: Olea Europaea Fruit Oil, Picea Abies Resin Extract, Cera Alba, Mel

Kuusen pihka sisiltdd luonnonhartsia eikd sovellu hartsiyliherkille.

VALMISTUS

* 64 g oliivioljyd

* 22 g mehildisvahaa
* 11 g aktiivipihkaa

* 3 g hunajaa

Kerdd kuusen aktiivipihkaa maanomistajan luvalla.
Uuta pihka oliividljyyn 1-2 viikon ajan, sekoitellen
ajoittain. Sopiva pihkapitoisuus on noin 10 %.
Punnitse mehildisvaha ja pihkadljyseos kuumuuden
kestdvidn astiaan ja kuumenna vesihauteessa
(65-70 °C), kunnes vaha on sulanut. Anna jiihtyi
hieman ja lisdd hunaja sekoittaen. Purkita.
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Sairaalakemisti Anni Kelkka

Mika olet pohjakoulutukseltasi?

Olen valmistunut filosofian maisteriksi Oulun yliopistosta
biokemian ja molekyyliladketieteen tiedekunnasta vuon-
na 2020. Sita ennen olen suorittanut myos bioanalyytikko
AMK-tutkinnon.

Missa suoritit sairaalakemistin tutkintoon vaadittavat
sairaalapalvelut?

Aloitin erikoistumisen Satadiagilla Porissa Kkliinisen kemi-
an laboratoriossa ja sieltd siirryin suorittamaan koulutuk-
sen loppuun HUS Diagnostiikkakeskukseen.

Missa olet tydskennellyt valmistumisen jalkeen?
Valmistumisen jalkeen tyokiireet vaihtuivat vanhem-
painvapaaseen ja tuleva tyopaikka selviaa toivottavasti
myohemmin.

Mika on parasta/kiinnostavinta nykyisessa tyossdsi?
Perhevapaan jalkeen odotan sairaalakemistin rooliin ryh-
tymista ja omaan vastuualueeseen syventymista. Myos-
kaan talla hetkelld vauva- ja koirataloudessa arkea pyorit-
tdessa prosessin kehittdmistaidot ja reagoiminen nopeas-
ti muuttuviin tilanteisiin eivat paase ruostumaan.

Mika oli parasta koulutuksessasi?

Paasin koulutusaikana tutustumaan toimintaan moni-
puolisesti erilaisissa laboratorioissa, niin suuressa kes-
kuslaboratoriossa, keskussairaalan laboratoriossa kuin
eri kokoisissa aluelaboratorioissa, mika antoi kattavan
kokonaiskuvan kemistin tyosta erilaisissa ymparistois-
sd. Samalla olen saanut tydskennella yhteistyossa mo-
nien osaavien kemistien kanssa, mika on ollut antoisaa
ja opettavaista.

Mita oppia olisit kaivannut enemman koulutuksessasi
nykyisen tyonkuvasi valossa?

En tyoskentele talla hetkelld, mutta yleisesti uskon koulu-
tuksen antaneen tarpeellisen osaamisen.

Minka neuvon haluaisit antaa sairaalakemistiksi halua-
valle/opiskelevalle?

Erikoistuvan roolissa kannattaa tutustua avoimesti kaik-
keen uuteen, mihin tarjoutuu tilaisuus ja usein parhaiten
oppii kdytannon tilanteita ratkomalla. My0s erilaiset pro-
jektit ovat usein opettavaisia.

Miten rentoudut vapaa-ajallasi?
Rentoudun vapaa-ajalla viettamalla aikaa perheen kans-
sa, ulkona liikkuen ja koiraharrastuksen parissa. @
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matkakertomus

