P

SUOMEN
PARKINSON-SAATIO

VUOSIKERTOMUS
2024




MALIR,
\5\@ 4/4,0/\

QA
U

ClimateCalc CC-000084/FI
PunaMusta Magazine

D

PEFC’ :

PEFCI02-31-151

Toimitus:
Suomen Parkinson-sdatio

Kuvituskuvat:
Istockphoto ja Firefly

Graafinen suunnittelu:
Branditoimisto Hurraa Oy

Painopaikka:
TEHTY SUOMESSA
Punamusta Oy o | wae INFINLAND

Suomen Parkinson-sdatio tukee liikehairio-
sairauksien, kuten Parkinsonin taudin ja
muiden parkinsonismien, dystonian,
essentiaalisen vapinan ja Huntingtonin
taudin tieteellista tutkimusta jakamalla
vuosittain apurahoja tutkijoille.

Saatié on perustettu vuonna 1995, ja ensimmadiset
apurahansa saatio jakoi vuonna 1997.

Saation perusti Liikehdiridsairauksien liitto ry

(ent. Suomen Parkinson-liitto ry) Sylvia Sjélundin
testamenttilahjoituksen perusteella.

S&atio on Saatiot ja rahastot ry:n jésen ja
sitoutunut noudattamaan hyvaa hallintotapaa

toiminnassaan.

Saatién y-tunnus on 1568053-9.
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SUOMEN PARKINSON-SAATIO

—tukea tutkijoille ja informaatiota kiinnostuneille

SEPPO KAAKKOLA
professori (h.c.)
hallituksen puheenjohtaja

Vuosi 2024 oli Suomen Parkinson-sdation 29. toimin-
tavuosi. Saation tarkoituksena on tukea ja edistaa
Parkinsonin taudin ja muiden liikehdiridsairauksien
tieteellista tutkimusta Suomessa. Saatio jakaa vuosit-
tain apurahoja tutkimukseen.

Vuoden 2024 loppuun mennessd sdatidé on jakanut
apurahoja noin 2,1 miljoonaa euroa 204 tutkijalle.
Suomen Parkinson-sdatié on ainoa saatié Suomessa,
joka on keskittynyt pelkastaan liikehairidsairauksien
tutkimuksen tukemiseen.

Saatid tukee erityisesti nuoria vaitoskirjatutkijoita.
Saation tukemana on valmistunut 99 vaitoskirjaa. Tu-
kea myonnetadn myo6s varttuneemmille tutkijoille
seka kongressimatkoihin ja ulkomailla tapahtuvaan
tutkimusty6hon. Uutena tukimuotona ovat suurem-
mat, noin kolmeksi vuodeksi tutkimusryhmalle tarkoi-
tetut apurahat. Saatién tuki on osaltaan mahdollista-
nut yli tuhannen liikehdiridsairauksien tutkimuksen
julkaisemisen kansainvalisissa tieteellisissa lehdissa.

Saatio jakaa ajankohtaista tutkimustietoa kaikille kan-
salaisille. Vuosittain saatio julkaisee kotisivuillaan ar-
tikkeleita, joissa selostetaan kansantajuisesti suo-
malaisten tekemid tutkimuksia. Myds maailmalla
tapahtuneet tarkedt uudet havainnot liikehairidsai-
rauksista ja niiden hoidoista pyritddan huomioimaan
saation sivuilla.
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Pienta edistysta tutkimuksen
ja hoidon rintamalla

Liikehairiosairauksien, erityisesti Parkinsonin taudin,
tutkimus jatkui vilkkaana maailmalla. Valitettavasti
mitdan tdysin mullistavaa ei keksitty koskien tautien
syita tai hoitoa.

Vuoden 2024 aikana vahvistui kasitys, ettd uusi alfa-
synukleiinia mittaava testi (a-Synuclein seed amplifi-
cation assay) sopii Parkinsonin taudin diagnostisek-
si testiksi. Sen huonona puolena on, etta tarvitaan
selkdydinestendyte. Testin kehitystyd on jatkunut ja
piakkoin riittdnee verindyte, jolloin testin kayttd tu-
lee laajenemaan runsaasti. Myos dopadekarboksylaa-
si-entsyymin (entsyymi, joka muuttaa levodopan do-
pamiiniksi) tason raportoitiin olevan selvasti koholla
selkdydinnesteessa alkuvaiheen Parkinsonin taudissa.
Tamakin entsyymin madritys saattaa tulla laajempaan
kayttoon.

Parkinsonin taudin etenemisen estoon on menos-
sa useita tutkimuksia, mm. diabeteksen ja liikaliha-
vuuden hoitoon kaytettavilla 1adkeaineilla (GLP1-ago-
nisteilla). Vuonna 2024 raportoitiin alustavasti, ettad
eksenatidi ei vaikuttanut merkittavasti taudin etene-
miseen.



Tulos oli pettymys, kun aiemmissa pienemmissa tutki-
muksissa oli havaittu positiivinen vaikutus. Sen sijaan
toinen GLP1-agonisti, liksisenatidi, hidasti Parkinso-
nin taudin etenemista alustavassa tutkimuksessa.
Tassdkin tarvitaan laajempi tutkimus varmistamaan
tulosta. My6s alfasynukleiinia estdavan vasta-aineen,
prasinetsumabin, raportoitiin useamman vuoden
seurannassa hidastavan taudin etenemista.

Suomen markkinoille saatiin yksi uusi laakevalmis-
te Parkinsonin taudin hoitoon. Ladkeaineena kysees-
sa on vanha tuttu eli levodopa. Siitad on kehitetty ihon
alle annettava muoto, foslevodopa/foskarbidopa,
joka muuttuu elimistossa levodopaksi ja karbidopak-
si. Valmiste on ensimmainen levodopavalmiste, jota
voidaan pitkaaikaisesti infusoida ihon alle. Se vahen-
tdad selvasti tilanvaihteluja edenneessa Parkinsonin
taudissa.

Kaiken kaikkiaan vajaat 140 laakehoitotutkimusta
(mukaan lukien kantasolututkimukset) oli menossa
Parkinsonin tautiin. Naista vahan yli puolessa hoidon
tarkoituksena on oireiden helpotus ja vajaassa puo-
lessa taudin etenemisen estaminen. Muihinkin liike-
hairidsairauksiin oli menossa useita tutkimuksia seka
tautien oireita lievittavilla yhdisteilla etta tautien ete-
nemiseen vaikuttavilla yhdisteilla. Toivoa siis on, etta
naista tutkimuksista 16ytyy tehokkaita uusia yhdisteita.

Suomen liikehairiotutkimus 2024

Parkinson-saation hallituksen asiantuntijajasenet
ovat tehneet arvioita suomalaisten liikehairidsairauk-
sien tutkijoiden julkaisuista vuodelta 2024. Katsauk-
set ovat luettavissa saation sivuilta (parkinsonsaatio.
fi/ajankohtaista). Sekd julkaisujen ettd sdation saa-
mien apuraha-anomusten perusteella saatidssa saa-
daan varsin hyva kasitys, miten suomalainen liikehai-
ridtutkimus etenee.

