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Suomen Parkinson-saatio tukee

liikehairiosairauksien, kuten Parkinsonin taudin ja
muiden parkinsonismien, dystonian,
essentiaalisen vapinan ja Huntingtonin taudin
tieteellista tutkimusta jakamalla vuosittain
apurahoja tutkijoille.

Saatio on perustettu vuonna 1995, ja ensimmaiset apurahansa saatic
jakoi vuonna 1997. S&tion perusti Suomen Parkinson-liitto ry
Sylvia Sjélundin testamenttilahjoituksen perusteella.

’ S4ati6 on Saatididen ja rahastojen neuvottelukunta ry:n jésen ja
sitoutunut noudattamaan hyvaa hallintotapaa toiminnassaan.
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SUOMEN PARKINSON-SAATIO

- Liikehairiosairauksien tutkimuksen tukija

Nayttaisi silta, etta
Suomessa ei lainkaan

tehda vapinaan liittyvaa

tutkimusta, vaikka se on hyvin
yleinen oire vdestossa.

Seppo Kaakkola
professori (h.c.)
hallituksen puheenjohtaja

Suomen Parkinson-sdatio perustettiin vuonna 1995 Syl-
via Sjolundin testamenttilahjoituksen pohjalta. Saan-
tojensd mukaisesti sddtio tukee Parkinsonin taudin ja
muiden liikeh&irisairauksien tutkimusta jakamalla vuo-
sittain apurahoja tutkijoille. Toimintansa aikana saatio on
jakanut apurahoja noin 1,3 milj. euroa 138 eri tutkijalle.
Saation tukemia liikehdiriosairauksiin liittyvid vditoskir-
joja on valmistunut 62.

Saatiot tutkimuksen rahoittajina Suomessa

Vuonna 2018 julkaistiin dos. Allan Tiitan johtama han-
ke, jossa tutkittiin ensimmadisen kerran suomalaisten saa-
tididen myontdmaa rahoitusta ja sen merkitystd Suomen
tieteelle vuosina 1917-2017 (luettavissa https://tieteen-
tukijoukot.fi/). Tutkimuksesta ilmenee, ettd sadan vuoden
aikana sdatiot ovat tukeneet tiedettd ja yliopistoja yli 4,2
miljardilla eurolla. Vaikka valtion osuus tutkimuksen tu-
kijana on ollut ja on edelleen selvasti suurin, on s&atioi-
den merkitys kasvanut erityisesti viimeisen 10 vuoden ai-
kana. Sadtiot ovat hoitaneet talouttaan ja varallisuuttaan
viisaasti ja ne ovat pystyneet tukemaan tutkijoita varsin
hyvin talouden huonoinakin aikoina. Sdtioilla on kay-
tettdvissa laaja asiantuntijatausta ja tdiméa on taannut sen,
ettd sadtiot ovat usein pystyneet 16ytamdan tutkijoiden
joukosta parhaat kyvyt, joita tukea. Sdatidilla on myos
merkittdvd rooli suomalaisten tutkijoiden kansainvalis-
tymisessd. Ne ovat tukeneet runsaasti suomalaisten tut-
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kijoiden vierailuja ulkomaisissa tutkimuskeskuksissa ja
my6s ulkomaalaisten tutkijoiden vierailuja Suomessa.
Dos. Allan Tiitta toteaakin yhteenvedossa, ettd saaticiden
merkitys tutkimusrahoittajina on huomattavasti tiedettya
suurempi.

Suomen Parkinson-saatio
tutkimuksen tukijana

Vaikka Parkinson-sddtio ei varallisuudeltaan ja jakamil-
laan apurahoillaan kuulukaan ldhellekddn Suomen suu-
rimpiin, on silld ollut ja tulee olemaan keskeinen merkitys
suomalaisen liikehdiriésairaustutkimuksen tukemises-
sa ja edistimisessd. Onhan Suomen Parkinson-sdatio ai-
noa saatio, joka pelkdstddn tukee liikehdirisairauksien
tutkimusta Suomessa. Luulisin, ettd ilman sdation tukea
useampi vditoskirja olisi jadnyt valmistumatta tai ainakin
valmistuminen olisi viivdstynyt. Apurahahakemusten ar-
viointi avaa sdation asiantuntijoille hyvdn nakemyksen
siitd, missd suomalainen tutkimus menee. Sdatio pyrkii
my6s tdmdn tiedon jakamaan suomalaisille litkehairio-
potilaille ja muille sdation tukijoille esimerkiksi taman
vuosikertomuksen muodossa tai jarjestamalld omia avoi-
mia seminaareja. Tdssd vuosikertomuksessa on kahden
sdatioltd tukea saaneen tutkijan vditosty6tadn kasittele-
vét yleistajuiset julkaisut (Reinis Svarcbahs, Sakari Leino).
Huolellisella ja pitkdjanteisellda varallisuuden hoidolla
saatic pystyy jatkossakin tukemaan suomalaista liikehdi-



ridtutkimusta. Luonnollisesti sdatio pyrkii tukeaan mah-
dollisuuksien mukaan yha suurentamaan, mutta tdmén
varmistaminen edellyttdisi, ettd sdation saama tuki lah-
joittajilta merkittavasti lisdantyisi.

Liikehadiriotutkimus Suomessa
apurahahakemusten perusteella

Alkuvuodesta 2018 sditio sai 37 hakemusta, joka on
sama maard kuin edellisendkin vuonna. Apurahahake-
muksista kohdentui 19 matka-apurahaan, 11 vditdstut-
kimukseen, kuusi muuhun tieteelliseen tutkimukseen ja
yksi kohdeapurahaan. Hakemuksista noin kaksi kolmas-
osaa liittyi potilastutkimuksiin ja kolmannes perustutki-
mukseen. Verrattuna edelliseen vuoteen nayttdisi, ettd
potilastutkimusten méara olisi lahtenyt kasvamaan Suo-
messa. Vaikka valtaosa hakemuksista kasitteli Parkinso-
nin taudin tutkimusta, ilahduttavaa oli, ettd mukana oli
my6s hakemuksia, joissa tutkimusaiheena oli dystonia,
Wilsonin tauti tai Huntingtonin tauti. Sen sijaan nayttdi-
si siltd, ettd Suomessa ei tehdd lainkaan vapinaan liitty-
vad tutkimusta, vaikka se on hyvin yleinen oire vdestos-
sd. Valitettavaa on, ettd suomalainen liikeh&iriotutkimus
ndyttasi nykyisin keskittyvéan vain Helsingin ja Turun seu-
dulle, joista ldhes kaikki hakemukset olivat. Esimerkiksi
Tampereen tai Oulun alueelta ei ollut yhtdan hakemusta.

Asiantuntijalausuntojen perusteella sddtion hallitus paa-
tyi jakamaan 28 apurahaa yhteensd 97 355 euroa. Nama
on esitelty sivuilla 26 - 27. Matka-apurahoista 8 tutkijaa
tuettiin 22. kansainvdliseen Parkinsonin taudin ja liike-
hdiriosairauksien kongressiin osallistumiseen Hong Kon-
gissa lokakuussa 2018. Suomalaiset tutkijat olivat sielld
hyvin edustettuina, silld sielld oli yhteensd 16 suomalais-
ta posteria ja yksi suullinen esitys.

Suojelualue

Saation hallitus paatti kevaalld 2018 perustaa omistamal-
leen metsakiinteistolle Sysmddn yksityisen suojelualu-
een, jonka suuruus on noin 12,5 hehtaaria.

Hémeen ELY-keskus teki pdatoksen suojelusta METSO-
ohjelman tuella 16.5.2018. Suojelualue on luonnontilai-
sen kaltaista vanhaa metsda ja osin lehtoa. Pddpuulajina
on kuusi ja sekapuuna kasvaa mantyd, koivua ja haa-
paa sekd yksittdisida metsdlehmuksia. Alue on liito-ora-
van elinymparistdd ja sielld todenndkdisesti kasvaa myos
uhanalaisia kdavakkaita ja erityista jakalaa.

Talousnakymat

Suomen talouden ndkymat olivat varsin positiiviset vuo-
den 2018 aikana, vaikkakin pdrssikursseissa oli aika-
moista heilahtelua. Mitenkddn suuremmin parempi ta-
lous ei kuitenkaan ndkynyt esimerkiksi sdation saamissa
lahjoituksissa. Saation varat on sddntéjen mukaisesti si-
joitettu huolellisesti noudattaen kirjallista sijoitusstrategi-
aa. Suurimmat tuotot sdatié on saanut metsdomaisuudes-
ta ja porssiosakkeista.

Saatiolla on vuosien 2018-2019 aikana poliisihallituk-
sen myontdma rahankerdyslupa, ja tarkoituksena on ke-
ratd varoja Parkinsonin taudin ja muiden liikehdiridsai-
rauksien tutkimukseen. Sdatiolle tehdyn vahintdaan 850
euron suuruisen lahjoituksen voi lahjoittajayhteisé vero-
hallituksen nimedamispddtoksen mukaan vahentdd tulo-
verotuksessaan.

Saation saannot

Saatiolain siirtymdsaannos saantdmuutosten rekisterdin-
nille pdattyi 2018 ja sen perusteella my6s sdation saan-
t6jd oli joiltakin kohdin muutettava. Patentti- ja rekiste-
rihallitus hyvaksyi sdation uudet saannét 30.5.2018. Ne
ovat kenen hyvidnsa luettavissa saation kotisivuilla (www.
parkinsonsaatio.fi/saation-esittely/saation-saannot). Uu-
dessa sdatiolaissa on lisaksi madrdyksia lahipiirikdytan-
nostd ja sen mukaisesti sdatid on laatinut omat peri-
aatteet, jotka ovat luettavissa sdation kotisivuilta, kuten
my0s tietosuojaseloste.