UPCON 2026 konferenssi
Brno, TsekKi

Saara Kuusinen

PAASIN SKKY:N matka-apurahan ansiosta osallistumaan
kaanteisviritteisiin nanopartikkeleihin (upconverting nano-
partice, UCNP) ja niiden sovelluksiin keskittyvaan konfe-
renssiin, UPCONiin. Konferenssi jarjestettiin talla kertaa Tse-
kissd, Brnon kaupungissa. Brno on Tsekin toiseksi suurin
kaupunki, joka on erityisesti yliopistokaupunki ja vahem-
man turistikaupunki kuin esimerkiksi padakaupunki Praha.
Brnossa on useita UCNP:ita tut-
kivia ryhmia, joista osa keskit-
tyy itse materiaaleihin, niiden
synteesiin ja ominaisuuksiin,
kun taas toiset tutkivat ensisi-
jaisesti niiden kayttoa esimer-
kiksi laboratoriodiagnostiikan
sovelluksissa. Taman vuoden
UPCON-konferenssissa oli noin
120 osallistujaa ympari maail-
man, ja vaikka konferenssi on
edelleen pieni, osallistujamaa-
ra kasvoi selvasti verrattuna
edelliseen Montrealissa pidet-
tyyn UPCON-konferenssiin.
Muutama sana UCNP:is-
ta, koska aihe ei varmaan ole
monellekaan tuttu. UCNP:t ovat
epdorgaanisia nanopartikkelei-
ta, joiden kiderakenteeseen on
lisatty tiettyja harvinaisia maa-
metalleja, kuten ytterbiumia ja
erbiumia tai tuliumia. Maame-
tallien ansiosta UCNP:illa on ai-
nutlaatuisia luminesenssiomi-
naisuuksia, jotka tekevat niista
erityisen sopivia juuri biologi-
siin sovelluksiin, kuten immu-
nomadrityksiin. UCNP:t pystyvat vastaanottamaan virityse-
nergiaa usealta matalaenergiselta fotonilta ja pakkaamaan
niiden energian yhteen korkeampienergiseen fotoniin.
Yleensa mittauksessa kaytetdan lahi-infrapunavaloa viri-
tykseen, ja luminesenssi mitataan nakyvana valona. Kos-
ka ilmiota ei tapahdu luonnollisissa materiaaleissa, lumine-

g
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Upconversion-Gased Array-in-Well
for Detection of miRNA Markers

senssisignaali voidaan mitata kokonaan ilman hairitsevaa
autofluoresenssia, mika on hyddyllistd esimerkiksi erittain
alhaisten biomerkkiainepitoisuuksien mittaamisessa biolo-
gisista naytteista.

Turun yliopistolla professori Tero Soukan tutkimusryh-
massa on jo pitkdan tehty UCNP:ihin liittyvaa tutkimusta,
keskittyen erityisesti niiden kayttéon in vitro - diagnos-
tilkkan sovelluksissa. Ny-
kyisin myds monet muut
osastomme tutkimusryh-
mat hyddyntavat UCNP:ita
tutkimuksessaan. Lahdim-
me matkaan kuuden hen-
gen kokoonpanolla, jossa
oli mukana professorin li-
saksi vaitoskirjatutkijoita,
postdoc-tutkijoita ja ope-
tushenkilokuntaa. Suurin
osa meista esitti tutkimus-
tuloksiaan posterin muo-
dossa. Yliopistonlehtori Sa-
tu Lahtinen oli konferens-
sissa keynote-puhujana
ja syventyi esityksessaan
erityisesti tutkimuksiim-
me UCNP:iden epaspesi-
fisen sitoutumisen vahen-
tamiseksi. UCNP:iden erin-
omaisen havaittavuuden
vuoksi hyvin pienikin maa-
ra UCNP:ita tuottaa havait-
tavan maaran signaalia, jo-
ten jo pieni maara epaspe-
sifista sitoutumista aiheut-
taa analyyttista herkkyytta
rajoittavaa taustasignaalia. Omassa posterissani esittelin
yhdessa slovakialaisen Miroslava Rabajdovan tutkimus-
ryhman kanssa kehittdmaamme hybridisaatiomaaritysta
alkionkehitykseen liittyvien mikro-RNA:iden pitoisuuksien
mittaamiseen. Tutkimusyhteistydn tavoitteena on kehittaa
menetelma, jota voitaisiin kayttaa koeputkihedelmaoitettyjen
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alkioiden elinkelpoisuuden ennustamiseen alkionsiirron on-
nistumistodennakdisyyden parantamiseksi.

