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2003
2004

« Biotekniikan laboratorion
varustelu ja kaynnistys

« Sijoitusten aktivointiprojekti tuottanut
kumulatiivisesti 12 M€ sijoitukset
tamperelaisiin yrityksiin

« Biomateriaalien ja Regean laitteisto-
infrastruktuurin kehitys
 3D-lasermallinnuslaitteiston kehitys
» BCC:n valmistelu alkaa
« SILKin valmistelu alkaa
« Tampereelle syntyy hautomosta eniten
uusia life science -yrityksia verrattuna
muihin yliopistokaupunkeihin
« FiDiPro-professori Jan Hultmark Tampereelle

2005

Regean puhdastilojen rakentaminen
e TTY:n, VTT:n ja IMT:n solubiologian,
kuvantamisen ja biomateriaalien
laitteistoinfrastruktuurin kehitys
Kantasolu- ja kudosteknologian
professuuri

» Suomen ensimmainen GMP-tason
kudospankki aloittaa toimintansa
Regeassa

BIC:n, biopankin ja Vactian
selvitystyo alkaa



Vactia perustetaan
FinTiB perustetaan
BCC perustetaan
SILK perustetaan

BioneXtin rahoittama, TTY:n ja TaY:n
kantasoluista toimivia solusiirteita
kehittava hanke sai Akatemialta

2007

Tampere React 2007
-partnerointiseminaari
Virtuaalimikroskopialaitteiston
rakentaminen FinTiBin ja sairaanhoito-
piirin kayttoon

Bioreaktorilaboratorion rakentaminen
alkaa Vactian infuenssarokotteen
kehitys alkaa FIT Biotechiss&a

GSK:n papillooma- ja hepatiittirokotteen
kliininen kehitys alkaa Vactian STD-
tutkimuksen ja KTL:n yhteistyona,
projektin kokonaisarvo 20 M€

Vactian seeprakalalaboratorion
rakentaminen alkaa

Ensimmaiset kantasolupohjaiset hoidot
alkavat Regeassa. Kohteena vaikea
otsaontelotulehdus

Laaja papilloomavirusrokotteen
testaus alkaa

Sijoittajien, tamperelaisten
yritysten ja instituuttien
tapaaminen Tukholmassa

» SILKin toimitilojen avajaiset

* Tampere React 2009
- partnerointiseminaari

¢ Soluvélitteisen immuniteetin
laboratorion rakentaminen
alkaa

« Belgialaisten sijoittajien ja

=500

2008

e BCC:n avajaiset

Soluvalitteisen immuniteetin laboratorion
valmistelu alkaa

» BCC:n toimitilat hankitaan ja puhdastilojen
varustelu alkaa

FiDiPro-professori George Sandor Tampereelle
» Tampere React 2008 -partnerointiseminaari
Regea julkisti ensimmaisena maailmassa
leikkauksen, missa potilaalle rekonstruoitiin
rasvakudoksen kantasoluista ja
biomateriaalista pala leukaluuta
syOpaleikkauksessa poistetun palan tilalle
HATin selvitystyo alkaa

« Suomen ensimmaisen yliopistojen valisen
biolaéketieteellisen teknologian tiedekunnan
valmistelu alkaa

WellBin-ohjelman valmistelu alkaa
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Solu- ja kudos- Silméalaaketieteen Biosensing Tutkimus- Rokotteiden
teknologiakeskus tutkimus- Competence kudospankki seka infektio- ja
Regea tuotekehitys- ja Centre FinTiB immuunisairauksien
innovaatiokeskus BCC tutkimus- ja tuote-
SILK kehityskeskus

Vactia



Terveyden uudet tuulet

Bioteknologia

Bioteknologialla tarkoitetaan
elididen elintoimintojen, solujen,
solujen osien tai solussa
esiintyvien molekyylien
toimintojen hyédyntdmiseen
perustuvaa tekniikkaa.

Laéketieteellisen bioteknologian
avulla pyritddn muun muassa
parantamaan sairauksien
diagnosointia, I16ytdmaan uudenlaisia
hoitoja moniin vaikeisiin sairauksiin
sekéa kehittamaan entista
tehokkaampia laékkeitd ja rokotteita.
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"Se jolla on mielikuvitusta, 10yt&4 luonnon katketyt voimat.
Niiden tahtien lisdksi, jotka on asete u paikoilleen, on olemassa
vield yksi — mielikuvitus — joka synny & uuden tahden ja

uuden taivaan.”

Laaketieteen ensimmaisen
merki dvan toisinaja elijan, kes-
kiajan lopulla elaneen Paracelsuk-

sen sanat sopivat BioneXtin johta-
jan Tero Vélimaan mielestd hyvin sii-

hen, mitd ihmisen hyvinvoinnin pa-
rantamiseksi bioteknologian avulla
yritetdan tehdd ja minka varmistami-
seen BioneXt Tampere on pyrkinyt:
hankkimaan ja turvaamaan resursse-

ja ja osaamista, luomaan ja vahvista-
maan osaajien yhteistydta innovaa-
tioiden aikaansaamiseksi ja yhdis-
tdma4n osaamista uudella tavalla.

— Ihmisen hyvinvoinnin kehi &-

misessd ollaan kuitenkin vasta alkutai-
paleella. Kudosteknologian avulla luo-
daan uusia hoitomuotoja ja sairauk-
sien ennakoitavuus ja ennalta ehkai-
seminen kehi yvat. Toisaalta tervey-
denhuollon kustannukset kasvavat jo
nyt nopeasti, ja kun suuret ikéluokat
vanhenevat, terveydenhuollon kus-
tannukset kasvavat 2—-3 kertaa no-
peammin kuin nyt. Tarvitaan uusia ta-
poja toimia, uusia jarjestelmid, uu a
aja elua.

Tero Vélimaa sanoo, e & tulevai-
suudessa tiedetéén entista paremmin,
mitka asiat vaiku avat terveyteen ja
sairauden puhkeamiseen — ja silloin
ihminen itse pystyy valitsemaan ris-
kin, aktivoituuko sairaus vai ei.

— Miten tdmé tieto si envaiku aa
ihmisen toimintaan? Jos geeneistéasi
tiedetddn, e 4 sairastut keuhkosyo-
paan varmasti, jos tupakoit, mu atu-
pakoit silti, minkélaisen vastuun otat?
Tai miten yhteiskunta téllaisen riskin-
oton hinnoi elee?

A

— Tavoi eenani oli saada
BioneXtissa konkree isia asioita
liikkeelle, sanoo yritysmaailmasta
ohjelman johtajaksi tullut tekniikan
tohtori Tero Valimaa.
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BioneXt rakensi

askelmat tulevaisuuteen

- tarvitaan konkretiaa jatii-
visté yhteistyotd, vastaa BioneXt Tam-
pere -ohjelman johtaja Tero Valimaa,
kun hénelta kysyy, mit4 hdn mie i
saadessaan ohjelman vetovastuun.

Paljon tyot4 oli tehty terveys-
ja bioteknologian alalla jo ennen
BioneXt-ohjelmaa, ja ajatuksia oli pal-
jon. Ohjelman tavoi eiksi oli asete u
vahvistaa Tampereen seudun kansain-
vélisesti kilpailukykyisté bioteknolo-
giayhteisod pitkajanni eiselld vuoteen
2010 ulo uvalla toiminnalla sek saa-
da Tampereen seudun bioteknologian
kehi &miseen kaikkiaan jopa 100 mil-
joonan euron investoinnit vuosien
2003-2010 aikana.

— Tavoi eenani olivat konkree i-
set asiat, jotka piti saada liikkeelle. Tu-
lin ohjelmaan yritysmaailmasta, joten
yritysten, tutkimuksen ja tuotekehi-
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tyksen tarpeet olivat tu uja. Kentélla
toimiminen oli luonnollista, ja
lupasin, e & kentélld ollaan paljon
BioneXtin nimissa.

Ohjelman ydinalueiksi oli maari-
telty biomateriaalit ja kudosteknolo-
gia, roko eet sekd biologisen infor-

maation kési ely. Ensimmaiseksi kut-
su iin saman pOydan aareen naiden
alueiden veturit ja osaajat jaale iin
etsid yhteista tahtotilaa.

— Eteenpdin ei olisi paasty, ellei
yhteistyon tekemiseen olisi oltu niin
valmiita. Sehén ei ole itsestdan selvéé.
Tampere on kuitenkin akateemisesti
nuori kaupunki ja ihmiset haluavat
tehda yhteistyota. Ymmarretdan, e a
kun on krii istd massaa, saa parem-
min rahoitusta ja hankkeet alkavat to-
teutua.

Kuva Ari ljas

Tampere — ihmisten
varaosien, roko eiden ja
biosensoreiden kansallinen
paakaupunki

Yhteisty6 on osa BioneXtin rakennus-
urakan kivijalkaa. Muita osia ovat oh-



jelman painopisteiden onnistunut va-
linta ja toimivan arvoketjun rakenta-
minen innovaatioiden tehokkaaksi
kaupallistamiseksi.

— Tampereesta on muodostanut
mielikuva kolmen alueen eli biomate-
riaalien ja kudosteknologian, immu-
nologian ja bio-ICT:n keskuksena.
Né&mad fokusalueet ovat myds liiketoi-
mintamahdollisuuksiltaan merki &viéd
— tulevaisuudessakin.

Arvoketjun rakentamisessa tarkeé
merkitys on ollut tutkimus-, tuoteke-
hitys- ja innovaatiokeskusten perusta-
misella, suunnitelmallisella yrityskehi-
tys- ja hautomotoiminnalla seka jar-
jestelmélliselld sijoi ajien aktivoinnil-
la.

— Keskukset yhdistavat tutkimus-
ta, tuotekehitystd ja olemassa olevia
yrityksid. Liséksi keskukset ja tehokas
hautomotoiminta ovat synny d&neet
sijoi ajia kiinnostavia uusia yrityksié.

Sijoi ajien aktivoinnissa BioneXt
on onnistunut erityisen hyvin. Alka-
viin yrityksiin on saatu lahes 40 mil-
joonan euron sijoitukset ja on luotu
noin 60 sijoi ajan verkosto, jolle sdan-
nollisesti esitelladn suomalaisia yri-
tyksia. Ohjelma on my®s jarjestanyt
yritysten jasijoi ajien tapaamisia
Tukholmassa sekd kutsunut l&ékealan
suuryritysten edustajia Tampereelle
tapaamaan yrityksid.

BioneXtonyli &nyt kunnianhi-
moiseksi luonnehditun tavoi een 100
miljoonan euron investoinneista rei-
lusti: vuoden 2009 loppuun mennes-
sd sijoitukset ovat tavoi eeseen nah-
den liki kolminkertaiset, noin 270
miljoonaa euroa.

