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Suomalainen biopankki on potilaita varten

iopankkien osuuskunta Suomi (FINBB)
yhteistyossi Suomen kuuden sairaala-
biopankin, tutkijoiden ja kliinikoiden
kanssa avaa vaylia kohti yksilollistettyd hoitoa.
Niihin kuuluu uudenlaisen tiedon tuoma mah-
dollisuus yksilollistettyyn sairauk-
sien ehkdisyyn ja hoitojen valintaan.
Biopankkien keradmistd niytteistd
saatava biologinen tieto yhdistetty-
nd sihkoisten potilastietojirjestel-
mien kliiniseen tietoon tarjoavat —
jos niin haluamme — mahdollisuuden uudistaa
potilaiden hoitoa vahvuuksin, joille suomalai-
nen terveydenhuolto on rakennettu.
Tavoitteeseen pddsemiseen tarvitaan yhteistd
visiota ja pitkéjanteistd kansallista rahoitusta.
Lihes kaikissa teollisuusmaissa on viime vuosi-
na luotu strategioita yksilollistetyn liaketieteen
tuomiseksi osaksi terveydenhoitoa. Investoin-
nit ovat merkittivid: Englannissa NHS analy-
soi tulevina vuosina viiden miljoonan jhmisen
genomin, Ranskassa tismildiketieteeseen pa-
nostetaan satoja miljoonia, ja Tanskassa kerrot-
tiin dskettdin 130 miljoonan euron panostuk-
sesta genomikeskukseen. Vaikka panostukset
ovat merkittivii, on huomionarvoista todeta,
ettdi suunnitelmat ovat useimmissa maissa
puutteellisia. Ennen kaikkea on epaselvii, mi-
ten biologinen ja kliininen tieto yhdistetdin ja
miten uusi tieto palautetaan edistimain poti-
lashoitoa.
Yksilollistettya ladketiedettd kuvataan isku-
lauseella “oikea hoito oikeaan aikaan oikealle

edelle

potilaalle” Timd kuulostaa hienolta, mutta
mitd se vaatii kdytinnossa? Jotta voisimme tie-
taa, miti oikea hoito on, meidin tulee tunnistaa

Potilaiden etu
pitaa asettaa
kaiken muun
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ja ymmartad kunkin potilaan taudin yksil6lliset
erityispiirteet, osata ennustaa taudin kiyttay-
tyminen ja valita tiedon perusteella oikea hoi-
to. Téssd visiossa yksilollistetty ladketiede voi
darimmilleen vietynd tarkoittaa luopumista
nykyisen kaltaisista hoitosuosituk-
sista ja laajoista kliinisistd hoitotut-
kimuksista. Yksilolliseen sairauksien
ehkdisyyn, varhaiseen toteamiseen ja
hoitoon tarvitaan merkittavasti ny-
kyistd kattavampi tietopohja tautien
kliinisestd kdyttdytymisestd, yhdistettyna katta-
vaan biologiseen tietoon sekd koneoppimisen
avulla luotaviin ennusteisiin. Eri tietoaineistoja
yhdistiviin biodatapankkitoimintaan ei mo-
nessa maassa ole valmiuksia.

Miksi Suomi voisi olla biodatapankkitoi-
minnan edelldkivija? Meidan yhteiskuntamme
tarjoaa yhdistelman vahvuuksia, jotka ovat valt-
tamattomid menestyksekkidille biopankkitoi-
minnalle. Niitd ovat kattava julkisrahoitteinen
terveydenhuolto sekd sihkoiset potilastietojar-
jestelmit, joita parhaillaan kehitetddn tutkimus-
kiyttoon sopiviksi tietoaltaiksi. Epidemiologi-
nen ja kliininen tutkimuksemme on laadukasta,
ja suomalaiset suhtautuvat suotuisasti ladke-
tieteelliseen tutkimukseen. Maantieteellinen
isolaatiomme tuo etuja perimin tutkimukseen.
Lisaksi lainsiadantomme, mukaan lukien bio-
pankkilaki, on asianmukainen. Niiden pilarien
paille on rakennettu maanlaajuinen biopank-
kien verkosto. Verkosto kattaa niin terveyden-
huoltojérjestelmissd toimivat biopankit kuin
THL biopankin kansalliset pitkittdiskohortit ja
Veripalvelun biopankin terveet naytteenluovut-
tajat. Biopankeilla on aito halu tehdi yhteistyo-
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td, jota koordinoi FINBB. Timi mahdollistaa
kansallisten hankkeiden, kuten FinnGen-tutki-
muksen (Palotie ym. tassa numerossa) menes-
tyksekkain lapiviemisen.