Esitykset keskittyivdat muun muassa UCNP:iden kayt-
toon biokuvantamisessa, nanoldmpdmittareina ja erilais-
ten biomerkkiaineiden havaitsemisessa. Lisaksi esiteltiin
esimerkiksi tapoja parantaa UCNP:iden luminesenssiomi-
naisuuksia, erilaisia UCNP:iden pinnoitus- ja biokonjugoin-
timenetelmia seka uusia keinoja partikkelien analysointiin.
Tallainen tutkimus on meille biomaaritystutkijoille tarkeaa,
koska mahdollisimman kirkkaat partikkelit ja hyvat pinnoi-
tusmenetelmat ovat ratkaisevan tarkeitd herkkien maari-
tysteknologioiden kehittamisessa, ja laadukkaat karakte-
risointimenetelmat ovat korvaamattomia tydkaluja meidan-
kin tutkimuksessamme.

Alkuviikosta konferenssiohjelmaa riitti aamusta iltaan,
kun luentoja pidettiin aamu yhdeksasta ilta kuuteen ja nii-
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Saara Kuusinen
FT, yliopisto-opettaja
Turun yliopisto

den jalkeen ohjelma jatkui maanantaina ja tiistaina viela
posterisessioilla. Keskiviikkona luentojen jalkeen jatket-
tiin alan pioneereihin kuuluvan professori Markus Haasen
jaahyvaisjuhlallisuuksilla. Loppuviikosta konferenssipaivat
olivat lyhyempig, sillé aikaa oli varattu myds oppaan pita-
maan kaupunkikierrokseen, vierailuun Mendel-museossa
seka konferenssi-illalliseen. Itselleni kaupunki oli jo ennes-
taan tuttu, silla vietin Brnossa yhden kesan tutkijavieraili-
jana vaitdstutkimukseni aikana. Viikko tarjosikin mukavan
sekoituksen vanhoja ystavia ja uusia tuttavuuksia kaikkia
yhdistavien tutkimusaiheiden parissa. Koska UCNP:ita tut-
kivien ryhmien joukko on varsin pieni, verkostoituminen
UPCON-konferensseissa on helppoa ja luontevaa. Konfe-
renssi oli todella antoisa ja saimme uusia ideoita tutkimuk-
seemme seka luentojen etta niiden ulkopuolisten keskus-
telujen pohjalta. ®
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Sairaalakemisti Sanna Mikkola

Mika olet pohjakoulutukseltasi?

Olen valmistunut Itd-Suomen yliopistosta filosofian maiste-
riksi padaineenani kemia ja vaitellyt myohemmin tekniikan
tohtoriksi Aalto yliopistossa.

Missa suoritit sairaalakemistin erikoistumiseen vaadit-
tavat sairaalapalvelut?

Suoritin erikoistumiseen vaadittavat sairaalapalvelut HUS
Diagnostiikkakeskuksessa Kliinisen kemian vastuuyksi-
kossd, padosin HUSLAB-talon automaatiolaboratoriossa.
Koulutusaikani kattoi automaatiolaboratorion keskeiset
osa-alueet, kuten kemian, immunokemian, ldakeaineet,
hematologian sekd hyytymistutkimukset. Erikoistumis-
koulutuksen aikana paasin myos tutustumaan aluela-
boratoriotoimintaan Jorvin sairaalan laboratorion muu-
ton ajaksi uusiin tiloihin seka osallistumaan laitteiden
siirtoverifiointeihin.

Missa olet tyoskennellyt valmistumisen jalkeen?
Valmistumisen jalkeen olen tyoskennellyt HUS Diagnostiik-
kakeskuksen HUSLAB-talon automaatiolaboratoriossa.

Mika on parasta/kiinnostavinta nykyisessa tyossasi?
Parasta tydssani on merkityksellisyys, monipuolisuus ja yl-
latyksellisyys — jokainen pdiva on erilainen ja tarjoaa mah-
dollisuuden auttamiselle.

Mika oli parasta koulutuksessasi ?