BioneXt onnistumisen

mahdollistajana

« verkostoija, lobbaaja

« hankkeiden valmistelija ja liikkeelle saattaja

« sopimusneuvottelujen vetaja

« rahoittaja, rahoituksen hankkija

« yhteistybkumppaneiden, osaajien ja resurssien etsija
« infrastruktuurin kehittgja karkihankkeiden kautta

» osaamisen markkinoija kansainvélisesti.

— Konkretia vaiku aa. Kun teh-
daan oikeasti jotain, perustetaan esi-
merkiksi tutkimus-, kehitys- ja inno-

vaatiokeskuksia, se tuo aa tulosta ja-.

kasva aa my6s seudun vetovoimaa,
Vélimaa arvioi.

Tehokas ja innovatiivinen

BioneXt on kérkihankkeissaan ollut
tehokas toimija. Solu- ja kudostekno-
logiakeskus Regeaa lukuuno ama a
se on kaikkien karkihankkeiden kayn-
nistdja ja mahdollistaja: se on saanut
keskustelijat saman pdydén areen ja
se on térked hankkeiden rahoi aja eri-
tyisesti niiden alkuvaiheessa. BioneXt
on liséksi rahoi anut muun muassa
kantasoluprofessuuria ja parantanut
esimerkiksi laitehankinnoilla alan toi-
mintaympaéristod.

Tutkimus-, kehitys- ja innovaatio-
keskukset itse valitsevat toteute avat
hankkeet.

— Sindnsd ohjelman toimintamallik-
si muodostunut organisaatio on inno-

“vatiivinen: johtoryhméén kuuluu tér-

keimpien toimijoiden ylin johto ja han-
ke-ehdotukset tulevat hankkeiden to-
teu ajilta::On mahdollista hyvéksya
hankkeet samanaikaisesti seka hankkei-
dentoteu ajien ylimméssa johdossa et-
té tekijaportaassa. Y hteistyd eri toimi-
joiden valill4 sujuu ja sitoutuminen.

hankkeisiin vahvistuu, Valimaa sanoo. =

Han huomau aa, e 4 verkostojen
rakentajan rooli on jatkuvaa tyota, ver-
kostot on pide &vd eldvin ja niitd on
koko ajan laajenne ava.

— Seuraava askel on saada keskukset
kesken&an vield nykyisté laheisempéén
yhteisty6hon.
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BioneXt tuottaa
tulosta ja kasvua

BioneXtin hankekanta jasen rahoitus kasvoivat koko ohjelmakauden tasaises-

ti. Erityisen myonteistd on ollut p4&omasijoi ajien rahoituksen suuri osuus sekd se,

e &rahoituksesta yli puolet kohdistui yrityshankkeisiin ja yrityskehitykseen.
Yritysten pddomasijoitusten aktivointihanke tuo ildhes 40 miljoonan euron sijoi-

tukset alkaviin yrityksiin ja 60 sijoi ajan verkoston.

Vilitdn ohjelmatoiminta (tuha aeuroa)
Vuosi 2009 | Vuosi 2008 Vuosi 2007 Vuosi 2006 Vuosi 2005 Vuosi 2004

Ohjelmakoordinointi ja hankevalmistelu 2838 2713 2491 2265 1782 1182
Koulutus 11480 9458 7338 5155 3107 1235
Tutkimushankkeet 81497 63551 43581 30559 15135 4423
Infrastruktuuri 20129 15636 10305 8574 5101 3023
Yrityshankkeet 71254 49671 45376 24902 13899 8864
Yhteensa 187198 141029 109 091 71455 39024 18727

Ohjelman vaiku avuus (tuha aeuroa)

Vuosi 2009 Vuosi 2008 Vuosi 2007 Vuosi 2006 Vuosi 2005 Vuosi 2004
Ohjelmakoordinointi ja hankevalmistelu 2838 2713 2491 2265 1782 1182
Koulutus 11480 9458 7338 5155 3107 1235
Tutkimushankkeet 81497 63551 43581 30559 15135 4423
Infrastruktuuri 35806 31313 26080 24224 20701 18623
Yrityskehitys- ja yrityshankkeet 136 254 114671 110376 89902 78899 73864
Yhteensa 267875 221706 189 866 152105 119624 99327

Terveysteknologia-alan yritysten henkilostomaaran kasvu eri paikkakunnilla

Tampereen seudulla terveys-, hyvinvointi- 130  —
ja bioteknologia-ala on kasvanut viime 120 [

vuosien aikana nopeimmin Suomessa ja J//,/_

kerannyt eniten yksityisia sijoituksia alan 1o =

liiketoiminnan kehitykseen. BioneXtin 100

aikana Tampereen seudulle on syntynyt 90

49 uutta terveysteknologia-alan yritysta 80

ja uusia tyopaikkoja 2 474. Seudun 0

terveys- ja hyvinvointisektorille on

syntynyt yhteensa 336 uutta yritysta. Indeksi 2003 = 100

Koko hyvinvointi- ja terveysteknologia-

Klusterissa on noin 30 000 tydpaikkaa. 01/2003 01/2004  01/2005 01/2006 01/2007  01/2008  01/2009

== Helsingin sk == Turun sk Oulunsk === Kuopionsk == Tampereen sk
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Viliton ohjelmatoiminta vuonna 2009

Ohjelmakoordinointi
ja hankevalmistelu 2%

Koulutus 6%

Yritys-
hankkeet
38%

43%

Infra-
struktuuri
1%

Ohjelman vaiku avuus vuonna 2009

Ohjelmakoordinointi
ja hankevalmistelu 19%  kqulutus 4%

30%

Infrastruktuuri
13%

Rahoituslahteet
rahoi ajaryhmi &in vuonna 2009
Kaupunki 3 %
Partnerit 12%

Yritykset
22%
Tekes,
TE-keskus/
0, KTM
EU 7% 13%
Oske
0,5%
Akatemia/
OPM 9%

VC, sijoittajat 34%

Tutkimushankkeet

‘ Tutkimushankkeet

o
<o
YN
L A0St
B0
BioneXtin johtoryhma 2009
Rauno lhalainen, johtaja,
Pirkanmaan sairaanhoitopiiri
Krista Varantola, rehtori, Tampereen yliopisto
Markku Kivikoski, rehtori,
Tampereen teknillinen yliopisto
Hannu Hanhijérvi, ohjelmajohtaja, Sitra
Jouko Suokas, toimialajohtaja, V
Jyrki Liljeroos, toimitusjohtaja, Santen Oy:n
Kari Kankaala, Tampereen
kaupunkikehityksen johtaja
Ma i Eskola, toimitusjohtaja,
Finn-Medi Tutkimus Oy
Rii aVarpe, johtaja, Pirkanmaan TE-keskus
Pekka Kivekas, hallintojohtaja,
Tampereen kaupunki
Auvo Kaikkonen, CEQ, Ozics Oy
Rahoitusléhteet rahoi ajaryhmi &in (tuha aeuroa)
Vuosi 2009 | Vuosi 2008 | Vuosi 2007 | Vuosi 2006
Kaupunki 7428 6221 5119 4033
Partnerit 30900 24745 18951 13242
Tekes, TE-keskus/KTM 33631 26420 22423 14063
Oske 1247 1247 1183 989
VC,sijoi ajat 95083 92890 90340 78580
Akatemia/OPM 23119 17776 13696 9852
EU 17759 16144 8002 7114
Yritykset 58 708 36263 30152 24232
Yhteensi 267875 221706 189 866 152105
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Tampere on ihmisten varaosien, rokotteiden ja biosensoreiden kansallinen pddkaupunki.

DiGiSiSaLLOt

JokaPaikan
tieto-
tekniikka

hYvinvointi-
PalLvelLUt

27 000 julkista ja

5 800 yksityista
tyopaikkaa

TTY:
VT, Automaatio- ja
TTY: Mittaus-  saatetekniikka

tekniikka

TTY:
TTY: Ihmiskeskeinen 6’
Henkilo- tekniikka Co
kohtainen /(c
elektroniiki =
TTY: ?
A °
m e
Signaalin-
Kasittely
Laake-
VIT, TTY: tieteellisen
Lagke- Biosensing teknologian

terveys- ja hyvinvointiteknologia-alan yritysten keskittyminen ja niiden osaamisen
kehittamisen yhteistybkumppanit tampereella.

tieteelLinen Gy iﬂ'(‘,‘of -
BioteknolLoGia PSHP teknologia-
yli 600 julkista ja peskue
yli 600 yksityista
I tyopaikkaa ‘

Tarkeita yritysryppdita on lilkkunnan ja kuntoutuksen, ohjelmistojen, apuvalineiden ja laboratorio-
ja puhdastilojen sek& implanttien alueella. Hyvinvointi- ja terveysteknologia-alan yrityksia seu-
dulla ovat muun muassa Santen, Fujitsu Services, Conmed Linvatec Biomaterials, Tietoenator,
WM-Data, Mylab, Inion, FIT Biotech, Atrotech, Histola, Evostem, Coxa, Laboratoriokeskus, Ortikon
Interactive, Kojair, Pikosystems, Respecta, Atostek, Hurlabs, Fysioline, Konstrumed, Lymed,
Physiotools, Chipman Technologies, DoctorSport, Lojer.
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BioneXt lahtiyli dmaan perinteisid
rajoja ainutlaatuisilla liketoiminta- ja
toimintamalleilla. Se lahti tekemé&an
uu a.

— On ndhtévé kauas, Valimaa sa-
Noo ja tiivistad BioneXtin ja tulevai-
suudenkin vision:

— Tampere on vahvoilla toimi-
alueillaan kansainvalisesti johtava ja
niin vetovoimainen keskus, e &se
kiinnostaa tutkijoita ja terveysturiste-
ja. Tanne tulee myds isoja ja pienia
yrityksid, jotka haluavat tehda tutki-
musta ja tuotekehitysté taalla itse tai
yhteistydssé olemassa olevien yritys-
ten kanssa. Tampere voisi my6s olla
pilotointiympéristd, kun kehitetédén
uusia toimintamalleja.

Tulevaisuudessakin térkeaa on tut-
kimus-, kehitys- ja innovaatiokeskus-
ten avainhenkildiden onnistunut va-
linta.

— Lisaksi yritys- tai tutkimusidean
taytyy sopia entisté paremmin sijoi a-
jan omiin kuvioihin, yrityksen strate-
giansijoi ajan strategiaan.

On nahtava kauas

Suuryritysten toimintamalli on
nykyaan pitkalti se, e & ne hoitavat
tuotekehityksen loppuvaiheen, rekis-
terginti- ja markkinointiprosessit,
mu auudet ideat ja suuri osa kehitys-
tyOstd ostetaan ulkoa.