Eniten liikehadiriotutkimusta tapahtui edelleen Turun
ja Helsingin yliopistojen ja yliopistollisten keskussai-
raaloiden piirissda. Myos muissa yliopistoissa oli aktivi-
teettia, ehka jopa vahan enemman kuin aiemmin. Jul-
kaisujen maara vaheni hieman verrattuna edelliseen
vuoteen, mutta vaikutelma on, etta julkaisujen taso
oli korkeampi. Suomalaiset tutkijat olivat saaneet jul-
kaistua useita tutkimuksia hyvin korkeatasoisissa kan-
sainvalisissd tiedelehdissa. Lisdksi he olivat mukana
useammassa kansainvalisessa yhteistytssa tehdyssa
tutkimuksessa.

Suomalaiset eivat ole kuitenkaan padsseet mukaan
kansainvalisiin |aaketutkimuksiin, joka on vahinko
seka tutkijoiden etta potilaiden kannalta. Erdana syy-
na tahan on pidetty Suomen tiukkaa lainsdaadantoa.



Parkinsonin taudin kohdalla esteend on myos kansain-
valisen tutkimusasteikon (MDS-UPDRS) suomenkieli-
sen version puuttuminen. Onneksi suomennoksen va-
lidoiminen on menossa Parkinson-saation tukemana.

Suomalainen prekliininen tutkimus keskittyi alfasy-
nukleiinin ja hermokasvutekijoiden merkityksen sel-
vittelyyn Parkinsonin taudin malleissa. Kuopiolaisel-
la tutkimusryhmalla oli kdytdssa kantasoluja, joissa oli
Parkinsonin taudin geenivirhe (LRKK2-mutaatio). Nai-
ta soluja kaytettiin mm. mikroglian ja veriaivo -esteen
tutkimiseen. Helsinkildiset tutkijat jatkoivat hermo-
kasvutekijoiden merkityksen tutkimista. Mitdan uutta
ei raportoitu HER-096 yhdisteestd, joka on CDNF-her-
mokasvutekijan johdos, jota voidaan annostella iho-
nalaisesti. Yhdisteelld on menossa alustava tutkimus
Parkinsonin tautia sairastavilla potilailla. Toivotaan
projektin onnistumista.

Monia hyvid potilastutkimuksia julkaistin mm. Par-
kinsonin taudista, Lewyn kappale -taudista, unesta,
vapinasta, dystoniasta ja ataksiasta. Dos. Filip Sche-
perjansin ryhma Helsingista teki hyvin suunnitellun
tutkimuksen, joka osoitti, ettei ulosteensiirrosta ollut
hyotya Parkinsonin taudin oireisiin. Talla hoidolla py-
rittiin normalisoimaan parkinsonpotilaiden suoliston
mikrobistoa, jonka tiedetdan useilla potilailla muun-
tuneen. Prof. Juho Joutsan ryhmé Turusta on tehnyt
jo useamman vuoden ajan tutkimuksia, joissa selvi-
tetdan mitka aivoalueet ja hermoverkot ovat osallisi-
na erilaisissa liikehairidoireissa. Hinen ryhmansa on
selvittanyt mm. parkinsonismin, dystonian ja ataksi-
an taustalla olevia hermoratoja ja -alueita. Hanen ryh-
mansa kuuluukin maailman eturintamaan talla "brain

mapping” tutkimusalueella. Suomalaiset neuropato-
logit osoittivat, ettd alfasynukleiinin kertyminen ai-
voissa alkaa jo keski-idlla. Varikkaita kuvia tuotti tutki-
mus, jossa selvitettiin tunteiden ja Parkinsonin taudin
oireiden aiheuttamia muutoksia kehossa.

Vuoden 2024 apurahat

Saatio sai 56 apurahahakemusta. Naista 21 kpl oli vai-
toskirjatutkimukseen, 7 kpl muuhun tieteelliseen tut-
kimukseen, 1 kohdeapuraha-anomus ja 13 kpl mat-
ka-apuraha-anomuksia. Lisdksi sdatio jatkoi 50 000
euron erityisapurahan jakamista ja tata haettiinkin
ennatysmaara eli 14 kpl. Kaiken kaikkiaan apuraho-
ja anottiin lahes miljoonan euron verran, joka ylittaa
noin viisinkertaisesti sen maaran, mita saatio pystyy
vuosittain jakamaan.

Saation hallitus myonsi apurahoja yhteensa 217 900
euroa. Apurahan saajat l0ytyvat sivuilla 28-29. Erityis-
apurahaa paatettiin antaa kahdelle tutkimusryhmalle.
Toinen apuraha mydnnettiin prof. Mikko Airavaaran
ryhmélle Helsingin yliopiston farmasian laitokselta.
Ryhman tutkimusaiheena on lysosomien osuuden
tutkiminen alfasynukleiinin kertymien vihentamises-
sa. Toinen apuraha myodnnettiin prof. Valtteri Kaasisen
ryhmalle Turun yliopistosta ja yliopistollisesta keskus-
sairaalasta. Ryhman tutkimusaiheena on Parkinso-
nin taudin diagnostiikan parantaminen. Lisdksi halli-
tus paatti jatkaa dos. Filip Scheperjansille edellisena
vuonna myonnettya erityisapurahaa, jota kdytetdan
MDS-UPDRS -asteikon suomennoksen validointiin.



Voitte lukea tdssa vuosikertomuksessa apurahaa saa-
neiden tutkijoiden lyhyitd tutkimuskatsauksia. Pro-
viisori Saku Reunasen aiheena on, miten levodopan
tehoa voitaisiin parantaa estamalla sitd hajottavaa
suoliston bakteerien dekarboksylaasientsyymia. Tut-
kimus on vaatinut monien satojen yhdisteiden seu-
lontaa. Nyt testataan parhaita yhdisteita eldinkokeis-
sa. LL Sonja Sulkava kirjoittaa unen ja Parkinsonin
taudin valisista riskeista. Han kayttda suomalaisiin re-
kisteritietoihin perustuvia tuloksia. LL Eemil Partisen
aiheena unenaikaiset hairioét Parkinsonin taudissa ja
niiden merkitys kuolleisuuteen. Hanelld on kaytetta-
vissa laajan suomalaisen potilaskyselyn tuloksia.

Lisdksi tassa vuosikertomuksessa on emeritusprofes-
sori Pekka Manniston kirjoitus asiantuntijajasenen
toiminnasta saation hallituksessa.

Saation hallitus 2024

Saation hallitukseen kuuluu kuusi jasentd, joista kol-
me on liikehdiridsairauksien asiantuntijaa, kaksi on
Liikehairiosairauksien liiton valitsemaa jasenta ja yksi
on talousasioiden asiantuntija. Sdation kaytannon asi-
oita hoitaa asiamies. Hallituksen kokoonpano on esi-
telty sivulla 25.