Tyoskentely automaatiolaboratoriossa. Suoritin valtaosan
palvelusjaksostani pdivystyslaboratoriossa, joka tarjosi na-
koalapaikan monipuoliseen ja laajaan tutkimusvalikkoon.
Erikoistumisaikana sain tilaisuuden olla mukana useissa
menetelmamuutoksissa ja merkityksellisissa laitekannan
uudistuksissa, mita kautta paasin syventdamaan omaa am-
matillista osaamistani. Liséksi koulutuksen tarjoamat koulu-
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tustilaisuudet antoivat taydennysta tyoarjessa opitulle. Kou-
lutuksen rikkaus oli myos tyoyhteiso - asiantuntevat kolle-
gat ja erikoistuvat kemistit.

Mita oppia olisit kaivannut enemman koulutuksessasi ny-
kyisen tyonkuvan valossa ?

Kaiken kaikkiaan koulutukseni oli erittdin antoisaa ja antoi
hyvan pohjan asiantuntijatyohon. Toki koulutuksen aikana
tutustuminen laajemmin ja syvallisemmin myds muihin eri-
koisaloihin olisi voinut lisata kokonaisvaltaista ymmarrysta.
Toisaalta oppimisen on jatkuva prosessi ja jatkuu myos val-
mistumisen jalkeen.

Minka neuvon haluaisit antaa sairaalakemistiksi opiske-
levalle?

Tartu koulutuksen tuomiin haasteisiin innokkaasti ja uskalla
kysya rohkeasti. Osallistu erikoistumisajan tarjoamiin kou-
lutuksiin, jotka tarjoavat oppimisen lisédksi mahdollisuuden
verkostoitua.

Miten rentoudut vapaa-ajallasi ?
Vastapainoa tydlle tuo vapaa-ajan viettdminen perheeni
kanssa ja yhdessa tekeminen. Lisaksi ohjatut ryhmaliikun-
tatunnit antavat lisdenergiaa arkeen. Kesélla rentoudun ul-
kona tekemisesta ja ulkoilusta. ®

Lue missa vain!

linab4-2025 B Kilintab 3-2025 B Kiniab 22025 B Kiinlsb 1-2025

Kliinlab-lehden arkisto osoitteessa

www.skky fi/kliinlab-lehti

Kiiniab 3-2025 B Kiliniab2-2023 B Kiiniab 1-2023

B Kiinlab4-2022 B Kiiab 32022 @ Kiilab 22022 B Kiiiniat 2022
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SIHTEERIN PALSTA

Jasenmaksu

SKKY:n jasenmaksujen erdpaiva vuodelle 2026 oli 1.5,
mutta maksuja puuttuu vield paljon. Maksut tulevat jasen-
rekisteri Membookin kautta, ja Iahettdjana on "Suomen Kilii-
nisen Kemian Yhdistys via Membook".

Tarkistathan ettei laskusi ole mennyt roskapostiin! J&-
senmaksun suuruus on 30 €. Huomioithan, etta jos jasen-
maksu jad maksamatta kahtena vuonna perakkain, katsoo
johtokunta jasenyyden saantdjen mukaan paattyneeksi.

Sahkopostiosoite ja tiedotus

Yhdistyksen tiedotus ja laskutus hoidetaan sahkdisesti.
Pyydammekin, ettd varmistat, ettd oma ajantasainen séh-
kdpostiosoitteesi on ilmoitettuna jasentietoihisi, jotta saat
jatkossakin tietoa yhdistyksen tapahtumista. Sahkdpostin
iimoittaminen tapahtuu nettisivuillamme osoitteessa https;//
www.skky.fi/skky-jaseneksi-liittyminen-sahkopostiosoitteet/.

SKKY jatkaa edelleen Kliinlab-lehden julkaisua nelja
kertaa vuodessa. Lehdessa julkaisemme myds johtokun-
nan kuulumisia, mutta nelja kertaa vuodessa ilmestyvana
siind ei ole mahdollista tiedottaa jasenistoa oikea-aikaises-
ti tai kattavasti. Imoitathan siis meille sahkdpostiosoittee-
si! Mikali haluaisit lehden vain sahkdiseng, ilmoita asiasta
sihteerille.

Seuraa nettisivuja ja
sosiaalista mediaa

Osoitteessa https;//www.skkyfi/ on ajankohtaista asiaa
muun muassa EFLM:n seka IFCC:n koulutuksista, apura-
hoista seka muista jasenistoa koskettavista asioista. Muista
vierailla sivuilla aktiivisesti ja jos sinulla on vinkkeja sivulle
laitettavista tiedotteista, niin ole yhteydessa sihteeriin! Meil-
I& on myds LinkedIn - sekd Facebook -sivut.