— Suurten la&keyritysten omassa
tuotekehitysputkessa ei ole tarpeeksi
monta aihiota, jo a uusia ladkkeitd tu-
lisi tasaisesti markkinoille. Yksi ul-
koistamisen syy on myds riskien jaka-
minen: vaikka omassa putkessa ei ole

tarpeeksi tuo eita tulossa, ei silti kas-
vateta omaa organisaatiota niitd kehit-
tamaan. Siksi tehd&an itse se, mika
parhaiten osataan ja ulkoistetaan muu.

Ulkoistamiskehityksen edetesséa
yritykset etsivdt ympéri maailmaa niil-
le tutkimusta, tuotekehitystd ja muita
palvelujatuo avia keskuksia.

— Seuraava luonnollinen kysymys
tietysti kuuluu: minkélaista osaamista
Tampereella on néille markkinoille
tarjota?

BioneXt 9



Kuva Kimmo Torkkeli

Vahvuuksien synergiaa

— Alueen vaurauden edisti-
minen ja sen vetovoiman
kasvattaminen ovat kau-
pungin tehtivid. BioneXt on
ollut siind tehokas tyokalu,
sanoo Tampereen kaupun-
kikehityksen johtaja

Kari Kankaala.

10 BioneXt

BioneXt on auttanut vahvistamaan vahvuuksia, joita Tampereen seu-
dulla on ollut, ja se on auttanut 16ytimiin synergioita niiden vilille.
BioneXt on katalyytti ja liima, joka vahvistaa verkostoja.

Niin ohjelmaa arvioi sen johtoryhmin puheenjohtaja, Tampe-
reen kaupunkikehityksen johtaja Kari Kankaala.

- BioneXt on tyostinyt toimintaymparist6a niin, etta taalla pys-
tytdan tuottamaan yha parempia asioita ja kokonaisuuksia. Se on
luonut mahdollisuusalueita, joilla seutu voi parjiti jatkossa.

Kankaala pitdi tirkednd, ettd BioneXt-maailman tutkimustyossa
ja yrityksissa on kansainvilinen kirki. Kansainvilisyys on luonteva
osa toimintaa, ja se rikastuttaa koko seutua.

— Toimintaympiristo on kehittynyt vetovoimaiseksi. Huipputut-
kijat — suomalaiset tai ulkomaalaiset — uskovat pystyvinsa toimi-
maan tailld ja viemdin omaa ty6tidn eteenpiin. Kansainvilisen kiin-
nostuksen kasvu nikyy my®os siini, ettd sijoittajat ja isojen ladkeyri-
tysten edustajat maailmalta kiyvit saannoéllisesti katsomassa, mita
taalla tehdaan.

BioneXtin onnistumisesta Kankaala kiittad ohjelman tekijéiden
ja toteuttajien, tutkimusryhmien ja yritysten taitavuutta ja rohkeut-
ta. Hin antaa suuren arvon myos ohjelmassa tehtiville yliopistojen
yhteistyolle.

— Jotta saadaan aikaan uusia avauksia, yliopistojen rooli on diret-
toman tarkea. Ja tirkedd on sekin, ettd halu yhteisty6hon lihtee yli-
opistojen tutkimusryhmisti itsestdin.

Kankaala arvioi BioneXtin vahvistaneen my6s seudun tutkimus-
ja yritysmaailman seki Pirkanmaan sairaanhoitopiirin yhteistyota.

BioneXt lihti liikkeelle Tampereen kaupungin kehitysohjelma-
na. Kankaala sanoo kaupungin toimineen kuitenkin vain kitilona ja
tarpeen mukaan kehityksen vauhdittajana.

— Monet ohjelman hankkeet olisivat syntyneet ilman kaupunkia-
kin, mutta toisaalta kirkihankkeet eivit olisi ilman BioneXtia niin
hyvissi tilanteessa kuin ovat. Seitsemissid vuodessa saatiin aikaan
loistavia laht6ja. Nyt hankkeet ovat hyvissi vauhdissa ja ne menevit
eteenpiin kaupungin panostuksista riippumatta.

Tampereen kaupunki on sijoittanut ohjelmaan miljoona euroa
vuodessa.

— Summa on pieni, mutta silld on saatu paljon aikaan. Kaiken
muun vaikuttavuuden lisiksi voi laskea, ettd ohjelman viliton vaiku-
tus keskusten ja yritysten tyontekijoiden viiden vuoden aikana mak-
samina kunnallisveroina on yli 18 miljoonaa euroa.




Terve vaesto on kansantalouden
paras investointi”

on vUoSI 1972, Juuri laéketieteen li- | Karjala-projektin paatutkijaksi ja joh-
sensiaatiksi valmistunut Pekka Puska | tajaksi. Kansanterveystyo kiinnostaa
nimitetaén vastaperustetun Pohjois- nuorta Puskaa, eikd ihme, onhan hd- 0
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”Teknologian ja erilaisten innovaatioiden tirkein tehtivi

on tehdi terveytti edistivien asioiden valinta riittiviin helpoksi.”

0 nelld taskussaan mydos valtiotieteen
maisterin paperit ja takanaan aktiivisia
vuosia opiskelijapolitiikassa.

1960-luvulla Suomi ja nimen-
omaan Pohjois-Karjala ovat sydan-
kuolleisuudessa kuin musta laisk&
maailmankartalla. Voita ja I&skié ku-
luu, satka karyaa, ja varsinkin miehié
kaatuu kuin heinaé. Tassapa haaste a,
Puska aja elee ja jalkautuu muuta-
man muun "maailmanparannushenki-
sen radikaalin” kanssa kirkonkyliin ja
kauppaloihin levi &mé&én uusinta tie-
teellisté tietoa terveydestd ja ravinnos-
fa.

— Tiedonvélitys ja terveysteknolo-
gia ovat edistyneet niisté ajoista hui-
masti. Meilld ei ollut internetid eiké
kénnykoitd, televisiossakin vain kaksi

12 BioneXt

kanavaa. Se oli toisaalta hyvé, koska
niilla tavoite iin lahes koko kansa,
Pekka Puska naurahtaa lahes nelja-
kymmentdvuo amydhemmin.

— Olemme saaneet valtavasti uusia
mahdollisuuksia edistaa véeston ter-
vey 4 ja hyvinvointia. Toisaalta vanha
sanonta "tuli on hyvé renkimu a
huono isantd” sopii téhankin. Tekno-
logiasta ei saa huumaantua niin, e &
kansanterveydellinen nakoékulma
unohtuu. Asia on pysyvasti tarkea, sil-
1 terve vaestd on kansantalouden pa-
ras investointi, hdn muistu aaaa eel-
leen uskollisena.

Pekka Puskan johtaman Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitoksen tehtava-
nd on sananmukaisesti terveyden ja
hyvinvoinnin edistdminen sekd tau-
tien ehkaisy. Laitos vastaa muun mu-
assa kansallisesta rokotusohjelmasta.
Uusin tulokas ohjelmassa on rotavi-
rusrokote, jota on anne u tasta syk-
systa lahtien. Ensi vuoden valtion
budje iinonehdote u rokote lasten
vélikorvatulehduksia aiheu avaa
pneumokokkia vastaan. Molemmat
ovat Tampereen Rokotetutkimuskes-
kuksen testaamia.

— Tampere on kehi  ynyt moni-
puolisen terveystutkimuksen keskuk-
seksi ja on ajan hermolla varsinkin uu-
sien roko eiden tutkimuksessa ja ke-
hi &misessad. Rokotukset ovat olleet
ehkaisevéan terveydenhuollon kulma-
Kivi jo pitk&d&n, mu a nyt on nahtavis-

sd rokotusten uusi aalto. Nakokulma
laajenee. Kyse ei ole endé yksinomaan
suojautumisesta vakavilta, tappavilta
taudeilta, vaan myds sairastavuuden
vahentamisesta.

— Kun tuhannet potilaskaynnit
jdévét pois, terveydenhuollon taakka
kevenee jaa saastojd syntyy. Edut ovat
selkedt myds yksilotasolla, kun van-
hempien tarve jadda kotiin hoitamaan
sairasta lasta vahenee, Puska sanoo.

Innovaatiot au avat
valitsemaan oikein

Tervey djahyvinvointia edistévista
innovaatioista Pekka Puska nimeéa
varsinkin elintarviketeollisuuden ja
bioteknologian liitosta syntyvat funk-
tionaaliset elintarvikkeet.

— Suomi on alalla pioneeri, ja talla
saralla meilla on edelleen paljon mah-
dollisuuksia. Myds tuo eiden modi -
ointi, esimerkiksi suolan vahentami-
nenilmane &tuote mene &4 mauk-
kau aan, on lupaava ala.

Toisaalta joitakin innovaatioita,
kuten kehi yny 4&informaatiotekno-
logiaa, voisi Puskan mukaan soveltaa
enemmankin.

— Ihmisilt4 kerét&n runsaasti eri-
laista terveystietoa, mitataan verenpai-
ne ajakolesteroliarvoja, mu atieto-
jen hyédyntdminen yleisesti on vaati-
matonta. Tiedot olisivat kdy Okel-
poista materiaalia erilaisiin riskien ar-



viointeihin ja niit4 voitaisiin soveltaa
erilaisissa suosituksissa.

Genetiikan huimaa kehi  ymista
Puska sanoo seuraavansa kiinnostu-
neena.

— Genetiikan tutkijat puhuvat
henkilokohtaisesta laaketieteesta el
ihmisen hyvinvointia peilataan hdnen
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perimdnsa. Moni sairaus syntyykin
genee isenal iuden jaympdriston
yhteisvaikutuksen tuloksena.

Mikéd onsi en yksildn oma vas-
tuu?

— Mité kullakin on korvien valissa,
oneri &in térkeda. Se ei kuitenkaan
yksin selitd, miten eldmme ja olemme.
Myds ymparisto ja yksilén henkilo-
kohtaiset mahdollisuudet vaiku avat.

Tutkimuksien mukaan jokainen ha-
luaa el&é terveellisesti. Mielestani
teknologian ja erilaisten innovaatioi-
den térkein tehtéva onkin tehda ter-
vey 4 edistdvien asioiden valinta

rii &vén helpoksi eliau aa teke-
mé&an siten kuin jokainen pohjim-
miltaan haluaa.

— Tampere on kehittynyt
monipuolisen terveystutki-
muksen keskukseksi ja on
ajan hermolla varsinkin
uusien rokotteiden
tutkimuksessa ja kehittimi-
sessd, Pekka Puska sanoo.

Nuorten ]_ihominen
haly &vaa

Miten maa makaa Pekka Puskan mie-
lestd juuri nyt?