FINLANDS PARKINSON-STIFTELSE

- Understoder forskning kring rorelsestorningssjukdomar

Det ser ut som det
inte alls forekommer

nagon forskning kring

darrningar, dven om detta
ar ett mycket vanligt symptom
bland befolkningen.

Seppo Kaakkola
professor (h.c.)
styrelseordférande

Finlands Parkinson-stiftelse grundades ar 1995 tack vare
en testamentsdonation av Sylvia Sj6lund. | enlighet med
sina stadgar stoder stiftelsen forskningen kring Parkinsons
sjukdom och andra rorelsestorningssjukdomar genom att
arligen dela ut understdd till forskare. Under sin verk-
samhetstid har stiftelsen delat ut ca 1,3 miljoner euro i
understod till 138 olika forskare. Totalt har 61 doktors-
avhandlingar med anknytning till rérelsestorningssjukdo-
mar blivit klara med hjdlp av understdd fran stiftelsen.

Stiftelserna som forskningsfinansiarer i
Finland

Ar 2018 publicerades ett projekt lett av doc. Allan Tiitta,
dar man for forsta gangen undersokte finansiering som
beviljats av finldndska stiftelser och dess betydelse for
forskningen i Finland under &ren 1917 - 2017 (studien
finns pa https://tieteentukijoukot.fi/). Ur studien framgar
att stiftelserna under hundra ars tid har understétt veten-
skapen och universiteten med 6ver 4,2 miljarder euro.
Trots att statens andel som understédare av vetenskap har
varit och fortfarande ar klart storst, har stiftelsernas be-
tydelse okat, sdrskilt under de senaste 10 aren. Stiftel-
serna har skott sin ekonomi och férmégenhet klokt och
har kunnat understéda forskare mycket val ocksa under
ekonomiskt déliga tider. Stiftelserna har en bred expertis
till sitt forfogande och detta garanterar i sin tur att stiftel-
serna ofta lyckas hitta de basta férmagorna att understo-
da bland forskarna. Stiftelserna spelar dven en betydan-
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de roll for de finlandska forskarnas internationalisering.
Stiftelserna har understétt finlandska forskares besok vid
utlandska forskningscentra och dven utldndska forskares
besok i Finland. Doc. Allan Tiitta konstaterar i samman-
draget att stiftelsernas betydelse som forskningsfinansia-
rer dr betydligt storre an man vetat om.

Finlands Parkinson-stiftelse som understo-
dare av forskning

Trots att Parkinson-stiftelsen i frdga om férmogenhet och
stipendieutdelning inte ens kommer i ndrheten av de
storsta i Finland, har den — och kommer aven i framtiden
att ha — en stor betydelse for framjandet och understo-
dandet av finlandsk forskning kring rorelsestorningssjuk-
domar. Finlands Parkinson-stiftelse ar trots allt den enda
stiftelse som uteslutande understoder detta forsknings-
omrade i Finland. Min gissning &r, att utan stiftelsens stod
skulle manga doktorsavhandlingar aldrig ha blivit fardi-
ga eller atminstone skulle de ha blivit férdrojda. Utvar-
deringen av stipendieansékningarna ger stiftelsens exper-
ter en god Overblick 6ver hur forskningen i Finland ser
ut. Stiftelsen férsdker ockséa formedla denna kunskap till
de finldndska rorelsestorningspatienterna och stiftelsens
ovriga understodare till exempel i form av denna arsbe-
rittelse eller genom att ordna egna Gppna seminarier. |
denna arsberdttelse finns korta populdrvetenskapliga
sammandrag av tva doktorsavhandlingar som fatt under-
stod fran stiftelsen (Reinis Svarcbahs; Sakari Leino). Ge-



nom att skdta formogenheten pa ett noggrant och lang-
siktigt satt kan stiftelsen dven i fortsattningen understéda
finlandsk rorelsestorningsforskning. Givetvis stravar stif-
telsen efter att i man av mojlighet 6ka sina bidrag, men
detta skulle forutsatta att understodet fran stiftelsens do-
natorer 6kade betydligt.

Rorelsestorningsforskning i Finland pa
basis av stipendieansdkningarna

| borjan av ar 2018 fick stiftelsen in 37 ansokningar, vil-
ket &r samma antal som foregdende ar. Av ansokningar-
na gallde 19 reseunderstdd, 11 doktorsavhandlingar, sex
ovrig vetenskaplig forskning och en projektbidrag. Unge-
far tva tredjedelar av ansdkningarna anslot sig till patient-
studier och en tredjedel till grundforskning. | jamforelse
med foregaende ar ser det ut som om antalet patientstu-
dier har borjat 6ka i Finland. Aven om stérsta delen av
ansokningarna gdllde forskning i Parkinsons sjukdom,
var det gladjande att se att det ocksa fanns ansokning-
ar dar forskningsomradet utgjordes av dystoni, Wilsons
sjukdom eller Huntingtons sjukdom. Dédremot ser det ut
som att det inte alls forekommer nagon forskning kring
darrningar, d&ven om detta ar ett mycket vanligt symptom
bland befolkningen. Det dr beklagligt att den finlandska
rorelsestorningsforskningen numera verkar koncentrera
sig enbart till Helsingfors- och Abotrakten, darifran nis-
tan alla ans6kningar kom. Fran exempelvis Tammerfors-
eller Uleaborgstrakten kom inga ansokningar in.

Pa basis av experternas utlatanden beslét stiftelsens sty-
relse att dela ut 28 stipendier pd sammanlagt 97 355
euro. Stipendier finns pd sidorna 26 - 27. Bland motta-
garna av resestipendierna fanns atta forskare som fick un-
derstod for att delta i den 22:a internationella kongressen
for Parkinsons sjukdom och rorelsestorningssjukdomar i
Hong Kong i oktober 2018. De finldndska forskarna var
valrepresenterade ddr, med sammanlagt 16 finldndska
posters och en muntlig presentation.

Skyddsomrade

Stiftelsens styrelse beslt varen 2018 att grunda ett ca
12,5 hektar stort privat skyddsomrade pa skogsfastighe-
ten i Sysma. Skyddandet genomférdes med METSO-pro-

grammets stod, vilket godkdndes av NTM-centralen i Ta-
vastland 16.5.2018. Skyddsomradet utgdrs av gammal
skog i naturligt tillstdnd. Dar finns ocksa lund. Det hu-
vudsakliga traslaget dr gran, men som blandtrad fore-
kommer ocksa tall, bjork, asp och dven enstaka skogslin-
dar. Omradet utgor livsmiljo for flygekorrar och dér véxer
sannolikt ocksad utrotningshotade Aphyllophares-svam-
par och en speciell sorts lav.

Ekonomiska utsikter

Finlands ekonomiska utsikter var tdmligen positiva under
ar 2018, dven om borskurserna fluktuerade ratt mycket.
Det forbattrade ekonomiska ldget marktes dock inte av
speciellt mycket till exempel i friga om de donationer
som stiftelsen erholl. Stiftelsens tillgangar ar enligt stad-
garna noggrant investerade i enlighet med en skriftlig in-
vesteringsstrategi. Den storsta avkastningen har stiftelsen
fatt fran skogsfastigheten och borsaktierna.

Stiftelsen har under ar 2018 - 2019 polisstyrelsens till-
stand for penninginsamling och avsikten dr att samla in
tillgdngar for forskning kring Parkinsons sjukdom och an-
dra rorelsestorningssjukdomar. Stiftelsen har ocksd ett
giltigt beslut frdn skattemyndigheten om skatteavdrag for
donationer pa minst 850 euro for foretag och samfund.

Stiftelsens stadgar

P& basis av den nya stiftelselagen maste ocksa Finlands
Parkinson-stiftelses stadgar till vissa delar dndras. Pa-
tent- och registerstyrelsen godkdnde stiftelsens nya stad-
gar 30.5.2018. De finns tillgangliga for alla pa stiftelsens
hemsida  (www.parkinsonsaatio.fi/saation-esittely/saa-
tion-saannot). Nagra storre forandringar i stadgarna be-
hoévdes inte. | den nya stiftelselagen finns bestammelser
om praxis gallande narstaendekrets, och i enlighet med
dessa har stiftelsen utarbetat egna principer, vilka finns
att ldsa pa stiftelsens hemsida liksom bestimmelserna for
dataskydd.



NIKOTIINIRESEPTOREISTA
apua Parkinsonin taudin hoitoon?

, ’ Tulisi tunnistaa
tarkat reseptorialatyypit

ja mekanismit, joiden kautta
nikotiinin mahdolliset hyodylliset
vaikutukset valittyvat.

Sakari Leino

proviisori

Farmakologian ja lddkehoidon
osasto, Farmasian tiedekunta
Helsingin yliopisto

Parkinsonin tautiin ei ole I6ydetty parantavaa tai taudin-
kulkua hidastavaa hoitoa. Liséksi oireiden lievitystd levo-
dopa-ladkeaineella vaikeuttaa usein dyskinesia eli tahdot-
tomien liikkeiden ilmaantuminen. Tutkitusti dyskinesiaa
lieventdvida hoitomuotoja ovat levodopan hoitoannoksen
vahentdmisen lisdksi vain yksi lddkeaine (amantadiini),
levodopan suora annostelu ohutsuoleen vatsanseindman
lapi sekd aivokirurgiaa vaativa syvdaivostimulaatio. Uusia
ladkehoitomahdollisuuksia sairauteen siis tarvitaan.