Kommunikaatio

Haluatko liittya NFKK:n keskustelufoorumiin? Diskus-
sionsforum on pohjoismainen ja baltialainen foorumi kevy-
een yhteydenpitoon ja tiedonvaihtoon alueen noin 700 kol-

legan kanssa. Foorumin tarkoitus on lisatd meidan kaikkien
tietoa alaan liittyvista aiheista, keskustelu on ilmaista ja se
on avoinna kaikille. Jos haluat liittya tai vaihtaa sahképos-
tiosoitteesi, vieraile sivulla https;//www.nfkk.org/%20diskus-
sionsforum/. Jasenillamme on my6s oma SKKY-Slack -kes-
kustelukanava, jolla voi vaihtaa ajatuksia, kysya neuvoa,
verkostoitua ja saada informaatiota alan ajankohtaisista
asioista. Tule mukaan keskustelemaan kliinisesta kemiasta
ja tutustumaan kollegoihin! limoittaudu mukaan osoittees-
sa https;//www.skky.fi/slack.

EFLM Academy

SKKY tarjoaa mahdollisuuden liittyd European Federa-
tion of Clinical Chemistry and Laboratory Medicine (EFLM)
—kattoyhdistyksen rekisteriin EFLM Academy https://www.
eflm.eu/site/efim-academy. Jos olet kliinisen kemian erikois-
|aakari tai sairaalakemisti, sinulla on samalla mahdollisuus
hakea hyvaksyntaa EuSpLM-rekisteriin https;//www.eflm.eu/
site/eflm-academy/eusplm-registration. Kaytannossa kaikki
tyossa olevat seka aktiivisesti muuten alan toiminnassa
mukana olevat Suomen kliinisen kemian erikoisladkarit ja
sairaalakemistit tayttavat EuSpLM-rekisterin kriteerit.

EFLM Academy:n ja samalla EuSpLM-rekisterin vuosi-
maksu on 15 €/rekisterdity jasen. SKKY maksaa tdman kus-
tannuksen jasenilleen toistaiseksi. Rekistereihin liittyminen
tapahtuu nettisivuillamme osoitteessa https://www.skky.fi/
EFLMAcademy/. EFLM Academy ottaa vastaan uudet ilmoit-
tautumiset kerran vuodessa (marraskuussa), eli SKKY il-
moittaa vuoden aikana kertyneet uudet jasenet EFLM:lle
marraskuussa.

Uusia jasenia

Johtokunnan kokouksessa on hyvaksytty yhdistykseen
seuraavat uudet jasenet: Jesper Kiveld, Johan Finell ja
Heidi Aaltokallio. Lampimasti tervetuloa mukaan!

Apurahat

SKKY voi myontaa jasenilleen matka-apurahoja ko-
kouksiin ja koulutuspaiville osallistumista varten. Mat-
ka-apuraha on myonnetty seuraaville henkildille: Sara Si-
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monen, Saara Kuusinen, liris Salonen ja Janita Lovgren.

SKKY myontaa apurahoja myds kliinisen kemian ja la-
boratorioladketieteen tutkimustydhon ja jaseniston oman
ammattitaidon yllapitoon ja kehittdmiseen. Apurahasaannot
ja hakuohjeet oydat SKKY:n nettisivuilta osoitteesta https://
www.skKy.fi/skky/apurahasaannot.

Muistathan, ettd SKKY jakaa myos tieteelliseen tutkimuk-
seen tarkoitetun suuremman niin kutsutun vuosiapurahan
(25 000 €). Apurahan hakeminen tapahtuu vuosittain 31..
Tana vuonna vuosiapurahan hakijoita oli paljon, ja paadyim-
me jakamaan hieman pienempia summia Joel Bjorklundil-
le, Tuukka Helinille, Paivi Lakkistolle ja Terho Lehtimaelle.

Kansainvalinen toiminta

Mikali olet kiinnostunut toimimaan alan kansainvalisissa
yhteistyelimissa (esim. EFLM:n ja IFCC:n tydryhmat), iimaise
kiinnostuksesi johtokunnalle. Avoimista tehtévista ilmoitetaan
myds sahkdpostitse uutiskirjeessa.