Saation hallitus kokoontui kolme kertaa ja lisdksi pi-
dettiin nelja sahkopostikokousta. Asiamiehen tyoaika
paatettiin muuttaa kokopaivaiseksi kiireiselle ajalle
1.2. -30.4.2025. Myds asiamiehen seuraajan valintaa
aloitettiin valmistella.

Hallituksen jasen Matti Tukiainen ilmoitti eroavansa
hallituksesta terveydellisista syistd 30.11.2024. Liike-
hairidsairauksien liittohallitus nimesi KTM Jukka Sil-
lanpdan saation hallituksen jaseneksi 12.2.2025.

Saation talous 2024

Vaikka taloustilanne Suomessa yleisesti oli aika vai-
kea, pysyi saation talous vakaana. Saatid on strategi-
ansa mukaisesti hajauttanut rahavarojaan ja sijoitus-
omaisuuttaan. Saatiolle kirjattiin lahjoituksia 1 023
euroa. Varainhankinnan keraystuotot olivat 20 691
euroa. Tarkemmin taloudesta l0ytyy asiamiehen kat-
sauksessa, jonka liitteend on sadation tase ja tuloslas-
kelma.

On todenndkoistd, ettd Suomen talous sailyy kirea-
na vuonna 2025. Myds maailmantalouden tilanne on
epdvakaa. Tahan vaikuttavat erityisesti USA:n vaih-
tunut presidentti ja hdanen talouspaatoksensa ja Eu-
roopassa riehuva Ukrainan sota. Nailla asioilla voi
olla heijastuksia saationkin talouteen. On kuitenkin
todennakoista, ettd sdation osinkotulot tulevat sdi-
lymaan suunnilleen entiselld tasolla, mutta aleneva
korkokanta vahentda saatuja korkotuloja. My6skaan
vuokratuloista ei tule tapahtumaan nousua.

Metsatalouden tuotot sadilynevat entisella tasollaan,
kuten myos kerdystuotot. Testamenttilahjoituksissa
on vuosittain suuria vaihteluja, joten niiden ennusta-
minen on vaikeaa.



FINLANDS PARKINSON-STIFTELSE

- stod till forskare och information till intresserade

SEPPO KAAKKOLA
professor (h.c.)
styrelseordférande

Ar 2024 var det 29:de verksamhetsaret for Finlands
Parkinson-stiftelse. Syftet med stiftelsen &r att stodja
och framja vetenskaplig forskning i Finland kring Par-
kinsons sjukdom och andra rorelsestérningssjukdo-
mar. Stiftelsen delar varje ar ut stipendier for forsk-
ning. Vid utgangen av ar 2024 har stiftelsen delat ut
stipendier motsvarande totalt cirka 2,1 miljoner euro
till 204 forskare. Finlands Parkinson-stiftelse ar den
enda stiftelsen i Finland som &r uteslutande fokuse-
rad pa att stodja forskning kring rérelsestorningssjuk-
domar.

Stiftelsen stoder i synnerhet unga doktorander. 99
doktorsavhandlingar har fardigstéllts med hjalp av
stod fran stiftelsen. Stiftelsen stéder ocksa langre
hunna forskare, samt bidrar till att finansiera resor
till kongresser och forskningsarbete utomlands. En
ny stodform &r storre stipendier som ar avsedda for
forskargrupper for en period pa cirka tre ar. Stéd fran
stiftelsen har bidragit till att 6ver tusen studier om
rorelsestorningssjukdomar har publicerats i interna-
tionella vetenskapliga tidskrifter.

Stiftelsen delar ut aktuell forskningsinformation med
alla medborgare. P3 sin webbplats publicerar stiftel-
sen varje ar artiklar med lattfattliga beskrivningar om
finska forskares studier. Stiftelsen stravar ocksa efter
att uppmarksamma viktiga nya upptackter som gjorts
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ute i varlden kring rorelsestorningssjukdomar och
mojligheter fér behandling av dessa.

Sma framsteg i forskningen och vard

Rorelsestorningssjukdomar, i synnerhet Parkinsons
sjukdom, har fortsatt att vara féremal for intensiv
forskning ute i varlden. Tyvarr har man inte gjort nag-
ra omvalvande upptackter i fraga om sjukdomarnas
orsaker eller behandlingsmetoder.

Under 2024 bekraftades att ett nytt test som mater
a-synuklein (a-Synuclein seed amplification assay)
passar som diagnostiskt test for Parkinsons sjukdom.
Nackdelen ar att det krdver lumbalpunktion (ryggvat-
skeprov), men arbetet med att utveckla testet har
fortsatt. Smaningom lar det racka med ett blodprov,
och da kommer testet att fa en mycket mer utbredd
anvandning. | det inledande skedet av Parkinsons
sjukdom rapporterades ocksa tydligt forhojda niva-
er av enzymet dopadekarboxylas (ett enzym som om-
vandlar ledodopa till dopamin) i ryggmargsvatska. Be-
stamning av detta enzym kan ocksa ténkas bli foremal
for mer utbredd anvandning.

Nar det géller att férhindra att Parkinsons sjukdom
fortskrider pagar flera studier, med Idkemedelssub-



stanser som anvands for behandling av bl.a. diabetes
och fetma (GLP-1-agonister). Ar 2024 rapporterades
preliminart att exenatid inte hade ndgon betydande
effekt pa sjukdomens fortskridande. Det var en besvi-
kelse, eftersom man i tidigare mindre studier konsta-
terat en positiv effekt. Daremot visade sig lixisenatid,
en annan GLP-1-agonist, bromsa utvecklingen av Par-
kinsons sjukdom i en preliminar studie. Ocksa i det-
ta fall krdvs en mer omfattade studie for att verifie-
ra resultatet. Aven prasinezumab, en antikropp som
hdammar a-synuklein, rapporterades efter nagra ars-
uppfdljning fa sjukdomen att utvecklas langsammare.

Ett nytt lakemedelspreparat for behandling av Par-
kinsons sjukdom kom ut pa den finska marknaden.
Det ror sig om den vidlbekanta lakemedelssubstan-
sen levodopa, men nu i en form som administreras
under huden, foslevodopa/foskarbidopa, som i krop-
pen omvandlas till levodopa och karbidopa. Detta ar
det forsta levodopapreparatet som kan administreras
kontinuerligt som infusion under huden. Det ger en
tydlig minskning av motoriska fluktuationer vid fram-
skriden Parkinsons sjukdom.

Sammantaget pagick under aret drygt 140 ldkeme-
delsstudier (inklusive studier med stamceller) kring
Parkinsons sjukdom. | drygt hélften av dessa syftade
behandlingen till att lindra symptomen, och i 6vriga
var syftet att hindra sjukdomen fran att utvecklas.