— Moni asia kansalaisten tervey-
dessd on mennyt hyvéaén suuntaan, tu-
pakointi véhenee ja ravitsemus on
muu unut yha terveellisemmaksi. On
kuitenkin kaksi hyvin haastavaa asiaa,

nimi &in nuorten lihominen ja vées-
ton alkoholinkéy 6. Suomalaiset al-
koholisoituvat nimenomaan oluella,
hén sanoo.

— Lihavuusongelmaa on erityisen
hankalaa purkaa, silld koko olemassa-
olonsa ajan ihmiskunta on pyrkinyt
siihen, e druokaaonrii &vastiilman
e &sen eteen tarvitsee rehkid. Nyt
ndin on. Ruokaa tuputetaan joka pai-
kassa, epaterveellisid elintarvikkeita —
limsaa ja karkkeja — on jopa kouluissa.

Nuorten lihominen on Puskan
mielesté paisunut jo sellaisiin mi oi-
hin, e &asiasta voisi polkaista pys-
tyyn kansallisen kampanjan Pohjois-
Karjala-projektin tyyliin.

— Meilld on kéytossa teknologian
kaikki mahdollisuudet. Niiden sovel-
tamisen liséksi tarvitaan samanlaisia
keinoja kuin aikanaan Pohjois-Karja-
lassa, ihmisten kohtaamista ja vuoro-
vaikutusta, yhteisollisyyteen vahvasti
uskova Puska sanoo.

Pieni oveluuskaan ei ole pahasta:
Pohjois-Karjala-projektissa vaikutet-
tiin ensin perheen ruokataloudesta
vastaaviin naisiin. Kun isannét vaati-
vat pOytdan tdysrasvaista maitoa, nai-
set olivat mydntyvindén, mu a sekoit-
tivat kannuun puolet kevytmaitoa kun
silmaval 1i.
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Biomateriaalit ja kudosteknologia

14 BioneXt

Kudosteknologioihin perustuvat hoidot ovat merkittdva uusi toimintalinja
|ddketieteen ja kirurgian rinnalla. Uusilla hoitomuodoilla ennakoidaan
voitettavan monia nyt parantumattomia tai sddnndllistd Iddkehoitoa vaativia
sairauksia. Kantasoluista voidaan tulevaisuudessa kasvattaa ihmisen kaikkia
kudoksia varten korvaavaa kudosta ja kokonaisia uusia elimia.

Biomateriaalit ovat ladketieteesséa synteettisia tai luonnollisia materiaaleja, joiden
avulla voidaan tuottaa, korvata tai hoitaa elavaa kudosta ja elimiston osia.
Biomateriaali antaa kudokselle muotoa ja tukee solujen kasvua. Biomateriaaleilla
voidaan liséksi vied&a kudokseen tulehduksia estévaa antibioottia tai uuden
kudoksen kasvua edistévia kasvutekijoitd. Biohajoava biomateriaali liukenee pois
elimistdsta taytettyaan tehtavansa.

Maailman ensimmaiset biomateriaalipohjaiset implantit eli kirurgisesti
operoidun kudoksen paranemista aktiivisesti edistévat istukkeet - kuten polven
nivelkierukan repeaman sulkunuoli - kehitettiin 1980-luvulla Tampereella.

Kudosteknologiassa yhdistellaén uusilla tavoilla muun muassa
biomateriaalitekniikkaa, solu- ja molekyylibiologiaa seké ladketiedetta ja
tekniikkaa. Siin& kaytetaan viljeltyja soluja korvaamaan elimistdn normaalien
solujen toimintaa. Sen avulla voidaan uudistaa, korjata tai korvata ihmiskudosta,
jopa kokonaisia elimid, ja hoitaa potilaiden kudos- ja elinvaurioita nykyista
tehokkaammin.



va lihas
irrotetaan
verisuonineen. Luu
kiinnitetaan paikoilleen
titaaniruuveilla,
verisuonet yhdistetdan
kaulan suoniin
mikrokirurgialla.
Lopuksi potilaalle
tehd&an keinojuuret
hampaita varten.

Verkkomuotti upotetaan
potilaan vatsalihakseen. Noin
kuudessa kuukaudessa sisalto
luutuu ja kasvaa tayteen
verisuonia. Biomateriaali
hajoaa ja haviaa.

LEIKKAUSSALISSA

Potilaan ihon alta
otetaan runsas
desilitra rasvaa. Siina
on noin 100 000
rasvan kantasolua.

Materiaali on nyt
ryynimaista puuroa.
Se pannaan potilaan
leukaluun mukaan
tehtyyn

titaaniverkkomuottiin.

LABORATORIOSSA

Rasva hajotetaan
yksisoluiseen
muotoon ja
kantasolut erotetaan
linkoamalla.

Kantasoluja
kasvatetaan ja lisataan
laboratoriossa noin
kaksi viikkoa. Niita
saadaan kymmenia
miljoonia.

Solut liitetaan
raemaiseen
biomateriaaliin, joka
ohjaa ne erilaistumaan
juuri luusoluiksi.
Samalla lisataan
luunkasvua edistéavaa
kasvutekijaa.




Solu- ja kudosteknologiakeskus Regean kantasoluteknologiat kiin-

ybstavat kansainvilisesti. — Neuvottelemffie kliinisissd hoitosovelluk-

sissa tarvittavan kantasolumateriaalin viennistid muun muassa
g Isoon-Britanniaan, kertoo Regean johtaja Riitta Suuronen.

Kuva Ari ljas \
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kantaSolLUtUtkiMUSta tehdaan
maailmalla valtavasti, ja odotukset sen
tuomista uusista ladketieteen mahdol-
lisuuksista ovat valtavat. Saannéllisin
vélein julkisuuteen myds nousevat
lennokkaat uutiset alan sensaatiomai-
sista edistysaskeleista. Vdl &mé& &ne
eivdt ole to a, vaan vauhtisokeu a,
jolla on ehkd kiirehdi y hoitoturvalli-

suuden jarii dvien riskikartoitusten
vaativassa viidakossa.

- Isojen odotusten ei pida an-
taa sokaista etenemaén liian aikai-
sin. Jos uusilla hoidoilla tehddén
huonoja tuloksia, kehi yvien hoi-
tomuotojen maine menee pitkak-
si aikaa. Sen jalkeen on entistd vaike-
ampi edetd ja rakentaa usko avuut-



tarahoi ajiinkaan, sanoo Solu- ja
kudosteknologiakeskus Regean joh-
taja, professori Rii a Suuronen.
Regeassa ndin ei tehdd - ja silti tu-
lokset ovat uraauurtavia maailmassa.
- Edistyksemme kertoo, e &
olemme oikeassa suunnassa. Tulevai-
suudessa hoidamme varmasti potilai-
ta, joita vield nyt ei voidaau aa, myds

Odotukset ovat kovat,

mutta niin ovat tuloksetkin

alkion kantasoluteknologioilla.
Yleensd sensaatiouutiset koskevat
nimenomaan alkion kantasolututki-
musta. Siind Regea on tehnyt uraauur-
tavaa perustutkimusta, samoin iPS-so-
lujen (induced pluripotent stem cell)
tutkimuksessa. iPS-solut ovat ihosolu-
ja, jotka voidaan geeniteknologiaa ja
viruksia hyodyntdmalla uudelleenoh-

jelmoida muu umaan kantasoluiksi.

L&&keteollisuus on erityisen kiin-
nostunut néista tuloksista.

- Alkion kantasoluista erilaiste u-
jasoluja ja iPS-soluja voidaan hyo-
dyntéa tyokaluina ladkekehityksessa.
Esimerkiksi ihmisen hermo- tai sy-
dénsolujen saaminen tutkimuskdyt-
t66n on muuten vaikeaa. Kova kysyn-
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11 t4 sovelluksille tulee varmasti olemaan :

kemikaalitestauksessa Reach-lainséé- :
danndn myot4, Rii a Suuronen kertoo:

Lééketieteen historiaa Regeaon jo :

kirjoi anutkehi amillaan aikuisen

kantasoluteknologioilla. Niiden pohjal-";_
ta Suomessa eri sairaaloissa on syksyyn

2009 mennessé hoide u I&hes pari-
kymment4 vaikeaa luupuutosta sairas-
tavaa potilasta. Hoitotulokset ovat ol-
leet erinomaisia.

Hyvat tulokset olisi Rii a Suurosen
mukaan saatava konkretisoitumaan ny-
kyista terdvdmmin my0s taloudellisesti.
Iso haaste Regean kehi &miseksi on ra-
hoitus.

- Eduista on taisteltava eri puolilla
yha tiukemmin. Rahoituksen patki &i-
syyson ongelma, jase, e drahaaripo-
tellaan. Niin rahoi ajien kuin yliopisto-
jenkin pitdisi pad &a entista teravam-
min mitkd ja ketkd ovat painopisteita,
jakeski &a voimavarat niihin.

Bionext-ohjelmasta saatu rahoitus
on Suurosen mukaan ollut Regealle tar-
keéd siemenrahaa. Se on tarvi umuun
rahoituksen hankinnassa vl &méa o-
méksi omarahoitusosuudeksi. BioneXt-
ohjelman tuella rahoituspohjan vahvis-
tamiseksi on vireilld selvitys Regean
mahdolliseksi yhti6i dmiseksi.
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regea

Solu- ja kudosteknologiakeskus Regea

Solu- ja kudosteknologiakeskus Regea on erikoistunut
tutkimaan ja tuottamaan uusia solu- ja kudosteknologiaan
perustuvia hoitomuotoja. Sen tutkimustyon painopisteena
ovat kantasolututkimus ja kantasoluteknologioiden seka
biomateriaalien yhdistdéminen.

Regean kehittdmisséa kantasolujen kasvatusprosesseissa ei
kayteta lainkaan elainperaisia materiaaleja. Ty6t
tapahtuvat GMP-luokitelluissa puhdastiloissa (Good
Manufacturing Practice).

Regeassa toimii Suomen ensimmainen EU-direktiivin
(2004/23/EY) vaatimukset tayttava monikudospankki.

Se palvelee sairaanhoitopiireja valittamalla muun muassa
sarveiskalvoja-, luu- ja janne- sekd amnionkalvosiirteité.
Vireilla on hanke valtakunnallisen kantasolupankin
perustamiseksi Regean yhteyteen. Pankki tuottaisi
kantasolulinjoja, joita voidaan kayttaa sairauksien hoidossa
tarvittaviin solu- ja kudossiirteisiin.

Solu- ja kudosteknologiakeskuksen toimintaan kuuluu myds
tutkimusryhmien ja yritysten toimintaedellytysten

"-.parantaminen. Regea on synnyttanyt kolme spin off

-yritysta, ja myos lisaa spin offeja on tulossa.