Osoitteenmuutokset ja
eldakkeelle jaamiset

Muistathan ilmoittaa sihteerille, mikali nimesi tai
osoitteesi muuttuu tai jaat eldkkeelle (eldkkeelld olevat
ovat vapautettuja jasenmaksusta). Nain varmistat myds
Kliinlab-lehden tulemisen oikeaan osoitteeseen.

lhanaa kesaa teille kaikille!

sihteeri Titta Salopuro
sihteeri@skkyfi

Jasenlaskut tulevat sahkopostitse
Membookin kautta. Huomaathan

tdman ja maksat laskun pysyaksesi jasenena.

ON ERITTAIN TARKEAA, ETTA ILMOITAT
MEILLE SAHKOPOSTIOSOITTEESI ja siina
mahdollisesti tapahtuneet muutokset.

Jasen erotetaan yhdistyksest3, jos vuosimaksu jaa

maksamatta kahtena vuonna perakkain.
Taman jalkeen etuudet ja mahdollisuudet
apurahahakuun paattyvat.

Kliinlab - 2/2026




vaitos

Rami Aalto

Evolving Diagnostics of Myocardial Infarction

Differentiating Acute and Chronic cTnT
Elevations with Improved Assay

Rami Aalto

PAIVYSTYSPOTILAISTA noin 10-15%:la on kohonnut sydan-
perdinen troponiinipitoisuus ilman akuuttia sydaninfarktia.
Yleisia syitd kohonneille arvoille ovat esimerkiksi muut sy-
danperaiset sairaudet, munuaisten vajaatoiminta, keuhko-
veritulppa seka erindiset infektiot. Troponiiniarvot voivat
kohota myds ian myoéta sekd hetkellisesti raskaan fyysisen
rasituksen jalkeen. Sydaninfarktidiagnostiikassa nopea ja
ennen kaikkea oikea diagnoosi ovat ensisijaisen tarkeitd te-
hokkaalle hoidolle ja oikean hoitopolun valinnalle. Nykyaan
erityisesti NSTEMI potilaille kriittisten troponiinitestitulosten
hyodyntaminen nojaa algoritmeihin ja usein 1-3 tunnin ku-
luessa tehtaviin toistomittauksiin.

Aikaisemmissa tutkimuksissa on havaittu, etta sydanpe-
rainen troponiini voi pilkkoutua verenkierrossa pienemmik-
si fragmenteiksi ajan kuluessa ja taten olla verenkierrossa
pilkkoutumattomana kompleksina, lievasti pilkkoutuneina
muotoina tai pitkdlle fragmentoituneena. Lisdksi on havait-
tu, ettd sydaninfarktin yhteydessa vapautuu paasaantoises-
ti pilkkoutumatonta tai vain lievasti pilkkoutunutta troponii-
nia, kun taas munuaisten kroonisessa vajaatoiminnassa ve-
ressa havaittava troponiini koostuu paasaantoisesti erittain
pilkkoutuneista pienemmista fragmenteista. Nykyisin kliini-
sessd kaytdssa oleva Rochen Elecsys hs-cTnT testi mittaa
niin pilkkoutumattoman, vahan pilkkoutuneen kuin myds
erittain fragmentoituneet cTnT muodot, eika taten kykene
erottamaan akuuttia cTnT paastoa kroonisesti koholla ole-
vasta cTnT tasosta.

Vaitostutkimuksessa kehitettiin uusi immunomaaritys-
menetelma cTnT:n pilkkoutumattomille ja vain vahan pilk-
koutuneille muodoille. Lisaksi tdta menetelmaa kayttaen
kyettiin osoittamaan ensimmaista kertaa maailmassa, etta
mittaamalla n&ita niin kutsuttuja troponiini T:n pitkid muoto-
ja on mahdollista erottaa sydaninfarktipotilaat ja kroonista
munuaisten vajaatoimintaa sairastavat potilasryhmaét toi-

sistaan ilman 1-3 tunnin kuluessa tehtavia toistomittauksia.
Menetelman potentiaalia alleviivaa myds se, etta potilas-
ryhmat kyettiin eroittaan silloinkin, kun munuaispotilaita
verrattiin vain NSTEMI potilasryhmaan. Erityisen hyvin na-
ma potilasryhmat kyettiin erottamaan silloin, kun hyddyn-
nettiin pitkan troponiini T:n ja kokonaistroponiinin suhdetta
sydaninfarktin ensimmaisten 24 h kuluessa (AUC: 0.955 vs
Roche hs-cTnT 0.609).