Flera studier pagick ocksa kring Ovriga rorelsestor-
ningssjukdomar, bade kring féreningar som lindrar
symptom och féreningar som ska motverka sjukdo-
marnas fortskridande. Det finns alltsa hopp om att
forskarna kommer att uppticka nya effektiva foren-
ingar.

Finsk forskning kring rorelsestorningar
2024

Sakkunnigledamoterna i Parkinson-stiftelsens styrel-
se har gjort bedomningar av finska forskares publika-
tioner om rorelsestérningar fran ar 2024. Ett samman-
drag finns pa stiftelsens webbplats (parkinsonsaatio.
fi/ajankohtaista). Utifran dessa publikationer och de
stiftelseansokningar som inkommit kan stiftelsen bil-
da sig en ganska klar uppfattning om laget inom den
finska forskningen kring rorelsestérningar.

Den storsta mangden forskning om rorelsestorningar
bedrivs fortfarande vid universiteten i Abo och Hel-
singfors samt vid de universitetssjukhus som &r knut-
na till dem. Det fanns ocksa aktivitet vid andra uni-
versitet, kanske till och med nagot mer &n tidigare.
Antalet publikationer var sammantaget nagot lagre
ar 2024 jamfort med aret innan, men intrycket ar att
kvaliteten pa publikationerna var hogre.
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Finska forskare har fatt flera studier publicerade i an-
sedda internationella tidskrifter. Dessutom har fin-
ska forskare medverkat i studier som utférts i form
av internationella samarbeten. Daremot har finska
forskare inte medverkat i nagra internationella ldke-
medelsstudier, vilket ar synd bade fér forskarna och
patienterna. En orsak till detta anses vara Finlands
stranga lagstiftning. Nar det galler Parkinsons sjuk-
dom ar ytterligare ett hinder det faktum att det inte
finns nagon finsksprakig version av den internationel-
la forskningsskalan MDS-UPDRS. Till all lycka pagar
just nu validering av den finska 6versattningen, inom
ramen for ett projekt som finansieras av stiftelsen.

En finsk preklinisk studie fokuserade pa att utreda be-
tydelsen av a-synuklein och nervtillvaxtfaktorer i mo-
deller av Parkinsons sjukdom. En forskargrupp fran
Kuopio anvande stamceller med en genetisk defekt
som har koppling till Parkinsons sjukdom (LRKK2-mu-
tation). Dessa celler anvandes bl.a. for att studera mik-
roglia och blod-hjarnbarridren. Forskare i Helsingfors
fortsatte att studera betydelsen av nervtillvaxtfakto-
rer. Inget nytt rapporterades om féreningen HER-096
som ar ett derivat av nervtillvaxtfaktorn CDNF och
som kan administreras under huden. Foreningen ar
foremal for en pagaende studie pa parkinsonpatien-
ter. Forhoppningsvis lyckas projektet.

Manga vélgjorda patientstudier publicerades om bl.a.
Parkinsons sjukdom, Lewykroppsdemens, somn, tre-
mor, dystoni och ataxi. Docent Filip Scheperjans’
grupp i Helsingfors utférde en vélplanerad studie som
visade att avforingstransplantation inte hjalper mot
symptom vid Parkinsons sjukdom. Genom sadan be-
handling forsokte man att normalisera tarmmikrob-
stammen, som man vet dr avvikande hos manga par-
kinsonpatienter. Professor Juho Joutsas grupp i Abo
har redan i flera ar dgnat sig at studier dar man ut-
reder vilka nervnat och omraden i hjarnan som ar in-
volverade vid olika slags rorelsestorningssymptom.
Gruppen har identifierat nervbanor och -omraden
som ligger bakom bl.a. parkinsonism, dystoni och
ataxi. Joutsas grupp hor till de framsta i varlden pa
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forskningsomradet ”“brain mapping”. Finska neuropa-
tologer visade att a-synuklein borjar ansamlas i hjar-
nan redan i medelaldern. Fargglada bilder generera-
des i en studie déar forskarna undersokte kroppsliga
férnimmelser som orsakades av kdnslor och Parkin-
son-symptom.

2024 ars stipendier

Stiftelsen tog emot 56 stipendieansdkningar. Av dessa
avsag 21 ansokningar doktorsavhandlingar och 7 an-
nan vetenskaplig forskning. En av ansdkningarna
gillde ett projektstipendium och 13 rorde resesti-
pendium. Dartill fortsatte stiftelsen att dela ut ett
specialstipendium pa 50 000 euro. Ett rekordstort an-
tal — hela 14 — sokte detta stipendium. Sammanta-
get gillde stipendieansékningarna ett belopp pa nés-
tan en miljon euro. Det ar cirka fem ganger sa mycket
som stiftelsen formar dela ut arligen.

Stiftelsens styrelse beviljade stipendier till ett sam-
manlagt belopp pa 217 900 euro. Stipendiemotta-
garna anges pa sidorna 28-29. Stiftelsen beslutade
att ge stipendiet till tva forskargrupper. Det ena sti-
pendiet beviljades professor Mikko Airavaaras grupp
vid farmaceutiska fakulteten vid Helsingfors univer-
sitet, som studerar lysosomernas roll i minskning av
ansamlingar av a-synuklein. Det andra stipendiet be-
viljades professor Valtteri Kaasinens grupp fran Abo
universitet och universitetscentralsjukhus. Gruppen
forskar kring satt att forbattra diagnostiken av Parkin-
sons sjukdom. Dessutom beslutade styrelsen att fort-
satta det specialstipendium som aret innan beviljats
Filip Scheperjans och som anvands for validering av
Oversattningen till finska av skalan MDS-UPDRS.

| denna arsberéttelse kan ni lasa korta forskningsover-
sikter fran de forskare som har fatt stipendium. Provi-
sor Saku Reunanen forskar i hur effekten av levodopa
skulle kunna forbattras genom att hamma enzymet
dekarboxylas som finns i tarmbakterier och som bry-
ter ner levodopa.



Studien har kravt sallning av manga hundratals féren-
ingar. Nu testas de basta foreningarna i djurférsok. ML
Sonja Sulkava skriver om sémnens inverkan pa risken
for Parkinsons sjukdom. Hon har tillgang till resultat
som bygger pa finska registerdata. ML Eemil Partinen
studerar storningar under somn vid Parkinsons sjuk-
dom och deras betydelse for dodligheten. Han har till
sitt forfogande resultaten fran en omfattande finsk
patientenkat.

| denna arsberattelse ingar dartill professor emeri-
tus Pekka Mannistos skrift om sakkunnigledamotens
uppgifter i stiftelsens styrelse.

Stiftelsens styrelse 2024

Stiftelsens styrelse bestar av sex ledamoéter, varav tre
ar sakkunniga inom rérelsestérningssjukdomar, tva
ar utsedda av Férbundet for rorelsestérningssjukdo-
mar och en ar sakkunnig i ekonomiska fragor. Stiftel-
sens praktiska drenden skots av ett ombud. Styrelsens
sammansattning presenteras pa sidan 25.