Vuon"ha.2008 Regean budjetti oli 3,35 miljoonaa euroa.
Tarkeimpid rahoittajia olivat Tekes, Pirkanmaan TE-keskus,
Suomen Akéte_mia, BioneXt, Pirkanmaan sairaanhoitopiiri,
Sydantutkimussaatio ja yksityiset lahjoittajat. Keskuksessa
tyoskentelee opinnéytg- ja vaitoskirjatutkijat mukaan
lukien noin 100 henked. -

Vuonna 2004 perustettu Regea on Tampe_{een yliopiston
erillislaitos. Sen perustajat ovat Tampereen yliopisto,
Tampereen teknillinen yliopisto, Pirkanmaan
sairaanhoitopiiri, Pirkanmaan ammattikorkeakoulu ja
tekonivelsairaala Coxa.



implan ien markkinapotentiaali
iljardeja euroja, uskoo professori Per i
Torméla.

COIEVARIEY

Biohajoavien
_materiaalien tutkimus |
synnytti uuden 1yon loksena loppuvuodesia 1934

. kéyte iin ensimmaisen kerran maail-
teo I I 1ISU usal an massa biohajoavaa pinnié — pientd sy-
linterimaista sauvaa — luunmurtuman

hoidossa. Keksinndn taustallaoli &
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0 Tampereen teknilliselld yliopistolla
professori Per i Tormaléan johdolla
tehty tutkimustyd. Seuraavana vuonna
Tampereella kéynnistyi implan ien
teollinen valmistus.

— Ajatus biohajoavasta materiaalis-
ta oli kdyhén tutkijan ratkaisu, profes-
sori Torméla kertoo.

Alunperin tavoi eena oli korvata
luunmurtumien korjausleikkauksissa
kéytetyt metallinaulat muilla materiaa-
leilla. Ensimmaéinen tutkimuskohde oli
hiilikuituluji einen luusemen i. Edes-
sa olisi kuitenkin ollut kallis, 10-15
vuo akestévé kliininen seuranta.

—Tuli mieleen, e &jos tuote héi-
pyy elimistdsta 2—3 vuodessa, ei tarvit-
se huolehtia pitk&aikaisseurannasta.

20 BioneXt

Toinen kehitystyotd nopeu anut
idea oli kdy & raaka-aineena jo ase-
mansa vakiinnu anu a elimistdssa
hajoavaa haavaommelta.

Ensimmainen tekninen lapimurto
olieri &inlujien ja sitkeiden sauvojen
sintraustekniikka.

— Puristamalla langat suuressa pai-
neessa lahelle sulamispiste & saimme
ne liimautumaan toisiinsa ja saavutim-
me lujuuden maailmanennétyksen,
jota kukaan ei ole vieldkaan pystynyt
puhdasta polymeeria kdy amalla ylit-
tdmaan, Per i Tormal4 kuvaa.

Kehitystyon tavoite oli potilaan
hyvinvoinnin parantaminen. Aivan al-
kuun kyse oli metalli-implantin pois-
toleikkauksen val &misestd. Aika pian
havai iin myfs, e & uusia materiaale-
jakéy amalla luutuminen on no-
peampaa. Implantit voitiin myos
muotoilla tarkoituksenmukaisemmik-
si,kuneiolluttarve ao aa muotoi-
lussa huomioon niiden poistamista.

Markkinoille paasee vain
todellinen uutuus

Nyt kudosteknologia ja biohajoavien
implan ien tutkimus ja teollinen val-
mistus ovat vakiinnu aneet asemansa
Tampereella. Per i Torméla arvioi, et-

tei teollisuuden tutkimustoiminta kas-
va maaréllisesti lahivuosina, mu a
teollinen tuotanto ja vienti kasvavat,
silla markkinapotentiaalia on miljardi-
en eurojen edesta.

Eiriitd, e & tuote on valmis, se pi-
ta4 myos myyda asiakkaille.

—Kaésityksenion, e eitalla alalla
padse maailmanmarkkinoille, jos ei
tuo tarjolle jotain todellauu a, Per i
Tormald sanoo.

Tall4 hetkelld alan kehitystrendejé
ovat mekaanisesti aktiiviset implantit,
drug release -implantit sekéd osteoak-
tiiviset implantit. Kehitystyon alla on
muun muassa muistimateriaaleja, jois-
ta valmistetut implantit voidaan viedd
paikalleen pienesté aukosta "sykkyras-
s&”. Elimistdssd ne muistavat alkupe-
rdisen olomuotonsa, avautuvat ja luk-
kiutuvat paikalleen. Lddke &luovu a-
vat implantit lyhentévét potilaan toi-
pumisaikaa luovu amalla esimerkiksi
antibioo ia ympdrilleen. Osteoaktii-
viset implantit kithdy &vat luusolujen
kasvua.

Seuraava tamperelainen karkituo-
te voi olla maailman ensimmainen an-
tibioo ialuovu avabiohajoava imp-
lan i, jolle tamperelainen Bioretec
toivoo saavansa myyntiluvan viela
vuonna 2009.



Uudet hoidot on saatava tehokkaasti markkinoille

Vahvasta osaamisesta jalostetaan innovatiivisia palveluja ja kehite-
taan uudenlaisia terveydenhuollon toimintamalleja. Esimerkki tasta
on Tampereella vireilld olevan, edistyksellisid hoitomuotoja tarjoa-
van sairaalan Hospital for Advanced Therapies, HAT, perustaminen.

HAT tarjoaisi asiakkailleen esimerkiksi Solu- ja kudosteknolo-
giakeskus Regean kehittimia kantasolupohjaisia hoitoja. Se tuottai-
si palveluja seka julkisen terveydenhuollon tarpeisiin etti itsemak-
saville suomalaisille ja ulkomaisille asiakkaille.

Toinen Tampereella toimeksi pantu terveydenhuoltoalan uu-
tuus on potilashotellitoiminta. Sen aloittaminen on niin ikdan vi-
reilld. Hotelli voisi mahdollisesti toimia myos 2012 aloittavan uu-
den silmasairauksien hoitoyksikon Silmikeskuksen vuodeosastona.

Uusia terveydenhuollon kiytint6ja on Tampereella synnytetty
yhteistyossd BioneXt-ohjelman ja Finn-Medi Tutkimus Oy:n kans-
sa. Kehittimistyota on tehty myos esimerkiksi tekonivelsairaala
Coxa Oy:ssd, joka jo myy leikkauksia kansainvilisillekin markki-
noille. Pirkanmaan sairaanhoitopiirin liikelaitoksessa Sydankeskuk-
sessa tarjolla ovat sydanspesialistien palvelut valtakunnallisesti.

— Ty6td on tehty Tampereella vuosia perustan luomiseksi ja sen
— Valmiita asiakasryhmid ei

ole odottamassa, vaan terveys-
palvelujen uudet markkinat on
otettava jintevdsti haltuun,
sanoo Pirkanmaan sairaan-
hoitopiirin johtaja Rauno
Ihalainen.

tuloksena tinne on kasvanut joukko vahvoja toimijoita, joilla on
mahdollisuus terveyspalvelujen markkinoille laajemminkin. Nyt
haaste on siind, miten nima markkinat otetaan haltuun, sanoo Pir-
kanmaan sairaanhoitopiirin johtaja Ratno Ihalainen.

— On ratkaistava miten tamperelaistoimijoiden palveluja mark-
kinoidaan ja kuinka rakennetaan niihin tarvittava kokonaisprosessi
potilaiden lihetekiytintoon, kuljetukseen, majoitukseen ja maksu-
liikkenteeseen. Tahin potilaskoordinointiin tarvitaan yhteinen toi-
mija.

Sairaanhoitopiiri on tunnettu terveydenhuollon toimintamal-
lien uudistaja. Siksi se haluaa olla yhteistyokumppani myos kehitet-
tdessd palvelumallia terveyspalvelujen kaupallistamiseksi. Rauno
Ihalainen sanoo, etti titd tyoti edistid osaltaan BioneXt-ohjelman
aikana luotu toimintakulttuuri.

— Ohjelman yksi tirked, ehka vihin piiloonkin jaiva saavutus on
sen synnyttimd toimintafoorumi, jossa yhteistyossa valmistellaan
ja pddtetddn asioista ja sitten edetiidn sovittuun suuntaan. Tama yh-
dessa tekemisen halu on tiarkea voimavara, eika valttamatta ollen-
kaan itsestdinselvyys.

BioneXt
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SILK kehi & inno- . .

vaatioita, jotka lii y-

vat kroonisiin nakoa
uhkaaviin silma- . .
sairauksiin. SILKin . .
johtaja, silmatautiopin

professori Hannu

Uusitalo perad innova- . .
tiivisuu a myos tervey- . .
denhuollolta.—Uu a .

teknologiaa on ote a-

vakdy 00n, osaamista . .
on yhdiste &va ja pal- . . .

veluja tuote ava te- .

hokkaasti, jo a selviy-
dymme tulevaisuuden

haasteista, han sanoo. . . .
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Hyvan nakokyvyn puolesta

SiLMalLaaketieteeSSa on edis-
ty yviime vuosikymmeniné pitkin
harppauksin.

—Kunvield kymmenkuntavuo a
si ennoste iin kadet pystyyn ikérap-
peuman edessd, sairaudelle on nykyi-
sin tehtdvissé paljonkin. Silmékirur-
gian mullistajia ovat olleet mikroki-
rurgia ja biomateriaalit, jotka ovat
tuoneet mukanaan uusia hoitoja seké
esimerkiksi nopean ja entisté potilas-
ystavéllisesmman kaihikirurgian, ker-
too Silméalaaketieteen tutkimus-, tuo-
tekehitys- ja innovaatiokeskus SILKin
johtaja, silmatautiopin professori
Hannu Uusitalo.

—Kaihileikkauksessa kéytetdan
nykyisin biomateriaaleista valmistet-

tuja, kokoontaite avia tekomykidité.
Nain leikkaus voidaan tehdé pienesta
viillosta ja potilaan toipuminen on
nopeaa. Paksut kaihilinssit ovat histo-
riaa ja aina silmélaseja ei tarvita lain-
kaan. Viskoelastiset aineet — biomate-
riaaleja nekin — suojaavat silméa leik-
kauksen aikana. Biomateriaaleilla voi-
daan my®s tehostaa ladkeaineen luo-
vutusta silméssé.

Myds kuvantaminen on kehi y-
nyt. Uusitalon mukaan varikerrosku-
vaus on nostanut verkkokalvosairauk-
sien diagnostiikan kokonaan uudelle
tasolle.