Yksi mahdollinen uusi ldadkevaikutusten kohde voisi 16y-
tyd keskushermoston nikotiinireseptoreista. Tupakoinnin
ja muiden tupakkatuotteiden kayton on lukuisissa epide-
miologisissa tutkimuksissa todettu pienentdvan riskia sai-
rastua Parkinsonin tautiin noin puoleen. Tupakointi kui-
tenkin tunnetusti on terveydelle erittdin vaarallista, ja sen
haitat ovat moninkertaisesti mahdollisia hyotyja suurem-
mat. Ndin ollen olisi tarkeda tunnistaa tupakan suojaava
ainesosa, jonka on useimmiten ajateltu olevan sen paa-
asiallinen psykoaktiivinen ainesosa nikotiini. Nikotiini
vaikuttaa keskushermostossa nikotiinireseptoreihin, jotka
sddtelevat monien hermojarjestelmien ohella myds Par-
kinsonin taudissa vaurioituvaa aivojen ns. nigrostriataalis-
ta dopamiinijdrjestelmaa ja dopamiinin vapautumista ai-
vojuoviossa (striatum).

Laaja prekliininen néytto viittaakin siihen, ettd nikotiinil-
la voi olla dopamiinihermosoluja suojaavia vaikutuksia.
Nikotiinikasittelyn on havaittu lieventdvan eri hermomyr-
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kyin aiheutettua solutuhoa niin solumalleilla, jyrsijoilla
kuin apinoillakin tehdyissa tutkimuksissa. Lisaksi nikotii-
nin on havaittu lieventavan koe-eldimissa mallinnettua le-
vodopan aiheuttamaa dyskinesiaa. Nikotiinireseptorien
monimuotoisuus ja laaja esiintyminen kautta hermoston
tarkoittaa, etta mahdollisten haittavaikutusten vahentami-
seksi olisi hyva tunnistaa myds tarkat reseptorialatyypit ja
mekanismit, joiden kautta mahdolliset hyddylliset vaiku-
tukset valittyvat.

Omassa vaitostutkimuksessani, joka suoritettiin Helsingin
yliopiston Farmasian tiedekunnassa dosentti Outi Salmi-
sen tutkimusryhmadssd, tutkittiin edelleen nikotiiniresepto-
rien osuutta Parkinsonin taudissa ja nikotiinin mahdollisia
hyodyllisia vaikutuksia. Tutkimuksessa kaytettiin Parkin-
sonin taudin ja levodopan aiheuttamien dyskinesioiden
hiirimallia, jossa toispuoleinen dopamiinihermosolutuho
aiheutetaan hermomyrkylla ja dyskinesia toistuvalla levo-
dopa-annostelulla.

Yksi vaitostutkimuksen paaldydoksista oli, ettd tietyn ni-
kotiinireseptorialatyypin (a5-alayksikon siséltavien resep-
torien) puuttuminen suojasi osittain hiirid solutuholta ja
siitd johtuvalta aivopuoliskojen motoriselta epdtasapainol-
ta sekd lievensi levodopan aiheuttamaa dyskinesiaa. o5-
alayksikon siséltavat nikotiinireseptorit ovat mielenkiin-
toinen mutta vdhemman tutkittu reseptorialatyyppi, jolla
uskotaan olevan erityisen suuri merkitys mm. nigrostria-
taalisen dopamiinihermovalityksen saatelyssa.



Dopamiinin  kuljettajaproteiinin heikentynyt toiminta
saattoi olla yksi hermosoluja suojaava mekanismi. a5-
alayksikon sisdltavat nikotiinireseptorit voisivat siis olla
mahdollinen uusi vaikutuskohde Parkinsonin taudin hoi-
dossa, jos esimerkiksi estamalld niiden toimintaa laake-
aineella voitaisiin saada aikaan dopamiinihermosoluja
suojaavia tai dyskinesiaa lievittdvia vaikutuksia. On myds
mahdollista, ettd nikotiinin solu- ja eldinmalleissa havai-
tut hermosoluja suojaavat vaikutukset vilittyisivét osittain
a5-reseptorien kautta, joskaan tassd vditostutkimuksessa
ei suoraan tutkittu nikotiinin hermosoluja suojaavia vai-
kutuksia.

Vditostutkimuksessa tutkittiin my6s pitkakestoisen nikotii-
nihoidon vaikutuksia levodopan aiheuttaman dyskinesian
hiirimallissa. Nikotiinin todettiin lievittdvan dyskinesiaa
aiempia tutkimustuloksia vastaten. Biokemiallisten tutki-
mustulosten perusteella dyskinesiaa lievittavan vaikutuk-
sen taustalla oli mahdollisesti dopamiinin vapautumisen
vaimentuminen aivojuoviossa. Nikotiini tai selektiivisem-
madt nikotiinireseptoreihin vaikuttavat yhdisteet voisivat
siis olla mahdollinen uusi levodopan aiheuttaman dyski-
nesian hoitomuoto. Nikotiini ei kuitenkaan lievittanyt va-
kavaa, ldhes taydelliseen dopamiinihermokatoon liittyvaa
dyskinesiaa. Osittain sdilynyt nigrostriataalinen hermorata
saattaa siis olla tarked dyskinesiaa lievittavdssa vaikutuk-
sessa, ja hoitovaste pitkdlle edenneessd Parkinsonin tau-
dissa voi olla heikko.
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Vditostydssa tutkittiin eldinmallien avulla, voisiko
nikotiinireseptoreita hyédyntda Parkinsonin taudin
hoidossa.

Tutkimustulosten merkitystd pohdittaessa on huomioitava,
ettd Parkinsonin taudin kannalta hyddyllisia nikotiinin vai-
kutuksia ei toistaiseksi ole osoitettu ihmisilld. Tahdnastisis-
sa hyvin kontrolloiduissa kliinisissa potilaskokeissa niko-
tiinilla ei ole havaittu hyodyllisia vaikutuksia Parkinsonin
taudin oireisiin. Lisdd kliinisid tutkimuksia tarvitaan sel-
vittdmaan nikotiinin tai muiden nikotiinireseptoreihin vai-
kuttavien lddkeaineiden teho ja turvallisuus Parkinsonin
taudin etenemisen hidastamisessa tai levodopan aiheutta-
mien dyskinesioiden hoidossa.

Katsausartikkeleita aiheesta:
Quik M., et al. (2015). Nicotine and nicotinic receptor drugs: potential for

Parkinson’s disease and drug-induced movement disorders. International
Review of Neurobiology 124:247-271.

Quik M., Wonnacott S. (2011). a6p2* and a4p2* nicotinic acetylcholine
receptors as drug targets for Parkinson’s disease. Pharmacological

Reviews 63:938-966.
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VAPAAEHTOISET

TUTKIMUSPROJEKTEISSA

, ’ Kyseessa on mutkikas

ja pitkdkestoinen

prosessi, jonka aikana
motivaatio ja sitkeys joutuvat
koetukselle.

Martti Leppanen
diplomi-insin&ori
hallituksen jasen

Vapaaehtoistyd on merkittdvd osa kansantaloutta ja tar-
ked ihmisten hyvinvointia lisddva tekija. Sen arvoa on la-
hes mahdoton mitata, mutta voimme vain aavistella sen
tarkeyttd esimerkiksi vanhustenhoidossa ja nuorisotyds-
sd. Uuden ladkkeen tai hoitomenetelmédn validointivai-
heessa tarvitaan vapaaehtoisten henkildiden tydpanosta.
Kyseessd on mutkikas ja pitkdkestoinen prosessi, jonka
aikana motivaatio ja sitkeys joutuvat koetukselle. Tulos-
ten luotettavuuden perusedellytys on, ettd koehenkil6t
valitaan huolellisesti ja ettd heistd pidetadn hyvda huolta.

Miksi antaisin panokseni?

Tatad kirjoitusta varten olen keskustellut muutamien eri
projekteissa koehenkilond olleiden Parkinson-potilaiden
kanssa. He ovat varsin avoimesti kertoneet tuntemuk-
sistaan. Voidaan sanoa, ettd kokemukset ovat pddosin
mydnteisid. Mukaan vetdvid tekijoitd ovat toivo taudin
nujertamisesta ja mahdollinen muutos parempaan omas-
sa tilassa. Jokainen on maininnut auttamisen halun. Mo-
tivaatiota heikentavat pelko ja taisteluvdsymys. Jotain voi
mennd pieleen ja omassa tilassa voi tapahtua muutoksia,
joista voin seurata irtautuminen prosessista. Tutkimusti-
lanteessa on tarkeaa ottaa huomioon, ettd Parkinsonin
tautia sairastavat on maarétty elinkautiseen ja ettd pdivat
ovat keskenddn kovin erilaisia. Kdytannon tutkimusteh-
tavien aikana saatetaan hetkittdin kohdata pelkoa, jopa
pakokauhua.

Johtamistyota tarvitaan

Jokainen tutkimukseen osallistuva saa suullisen ja kirjal-
lisen informaation oman paatoksensa tueksi. Jokainen al-
lekirjoittaa suostumuksensa ja voi luonnollisesti keskeyt-
tad osallistumisensa milloin tahansa. Me ihmiset olemme
monenlaisia ja niinpd pitdd varautua vaihteleviin tilan-
teisiin tutkimusporukan ja kohdehenkildiden kesken.
Laakkeeksi sopii kansantajuinen tieto testauksen kulus-
ta ja sen eri vaiheisiin liittyvistd seikoista. Voidaan hyvin
puhua ihmisten johtamisesta. Kaikessa johtamisessa on
kysymys viestinndstd. Yksisuuntainen viestintd jattaa jal-
keensa kysymyksia ja keskindisen luottamuksen rapautu-
mista. On hyvd muistaa, ettd onnistunut viestintd on aina
kaksisuuntaista.
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DYSTONIAN ESIINTYVYYS JA VAIKUTUS

Tutkimuksessa
ilmeni, etta
dystoniapotilaita on
Suomessa odotettua
enemman.