Yksilollistetyn ladketieteen edistimisessd
meiddt erottaa useimmista muista maista ni-
menomaisesti biopankkitoiminta. Johtoaja-
tuksena Suomessa on ollut keritd suostumuk-
set ja ndytteet osana sairaalan toimintaa. Ndin
luodaan toimiva ja kustannusvaikuttava malli ja
viltetddn ylimaaraisid raja-aitoja, kun ndytteistd
saatava biologinen tieto yhdistetddn sahkoisten
potilasjdrjestelmien tietoon taudin ilmiasusta
ja kayttaytymisestd (Heinonen ym. tdssd nu-
merossa). Mutta ennen kaikkea, suomalainen
biopankkimalli tarjoaa viylin uuden tiedon
tuomiseen potilashoitoon mahdollisimman
matalalla kynnyksella.

Onko biopankkitoiminta yksiléllistetyn ter-
veydenhuollon tae? Ei varmasti. Tarvitaan run-
saasti tutkimusta alkaen ilmiasun ja perimin
vilisten yhteyksien paremmasta ymmarrykses-
td. Siitd jatketaan kohti etenevid tutkimuksia,
joissa tulosten kliininen merkittivyys, vaikut-
tavuus ja kiyttokelpoisuus arvioidaan (Perola
ym. tissi numerossa). Mutta ennen kaikkea
tarvitaan terveyspalvelujen tarjoajien valmiut-
ta uudistaa toimintamalleja ja hyddyntdd uutta
tietoa paivittaisessa tyossa.

Askettiinen ruotsalais-suomalainen tutki-
mus paljasti aikuistyypin diabeteksen jakau-
tuvan viiteen alaryhmiin, jotka eroavat niin
biologisten syiden kuin liitinndissairauksien
suhteen (1). Uusi luokittelu auttaa arvioimaan
potilaan ennustetta ja helpottaa sopivimman
lddkehoidon valintaa jo sairauden diagnosointi-
hetkelld. Niin tutkimusloydokset voidaan siir-
tdd potilaan hyviksi ja hankkia tosielimin tie-
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toa hoitojen vaikuttavuudesta. Tidhankin tarvi-
taan sairaalabiopankkeja. Viimeaikaisessa kes-
kustelussa on Suomessa esitetty uuden tiedon
tuottamiseen liittyvid uhkakuvia. Huoli liittyy
genomianalyysien tietoturvaan, ja my0s siihen,
ettd ndytteitd ja tietoja myytaisiin ulkomaille.
On tarkeada, ettid naista asioista keskustellaan.
Lainsdaddntomme ja se, ettd sairaalabiopankit
toimivat osana julkista terveydenhoitojirjes-
telmdd turvaavat yksityisyyden suojan ja mah-
dollistavat laadukkaat tietoturvalliset ratkaisut.
Siksi onkin erikoista, ettd uhkakuvien esittdjat
harvoin punnitsevat riskeji suhteessa hyotyi-
hin. Vililld tuntuu, etti niin meidin asiantun-
tijoiden kuin potilaiden viesti jdd taka-alalle.
Potilaiden etu pitdd asettaa kaiken muun edel-
le. Mikain ei saa estdd suomalaisia potilaita saa-
masta ajanmukaisinta tutkimukseen perustuvaa
hoitoa.

Meilld on maailman paras biopankkiverkos-
to. Nyt sitd pitdd rakentaa palvelemaan tulevai-
suuden terveydenhuoltoa. Tami on kansallinen
kysymys, jossa jokaisen pddttdjin tulee tuntea
vastuunsa sekd nykyisid ettd tulevia sukupolvia
kohtaan. Toimintaa selkeyttinee juuri siddetty
laki sosiaali- ja terveystietojen toissijaisesta kay-
tostd, mutta tyon alla olleet genomilaki ja bio-
pankkilain kokonaisuudistus jdivit seuraavalle
eduskunnalle. Nami paitokset sekd toiminnan
pitkdjinteinen rahoitus luovat toivottavasti pe-
rustan sille, ettd tulevaisuudessa ketiin meista
suomalaisista ei hoideta vanhanaikaisilla ldak-
keilld ja eilisen hoidoilla. m
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