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Immuunihoidoille edellytyksid luovassa Cancer IO -hankkeessa on
mukana lukuisia merkittdvid suomalaisia immuno-onkologia-alan
projekteja ja osaajia yliopisto-, yritys- ja jarjestokentaltd. Ennen
kuin immuunihoitoja voidaan ottaa tdydellé kapasiteetilla kdytt66n
Suomessa, on raivattava edestd useita haasteita tutkimuksen,
terveydenhuoltojdrjestelman ja yhteiskunnan saralla.
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"Tmmuuni-
hoitojen
tasa-arvoinen
saatavuus
huolestuttaa.”

JUHA KLEFSTROM, TUTKIJAPROFESSORI
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uutama vuosi sitten Suomen SyGpainstituutti

FICAnin tutkijaprofessori JUHA KLEFSTROM

havahtui merkittavaan ongelmakohtaan suoma-
laisessa syopakentdssd. Siina missd esimerkiksi Yhdysval-
loissa immuunihoidot olivat jo laajalti kaytossa monien eri
syopien hoidossa, Suomessa immuunihoitojen hyédynta-
minen ja niistd puhuminen oli melko vahaista. Murros oli
kuitenkin kytemassa.

Immuno-onkologiasta (Immuno-oncology=I10), 10 oli jo
maailmalla saatu paljon lupaavaa nayttoa levinneiden
syopien hoidossa. Immuunihoidot ovat toimintamekanis-
miltaan muista syopahoidoista eroavia, silla ne kohdistavat
vaikutuksensa syovan mikroympdrist6on ja pyrkivat vahvis-
tamaan potilaan omaa immuunijarjestelmaa syopakudosten
tuhoamiseen. Hoidon vaste saadaan tastd syysta pysymaan
moniin muthin hoitomuotothin verrattuna pidempikestoisena.

Klefstrom lahti yhdessa dosentti JEROEN POUWELSIN
kanssa tiedustelemaan yrityskentalta, yliopistoista, jar-
jestoilta ja muilta sidosryhmiltd aiheen ympariltd, olisiko
heilld kiinnostusta lahtea mukaan immuunihoitoja tutki-
vaan hankkeeseen. Kiinnostus hanketta kohtaan oli alusta
alkaen valtavaa:

— Jokainen taho, jolta kysyimme, lahti mukaan. Siita
saimme varmistuksen sille, etta immuno-onkologian esiin
tuominen niin sairaaloille, potilaille kuin tutkimusmaail-
malle tulisi nyt viimeistddn tehda, Klefstrom kertoo.

Hoitojen tarkastelua
360 asteen perspektiivista

Projektisuunnitelman perusteella hankkeelle myonnettiin
Business Finlandin 4,8 miljoonan euron co creation -rahoi-
tus. Rahoituksen my6ta hanke sai todella tuulta alleen, ja
mukaan lahti lopulta yli 30 yhteistyokumppania: yliopistoja,
kaikki kansallisen syopédkeskuksen yksikot, sairaaloita,
kansainvalisid ja suomalaisia yrityksid sekd potilasjarjestoja,
joiden rooli hankkeessa oli alusta alkaen merkittava.

Tavoitteena oli selvittdd, miten immuno-onkologiaa
voitaisiin maksimaalisesti hyddyntda suomalaisessa sy6van-
hoidossa, huomioiden yhteiskunnan, tutkimuksen ja tervey-
denhuollon nakokulmat. Immuunihoitoja tarkastellaankin
hankkeessa 360 asteen perspektiivistd. Ensimmaisena
osa-alueena oli IO-ekosysteemin hahmottaminen, jonka
ensimmainen versio on nyt saatu valmiiksi.

Sen lisdksi, ettd hankkeen tavoitteena on luoda edelly-
tyksid immuunihoitojen hyédyntamiselle, se pyrkii myds
kartoittamaan vastauksia vield epaselviin kysymyksiin itse
hoitoihin liittyen.

— Viela el tarkalleen tiedeta kaikkia tekijoita, jotka
vaikuttavat immuunihoitojen hoitovasteeseen, Klefstrom
huomauttaa.



Cancer IO -hanke

01. Helsingin yliopiston koordinoima kansallinen
tutkimus- ja innovaatiohanke, joka aloitti
toimintansa toukokuussa 2020

02. Mukana yhteensd 36 partneria yritys-,
tutkimus- ja jarjestokentdlta

03. Hankkeessa kehitetaan ratkaisuja
immuunihoitojen tehostamiseksi ja
tuetaan uusien hoitojen kayttamista
terveydenhuoltojdrjestelmdssa

04. Tuo yhteen merkittavia suomalaisia immuno-
onkologia-alan hankkeita Helsingin ja Turun
yliopistoista, neljdstd yliopistosairaalasta,
yhdesta keskussairaalasta ja kahdeksasta
suomalaisesta yrityksesta