))

Rebekka Ortiz

LL, neurologian ja
yleisladketieteen erikoislaakari
Helsingin yliopisto ja TAYS
Hatanpaan neurologian yksikko

Dystoniat ovat ryhma liikesairauksia, joille tyypillistd on
lihasten poikkeavat supistukset aiheuttaen poikkeavia
asentoja ja liikkeitd. Ne ovat kolmanneksi yleisin liike-
héiriésairausryhma essentiaalisen vapinan ja Parkinsonin
taudin jdlkeen. Vaikka dystonia ei vaikuta elinidn pituu-
teen, aiheuttaa se usein merkittivda toiminta- ja tyoky-
vyn rajoituksia potilaalle heikentden huomattavasti ela-
manlaatua.

Dystonia-oire aiheutuu aivojen liikehdiridalueiden, ku-
ten tyvitumakkeiden, toiminnan hdiriosta. Uusien teori-
oiden mukaan myos ulkoiset tekijdt ovat merkittavassa
osassa dystoniaoireiden synnyssd. Tama ilmenee erityi-
sesti toimintaspesifeissa dystonioissa, joissa yksittdisen
liilkkeen toistoharjoitteet aiheuttavat dystoniaoireen ky-
seistd tehtdvad suorittaessa.

Dystoniaan ei kuulu pelkéstdan liikeoiretta, vaan myds
muita, ei-motorisia oireita. Ndihin kuuluu mm kipu, tun-
to-oireet ja psykiatriset oireet, kuten masennus ja ahdis-
tus. Ndiden oireiden vaikutus eldmdnlaatuun on jopa
suurempi kuin liikeoireella.

Dystoniaan ei ole parantavaa hoitoa. Hoito perustuu
padasiassa lihaksensisdiseen botuliinitoksiini — pistoshoi-
toon, joka on ensilinjan hoito etenkin paikallisissa dys-
tonioisssa. Etenkin yleistyneissd dystonioissa kdytetddn
my0s suun kautta otettavia lddkkeitd, ja dopa-herkdssa
dystoniassa levodopa on ensisijainen ladke. Muissa dys-
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tonioissa suun kautta otettavien ladkkeiden teho ei ole
erityisen hyvd sivuvaikutuksiin verrattuna, mutta niitd
kédytetdan kuitenkin jonkin verran oireiden helpotukseen.
Syvdaivostimulaation (DBS, deep brain stimulation) mer-
kitys on lisddantynyt edenneen dystonian hoidossa tehok-
kaana ja turvallisena hoitomuotona. My6s fysioterapiasta
on merkittava hy6to oireiden hallinnassa. Dystonian hoi-
to on pitkdkestoista ja etenkin pistoshoidoissa taytyy kay-
dd useita kertoja vuodessa. Sairaus aiheuttaakin huomat-
tavia kokonaiskustannuksia sairaanhoitoon.

Dystonia-rekisteritutkimus Suomessa

Dystoniatutkimuksemme on rekisteritutkimus, jossa tut-
kitaan dystoniapotilaita vuosilta 2007-2016. Tutkimuk-
sen tavoitteena on saada epidemiologista tietoa dystonia-
potilaista, dystonian esiintyvyydestd, sairaslomista ja
eldkoitymisestd. Analysoimme myds DBS-hoidon toteu-
tumisesta kyseisind vuosina dystoniapotilailla. Tutkimus-
ryhmaan kuuluu kirjoittajan lisdksi Helsingin yliopistolli-
sesta keskussairaalasta dosentti Eero Pekkonen, LT Philip
Scheperjans ja LL Tuomas Mertsalmi.

Tutkimuksessa kartoitettiin aikuisena alkaneiden idio-
paattisten ja hereditaaristen dystonioiden esiintyvyytta.
Sekundaarisen dystonian esiintyvyyttd ei arvioitu. Erityi-
sesti arvioitiin paikallisten ja segmentaalisten sekd mul-
tifokaalisten dystonioiden esiintyvyyttd. Myos aikuise-
na alkaneen yleistyneen dystonian esiintyvyys arvioitiin,
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Dystoniatyyppien ikdvakioitu esiintyvyys sekd vakioimaton esiintyvyys eri ikdryhmissd miljoonaa henkil6a

kohden. Kuvassa ei ndytetd Paan yldosan, aksiaalisen, alaraajojen ja yleistyneen dystonian esiintyvyyksia, kos-

ka ne ovat alle 5 potilasta miljoonaa henkil6a kohden.

vaikka pddasiassa yleistyneet dystoniat alkavat nuorem-
malla idlld. Kaulan alueen dystoniaa esiintyi 77% dys-
toniapotilaista, pddn ja yldraajan dystoniaa esiintyi n
10% potilaista. Vartalon ja alaraajan dystoninen oireilu
oli huomattavasti harvinaisempaa ja oiretta esiintyi ndilla
alueilla vain 1% potilaista.

Dystonia on arvioitua yleisempaa

Tutkimuksessa ilmeni, ettd dystoniapotilaita on Suomessa
odotettua enemman. Esiintyvyystutkimuksessamme dys-
tonian esiintyvyys Uudenmaan ja Pirkanmaan alueella
oli 405 henkil6ad miljoonaa asukasta kohti. Servikaalidys-
tonia oli yleisin dystoniamuoto ja sen esiintyvyys oli 304
henkil6d miljoonaa asukasta kohti, joka on poikkeuksel-
lisen korkea muihin aiemmin tutkittuihin maihin verrat-

tuna. Dystonia oli naisilla tavallisempaa. Dystonia alkaa
usein keski-idssd ja esiintyvvyyshuippu on ikdvuosina
60-80, blefarospasmipotiaat ja laryngeaalista dystoniaa
sairastavat potilaat ovat tosin jonkin verran vanhempia
(kuva). On mahdollista, ettd geneettiset tekijat lisadvat
dystonian madrdad Suomessa. Toisaalta dystoniapotilaat
ovat Suomessa ldhes taysin julkisen erikoissairaanhoidon
piirissd ja ndin ollen kaytetyt tutkimusrekisterit ovat erit-
tdin kattavia lisaten tutkimuksen luotettavuutta.

Servikaalidystoniassa masennus ja ahdistus
seka tukirankasairaudet ovat yleisia

Tutkimme my6s hoitoilmoitus-diagnoosirekisterista servi-
kaalidystoniapotilaiden riskid sairastaa muita sairauksia
ja niiden vaikutusta eldkoitymiseen. Tutkimuksessamme
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erityisesti masennusta ja ahdistusta sairastavien potilai-
den osuus oli suurempi servikaalidystoniapotilailla ver-
rattuna kontrollihenkil6ihin. Kyseiset sairaudet olivat
3-4-kertaa yleisempid servikaalidystoniapotilailla. Myos
tuki- ja lilkuntaelinvaivat, erityisesti kaularangan valile-
vysairaudet, olivat yleisid potilailla. Muita potilailla ylei-
sempid ongelmia olivat tukirankaperdiset ja vatsan alu-
een kivut. Tutkimus on linjassa aiempien tutkimusten
kanssa, mutta mielenterveyssairauksia oli diagnosoitu ar-
vioitua vdhemman. Onkin mahdollista, ettd kyseisid sai-
rauksia ei havaita riittdvan tehokkaasti servikaalidystonia-
potilailla.

Servikaalidystonia aiheuttaa varhaisempaa
elakoitymista

Servikaalidystoniapotilaat eldkdityivdt keskimaarin 2,7
vuotta aikaisemin kuin verrokit. Jos dystoniapotilaalla
oli todettu my6s ahdistus- tai masennus, tapahtui eldkoi-
tyminen vieldkin aikaisemmin. Tutkimuksessa ei tutkit-
tu hoitomuotojen vaikutusta elakoitymiseen, mutta ser-
vikaalidystonian ja sen liitdinndissairauksien, erityisesti
mielenterveyshdirididen mahdollisimman tehokas ha-
vainnointi ja hoito on tdrkedd, jotta ty6- ja toimintakyky
sekd eldmdnlaatu saadaan pysymdan mahdollisimman
hyvdna. My6s muut toimenpiteet, kuten tyonkuvan ke-
vennys ja tyGajan lyhennys on hyvd kartoittaa tydkyvyn
ollessa uhattuna.

14

DBS on tehokas ja turvallinen hoito
dystoniaan

Yhtend tutkimuksen osa-alueena arvioitiin DBS-hoidon
toteutumista dystoniapotilailla tutkimusajanjakson aika-
na. Neljdssd yliopistosairaalassa yhteensd 37 potilaalle
asennettiin syvadaivostimulaattori dystonian vuoksi. Hoi-
to oli turvallista, tosin uusintaoperaatioihin johtaneiden
tulehdusten osuus oli 11%. Merkittdvid aivoverenvuoto-
ja ei todettu. Yleisimpid stimulaatioihin liittyvia sivuvai-
kutuksia olivat puheentuoton hdiriét ja raajojen koordi-
naation ongelmat, suurin osa ndistd pysyttiin hoitamaan
stimulaatioasetuksia muuttamalla. 69% hy6tyi merkit-
tavasti DBS-hoidosta ja vain 13% ei hyotynyt hoidosta
lainkaan. On oletettavissa, ettd uudet, tarkemmat, suun-
nattavat DBS-laitteet tulevat tuomaan edelleen lisdhyotya
dystonian hoidossa ja kyseistd hoitomuotoa onkin syyta
harkita jo riittdvdn varhaisessa vaiheessa, kun muista hoi-
tomuodoista ei ole riittdvad apua.