Styrelsen sammantradde tre ganger och dartill holls
fyra e-postmoten. Man beslutade att ombudets ar-
betstid omvandlas till heltid under den hektiska perio-
den 1.2-30.4.2025. Stiftelsen har dven inlett forbere-
delser infor valet av en eftertradare till det ombudet.

Styrelseledamot Matti Tukiainen meddelade att han
avgar fran styrelsen av halsoskal 30.11.2024. Férbun-
det for rorelsestorningssjukdomar rf:s styrelse ut-
namnde ekonomie magister Jukka Sillanpaa som sty-
relseledamot 12.2.2025.

Stiftelsens ekonomi 2024

Fastin den ekonomiska situationen i Finland gene-
rellt varit ganska svar, har stiftelsens ekonomi forbli-
vit stabil. Stiftelsen mottog donationer pa 1 023 euro.
Stiftelsens intakter fran medelanskaffning var 20 691
euro. Mer utférliga uppgifter om ekonomin finns i
ombudets oversikt, till vilken bifogats stiftelsens ba-
lansrakning och resultatrakning.

Det ar sannolikt att Finlands ekonomi forblir an-
strangd ar 2025. Ocksa det varldsekonomiska laget ar
instabilt. Det paverkas sarskilt av att USA bytt presi-
dent och dennes ekonomiska beslut samt kriget som
rasar i Ukraina. Dessa omstandigheter kan ocksa kom-
ma att aterspeglas i stiftelsens ekonomi. Det ar dnda
sannolikt att stiftelsens dividendintakter kommer att
ligga kvar pa ungefar samma niva som tidigare. Den
sjunkande rantesatsen kommer dock att minska ran-
teintdkterna. Hyresintdakterna kommer inte heller att
stiga. Intakterna fran skogsbruket torde ligga kvar
pa samma niva, liksom insamlingsintdkterna. Testa-
mentsgavorna varierar mycket fran ar till ar, sa det ar
svart att forutse dem.
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PARKINSON JA UNI

EEMIL PARTINEN
LL, neurologi
Vaitoskirjatutkija
Helsingin yliopisto

Uni ja Parkinsonin tauti liittyvat tiiviisti toisiinsa. La-
hes kaikilla (88 %:lla) Parkinsonin tautia tai muita sy-
nukleiinipatioita sairastavilla on jokin samanaikainen
unihdiridé. Uni voi hairiintya jo vuosia ennen sairauden
puhkeamista vilkeunen aikaisen oireyhtyméan (RBD,
REM-sleep behaviour disorder) muodossa. Joillain uni
muuttuu vasta sairauden puhjettua tai vaikuttaa ela-
manlaatuun vasta eldman viime metreilld. Unih&irioi-
den esiintyminen lisddntyy sairauden edetessa ja eri
unihdiriot voivat ryvastyd. Unihairiot vaikuttavat mer-
kittavasti toimintakykyymme ja eldaméanlaatuumme.

Unih&iriot voivat liittyd Parkinsonin tautiin liittyviin
hermostollisiin  muutoksiin. Esimerkkinad sairauden
mekanismeihin liittyvistd unihairidista on levottomat
jalat -oireyhtymda. Dopaminergisen jarjestelman, eli
dopamiinia valittdjdaineena kayttavan hermoverkos-
ton, on todettu toimivan eri tavalla levottomat jalat
oireista karsivilla. Saman dopaminergisen jarjestel-
ma toiminta hairiintyy myds Parkinsonin taudissa. Le-
vottomat jalat oireiden hoitoon kdytetdadnkin usein
Parkinsonin taudin hoitoon suunniteltuja ladkkeita.
Onkin loogista, ettd levottomat jalat oireet ovat ylei-
sid myos Parkinsonin taudissa. Unihdiriét voivat liit-
tyd myds muihin tekijéihin, kuten rinnakkain esiinty-
vaan masennukseen, unen rikkonaisuuteen, huonoon
unenlaatuun, nokturiaan (tihentynyt yéllinen virtsaa-
misen tarve), kipuihin, dystoniaan, liikkkumattomuu-
teen (akinesia), vaikeuksiin kddntya sangyssa tai ladk-
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keiden aiheuttamiin haittavaikutuksiin.

Suomessa tehdadan uraauurtavaa tutkimusta Parkin-
sonin taudin ja unen vuorovaikutuksista. Suomen Par-
kinson-saatid on mahdollistanut rahoituksellaan Par-
kinsonin tautia sairastavien potilaiden unih&irididen
epidemiologisen tutkimuksen.

Suomalaisessa Parksleep -kohortissa on seurattu 689
Parkinsonin tautia sairastavan unihdirididen esiinty-
mistd, kulkua ja vaikutusta eldmanlaatuun ja kuollei-
suuteen. Parkinsonliiton jasenista valittiin satunnai-
sesti 1500 jasentd, joille lahetettiin laaja unikysely.
689 henkil6a palautti kyselyn ja antoi luvan tietojen
kayttoon tutkimuksessa. Kuolleisuustiedot kerat-
tiin Tilastokeskuksen vdestotietojarjestelmastd. En-
nen tutkimuksen aloittamista tutkimukselle haettiin
HUS:n tutkimuseettisen toimikunnan ja Helsinki Uni-
klinikan tutkimustoimikunnan luvat. Allekirjoittaneen
vaitoskirjatutkimuksessa on kaytetty kohortin aineis-
toa. Tutkimuskohortin aineiston pohjalta tehtyja 16y-
doksia on julkaistu useissa kansallisissa ja kansainva-
lisissd tiedelehdissa. Lisaksi |0yddksistd on kerrottu
konferensseissa, koulutustilaisuuksissa, tutkijatapaa-
misissa ja yleiséluennoilla.

Unettomuus on yleisimpid unihairiéitd Parkinsonin
tautia sairastavilla. Parksleep -kohorttiin osallistu-
neilla unettomuutta esiintyi 37 %:lla, nukahtamisvai-
keuksia 18 %:lla, yoherdaamisia 31 %:lla, unen katko-



naisuutta 82 %:lla ja virkistamatonta ydunta 39 %:lla.
Unettomuuden hoidossa kaytettyja ladkkeita kaytti
18 % potilaista. Ulkomaisissa kohorteissa unildakkeita
kayttda jopa 40 % potilaista. Uniladkkeiden suurempi
kaytto liittyy usein huonompaan unettomuuden hoi-
toon. Nayttaa silta, ettd suomalaisten unettomuutta
hoidetaan paremmin muihin lansimaalaisiin verrat-
tuna. Unettomuuden hoidossa painotetaan nykyaan
ldakkeettdmia hoitoja, varsinkin kognitiivista kdyttay-
tymisterapiaa, joka nayttda tehokkaalta ja toimivalta
my®ds Parkinson-potilailla.