05. Katsoo immuunihoitoja 360 asteen
ndakokulmasta: yhteiskunnan, tutkimuksen ja

terveydenhuollon aspektit huomioiden

06. Hankkeen kokonaisbudjetti on noin
10 miljoonaa euroa.

Lisatietoja Cancer I0 -hankkeesta: https://cancerio.org/

Uudistusta vanhentuneisiin
ladkekorvausjarjestelmiin

Vaikka immuunihoitojen kehittamisty6 on nyt Cancer IO
-hankkeen my6ta polkaistu Suomessakin toden teolla kdyn-
tiin, Klefstrom on yha huolissaan immuunihoitojen tasa-ar-
voisesta saatavuudesta potilaille. Hoitojen kehittiminen

on kallista, ja poliittiset paattdjat ovatkin nyt keskeisessa
roolissa paattamassd, miten immuunihoitoja on tulevai-
suudessa saatavilla kaikissa sairaanhoitopiireissa ja kaikille
niita tarvitseville potilaille. Suomalainen terveydenhuolto-
ja lddkekorvausjarjestelma ei varsinaisesti helpota uusien
hoitojen kayttoonottoa.

Immuno-onkologian avulla saatujen mullistavien syopien
hoitotulosten takia Klefstrom toivoo, etta asiat etenisivit
oikeaan suuntaan, vaikka haasteita onkin edessa.

— Laakekorvausjarjestelmaa tulisi uudistaa ja korvaus-
perusteita tulisi katsoa entistd tapauskohtaisemmin. Cancer
IO -hanke pyrkii osaltaan purkamaan vanhentuneita
jarjestelmid. On aina saali, jos pelkdn byrokratian vuoksi

potilas jad ilman hoitoa, han toteaa.

12 HORISONTTI #1 2022



SyOvan
kehitta

Noidon

minen

risteyskohdassa

Hyvinvointialueiden jdarjestdytyminen kdyténnon tasolla ja kansallisen
syopdkeskuksen toiminnan alkuhaasteet huolestuttavat asiantuntijoita.
Syoévéanhoidon kehittémistyéhoén toivotaan jatkossa liséé suunnitelmallisuutta.

KUVA: LAURA OJA

ulevaisuuden ennakoiminen on Sisd-Suomen sy6pé-
keskuksen, FICAN Midin ylilaakari ANNIKA AURA-
SEN mukaan talld hetkelld tavallista haastavampaa.

— Uusien hyvinvointialueiden toiminnassa on vield monta
tarkennettavaa kohtaa. Olemme jo kehittaneet potilaiden
hoitopolkuja ja moniammatillista toimintaa eri sairaaloissa.
Jaa nahtaviksi, milld tavalla perus- ja erikoissairaanhoito
tulevat jatkossa integroitumaan, Auranen kertoo.

— Tavoitteena on lyhentda hoitoon hakeutumisen ja
tarvittavien hoitojen aloittamisen vélista atkaa. Emme vield
kuitenkaan tieda, kuinka tama toteutetaan.

Suomalaisessa syovanhoidossa olisi Aurasen mukaan
mahdollisuus ottaa kdytt66n enemméin innovaatioita.

— Suomessa on aika hyvin saatu kdyttoon uusia leikka-
usmenetelmid, mutta uudet ladkehoidot tulevat hitaasti
saataville. Uusien ladkehoitojen saamiseen potilaiden kayt-
toon voitaisiin vaikuttaa parantamalla uusien ladkkeiden
kéayttoonoton ja korvattavuuden arviointiprosessia. Lisdksi
sairaaloiden mahdollisuuksia tehda kliinisid ladketutkimuk-
sia tulisi parantaa. Tulevassa sote-uudistuksessa tutkimuk-
senkin asema on vield tismentymatta.

Potilas- ja tutkimustyon
yhdistaminen tulisi mahdollistaa

Kansallisen syopakeskuksen, FICANin tavoitteena on
kehittda yksilollistd ja vaikuttavaa syovanhoitoa seka edis-
taa potilaiden mukaan paasemista kliinisiin tutkimuksiin
yhdenvertaisesti ja ilman viiveitd. Keskusta koordinot HUS,
ja alueelliset keskukset ovat yliopistollisten sairaaloiden
yhteydessa Helsingissd, Tampereella, Turussa, Kuopiossa ja
Oulussa.
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— Tarvitsisimme syopakeskuksiin rahoituksen,
jolla saamme tyontekij6ita viemaan asioita eteenpain.
Talla hetkelld sairaanhoitopiirit ja yliopistot ovat joutuneet
rahoittamaan toimintaa. Jo kaksi vuotta sitten julkaistussa
terveysalan kasvustrategian véliraportissa todettiin, ettei
kansalliselle syopéakeskukselle asetettuja tavoitteita voida
saavuttaa nykyiselld toimintamallilla ja rahoituksella,
Auranen toteaa.

Auranen toivoisi jatkossa realistisia suunnitelmia ja myo6s
saannollisia viliarvioita toiminnan onnistumisen mittaa-
mista varten.

— Muissa Pohjoismaissa potilaiden hoitoty6ssda mukana
olevat tyontekijat voivat halutessaan osallistua myos tieteel-
lisen puolen kehittamiseen. Tutkimustyo vie aikaa,
mutta sita olisi erittdin tarkeda tehda,

Auranen muistuttaa.

ANNIKA AURANEN
Ylilaakari
TAYS Syopakeskus