SILK on kehityksessd vahvasti
mukana. Haussa on parhaillaan muun
muassa paten i uudelle tekomykio-
teknologialle, jota SILK on kehi &nyt
yhteistydssa Tampereen teknillisen
yliopiston ja BioneXtin karkihankkei-
siin kuuluvan Biosensing Competen-
ce Centren BCC:n kanssa. Uuden su-
kupolven tekomykidn linssin voimak-
kuu avoidaan saataa yksilollisesti
kaihileikkauksen jélkeen. Aikaisem-
min saatdminen jalkikateen ei ole ol-
lut mahdollista.

Uusi silmukka SILKin yhteistyo-

verkostoon luodaan vuonna 2012, jol-
loin Tampereelle valmistuu kansain-
vélinen huippuluokan Silmékeskus.

— SILKin kliininen tutkimusyksik-
ko sopii Silmékeskukseen. Koska toi-
mintamme ka aa paljon enemmén
kuin silmatautiopin, muu kehitysty6
— kantasolututkimus, biomateriaali-
tutkimus, mi aus- ja kuvantamislait-
teiden kehitys sekd signaalinkési ely
— jatkuvat sielld miss& on néiden alo-
jen parasta osaamista eli Regeassa,
BCC:ssé ja Tampereen teknillisessa
yliopistossa.

Hannu Uusitalon mukaan menes-
tymisen avainsana on yhteisty®. Han
liséisi sitd myos terveydenhuollossa
palveluja ja resursseja keski amalla.

—Yksin on kovin vaikea parjata.
Tampereella tdimd on ymmdrre .
BioneXt on kannustanut yhteistyo-
hon paitsi rahoi amalla toimintoja
my6s antamalla henkisté tukea ja luo-
malla yhteyksid. Ndmé& ovat usein yhté
téarkeitd kuin rahoitus. BioneXtin sig-
naali biola&ketieteestd Pirkanmaan
vahvana menestystekijéana vetad alan
o0saajia puoleensa myds tulevaisuudes-
sa, hén sanoo.
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Silméalaaketietee

\

SILK @

kimus-, tuotekehitys- ja innovaatiokeskus SILK

Tamperelaisen silmatutkimuksen yhteistydverkostona aloittanut SILK on BioneXtin karkihankkeiden
kuopus. Se tuli mukaan ohjelmaan vasta 2007, mutta vakiinnutti paikkansa vauhdilla.

- SILKille oli tahto ja tilaus, silla Tampereen molemmissa yliopistoissa oli runsaasti
silmalagketiedetta hyodyttéavaa asiantuntemusta ja seudulla sen soveltamisesta kiinnostuneita
yrityksia, SILKin johtaja, silmatautiopin professori Hannu Uusitalo sanoo.

SILK on poikkitieteellinen silmé&sairauksien diagnostiikan ja uusien hoitomenetelmien

osaamiskeskittyma. Yhteistytssa ovat mukana
» Tampereen yliopisto

» Tampereen teknillinen yliopisto

* Pirkanmaan sairaanhoitopiiri

* VTT:n eri yksikot

« alalla toimivat yritykset

SILK-yhteistyéverkosto kehittaa

« kantasoluteknologiaan perustuvia, vaihtoehtoisia tutkimusmenetelmia silmésairauksien

tutkimukseen

« uusia silmasairauksien diagnostiikan ja hoidon seurantaan soveltuvia mittaus- ja

kuvantamismenetelmia
« kokeellisia silmasairausmalleja

« kantasoluihin perustuvia uusia silmésairauksien hoitomuotoja
« kliinista tutkimusyksikkda uusien laédke- ja kudosteknologisten hoitomuotojen, diagnostisten mittaus-
ja kuvantamislaitteiden sek& uusien annostelumuotojen tutkimukseen ja tuotekehitykseen.

Tavoitteena on luoda Pirkanmaalle my6s uutta yritystoimintaa ja parantaa jo toimivien yritysten

tutkimus- ja kehitystyota.

SILK tekee yhteisty6ta useiden yritysten kanssa. Vuonna 2008 ladketehdas Santen Oy lanseerasi
uuden saildntéaineettoman laakkeen glaukoomaa sairastaville. SILK osallistui ladkkeen kehitykseen
useassa eri vaiheessa. Sailontéaineettomuus on selva etu potilaille, jotka karsivat silméanéarsytyksesté
glaukoomahoidon sivuoireena. Kliinisia tutkimuksia tehdaan myos muille 1adkevalmistajille.

Tyokalupakissa palat paikoillaan

Santen Oy:n tutkimus- ja tuotekehitysjohtaja kari
Lehmussaari on erittain tyytyvainen SILKin syntyyn
ja sanoo, etta ”se on suuri mahdollisuus”.

- Kun itse tulin alalle 25 vuotta sitten, ajatus aka-
teemisen tutkimuksen ja yritysten vélisesta yhteis-
tyosta oli lahes mahdoton. Nyt yhteisty6 on itsestéén
selvaa ja valttamatonté. Se on tapa kehittdéd osaamis-
ta ja saada parhaat resurssit kayttdéon. Roolitus on
16ytynyt. Yrityksen tehtévéna on kehittéa tutkijoiden
innovaatioista kaupallisia tuotteita.

Santen on tehnyt paljon yhteistydté asiantuntija-
verkostojen kanssa, mutta Lehmussaaren mielesta
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haaste on aina se, miten yhteistydta koordinoidaan ja
miten liimataan poikkitieteelliset ja monialaiset asian-
tuntijat verkostoksi saman tavoitteen taakse.

- Tampereella meilla on tahto tehda yhteisty6ta,
osaaminen ja nyt myds tyokalupakki tavoitteiden ja
yhé& parempien tulosten saavuttamiseksi. Kyse on
enaa siita, kuinka me tata tyokalupakkia kaytamme.

Santenin yksi tavoite on [0ytaa entista helppo-
kayttdisempi annosteluteknologia, jolla laéke saadaan
silmén takaosaan. Lehmusaari arvioi, etté ratkaisun
avaimet voivat l16ytya esimerkiksi biomateriaali- ja
kantasoluteknologioista.



Enemman palvelua nykyisilla resursseilla

Silmépalvelujen tarve lisddntyy vieston ikiantymisen my6ta. Sa-
malla kasvaa tarve yhteniisiin toimintatapoihin ja hoidon priori-
sointiin.
— On pakko miettid, miten resurssit jaetaan jatkossa eri silma-
sairauksien kesken, jotta emme yli- tai alidiagnosoisi jotakin poti-
lasryhmaa. Jarjestelmdmme tuottaa jatkuvasti uusia diagnostiikan
menetelmid, mutta kaikkia emme voi ottaa kayttoon. Siksi tervey-
denhuollon ammattilaisten, potilaiden ja paittijien on yhdessa so-
vittava, mitka toimet riittivit, kun tavoitteena on poimia suurim-
massa sokeutumisvaarassa olevat ja kartoittaa muiden silméterve-
ys tarpeeksi hyvin, Pirkanmaan sairaanhoitopiirin Silmikeskus-
hankkeen johtaja, silmitautien yliliikiri Anja Tuulonen sanoo.
Uuden Silmikeskuksen rakentaminen Finn-Medin alueella
aloitetaan kevailld 2010, ja ensimmaiiset potilaat otetaan vastaan
tammikuussa 2012. Silmikeskus kokoaa TAYSin nykyisen silma-
sairauksien tutkimuksen ja hoidon viidesti eri toimipisteestd yh-
teen rakennukseen.
— Neuvottelemme my6s Tampereen kaupungin silmayksikon
siirtymisestd Silméakeskukseen, jolloin kaupungin laakirit voisivat
kiyttid keskuksen laitteita ja hoidon porrastus tapahtuisi yhdessi - Uudessa Silmikeskuksessa
paikassa, Tuulonen sanoo. pyrimme saattamaan yhteen
Tuleva Silmikeskus on mitoitettu 40 000 hoitotapahtumalle, odotettavissa olevan hoidon-
mutta tilat suunnitellaan joustamaan potilaiden miirin mukaan. tarpeen ja resurssit parhaalla
— Esimerkiksi sairaansijatarpeemme ei ole iso, mutta se vaihte- mahdollisella tavalla, Anja
lee melkoisesti. Selvitimmekin parhaillaan, voisimmeko hy6dyn- Tuulonen sanoo.
taa potilashotellia vuodeosaston toiminnassa.
Terveydenhuollon kustannusvaikuttavuuteen perehtynyt
Tuulonen uskoo, ettd jarjestelmai ja toimintaa kehittamalli voi-
daan tuottaa aiempaa enemmain palveluja nykyisilld resursseilla.
Silmikeskuksessa tehostaminen alkaa arkipdiviisista asioista: Ti-
lat suunnitellaan siten, ettei henkil6kunnan tarvitse kulkea pitkia
matkoja. Ladkirit ja hoitajat keskittyvit juuri heidin ammattitai-
toaan vaativiin tehtiviin ja uutta teknologiaa testataan kiaytt6on,
esimerkiksi automaattinen puheentunnistus sanelussa.
Tuulonen tihdenta, ettd tutkimuksia ja hoitoja priorisoitaessa
tarvitaan tieteellistd kokonaisnayttod. Siksi Silmikeskukseen tulee
silmisairauksien uusia hoitoja ja diagnostiikkaa tuottavan tutki-
muksen lisiksi terveystaloustieteellisti ja johtamistutkimusta.
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Bio-ICT

Biologinen tieto ja sen kdsittely, bio-ICT, ovat tarkeitd tekijoits
parannettaessa terveydenhuollon tehokkuutta ja luotaessa uusia
terapioita, rokotteita, lddkkeitd ja menetelmid sairauksien ennalta
tunnistamiseen sekd ihmisen mittaamiseen ja diagnostiikkaan.

Teknologian kehitys monilla aloilla mahdollistaa pian elavissa organismeissa
tapahtuvien biologisten, biokemiallisten ja fysiologisten ilmididen aivan
uudenlaisen mittauksen ja analyysin. Mikropiirit pienenevat, ihmisen elimistdssa
voidaan hyddyntdd uusia materiaaleja ja elimiston toiminnan mittaamiseen

I6ytyy uusia keinoja.

Esimerkiksi ladketieteellisen tekniikan, biomateriaalitekniikan, bio- ja
ympaéristdtekniikan, mittaus- ja informaatiotekniikan, automaatio- ja
saatotekniikan seka elektroniikan osaamisen yhdistaminen ladketieteeseen ja
bioteknologiaan tarjoaa monia uusia tutkimus- ja tuotekehitysmahdollisuuksia.
Merkittévid kehitysalueita ovat erityisesti juuri biologinen ja fysiologinen
mittaaminen seka néytteiden tallentaminen ja kasittely.

Biological Information Centre BIC
toimii sateenvarjo-organisaationa
kansainvélisestikin ainutlaatuiselle
osaamiskeskittymaélle, johon kuuluvat
Biosensing Competence Centre (BCC),
Tampereen tutkimuskudospankki
FinTiB ja Biologisen datan kasittelyn
konsortio.