Yhteenvetona voidaan todeta, ettd dystonian, etenkin
servikaalidystonian, esiintyvyys on Suomessa odotettua
suurempi. Servikaalidystonia vaikuttaa merkittavasti tyo-
kykyyn aiheuttaen varhaisempaa eldkoitymistd. Erityises-
ti masennuksen ja ahdistuksen osuus tyokykyyn dystonia-
potilailla on merkittava. Servikaalidystoniapotilailla on
masennus ja ahdistus on merkittavésti yleisempad, mut-
ta mahdollisesti osa ndistd sairauksista jad diagnosoimat-
ta. DBS-hoito on tehokas ja turvallinen hoito dystoniaan,
ja sitd tulisikin harkita jo riittdvdn varhaisessa vaiheessa.
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UUTTA TOIVOA HOITOON

— PREP-entsyymin estajat alfa-synukleiiniin perustuvissa Park

’ , Proteiinikertymat

ovat nousseet

keskeisiksi ladkekehitys-
kohteiksi hermostoa
rappeuttavissa sairauksissa.

Reinis Svarcbahs

Tutkijatohtori, Farmakologian

ja ldakehoidon osasto, Farmasian
tiedekunta, Helsingin yliopisto

Hermostoa rappeuttavat sairaudet, kuten Parkinsonin tau-
ti, koskettavat yha suurempaa joukkoa ihmisid véestdn
ikddntymisen mydtd — vaikka Parkinsonin taudille on 18y-
detty esim. useita herkistdvid geenivirheitd, niin suurin
tunnettu riskitekija taudille on yha korkea ikd. Parkinso-
nin tauti diagnosoidaan padsadntoisesti liikehdirididen,
kuten hidastuneiden tai vaikeutuneiden liikkeiden ja le-
povapinan kautta, ja tdssd vaiheessa noin 50% tahdon-
alaisia liikkeitd sadtelevistda hermosoluista aivojen mus-
tatumakkeessa on tuhoutunut. Hermosolukato etenee
jatkuvasti, ja liikeoireet vaikeutuvat ja lisddntyvat tdméan
myotd, ja lisdksi myos erilaiset psyykkiset hdiriot yleis-
tyvat sairauden loppuvaiheessa. Vaikka nykyiset hoidot,
kuten levodopa, kykenevdt korjaamaan oireita jopa use-
an vuoden ajan, eivit ne kykene pysdyttamddn tai edes
hidastamaan hermosolutuhoa, mika lykkdisi tai jopa es-
taisi hankalampien oireiden syntymisen. Tdman vuoksi
uusien ladkevaikutuskohteiden ja taudin kulkua muutta-
vien hoitojen tutkiminen on erittdin tarkeaa.

Suurin ongelma uusien hoitojen kehittdmisessa on ol-
lut se, etteivdt hermosolujen tuhoutumisen syyt ole vie-
ldkdan kovin hyvin selvilld. Kuitenkin yksi tarkeimmista
tekijoistd nayttdd olevan tiettyjen hermosolujen sisdis-
ten proteiinien muuntuminen virheelliseen muotoon ja
tastd seuraava kertyminen hermosoluihin. Ndiden kerty-
mien, niin sanottujen Lewyn kappaleiden, olemassaolo
Parkinsonin taudin potilaiden aivonaytteissda on tunnet-
tu jo pitkdan, mutta Lewyn kappaleiden padkomponent-
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ti, alfa-synukleiini, tunnistettiin vasta vuonna 1997. Ta-
man jdlkeen viimeisen kahden vuosikymmenen aikana
on havaittu, ettd alfa-synukleiini muuntuu helposti jarjes-
tdytymattomaan ja liukenemattomaan muotoon, ja ndma
kappaleet ovat muodostuessaan myrkyllisia hermosoluil-
le ja voivat jopa levittdd hermosolutuhoa solusta soluun
liikkuessaan. Tdmén vuoksi proteiinikertymdt ovat nous-
seet keskeisiksi ladkekehityskohteiksi hermostoa rappe-
uttavissa sairauksissa.

Erilaisissa solu- ja eldinkokeissa on I0ydetty useita teki-
joitd, mitka lisaavat alfa-synukleiinin taipumusta alkaa
kertyd, ja yksi niistda on prolyylioligopeptidaasi (PREP).
PREP:id ja sen estimistd lddkeainein on tutkittu jo
1980-luvulta [dhtien hermostoa rappeuttavien sairauksi-
en parissa, mutta vasta 10 vuotta sitten havaittiin, ettd
se voi lisatd alfa-synukleiinin kertymistd. Taman jalkeen
Helsingin yliopistossa toimiva dosentti Timo My&hasen
tutkimusryhmd on havainnut, ettd PREP-estdjat voivat va-
hentdd alfa-synukleiinin kertymistd Parkinsonin taudin
solu- ja eldinmalleissa, mutta tutkimusaiheessa on ollut
vield useita avoimia kysymyksid, ennen kuin tutkimusta
voitaisiin [dhted jalostamaan laakekehitysprojektiksi. Vai-
tostutkimukseni tavoitteena oli siis vastata seuraaviin ky-
symyksiin; 1) Miten merkittdva PREP on alfa-synukleiinin
kertymiselle solu- ja eldinmalleissa, 2) voidaanko PREP-
estdjilld hoitaa alfa-synukleeinin aiheuttamaa liikehdiri-
ota eldinallissa ja 3) mihin PREP-estdjien tdma vaikutus
perustuu?



insonin taudin

malleissa

Haitallinen alfa-synukleiini koholla
kontrolli-hoidetun eliimen aivoissa
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Kontrolli

PREP-estdjihoito vihensi selvist
haitallista alfa-synukleiinia hiiren
aivoissa

Kokeellisessa Parkinsonin taudin hiirimallissa hiiren mustatumake (substantia nigra) — alue, jossa Parkinso-

nin taudin hermosolutuho tapahtuu — saatiin tuottamaan suuria madrid alfa-synukleiiniproteiinia. Kun hiirid
hoidettiin 4 viikkoa PREP-estédjalla (KYP-2047), saatiin haitalliset alfa-synukleiinikappaleet Idhes kokonaan

katoamaan hiiren mustatumakkeesta.

Tutkimuksessa havaittiin, ettd PREP ei ole valttamaton te-
kija alfa-synukleiinin kertymiselle, mutta se lisda erityi-
sesti kaikista myrkyllisimpien alfa-synukleiinin kertyma-
muotojen maarad, ja vaikuttaa tatd kautta huomattavasti
alfa-synukleiinin myrkyllisyyteen niin soluissa kuin eldi-
missakin. Jatkotutkimuksessa haluttiin selvittad, voidaan-
ko pitkdaikaisella (1 kuukauden mittaisella) PREP-esta-
ja-annostelulla vaikuttaa Parkinsonin taudin eldinmallin
liikehdirioon. Tata varten pystytettiin alfa-synukleiinin
ylimadraan perustuva hiirimalli, jota alettiin hoitaa PREP-
estdjalla liikehdirioireiden ilmaannuttua. PREP-estdja
vaikutti jo 2 viikon kuluttua hoidon aloittamisesta niin,
ettd Parkinson-hiirelle syntynyt liikehdirio palautui nor-
maalin hiiren tasolle. Kudosanalyysissa havaittiin juu-
ri ndiden myrkyllisten alfa-synukleiinikappaleiden, joita
PREP:n lasndolo lisdd, selvdsti vahentyneen hoidon myo-
ta. Vaikutuksen takana oli PREP-estdjdn kyky estda alfa-
synukleiinin kertymistapahtumaa seka lisdtd jo syntynei-
den kertymien hajotusta solujen ”kierratyskeskuksen”,
autofagian, kautta. Projektin viimeisessd osassa haluttiin
selvittdd miten PREP vaikuttaa solujen kierrdtyskeskuksen
toimintaan.

Tutkimuksessa selvisi, ettd PREP sadtelee kierratyskeskus-
ta ja useaa muutakin solun signaalireittia muodostamalla
suoran yhteyden erittdin tarkedan solun sdatelijaan, pro-
teiinifosfataasi 2A:n. Lisaksi tulokset osoittivat, etta PREP-
estdjat muokkaavat titd yhtyettd niin, ettd timd fosfataasi
aktivoituu, mikd lisdd huomattavasti PREP-estdjien mah-
dollisuuksia, silld proteiinifosfataasi 2A:n toiminnan hdi-
riét on yhdistetty mm. Parkinsonin ja Alzheimerin tautei-
hin sekd useisiin syopiin. Lisdksi tulos selittdd ison osan
vanhoista PREP-estdjilld saavutetuista tuloksista, missa
mekanismi on jadnyt hamardn peittoon.

Vaitostutkimus osoitti selvasti, etta 1) PREP on tarkea te-
kija alfa-synukleiinin haitallisuudessa, ja 2) PREP-estdjat
voivat parhaassa tapauksessa pysdyttad Parkinsonin tau-
din etenemisen alfa-synukleiiniin perustuvassa eldinallis-
sa, mutta lisaksi projektissa paljastui, 3) ettd PREP:illd on
potentiaalia my6s usean muun sairauden |adkekehitys-
kohteena solunsisdisen signalloinnin sdatelijana.

Nama tulokset perustuvat toistaiseksi vain eldinkokeisiin
eikd PREP-estdjien vaikutuksia parkinsonpotilaisiin ole
tutkittu.
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KATSAUS VUOTEEN 2018

Saatio voi
toteuttaa
tarkoitustaan myos
kaikilla muilla
tarkoitusta edistavilla
toimintamuodoilla.

))

Terhi Pajunen-Makela
VTM, asiamies

Apurahatoiminta

Suomen Parkinson-sditié on ainoa sdatio, joka yksin-
omaan tukee litkehairidsairauksien tutkimusta Suomessa.
Toiminta on vakaata ja yksiselitteistd. Sdation apurahat
jaetaan kerdyslahjoitusvaroista ja omaisuuden useam-
man vuoden keskimddrdisesta nettotuotosta. Apurahaha-
ku on kerran vuodessa tammikuussa.