Vilkeunen aikainen oireyhtyma (RBD) on harvinainen
sairaus yleisvaestdssd, mutta yleinen Parkinsonin tau-
tia sairastavilla. RBD liittyy poikkeavaan REM-unenai-
kaiseen lihasten liikkeitd saatelevien hermoimpulssien
saatelyyn. Tavallisesti lihakset ovat rentoja, eli ihmi-
nen on "halvaantunut” REM-unen aikana. RBD:ssa li-
hakset eivat rentoudukaan unen aikana. Taman takia
ihminen ikdan kuin nayttelee unissaan. RBD:hen liit-
tyykin unissa puhumista ja unen sisdllén mukaista lii-
kehdintaa (heilumista, huitomista jne.). RBD voi enna-
koida muitakin aivorappeumasairauksia. Seurattaessa
muutoin terveitd RBD:sta kdrsivia henkil6ita, diagno-
soidaan joka vuosi noin 6-8 %:lla jokin aivorappeu-
masairaus, useimmiten Parkinsonin tauti. RBD oirei-
ta esiintyy noin 25-58 %:lla Parkinsonin tautia, 70-80
%:lla Lewyn kappale -tautia ja 90-100 %:lla multisys-
teemiatrofiaa sairastavilla.

Uusin aineistosta tehty 16ydos liittyy unen pituuden
ja kuolleisuuden yhteyteen. Unen pituus vaihtelee
luonnollisesti elaman eri vaiheissa. Aikuiset nukkuvat
keskimaarin vdhemman kuin nuoret. Osa aikuisten
lyhyemmasta unenpituudesta johtuu riittdmattomas-
td ybunesta, joka johtuu tyosta ja muista eldman kii-
reistd. Unenpituus piteneekin hieman eldkkeelle siir-
tymisen jalkeen. Aikaisemmissa vaestotutkimuksissa
sekd lyhyt- ettd pitkdunisuus on yhdistetty lisdanty-
neeseen kuolleisuuteen. Parksleep -kohortissa huo-
mattiin pitkdunisuuden liittyvan suurempaan kuollei-
suuteen, mutta lyhytunisilla vastaavaa lisdantynytta
kuolleisuutta ei havaittu. Loydosta eivat selittaneet
tutkittavien Parkinsonin taudin vaikeusaste, ikd, muut
kuolleisuuteen vaikuttavat sairaudet, sukupuoli, ma-
sennus tai ladkitykset. Tastd yhteydesta ei voida kui-
tenkaan paatelld, ettd lyhyempi uni suojaisi taudin
etenemiseltd, vaan tarvitaan lisdtutkimuksia syistd ja
seurauksista.

Parkinson-potilaiden hoito on muuttunut tutkimuk-
sen pohjalta saatujen tietojen ansiosta. Esimerkiksi
unihdiriéta tunnistetaan aiempaa paremmin ja ndihin
osataan puuttua. Toivottavasti tutkimus avaa jatkos-
sa mahdollisuuksia vaikuttaa sairauden etenemiseen.
Parkinson-sdation tutkimusrahoitus auttaa paranta-
maan suomalaisten Parkinsonin tautia sairastavien
potilaiden saamaa hoitoa ja eldméanlaatua.
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UNI JA PARKINSONIN TAUTI

epidemiologisesta nakokulmasta

SONJA SULKAVA
LT

Vieraileva tutkija
THL

Erilaiset unihairiot, kuten unettomuus, ovat hyvin
yleisia Parkinsonin tautia sairastavilla potilailla. Vil-
keunen aikainen kaytoshairio (RBD) tunnetusti myos
edeltda Parkinsonin tautia jopa kymmenia vuosia.

Reilu 10 vuotta sitten tehtiin merkittava havainto, joka
yhdisti unen ja hermoston rappeumasairaudet: unen
aikana jyrsijoiden aivoista puhdistuu kuona-aineita ja
metaboliatuotteita glymfaattisen jarjestelman kaut-
ta. Parkinsonin taudin kannalta tdma tarkoittaisi sita,
etta riittdmaton uni voisi johtaa esimerkiksi solunul-
koisen alfa-synukleiinin kertymiseen. Sittemmin tutki-
musta on jatkettu ja my0ds vastakkaisia nakemyksia on
esitetty. Teoriasta unihairididen yhteydesta hermos-
ton rappeumasairauksiin aivojen heikomman puhdis-
tuman kautta on kuitenkin tullut suosittu ja helposti
popularisoitava.

Jos unen ja Parkinsonin taudin yhteytta katsoo julkais-
tun epidemiologisen tutkimuksen valossa, asia ei kui-
tenkaan ole ollenkaan selva. Useissa pitkittdisaineis-
toissa on kylla tutkittu sita, altistavatko unihairiot tai
poikkeuksellisen lyhyt tai pitka uni Parkinsonin taudil-
le, mutta tulokset ovat olleet ristiriitaisia.

Liséksi olemassa olevat unihdirididen ja Parkinsonin
taudin yhteytta selvittdvat tutkimukset ovat liian ly-
hyitd, jotta asioiden jarjestyksestd voitaisiin tehda
paatelmia. Parkinsonin taudin aivomuutokset ilmaan-
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tuvat kymmenia vuosia ennen kliinista diagnoosia, jo-
hon vaaditaan motorisia oireita. Mikali tutkimukses-
sa on lyhyt, alle 10 vuoden seuranta-aika, positiivinen
assosiaatio voi yhta hyvin kertoa siita, etta prekliiniset
Parkinsonin taudin aivomuutokset hairitsevat unta,
kuin siitd, ettd unella on vaikutusta Parkinsonin tau-
din sairausprosessiin. Tama on niin kutsuttu kdantei-
sen syy-yhteyden (reverse-causation) ongelma.

Syy-seuraussuhteen ongelmaa on yritetty ratkoa
mendeliaanisen satunnaistamisen menetelmalla. Sii-
na geneettisia variantteja kaytetdan valineena selvit-
tdmaan asioiden syy-yhteyksia. Toistaiseksi tehdyis-
sa analyyseissa ei ole voitu osoittaa unen piirteiden
vhteytta Parkinsonin tautiin. Naissa tutkimuksissa on
kuitenkin myds paljon menetelmaan liittyvaa epavar-
muutta.

Omassa tutkimuksessamme olemme selvittdneen
unen ja Parkinsonin taudin suhdetta kdyttaen pidem-
paa seuranta-aikaa kuin aiemmissa julkaisuissa. Kan-
sallisen FINRISKI-tutkimuksen yli 70 000 tutkittavan
aineistossa unettomuusoireet lisaavat Parkinsonin
taudin riskida myos silloin, kun huomioidaan vain ih-
miset, joita on seurattu yli 20 vuotta. Ndin pitka seu-
ranta-aika vahentda kaanteisen syy-yhteyden toden-
nakoisyytta.
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Ajatusta unettomuudesta Parkinsonin taudin etiologi-
sena riskitekijana tukee myos se, ettd unettomuudelle
altistavista geneettisista varianteista laskettu polygee-
ninen riskiluku assosioitui Parkinsonin tautiin.