BIC:n tehtavana on yhdistéa ja
soveltaa biologisesta tutkimuksesta
saatavaa tietoa teknisiin ratkaisuihin ja
palveluihin. Diagnostiikassa BCC ja
FinTiB ovat jo aloittaneet yhteistyon,
ja valmisteilla on myds BIC:n hanke yli
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Sateenvarjona Biological Information Centre BIC

30 000 sydanpotilaan naytekokoel-
man keradmisesta ladke- ja diagnos-
tiikkakehitykseen seka terveydenhuol-
lon vaikuttavuuden tehostamiseen.
Hankkeessa luodaan myos toimijaver-
kosto biopankkinaytteiden keraykseen,
sdilytykseen, analysointiin seka tiedon
tuottamiseen tutkimukseen ja tuoteke-
hitykseen.

BIC:n taustavoimina ovat Tampe-
reen teknillinen yliopisto, Pirkanmaan
sairaanhoitopiiri, VTT, Tampereen
yliopisto ja BioneXt Tampere.

Kuva Ari ljas
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BCC:n toiminnanjohtaja Hannu Helle
ja litketoiminnan kehitysjohtaja Johana
Kunkova-Kallio vievat viestid tampere-
laisesta biomi ausalan osaamisesta.

-inSinOOri, joka osaa puhua laaka-

Yhdessa enemman rin kanssa, ehdo aa toiminnanjohtaja

k . . k Hannu Helle vastaukseksi kysymyk-
seen, mikd yhteen lauseeseen tiivistet-
u I n e rl See n tyné Biosensing Competence Centre,

BCC,on. [
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0 —Professori, jolla on aikaa keskus-
tella yritysasiakkaiden kanssa, kehitys-
paallikké Johana Kuncova-Kallio
tarjoaa vaihtoehdoksi, ja lisaa:

—Jos véhén tarkennan, niin BCC
kehi & jamarkkinoi Y:njaV :n
biomi ausalan osaamista. Tuomme
osaamista esille ja viemme sité yritys-
maailmaan, samalla pyrimme avusta-
maan innovaatioiden syntymisessa.

Tampereella on Tampereen teknil-
lisenyliopiston ( Y)jaV :neri
tutkimusyksikoissa ja -ryhmissa mo-
nipuolista biologisen mi austiedon
kési elyn ja bioanturiteknologian
osaamista. BCC toimii aktiivisesti,
jo aV :njayliopiston tutkimus-
ryhmat paésevat aiempaa helpommin
hy6dyntamaan toistensa osaamista.

— Kun ihmiset puhaltavat yhtei-
seen hiileen, lopputulos on enemmén
kuin osiensa summa, Hannu Helle
paino aa.

BCC vahvistaa Tampereen alueel-
la toimivaa bioalan klusteria osaami-

sellaan. Menossa on useita projekteja
SILKin, Regean ja IMT:n kanssa seké
suunni eilla projekteja FinTiBin
kanssa. Osaamisia on osa ava pake-
toida ja vieda kansainvalisten yritys-
ten jasijoi ajien tietoisuuteen. llman
BCC:n ja BioneXtin kaltaisia organi-
saatioita tdmd ei helposti onnistu.

— Esimerkiksi yksi &inen tutki-
musryhmén vetdjé voi esitelld ryh-
ménsé osaamista tieteellisissd konfe-
rensseissa, mu a harvoin jad aikaa
kiertaa yrityksille suunna uja tapah-
tumia.

Yritykset ja kansainvéliset tutki-
muslaitokset ovat BCC:n kohderyh-
mad. Se on jo yhdessa BioneXtin ja
Finn-Medi Tutkimus Oy:n kanssa saa-
nut nimekkaité kansainvalisia yrityk-
sia kiinnostumaan alan tamperelaises-
ta osaamisesta. Helle korostaa, e ei
tarkoitus ole vieda tutkimusta ulko-
maille, vaan saada yritykset investoi-
maan Tampereen seudulle ja ndin luo-
da my®6s uusia tyopaikkoja.

BCC tavoi elee myds public-
private-partnership -tyyppista yhteis-
ty6td muun muassa BCC:n nykyisten
soluihin lii yvien innovaatioiden ja
teknologioiden automatisointiin ja
tuo eistamiseen. Johana Kuncové-
Kallion mukaan PPP-mallit ovat kan-
sainvdlisesti nousseet merki dvaksi
toimintatavaksi. Maailmalla on myds
syntymassa tutkimusteemoja tai -oh-
jelmia, joihin yritykset sijoi avat ra-
haailman, e & ne tahtéisivat jonkin
tietyntuo eenkehi &miseen. Ne seu-
raavat rahoi amaansa ohjelmaa ja tar-
kastavat séannéllisesti tulosten hyo-
dyntdmismahdollisuudet.



Biomittausteknologian tutkimus- ja tuotekehityskeskus

Biosensing Competence Centre BCC

BCC kokoaa biomittausten poikkitieteellisen osaamisen yhteen seké aktivoi ja avustaa uusien
hankkeiden syntymista. Yrityksille BCC toimii linkkin& huippututkimukseen ja osaajaverkostoon

konsultoinnin ja yhteis- ja yritysprojektien kautta.

BCC hyddyntéa biomittausalan osaamista muun muassa
« laite- ja menetelmékehityksesséa solu- ja kudosteknologian seka

kantasolututkimuksen kayttoon
« ihmiseen liittyvissa mittauksissa
« kliiniseen ja ymparistédiagnostiikkaan.

BCC:n taustalla olevissa tutkimusryhmisséa toimii kymmenkunta tutkimusprofessoria ja
noin sata tutkijaa TTY:It4 ja VTT:It4. He edustavat muun muassa mittaustekniikan,
laéketieteellisen tekniikan, biomateriaalitekniikan ja biotekniikan asiantuntemusta.

Keskus aloitti toimintansa vuonna 2007. Sen perustivat TTY, VTT ja Finn-Medi Tutkimus Oy.

Silméalaaketieteen tutkimus-, tuotekehitys- ja inno-
vaatiokeskus SILK, Tampereen teknillinen yliopisto
ja Biosensing Competence Centre ovat yhteistydssa
kehittdneet uuden, innovatiivisen tekomykitn. Teko-
myki® on silmén siséan taitettava joustava linssi, jo-
ka asetetaan silmaan pienesté haavasta ja joka sil-
méan sisélla asettuu oikeaan muotoon. Sen tarkoituk-
sena on korvata kaihileikkauksessa poistettava my-
kio ja paksut kaihilasit.

Nykyisilla tekomyki6illa linssin voimakkuutta ei
pystyta leikkauksen jéalkeen saateleméaan. Nyt uudel-

Taittovoimaa muuttava tekomykio kehitteilld

la tekniikalla toteutettavassa tekomykitssa taitto-
voimaa voidaan saataa leikkauksen jalkeen ulkoisel-
la energialla. Taman vuoksi tekomykion lopullinen
voimakkuus voidaan optimoida yksiléllisesti. Teknii-
kan avulla saadaan liséksi saéstoja valmistus- ja va-
rastointikustannuksiin, silla uuden tekniikan avulla
tekomykidita ei tarvitse enda valmistaa lukuisille eri
voimakkuuksille.

Innovatiivisesta tekomykidteknologiasta on ja-
tetty patenttihakemus ja seuraavaksi alkaa tuotteen
testaus.
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MiksSi iso eurooppalainen lddkealan
yritys haluaisi ostaa Tampereelta ih-
misen virtsaa? Miksi toinen alan toi-
mija tahtoo t&lt4 ison mééréan kudos-
ndy eitd tietystd syopatyypista? Ja
miksi amerikkalainen huippututkija
haluaa kdy &4 suomalaisia potilaita ja
heidan ndy eitddn amerikkalaisten si-
jaan?

Siksi, e @ laadukkaita kudosnayt-
teitd on saatavissa tutkimuskudos-
pankki FinTiBin kau a. Ja etenkin sik-
si,e aFinTiBin toimi amissa nayt-
teissa on mahdollista hyddyntaa suo-
malaisessa terveydenhuoltojarjestel-
massa pitkadn ja johdonmukaisesti yl-
lapide yjd potilasrekistereiden tieto-
ja. Niiden siséltd on ainutlaatuinen
aarre, ladketeollisuus- ja diagnostiik-
ka-alan yrityksille kultaakin kalliim-
paa.

— Suomi muutenkin on FinTiBille
vahvuus, sanoo tutkimuskudospankin
operatiivisesta toiminnasta vastaava
solubiologi Joanna llvesaro.

— Vaestd on genee isesti ja kult-
tuurissaan hyvin homogeenista. Lap-
set ovat samoin rokote uja, eldmén-

tyylimme, tapamme ja ruokavaliom-
mekin ovat melko samankaltaisia. Vii-
den miljoonan kansakunta on pieni ja
tiivis, mu a kuitenkin tarpeeksi suuri
ka aviin kudostutkimusaineistoihin.

Kiinnostus FinTiBin palveluihin
onkin kova. Asiakkaana on keskimaa-
rin noin parikymmenta suomalaista
ja kansainvalista yritysta ja lisaksi aka-
teemisia tutkimusryhmia.

- Kudosndy eitd hyddyntamalla
yritykset voivat nopeu aa ja tehostaa
tuotekehitystaan. Pieni diagnostiikka-




yritys ei paase eteenpdinkaan, jos se ei
saa referenssimateriaalia, joka on tes-
ta u akkreditoidun néaytelaboratorion
ndytemateriaalilla. Tai yrityksen tarve
voi olla hyvinkin ison, tie yéd sairau a
sairastavan potilasjoukon ndyteko-
koelma. Sellaista ka avuu aon vai-
kea muualta hankkia.

FinTiB rakentaa materiaalipankki-
aan Pirkanmaan sairaanhoitopiirin
Laboratoriokeskuksen ylijadmanéyt-
teistd. Alan tiukan lupamene elyn
pui eissa kdyte dvissa ovat myos sai-

raanhoitopiirissd vuodesta 1962 ote-
tut 1,5 miljoonaa kudosnéyte 4. Jos
tilaus koskee mikrobiologisia ndy ei-
t& esimerkiksi verestd ja virtsasta, nii-
den keréys aloitetaan toimeksiannon
tultua. Laboratoriokeskuksen analy-
saa orit tutkivat tuhansi ain tallaisia
ndyteputkia vuorokaudessa.
Maailmalla tutkimuskudospankit
toimivat tyypillisesti siten, e & ne tu-
levat paikkakunnalle, panevat klinikan
pystyyn ja keradvat muutamassa vii-
kossa ison naytemaéaran. Potilastieto-

&,
<
g
=]
2

Biopankkien néytemate-
riaalien avulla voidaan
kehi && myds terveyden-
huollon vaiku avuu a.
Voidaan tutkia esimer-
kiksi tie yjen lakitysten
hyotyja isoillekin potilas-
maéaérille, vaikka koko
Suomen mitassa. N&in
hyddyt toiminnasta
nousevat koko yhteiskun-
nan tasolle, perustelee
FinTiBin operatiivisesta
toiminnasta vastaava so-
lubiologi Joanna Ilvesaro.

jen kaltaista luote avaa taustamateri-
aaliandy eisiin ei kuitenkaan saada
yhdiste ya.