Hajautettu sijoituspolitiikka ja metsdomaisuuden tasai-
nen tuotto takaavat saatiolle mahdollisuuden rahoittaa
tutkimusta vuosittain melko samansuuruisella summalla
suhdannevaihteluista huolimatta.

Apuraha on tarkoitettu ensisijaisesti nuorille, vditoskir-
jaansa tekeville tutkijoille. Muita my&ntdmisen kritee-
reitd ovat tutkimuksen sopiminen sdation tarkoitukseen,
sen tieteellinen merkittavyys, kliinisyys, eettinen lupa ja
muun rahoituksen mdara.

Hallituksen asiantuntijajdsenet toimivat hakemusten ar-
vioijina. He ovat ilmoittaneet sdatidlle jadviyden totea-
miseksi ne tutkimukset, joihin he osallistuvat tai joita oh-
jaavat.

Saatio vastaanotti 31.1.2018 mennessd 37 apurahaha-
kemusta. Apurahoja myonnettiin kaikkiaan 28, maaral-
tadn yhteensa 97 355 euroa. Osa apurahoista nostettiin
vasta vuoden 2019 alussa ja yksi apuraha palautettiin
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kdyttamattomand. Tyoskentelyapurahat myonnettiin ve-
rottomina, muusta tyOstd virkavapaalla toteutettavina.
Matka-apurahat maksettiin toteutuneiden kustannusten
mukaan.

Suomen Parkinson-sdatio tuki erilliselld apurahalla (Pia
Hirvikallion testamentti Suomen Parkinson-liitolle) Re-
bekka Ortizin tekeilld olevaa viitoskirjaa, jossa tutkitaan
dystonian esiintyvyyttd, sen liitdnndissairauksia ja tervey-
denhuollon kuormittavuutta. Saatu testamentti on kaytet-
ty kokonaan, mutta dystonian tutkimuksen rahoitus saa-
tion apurahoin on edelleen mahdollista. Ortiz esittelee
tutkimustuloksia sivuilla 12-14.

Sdation apurahakerdyksen 2016 — 2017 tuotto 20 185
euroa jaettiin kokonaisuudessaan useampana apurahana
kevddn 2018 apurahakokouksessa.

Apurahan saajista LT Elina Makinen esitteli tutkimuksensa
Suomen Parkinson-liiton vuosikokouksessa 17.11.2018.
Edellisten vuosien apurahan saajat ovat raportoineet
apurahan kayton seka toimittaneet sdatiolle tutkimukses-
ta syntyneitd julkaisuja. Kaikki apurahan saajat ja apura-
hojen summat on esitetty toimintakertomuksen lopussa.

Varainhankinta

Saatiolla on Poliisihallituksen 1.9.2017 mydntdma rahan-
kerdayslupa RA/2017/835 ajalle 1.1.2018 - 31.12.2019
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koko maahan lukuun ottamatta Ahvenanmaata. S&atio
vastaanotti lahjoituksia 1.1. - 31.12.2018 yhteensa
10 508 euroa. Lahjoittajat 10ytyvat sivulta 15.

Yritysten ja yhteisojen tekemat vahintddn 850 euron suu-
ruiset lahjoitukset sdatiolle ovat lahjoittajayhteisolle ve-
rovdhennyskelpoisia tuloverotuksessa 50 000 euroon
saakka per verovuosi. Sdatiotda koskeva verohallituk-
sen nimedmispaatds A3/3570/2013 oli voimassa vuosi-
na 2014 - 2018. Uusi paatés PO018757607 on annettu
20.6.2018 ja se koskee vuosia 2019 — 2023.

Omaisuuden hoito ja talous

Sdation omaisuus muodostuu metsadkiinteistostd, asunto-
osakkeista, talletuksista, porssiosakkeista ja joukkovelka-
kirjalainoista.

S&aation sidottu padoma on 85 383,53 euroa, ja tilikau-
den taseen loppusumma oli 4 266 815,51 euroa.

Saatiolla on kirjallinen sijoitusstrategia, jonka tavoittee-
na on, ettd sijoitukset jakaantuvat niiden riskitason huo-
mioiden tasapainoisesti eri vaihtoehtojen kesken. Sijoi-
tuspddtokset tehddan pitkdlld, noin 10 vuoden jdnteelld.
Sijoitusomaisuuden kehittymistd seurataan neljdnnes-
vuosittain, mutta tarpeen tullen reagoidaan nopeam-
minkin. Sijoituksista pyydetddn tarjouksia ja pddtos val-
mistellaan tydryhmassa. Saation hallituksen jasenilld on

monipuolista kokemusta ja asiantuntemusta sijoituspaa-
tosten tekemiseksi.

Saation aktiivisen sijoitusomaisuuden tavoitejakautumas-
sa lyhyiden korkomarkkinasijoitusten osuudeksi on ase-
tettu noin 20 %, pitkien korkosijoitusten noin 15 %, osa-
kesijoituksien noin 50 % ja sijoitusasuntojen noin 15 %.

Sijoitustoiminnan tuottoa syntyi tilikaudella yhteensa
346 577,04 euroa, josta nettotuotoksi muodostui ennen
arvonalentumiskirjauksia 328 404 euroa. Metsdtalouden
osuus em. nettotuotosta oli 42,3 %, osinko- ja korkotuot-
tojen 46,8 % ja asuntovuokrauksen 10,9 %. Metsdtalou-
den osuudessa on mukana veroton kertakorvaus suoje-
lualueesta.

Hyvan kirjanpitotavan mukaan kirjattiin osakkeiden
ja joukkovelkakirjalainojen arvonalentumista nettona
13 125,65 euroa. Arvopaperisalkun markkina-arvo oli
87,61 % kirjanpitoarvoa suurempi. Salkun vuoden ko-
konaistuotto oli Osuuspankin raportin mukaan -1,04 %.
Viime kalenterivuosi oli haasteellinen kaikille sijoittajille.
Tilanne kuitenkin tasaantui heti alkuvuoden 2019 ensim-
madiselld neljannekselld. Salkun kokonaistuotto 3 vuoden
ajaltaoli 6,27 % p.a. Tilikauden tulos oli 120 584,35 euroa.

Testamenttilahjoituksena saadun Sysmdssd sijaitsevan
noin 400 hehtaarin metsdomaisuuden ehtona on, ettd
metsakiinteistd pysyy sddtion omistuksessa ja ettd puun-
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myynnistd saatu tuotto kdytetddn sddtion tarkoituksen to-
teuttamiseen.

Saatio perusti Sysmaan METSO-ohjelman tuella Haka-
mden yksityisen suojelualueen. Alue on noin 12,5 heh-
taarin suuruinen lehto- ja kangasmetsdalue ja se sijoittuu
Pienen Ruokopuolisen lansipuolelle, Jalaanvuoresta ete-
[adn. Lahelld 16ytyy Kammiovuoren luonnonsuojelualue.
Saatio sai vastineeksi suojelukorvausta 128 000 euroa.

Metsdd hoidetaan hoitosuunnitelman mukaisesti. Saa-
tion metsdomaisuuden hoitopalveluista vastaa kilpailu-
tuksen perusteella Metsaliitto Osuuskunta vuosina 2016
- 2021. Saatié on myos Pdijat-Hameen metsanhoitoyh-
distyksen jdsen.

Saatiolla on viisi sijoitusasuntoa ja kaksi autohallipaik-
kaa toimitilakdyttssa olevan huoneiston lisdksi. Sijoitus-
asuntojen vuokrauksesta vastasi Realia Asuntovuokraus
Oy. Kaikki kohteet olivat vuokrattuina.

Hallinto ja viestinta

Tilikaudella sdati6 uudisti sddntonsa vastaamaan uutta
saatiolakia. Muutoksia tehtiin mm. sdation vuosikoko-
uksen prosessiin ja sdadtion edustajiin saatiolain henges-
sd. Paatettiin myos, ettd sdatio toteuttaa tarkoitustaan ja-
kamalla apurahoja ja stipendeja tutkijoille ja ettd sdatio
voi toteuttaa tarkoitustaan my6s kaikilla muilla tarkoitus-
ta edistavilld toimintamuodoilla. Patentti- ja rekisterihal-
litus vahvisti sdantdmuutoksen 30.5.2018.

Saatio laati tietosuojaselosteen, joka on luettavissa suo-
meksi ja englanniksi saation verkkosivuilla.

Hallituksen jdsenilld on sdation hallinnossa vaadittavaa
asiantuntemusta. Hallituksen puheenjohtajana toimi pro-
fessori (h.c.) Seppo Kaakkola ja varapuheenjohtajana va-
ratuomari Kaarina Vaaraniemi. Hallituksen muut jésenet
ovat DI Martti Leppéanen (Parkinsonliiton valitsema ja-
sen), professori (emer.) Pekka T. Mannistd, professori Juha
Rinne sekd KTK Esko Seppadnen (Parkinsonliiton valitse-
ma jdsen).
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Hallituksen jasenille maksettiin kokouspalkkio seka kir-
joituskorvaus artikkeleista.

Lisdksi asiantuntijajasenille maksettiin apuraha-arvioin-
nista tyokorvaus sekd korvattiin International Parkinson
and Movement Disorders Societyn jasenyys. Hallitus ko-
koontui kolme kertaa ja kisitteli yhteensa 40 pykalaa.

S4ation osa-aikaisena asiamiehend toimii VTM Terhi Pa-
junen-Mdkeld. Kirjanpidosta vastasi Azets Insight Oy ja
tilintarkastusyhtiona toimi Oy Soinio & Co vastuullisena
tilintarkastajana KHT Osmo Soinio.