Lyhyella tai pitkdlla unella ei sen sijaan tutkimukses-
samme ole yhteyttd Parkinsonin tautiin, mika viittaisi
siihen, ettd unettomuuden riskivaikutus voisi valittya
ennemmin unenlaadun tai esimerkiksi unettomuu-
teen liittyvadn ylivireyden kautta kuin unen riittamat-
toman maaran kautta.

Ei meiddnkdan tuloksemme yksinddn ratkaise ar-
voitusta, lisdadkd huono nukkuminen riskiad sairastua
myS6hemmin Parkinsonin tautiin. Sen paattelemiseen
tarvitaan useita laadukkaita tutkimuksia erityyppisis-
sd tutkimusasetelmissa. Laadukas epidemiologinen
ndyttd on kuitenkin yksi tarked osa tassa arviossa.
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SUOLISTOBAKTEERIEN DOPAMIINISYNTEESIN

SAKU REUNANEN
Proviisori
Vaitoskirjatutkija
Helsingin yliopisto

Parkinsonin taudille tyypillistd on aivojen nigrostria-
taalisen radan dopamiinihermosolujen tuho. Taudin
tyypilliset oireet — lihasjaykkyys, liikkeiden hidastumi-
nen ja lepovapina - ilmaantuvat, kun dopaminergis-
ten hermosolujen maara on vahentynyt n. 60 - 80%.

Parkinsonin taudin hoidon kulmakivi on ollut jo vuo-
sikymmenia levodopa, joka aihiolddkkeend muuntuu
aivoissa dopamiiniksi ja paikkaa siten aivojen dopa-
miinivajetta.

Levodopa mullisti
Parkinsonin taudin hoidon

Ennen levodopahoitoa Parkinsonin tautia hoidettiin
lahinna antikolinergisilla ladkeaineilla, joiden teho jat-
ti kuitenkin rutkasti toivomisen varaa. Neurologit ko-
keilivat levodopan kayttéa Parkinsonin taudissa en-
simmaisen kerran 1960-luvulla Wienissa Itavallassa.

Tutkijat havaitsivat, ettd potilaiden, joiden oli aiem-
min mahdotonta nousta ylos sdangysta tai kavella pys-
tyivat levodopan iv-annon jdlkeen tekemaan nain
vaivatta. Levodopa mullistikin vahitellen taudin hoi-
don. Tasta huolimatta tie hoidon optimoinnissa on ol-
lut pitka, sillda suun kautta otetusta levodopasta vain
muutama prosentti paatyy verenkiertoon ja edelleen
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aivoihin. Loppu metaboloituu sekd ihmisten omien
ettd suolistobakteerien entsyymien kautta vahentden
hoidon tehoa ja lisaten turhia haittavaikutuksia suolis-
ton ja muiden aivojen ulkopuolisten dopamiiniresep-
torien kautta.

70-luvulla kehitetyt DDC-estdjat kuten karbidopa ja
80-luvulla Suomessa kehitetty COMT-estdja entaka-
poni parantavat merkittavasti levodopan hyotyosuut-
ta ja tasaavat ladkkeen pitoisuusvaihteluita, mutta
tasta huolimatta niilla ei ole vaikutusta hiljaittain 10y-
dettyyn bakteerien levodopaa metaboloivaan DDC:n
kaltaiseen entsyymiin.

Hiljattain on osoitettu, ettd suolistomikrobeista eri-
tyisesti ihmisen normaalimikrobistoon kuuluva Ente-
rococcus faecalis ilmentaa tyrosiinidekarboksylaasia,
joka on DDC:n kaltainen mutta kuitenkin hivenen eri-
lainen entsyymi. Nykyiset DDC-estdjat eivat vaikuta
tahan bakteerientsyymiin ollenkaan.

Tutkimukseni pdatavoite on kehittdda entsyymi-in-
hibiittoreita talle entsyymille — parhaimmillaan tal-
lainen molekyyli voisi jopa samanaikaisesti estaa ih-
misten DDC:td, jolloinka tulevaisuudessa voisimme
PD-potilaiden hoidossa korvata karbidopan kayton
kokonaan uudella ’kaksoisinhibiittorilla’.
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Haittavaikutuksia perifeeristen
dopamiinireseptorien kautta

Kuva 1. Levodopan metabolia. Levodopa metaboloi-
tuu sekd aivoissa ettd aivojen ulkopuolelta dopadekar-
boksylaasin kautta dopamiiniksi, mutta aivojen ulko-
puolella se on ei-toivottua, sillé aivojen ulkopuolinen
dopamiini ei pddse aivoihin saakka ja aiheuttaa hait-
tavaikutuksia.

Viime aikoina on useassa eri tutkimuksessa myés o0soi-
tettu enterokokkien, erityisesti Enterococcus faecali-
sin, pystyvdn metaboloimaan levodopaa suolistossa.
Tutkimukseni pddtavoite on kehittdd entsyymi-inhi-
biittoreita, jotka samanaikaisesti estdisivdt molempia
entsyymejé aivojen ulkopuolella.
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Suolistomikrobien DDC-estdjien
kehitystyo

Ihmis- ja bakteerientsyymien kiderakenteiden ver-
tailun pohjalta kehitettyjen tietokonemallien avulla
seuloimme aluksi Suomen molekyylilddketieteen ins-
tituutin kattavan n. 140 000 yhdisteeen kokoelman,
jonka pohjalta valitsimme edelleen parhaat yhdisteet
laboratoriokokeisiin. Yhdisteet kavivat alkuvaiheessa
lapi sarjan kokeita rekombinantti-DNA-tekniikan avul-
la tuottamillani ihmis- ja bakteerientsyymeilla seka
edelleen E. faecalis -bakteerisoluviljemissa. Baktee-
reja kasvatamme yhdessa levodopan kanssa, jolloin
niiden ladkeainetta hajottava vaikutus on helposti ha-
vaittavissa ja inhibiittorien estovaikutus maaritetta-
vissd. Kokeissa muodostunutta dopamiinia ja muita
metaboliitteja seurataan nestekromatofrafian avulla.