- Jatkossa my0ds FinTiB voi alkaa
rekrytoida asiakkailleen kiinnostavia
potilaitandy eiden antajiksi. Yksi
Suomen vahvuus on sekin, e & taalla
asennoidutaan tutkimushankkeisiin
my®dnteisesti ja sitoutuneesti.
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Tutkimuskudospankki FinTiB

Tissue Bank Finland FinTiB on keskittynyt biologisen tiedon hallintaan: se kokoaa ja
hallinnoi kudosarkistoja ja niihin liittyvia potilastietoja.

FinTiB toimii Pirkanmaan sairaanhoitopiirin Laboratorikeskuksen yhteydessé ja se on
Suomen ainoa sairaalan yhteydessé toimiva biopankki. Vuonna 2007 aloittanut
biopankki on kehittanyt alan toimintaa Suomessa edellakavijana. BioneXt-rahoitus

ja ohjelman kautta tehty valmisteluty® ovat keskeisesti vauhdittaneet
tutkimuskudospankin perustamista.

FinTiBin toiminnan tavoitteena on terveydenhuollon tehostaminen ja uusien
hoitomahdollisuuksien kehittdminen. Niin ikd&n tavoitteena on uuden yritystoiminnan
synnyttdminen ja vahvistaminen Tampereen seudulla.

Tutkimuskudospankki pyrkii kehittdmaan potilastietojen koneellista tulkintaa, ja tassa
asiassa tehdaan tutkimusyhteisty6té Tampereen teknillisen yliopiston
signaalinkasittelyn laitoksen kanssa. Potilastietojen koneellisen analysoinnin
kehitysty6sta on syntynyt myos spin off -yritys.

FinTiB on vastannut vetdjana kansallisen biopankkitoiminnan HealthBIO suunnittelu- ja
koordinointihankkeesta ja toiminut asiantuntijana uuden biopankkilain valmistelussa.

FinTiB on ollut mukana valmistelemassa Suomeen uutta biopankkilakia. Samoin se on
toiminut asiantuntijana valmisteltaessa Suomeen terveyden ja hyvinvoinnin strategista

huippuosaamiskeskittymaa (T&H SHOK).

PerkinElmer saa uudet proteiinit FinTiBin kudosmateriaalista

PerkinElmer hankkii tutkimuskudospankki FinTiBin
kautta kudosmateriaalia, josta puhdistetaan yhtitn
tuotekehityksessa ja tuotannon laadunvalvonnassa
tarvittavia ihmisperdisia proteiineja.

- Olemme hankkineet aiemmin kayttdmamme
proteiinit valmiiksi puhdistettuna niiden kaupallisilta
toimittajilta. Uusien seulontainnovaatioiden kehitys-
tyOssa tarvittavia proteiineja ei néin kuitenkaan ole
saatavissa. Nama proteiinit ovat meille hyvin keskei-
nen tyodkalu ja yhteisty® FinTiBin kanssa siksi tarkeaa,
perustelee PerkinElmer Maternal Health Reagents
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-tuotekehitysosaston johtaja Pasi kankaanpaa.
PerkinElmer:lla on tuotantoa ja tuotekehitysta
Pohjois-Amerikassa, Euroopassa ja Aasiassa, ja myyn-

tid 150 maassa. Teknologiayhtié on muun muassa
maailman johtava sikiéseulontatuotteiden valmistaja.
Tuotekehitysté suunnataan vahvasti myés uusiin tuot-
teisiin, joilla voidaan seurata &idin raskaudenaikaista
terveytta ja hyvinvointia. Tata ty6ta tehdaan muun
muassa yhtidn geneettisen seulonnan tuotanto- ja
tuotekehitysyksikdssa Turussa.
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Tieteenhaara, joka tutkii organismien puolustus- eli immuunijadrjestelmé&a,
sen toimintaa ja hdiriétiloja.

Ihmisen immuunijéarjestelman tehtéva on yllapitéda puolustuskykya ja vastustuskykya erilaisia
taudinaiheuttajia vastaan. Immunologia tutkii puolustus- eli immuunijarjestelmaa, sen toimintaa
ja héirittiloja: miten ihmisen elimistd onnistuu nujertamaan sita uhkaavat taudinaiheuttajat,
kuten bakteerit ja virukset.

Rokotusten suojaavat vaikutukset perustuvat immunologisiin mekanismeihin. Uusien
rokotteiden kehittémisté ovat vauhdittaneet edistysaskeleet immunologiassa,
molekyylibiologiassa ja proteiinien rakenteiden seka toiminnan ymmartamisessa.

Rokotteilla voidaan jo ehkaista ja parantaa akuutteja ja kroonisia infektioita seka allergiaa.
Parhaillaan laaketeollisuus tutkii ja kehittéda rokotteita erilaisiin syopiin, diabetekseen,
nivelreumaan seka sydan- ja verisuonisairauksiin.

rokotteen ja ladkkeen tie maailmalle - tuotekehityksen vaiheet

tutkimus, keksintd, patenttihakemus

o

Faasi Ill -tutkimus
Uuden laékeaineen
vaikutuksia kokeillaan
suuremmalla potilas-
ryhmalla. Tutkimuksissa
uuden laékkeen tehoa
ja mahdollisia haitta-
vaikutuksia verrataan
lumelagkkeen ja saman

«© sairauden hoitoon jo

3 Faasi i -tutkimus olemassa olevien lagke-

g Uutta laékeainetta Faasi ii -tutkimus aineiden tehoon ja Faasi IV -tutkimus

= annetaan pienehkolle Laakeainetta kokeillaan haittavaikutuksiin. Tehdaan valmisteen
®Z koehenkildryhmalle. pienelle ryhmélle poti- Vasta Faasi Ill -tutki- markkinoille tulon
Le Selvitetaan, miten koe- laita, jotka sairastavat musten jalkeen tiede- jalkeen. Pyritdan
ET henkilt reagoivat tautia, johon lagketta taan, onko uudella saamaan yksityis-
=8 ladkeaineelle ja miten ollaan kehittamassa. valmisteella edellytyk- kohtaisempaa tietoa
22 laakeaine kayttaytyy Tutkimuksissa saadaan set hyvaksi laakkeeksi. ladkkeen tehosta ja
29 elimistdssa. Tutkimuk- ensimmaiset tiedot Jos Faasi lll -tutkimus- turvallisuudesta. Liséksi
%’ % set tehdaan yleensa ladkkeen kliinisesta ten tulokset ovat olleet selvitetaan, soveltuisiko
SE terveilla, vapaaehtoi- tehosta ja tulosten hyvat, voidaan uudelle uusi laékeaine myds
s = silla koehenkilgilla, avulla maaritellaan ladgkevalmisteelle hakea  johonkin muuhun
cP ¢ joskus myds potilailla. sopiva annostus. myyntilupaa. kayttotarkoitukseen.

-5vuotta @ 5-10 vuotta

BioneXt

Patenttisuoja umpeutuu

: 20 vuotta
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Hyvasti rotavirus,
tervemenoa papillooma
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Ui, seeprakala, ui. Vactian laborato-
riossa kasvatettavien seeprakalojen
avulla kehitetddn tehokasta rokotet-
ta tuberkuloosin aiheuttajaa myko-
bakteeria vastaan. — Kaloilla on
taman bakteerin sukulainen, joka
euttaasamankaltaisen taudin.
ekcalamallissa tehokkaita
pkoteantigeeneja mykobakteeria-
infektiota vastaan, ja tilli tavoin
pyrimme ihmisilli toimivan rokot-
eer ]c'iljiﬂ:z, Mika Rdimet kertoo.
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— aloitin erikoistumisen lastentau-
teihin kymmenkuntavuo asi en, ja
paivystyspoliklinikalla tydskennelles-
séni hoidin usein rotavirusripuliin sai-
rastuneita pikkulapsia. Tauti on raju,
vaatii usein sairaalahoitoa ja on johta-
nut kuolemiin jopa Suomessa. Voi
vain kuvitella, mitd tuhoa rotavirus
kylvaa kehitysmaissa, sanoo rokoteim-

munologian keskus Vactian toimin-
nanjohtaja, professori Mika Ramet.

Pienten lasten rotavirusepidemi-
oille on kdymassd Suomessa samalla
tavoin kuin vaikkapa tuhkarokolle ja
sikotaudille. Ne jaavat historiaan, silla
tand syksyna kansallista rokotusohjel-
maa tdydenne iin suunkau aannet-
tavalla rotaroko eella. Sen turvalli-
suus ja teho todiste iin Tampereen
yliopiston Rokotetutkimuskeskuksen
tutkimuksessa, jonka arvoste ubri i-
ldinen julkaisu e Lancet nosti par-
haaksi ladketieteelliseksi tutkimuksek-
si vuonna 2006.

Samaa karua kohtaloa Ramet toi-
voo myos papilloomavirukselle. Tar-
ked askel on jo ote u, silla Tampereen
yliopiston terveystieteen laitos tekee
parhaillaan laajaa rokotetutkimusta ta-
voi eenaan hdvi 43 kohdunkaulan

syOpad aiheu avat papilloomavirus-
tyypit nuorten keskuudesta. Vuonna
2007 alkaneeseen tutkimukseen osal-
listuu 45 000 suomalaista 16—19-vuo-
tiasta nuorta.

Vactia syntyi Tampereelle, koska
tanne on kasvanut Suomen merki -
vinroko eiden ja infektiosairauksien
tutkimuksen keski yma. Tampereella
toimivat myds ainoat suomalaiset ro-
koteyritykset. Mika Ra@metin mukaan
toimijat olivat siis olemassa, tarvi iin
vain yhteistydn kokoaja ja mahdollis-
taja, BioneXt-ohjelma.

— Tamperelainen roko eiden ja
immunologian tutkimus on maailman
huippua. Néin pitaékin olla, silla pai-
kallisia sarjoja ei alalla tunneta. Esi-
merkiksi [aakealan ja iyritykset teet-
tavét runsaasti tutkimuksia Rokote-
tutkimuskeskuksessa, koska varsinkin
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