Tutkijoille suunnattu apurahojen hakuilmoitus julkaistiin
saation sivujen lisaksi Suomen Ladkdrilehdessd, Duo-
decim-julkaisussa, Suomen neurologisen yhdistyksen ja
Suomen Farmakologiyhdistyksen verkkosivuilla, liikehdi-
risairauksien tutkijoiden sdhkopostilistalla sekd Aurora-
tietokannassa.

Saatio laatii vuosittain vuosikertomuksen, joka tavoit-
taa Parkinson-potilaat ja heiddn omaisensa potilasjarjes-
ton Parkinson postia -lehden avulla. Sdatiolld ja Suomen
Parkinson-liitolla on puitesopimus lehdessd tapahtuvas-
ta viestinnasta.

Sddtio  osallistui  Uudenmaan  Parkinson-yhdistyksen
30-vuotisseminaariin 13.4.2018 Helsingissd sekd tuki
verkkomainoksella Turun seudun Parkinson-yhdistyksen
30-vuotisjuhlaa 16.11.2018 Turussa.

Lahipiiritoimet

Saatiolla ei ole lainoja, lainanantoa, takauksia tai mui-
ta vastuita lahipiiriin kuuluvien henkildiden tai yhteisén
kanssa.

Kaikki saation palkat ja palkkiot henkilosivukuluineen
olivat yhteensd 63 681,45 euroa, josta sdition hallituk-
sen jasenten palkkiot ja ty6korvaukset sekd asiamiehen
palkka olivat 55 432,90 euroa. Kaikki hallituksen jasenet
eivét nostaneet kokouspalkkioita.
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Tilintarkastusyhtion palkkiot olivat 5 043,94 euroa. Tilin-
tarkastukseen kaytettiin kuluneena vuonna enemmén
aikaa lahipiirisadnnosten toteutumisen tarkistamiseksi
seka rahankerdysluvan uuden raporttimallin vuoksi.

Parkinsonliitto ry (aiemmin Suomen Parkinson-liitto ry)
on sdation perustaja ja kuuluu saation [dhipiiriin. Liitol-
le maksettiin puitesopimuksen mukaan julkaisu- ja posti-
tuspalvelusta yhteensd 5 354,70 euroa.

Lahipiiriin kuuluvat apurahan saajat tarkistetaan maksa-
tuslomakkeen tayttamisen yhteydessa. Sdation lahipiiriin
kuuluvia apurahan saaneita henkil6itd ei tullut tietoon.
Lahipiirikdytantd on hyvaksytty hallituksessa 4.4.2016, ja
se [6ytyy my0s sdation verkkosivuilta.

Lahiajan nakymia

Saatié seuraa paitsi taloudellisia suhdanteita myos lain-
sdadantod. Saatididen sijoitustulot ovat verovapaita kai-
kissa Suomelle vertailukelpoisissa maissa. Eduskunnassa
on ollut kuitenkin suunnitteilla yleishyodyllisten yhteiso-
jen verotuspohjan laajentaminen. Verotus ei sindlldén va-
hingoittaisi apurahasdétioitd, mutta vahentdisi jaettavien
apurahojen madraa. Kuten johdannossa Tiittan tutkimuk-
sessakin todettiin, raha, joka ndenndisesti jad kerddmatta
veroina, palaa takaisin yleishyodylliseen kayttéon ja kor-
vaa valtion tutkimustukea.
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Sédatiolle osoitettujen hakemusten maard on pysytellyt
35 - 50 kappaleessa.

Apurahojen myénnoén arvellaan pysyvéan védhintddn ny-
kyiselld tasolla. Maantieteellisesti hakemukset keskittyvat
Helsingin ja Turun yliopistojen piiriin ja olisikin toivotta-
vaa, ettd litkehdiridtutkimus kasvaisi myds Itd-Suomen,
Tampereen ja Oulun yliopistoissa.

S4atio on rahoittanut myds harvinaisempien sairauksi-
en kuten Wilsonin ja Huntingtonin taudin sekd dystonian
tutkimusta ja todenndkgisesti ndihin suuntautuu jatkos-
sakin hakemuksia mm. genetiikan tutkimuksen edelleen
kehittyessa.

Suomessa tehdaddn korkealaatuista liikehdirididen perus-
tutkimusta. Potilastutkimusten maara on kuitenkin ol-
lut pitkdan huolestuttavasti laskussa, vaikka aivan viime
vuosina on tapahtunut kddnne parempaan suuntaan, ku-
ten puheenjohtaja Kaakkola johdannossaan viittaa.

Sdatiolle annettujen lahjoitusten mddrd on pysynyt vahai-
send, silld kilpailu lahjoituksista on kovaa. Yksityishenki-
|6iden verovdahennysoikeuden puuttuminen lahjoituksis-
ta yleishyodyllisille sdatioille saattoi sddtion eriarvoiseen
asemaan yliopistolle suunnattujen verovahennykseen oi-
keuttavien lahjoituksen rinnalla.
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TULOSLASKELMA

1.1.2018-31.12.2018 1.1.2017-31.12.2017
Varsinainen toiminta
Varojen kayttd
Jaetut apurahat -88 719,00 -87 793,93
Kulut
Henkilostokulut -63 681,45 -59 041,69
Poistot ja arvonalentumiset -21,40 -28,53
Muut kulut -52 513,49 -54 761,89
Tuotto-/kulujiama -204 935,34 -201 626,04
Varainhankinta
Tuotot
Keraysten tuotot 10 508,00 10 670,00
Kulut
Kerdysten kulut -266,66 -244,44
Varainhankinta yhteensa 10 241,34 10 425,56
Tuotto-/kulujaama -194 694,00 -191 200,48
Sijoitus- ja rahoitustoiminta
Tuotot
Osinkotuotot 121 119,34 107 796,15
Arvonalennusten palautukset 11 713,35 21 849,45
Muut tuotot 149 319,21 116 123,22
Vuokratuotot 49 731,70 38 308,81
Korkotuotot 26 406,79 23 598,94
Tuotot yhteensa 358 290,39 307 676,57
Kulut
Korkokulut -0,85 0,00
Vuokrakulut -14 076,47 -14 296,57
Muut kulut -4 095,72 -67 347,57
Arvonalentumiset pysyvien vastaavien sijoituksista -24 839,00 0,00
Kulut yhteensa -43 012,04 -81 644,14
Sijoitus- ja rahoitustoiminta yhteensi 315 278,35 226 032,43
Tuotto-/kulujaama 120 584,35 34 831,95
Tilikauden ylijaama (alijaama) 120 584,35 34 831,95
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TASE

Vastaavaa

Vastattavaa

31.12.2018 31.12.2017
PYSYVAT VASTAAVAT
Aineelliset hy6dykkeet
Maa- ja vesialueet
Omistuskiinteistot 756 845,67 756 845,67
Koneet ja kalusto 64,18 85,58
Aineelliset hyodykkeet yhteensa 756 909,85 756 931,25
Sijoitukset
Muut osakkeet ja osuudet 2753 572,40 2 741 859,05
Muut saamiset 444 488,00 366 817,00
Sijoitukset yhteensa 3198 060,40 3108 676,05
PYSYVAT VASTAAVAT YHTEENSA 3 954 970,25 3 865 607,30
VAIHTUVAT VASTAAVAT
Lyhytaikaiset saamiset
Myyntisaamiset 0,00 3248,38
Muut saamiset 4,49 1987,69
Siirtosaamiset 18 721,41 11319,32
Lyhytaikaiset saamiset yhteensa 18 725,90 16 555,39
Rahat ja pankkisaamiset 293 119,36 266 756,98
VAIHTUVAT VASTAAVAT YHTEENSA 311 845,26 283 312,37
VASTAAVAAYHTEENSA 4266 815,51 4148 919,67
OMA PAAOMA
Peruspadoma 85 383,53 85 383,53
Edellisten tilikausien ylijadma (alijaama) 4 030 435,50 3995 603,55
Tilikauden ylijaama (alijaama) 120 584,35 34 831,95
OMA PAAOMA YHTEENSA 4236 403,38 4115 819,03
VIERAS PAAOMA
Lyhytaikainen vieras padoma
Ostovelat 3 059,90 4 938,51
Muut velat 1 709,80 4 064,61
Siirtovelat 25 642,43 24 097,52
Lyhytaikainen vieras padoma yhteensa 30412,13 33 100,64
VIERAS PAAOMA YHTEENSA 30412,13 33 100,64
VASTATTAVAAYHTEENSA 4266 815,51 4148 919,67

25



Parkinsonin ja Wilsonin taudin seka
dystonian tutkimukseen rahoitusta

Suomen Parkinson-s&étio jakaa vuosittain apurahoja Parkinsonin taudin ja muiden
liikehdiridsairauksien tutkimukseen erityisesti nuorille vaditoskirjatutkijoille.
Apurahat kohdistuvat rajatulle tutkimusalueelle, minkd piirissa tutkijoita on vield vahan.

Saatio tukee myods harvinaisempien liikehdiridsairauksien tutkimusta, tdnd vuonna Wilsonin
taudin ja dystonian, sekd aikaisempina vuosina myos Huntingtonin taudin tutkimusta.

Saatio vastaanotti 37 hakemusta yhteensé noin 200 tuhannen euron arvosta.
Arvioinnissa sdatié paatyi myontdamaan apurahoja kaikkiaan 97 355 euroa.

Suomen Parkinson-sdation apurahat 2018

Apuraha vaitoskirjatutkimukseen
(yhteensa 54 000 euroa)

Albert Katrina, MSc., Helsingin yliopisto, 6 000 eu-
roa tutkimukseen ”In vivo modeling of alpha-sy-
nuclein in rodents and studies with CDNF”.

Garton Daniel, B.A., Helsingin yliopisto, 8 000 eu-
roa tutkimukseen “Analysis of endogenous GDNF
function in brain monoamine systems”.