Lisdksi tassa vaitoskirjatyossa valmistettiin kolme uutta
europiumkelaattileimaa, joita voidaan kayttaa immunomaa-
rityksissa yhdessa aikaerotteista fluoresenssia hyddyntavan
mittalaitteen kanssa. Tassa vaitoskirjatyossa syntetisoitujen
uusien leimamolekyylien mahdollistama mittausmenetel-
man herkkyys oli eksitaatioaallonpituudesta riippuen joko
parempi tai samalla tasolla vertailuleiman (9d-Eu) kanssa.
Uudet leimamolekyylit parjasivat erityisen hyvin suhteessa
vertailuleimaan, kun mittalaitteessa hyodynnettiin tavallista
korkeampaa 365 nm viritysaallonpituutta. Tama edistysaskel
voi mahdollistaa tehokkaiden ja pienikokoisten LED lamppu-
jen kayton mittalaitteen viritysvalon |ahteena niin troponiini-
testeissa kuin muissakin immunomaarityksissa.

Vaitostutkimus toteutettiin Turun yliopiston Teknisen
tiedekunnan Biotekniikan laitoksella ja kuului molekulaa-
risen biotekniikan ja diagnostiikan alaan. Tutkimuksen
osatyot julkaistiin vuosina 2022-2026 Circulation ja The
Journal of Applied Laboratory Medicine lehdissa. Vaitosti-
laisuus jarjestettiin 8.5.2026 Tyks T-Sairaalan Risto Lahes-
maa -salissa. Vastavaittajana toimi professori Tuija Mannis-
to Ita-Suomen yliopistosta ja kustoksena seka vaitoskirjan
ohjaajana apulaisprofessori Saara Wittfooth. @

doi.org/10.1161/CIRCULATIONAHA122.060845
doi.org/10.1093/jalm/jfafl43 https://urn.
fi/URN:ISBN:978-952-02-0636-9
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vuosikokous
Kuvassa vasemmalta oikealle Anna Mouts, Lotta Joutsi- _‘
Korhonen, Mikko Helenius, Eeva-Liisa Paattiniemi, Sari -

Lehtimaki, Sanna Mikkola ja Paivikki Kangastupa.

HANASAAREN HOTELLISSA 10-11.4 2026. KOKOUKSESSA pidettiin virallinen vuosikokous, kaytiin 1api viime vuoden toi-
mintaa ja onnistumisia seka suunniteltiin vuoden 2027 toimintaa, lehtien aiheita ja kirjoittajia. Tuleviin aiheisiin toivotaan
palautetta lukijoilta, tésta jarjestetaan kysely myohemmin.

Hanasaaren hotelli tarjosi hienot puitteet kokoukselle, sielld oli paljon taidetta katsottavana seka niin hyvat pienet no-
jatuolit, etta sellainen piti hankkia kotiinkin. Saunaosasto uima-altaineen oli myds kokemuksen arvoinen. Kokousten liséksi
hauskaa ehdittiin pitamaan illallisen ja ohjattujen pelien merkeissa. @

Tutustu nettisivuihimme
osoitteessa

www.skKky:.fi

@
Suomen Kliinisen Kemian Yhdistys a5,
Foreningen for Klinisk Kemii Finland |
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Onko tassa
teidan
mainos-
paikkanne?

Lehti jaetaan nelja kertaa vuodessa
suoraan alan ammattilaisille -
tavoitat aina oikean yleison!

Varaa paikkasi:
p. 041 477 9986, kliinlab@gmail.com

o o
Suomen Kliinisen Kemian Yhdistyksen jasenlehti
Medlemstidning for Foreningen for Klinisk Kemi i Finland
Journal of the Finnish Society of Clinical Chemistry