Jaakkola Elina, LL, Turun yliopisto, 3 500 euroa tut-
kimukseen “Non-motor symptoms and brain dopa-
mine transporter imaging in Parkinson’s disease”.

Makinen Elina, LK, Turun yliopisto, 2 000 euroa tut-
kimukseen “Dopamine transporter binding in the
differential diagnosis and predicting outcomes in
patients with Parkinsonism”.

Ortiz Rebekka, LL, HUS, 12 500 euroa tutkimuk-
seen "Dystonioiden vaikutus tydkykyyn ja niiden
esiintyvyys Suomessa vuosina 2007-2016".

Renko Juho-Matti, prov., Helsingin yliopisto,

8 000 euroa tutkimukseen ”"Neuroprotective effects
and mechanisms of action of neurotrophic fac-
tors (CDNF, MANF and GDNF) and their mimetics
in experimental in vivo models of Parkinson’s dis-
ease”.
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Turconi Giorgio, M.Sc., Helsingin yliopisto, 8 000
euroa tutkimukseen “New treatment modes and
models for Parkinson’s disease (PD)”.

Ylikotila Pauli, LL, MSc, Turun yliopisto, 6 000 eu-
roa tutkimukseen ”Perinnélliset tekijt Parkinsonin
taudin synnyssd”.

Apuraha muuhun tieteelliseen tutkimuk-

seen (yhteensa 15 000 euroa)

Murros Kari, neurologian erikoislaakéri, LKT, neu-
rol. dos. (KY), HUS/HYKS neurologian klinikka,

3 000 euroa tutkimukseen "Magnetiitti ja
Parkinsonin tauti (Mag-Park-tutkimus)”.

Murtomaki Kirsi-Marja, LL, neurologian erikoisl&a-
kari, Isotooppiyksikkoé Meilahti ja Jorvi, 2 000 eu-

roa tutkimukseen “Non-motoriset oireet ja aivojen
dopamiinitransportterisitoutuminen, NMDAT".

Sipild Jussi, LT, VTK, neurologian erikoislaakari, Var-
sinais-Suomen sairaanhoitopiiri, Tyks, 2 000 euroa
tutkimukseen "Wilsonin tauti Suomessa”.

Tuominen Raimo, LKT, Helsingin yliopisto, Farmasi-
an laitos, 8 000 euroa tutkimukseen “Effects of neu-
rotrophic factors on major neurotransmitters in the
brain”.
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1997 - 2018 on my6nnetty 257 apurahaa, yhteismddrdltaan 1279 877 €.
Apurahan on saanut yhteensa 138 tutkijaa, silld osa on saanut apurahan useampana vuonna.

Matka-apuraha (yhteensa 28 355 euroa)

Briick Anna, LT, Turun PET keskus, 665 euroa

Deshpande Prasannakumar, PhD, Turun yliopisto,
2 000 euroa

Jaakkola Elina, LL, Turun yliopisto, 2 000 euroa
Julku Ulrika, Prov., Helsingin yliopisto, 2 000 euroa

Koivu Maija, Neurologian erikoisladkari, HUS/
Neurologian klinikka, 2 000 euroa

Konovalova Julia, M.Sc., Helsingin yliopisto,
2 000 euroa

Lehtonen Sarka, Ph.D. Pharm., A.l.Virtanen Insti-
tute for Molecular Sciences, Itd-Suomen yliopisto,
2 000 euroa

Martikainen Kirsti, LT, neurol.erik.ldak., Erityisosaa-
miskeskus Suvituuli, 2 000 euroa

Makinen Elina, LK, TYKS ja Turun yliopisto,
2 000 euroa

e  Ortiz Rebekka, LL, HUS, 2 000 euroa

e Pakarinen Emmi, FM, Biotekniikan instituutti,
Helsingin yliopisto, 2 000 euroa

e Sipild Jussi, LT, VTK, neurologian erikoislaakari,
Turun yliopisto, 890 euroa

e Srinivasan Vignesh, Graduating Master’s degree,
Helsingin yliopisto, 800 euroa

e Stepanova Polina, M.Sc., Institute of Biotechnology,
Helsingin yliopisto, 2 000 euroa

e Svarcbahs Reinis, MSc. Pharm., Helsingin yliopis-
to, 2 000 euroa

e Valkonen Kati, LL, HUS, Neurologian klinikka,
Helsingin yliopisto, 2 000 euroa

Apurahojen saajat julkistettiin Suomen Parkinson-liiton
kevétkokouksessa 14.4.2018 Helsingissa.
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Koska otetaan
ratkaiseva
askel? &



Sinun tuellasi voidaan loytaa
Parkinsonin taudin syy!

Parkinsonin tauti ja vastaavat liikehdiriésairaudet Lahjoita seuraava askel
koskettavat Suomessa ainakin 50 000 ihmista.
Sairauden syytd ei tunneta, joten taudin ehkdi- Osuuspankki

seminen tai parantaminen on talld hetkelld FI19 5710 0420 2778 32 (OKOYFIHH)

mahdotonta. Nordea

FI32 1175 3000 2158 80 (NDEAFIHH)
. Kirjoita viestikenttdan lahjoittajan nimi.
Suomen Parkinson-saation ) Jora)
tavoitteena on paljastaa Lahjoittajien nimid emme pidi salassa, vaan
. . . . . julkaisemme ne sdation apurahaviestinndn
Parkinsonin taudin salaisuus ja .
yhteydessa.

tarvitsemme tahan Sinun apuasi.

Jokainen liikehairiotutkimus tutkimus vie meita

askeleen lihemmis Parkinsonin taudin syyti ja Yrityslahjoituksista verovahennys
syntyd. Tavoitteenamme on kerdtd 25 000 euroa.

Talla summalla voimme my&ntdd vuoden mit- Suomen Parkinson-sdatié on nimetty vuosiksi
taisen tutkimusapurahan yhteen tai useampaan 2019-2023 sellaiseksi tuloverolain tarkoittamaksi
liikehdiritutkimukseen. Apurahan myénnam- saatioksi, jolle tehdyn 850-50 000 euron

me vuoden 2020 apurahahaussa. Lahjoittamal- lahjoituksen toinen yhteiso saa vahentda tulove-
la tuet nuorta tutkijaa uransa alkutaipaleella ja rotuksessaan.

edistat matkaa kohti pddmaaradmme. Verohallituksen 20.6.2018 padtés PO018757607.

SUOMEN PARKINSON-SAATIO on potilaan testamenttivaroin, Parkinson-
liiton toimesta perustettu apurahasdatio, joka jakaa tieteelliseen liikehdirio-
tutkimukseen apurahoja.

Sdatiolld on Poliisihallituksen 1.9.2017 myontdma rahankerdyslupa
RA/2017/835 ajalle 1.1.2018-31.12.2019 koko maahan lukuun
ottamatta Ahvenanmaata.




EENPA

Lahjoitukset ja testamentit ovat

elintarkeita Suomen Parkinson-sdaation

ja Parkinsonliiton toiminnalle.
Niistd jokainen vie
meidat askeleen ladhemmas
Parkinsonin taudin syyta ja sitd kautta
ehkdisemistd, hoitoa ja parantamista.




Lahjoittamalla Suomen Parkinson-sdétiolle edistat tutkimusta, jonka avulla
liikehdiriosairauksia voidaan tulevaisuudessa ymmartda ja hoitaa paremmin

— jopa loytaa parannuskeino. Lahjoittamalla Parkinsonliitolle tuet Parkinsoniin
tautiin ja muihin liikesairauksiin sairastuneiden yli 15 000 henkilén hyvinvointia
tarjoamalla heille ja heiddn omaisilleen mm. kuntoutusta, vertaistukea ja
neuvontaa.

Lahjoituksesi kdytetddn kokonaisuudessaan Parkinsonin taudin tutkimukseen ja
-potilaiden auttamiseen, silld yleishyddyllisille yhdistyksille tehdyt lahjoitukset
ja testamentit ovat verovapaita.

Perinnoksi toivoa parkinsonpotilaalle

Testamentilla voit lahjoittaa omaisuutesi tai osan siitd litkehdiriosairaiden

hyvaksi Suomen Parkinson-sdétiolle tai Parkinsonliitolle. Voit halutessasi maaritel-
ld testamenttilahjoitukselle my6s tarkan haluamasi kayttotarkoituksen, sen juuri
sinulle tarkeimman.

Suosittelemme testamentin tekemistd yhdessa asiantuntijan kanssa.
Ndin varmistat testamentin muotomadrdysten tayttymisen ja tahtosi toteutumisen.

Suomen Parkinson-sdétion nettisivuilta 10ydat ohjeet ja mallit testamentin
laatimiseen:www.parkinsonsaatio.fi/lahjoita/testamentti/testamentin-tekeminen.

Jokainen lahjoitus on meille arvokas. Jokainen lahjoitus edistda ty6tamme
Parkinsonin taudin ymmadrtamiseksi ja hoitamiseksi. Limmin kiitos!

Lisdtietoja:
www.parkinsonsaatio.fi/auta-selvittamaan-mysteeri-tee-lahjoitus
Suomen Parkinson-sdation asiamies Terhi Pajunen-Makela

puh. 0400 824 438, saatio@parkinsonsaatio.fi

www.parkinson.fi/tue-toimintaamme
Parkinsonliiton toiminnanjohtaja Hanna Mattila
puh. 040 5122 352, hanna.mattila@parkinson.fi

Rahankerdysluvat:

Saatio RA/2017/835, pv 1.9.2017 ajalle 1.1.2018 - 31.12.2019
koko maahan lukuun ottamatta Ahvenanmaata.

Liitto RA/2018/1208, pv 18.12.2018 ajalle 1.1.2019 - 31.12.2020
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