Parhaat laakeainedekandidaatit valitsimme hiirilla
suoritettaviin koe-eldintutkimuksiin, jotka ovat tata
kirjoittaessani edelleen kaynnissa. Ennen varsinais-
ta tutkimuspaivaa hiirille siirrostetaan enterokokke-
ja ja tutkimuspdivana eldimet saavat levodopaa seka
jompaa kumpaa kahdesta parhaasta lddkeainekandi-
daatistamme tai kontrollina kdytettavaa suolaliuosta.
Hiirten plasmasta ja aivojen striatumista maaritetaan
tdman jalkeen levodopa- ja dopamiinipitoisuuksia,
joiden pohjalta pystymme arvioimaan entsyymi-inhi-
biittorien tehoa. Lisaksi hiirten suoriutumista erilaisis-
sa motoriikkaa mittaavissa testeissad seurataan. E. fa-
ecalisin maaria eldimilla seuraamme kvantitatiivisen
PCR:n (qPCR) avulla ja bakteerien ribosomeissa sijait-
sevan 16s rRNA -geenien sekvensoinnin kautta paa-
semme kasiksi hiirten mikrobiston koostumukseen
laajemmin, jolloin pystymme vertailemaan sita Par-
kinsonin tautia sairastavien potilaiden mikrobistoon.
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Kuva 2. Vasemmalla E. faecalis -viljelmd petrimaljalla.
Bakteereja ylldpidetddn maljalla ja siirrostetaan edel-
leen koeputki- ja koe-eldintutkimuksia varten. Oikeal-
la bakteerien levodopaa hajottavan proteiinin, tyro-
siinidekarboksylaasin, kolmiulotteinen kiderakenne.
Kiderakenteen avulla voidaan erilaisia entsyymi-in-
hibiittoreita sovittaa entsyymin aktiiviseen kohtaan,
mikd helpottaa Idédkemolekyylien suunnittelua.

Levodopahoidon tulevaisuus

Levodopahoidon optimointi on kestdanyt vuosikym-
menia ja jatkuu edelleen. Talla hetkelld suolistomik-
robien tutkimus Parkinsonin taudin parissa saa suur-
ta huomiota, seka taudin mahdollisena perimmaisena
aiheuttajana, ettd levodopan metabolian kannalta.
Paljon tutkimusta keskittyy myos Parkinsonin tau-
din etenemista hidastaviin tai estaviin ladkkeisiin. On
kuitenkin varsin todennakdista, ettad ainakin lahitule-
vaisuudessa tallaiset ladkkeet yhdistettaisiin levodo-
pahoitoon. Pienmolekyylinen ladkeaine, joka estaisi
enterokokkien tyrosiinikarboksylaasia ja parhaimil-
laan samaan aikaan myo6s ihmisten DDC:ta parantaisi
levodopan tehoa ja tasaisi pitoisuusvaihteluita, mika
toisi valitonta hyotya Parkinsonin tautia sairastaville
potilaille.
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llahtuneena kiitimme myos Rabbit Films Oy:ta
yhteisdlahjoituksesta Annimarin Sporttivartin
tukilahjoituksen muodossa. Sekd monta muuta,
jotka eivat halua nimed&an julkisuuteen.

Luvat ja valvonta

Tilintarkastaja antaa lausunnon rahankerayksen tilityksesta vuosittain.
S&aati6 toimittaa rahankerdyslain mukaisen tilityksen ja seuraavan
vuosisuunnitelman Patentti- ja rekisterihallitukselle.

Rahankerdyslupa RA/2020/1629 on myonnetty saatidlle 16.12.2020
vuoden 2021 alusta toistaiseksi.
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ASIANTUNTIJAJASENENA

Suomen Parkinson- saatiossa

PEKKA T. MANNISTO
professori (emer.)
hallituksen
asiantuntijajasen

Tutustuin Suomen Parkinson-sd&tioon vuonna 2015,
jolloin saatid pyysi minua arvioimaan erdan sdation
suoraan rahoittaman toiminnan mielekkyytta, ts. si-
joitetun rahan tuloksellisuutta. llmeisesti analyysini,
jonka esitin saation hallituksen kokouksessa, oli va-
kuuttava, koska ehdotukseni toimenpiteiksi hyvaksyt-
tiin ja minut kutsuttiin hallituksen jaseneksi pian esi-
tyksen jalkeen.

Toki olin perehtynyt Parkinson taudin kokeelliseen
tutkimukseen pitkan yliopistourani aikana ja myos va-
liaikaisessa 6-vuotisessa tehtdvassa ladkeyrityksessa
1980-luvulla. Aloitin talléin ns. COMT-tutkimuksen,
jonka tuloksena saatiin markkinoille 1998 aivan uusi
parkinsonladke, COMT-estdja entakaponi.

Vuosien kuluessa entakaponia sisdltdava ns. 3-hoito
(myyntiin 2003) on vakiintunut levodopahoidon stan-
dardiksi maailmassa ja myos ladkkeen kehittanyt yh-
tid on tehnyt sillda merkittavaa taloudellista tulosta.
Entakaponin kaytto jatkuu edelleen yli 20 vuotta kau-
pallistamisen aloittamisesta.

Olen eri yliopistoissa (Helsinki, Uppsala, Kuopio-Ita-
Suomi) tutkinut perusteellisesti e.m. COMT-entsyy-
min biologisia ominaisuuksia, etsien myos parannet-
tuja COMT-estdjia ja mahdollisia uusia kayttoja niille.
Rinnakkain COMT:n kanssa olen tutkinut toista ent-
syymia, prolyylioligo-peptidaasia (POP, PEP, PREP),
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jonka perusbiologiaa selvitimme ja kehitimme aivan
satoja uusia PREP-estdjida. Haimme ladkettd muistihai-
ridihin.

Elakoidyttydni tata tutkimuslinjaa ovat oppilaani itse-
nadisesti jatkaneet menestyksellisesti ja aivan uuden
tyyppiset PREP-ligandit ovat aivan ldpimurtohavain-
tojen kynnykselld. Olen osallistunut myds aivojen kas-
vutekijad- ja geenihoitotutkimukseen.

Vuosien mittaan olen ohjannut yli 30 tohtorin vaitds-
kirjaa ja ndma oppilaani ovat vallanneet useita farma-
kologian professuureita, parhaimmillaan yhtad aikaa
3 kpl, ja muita keskeisid tutkimusvakansseja. Useilla
heistd on tutkimuskohteena Parkinsonin tauti. Edel-
I& mainituista seikoista johtuu se, ettd tunnen hyvin
useimmat hakijat, jotka saatiolta rahoitusta hakevat.
Ehka edelld oleva jotenkin perustelee sen, ettd voin
uskottavasti toimia sdation asiantuntijana.

Suomen Parkinson-sdation hallituksessa on 3 asian-
tuntijajdsentd, jotka jokainen itsendisesti arvioi kaikki
hakemukset. Prekliinistd (kokeellista) asiantuntemus-
ta on allekirjoittaneen lisdksi puheenjohtajalla, joka
on toiminut myds farmakologian tutkijana ja teki far-
makologian laitoksessa vaitoskirjansa ja farmakolo-
gian jatko-opintonsa MIT:ssd, USA:ssa. Han on myds
erittdin kokenut neurologi kuten kolmas hallituksen
asiantuntijakin. Paatokset tehdaan hallituksen koko-



uksessa, jossa on aina paadytty hallittuun ratkaisuun.
Toisinaan maallikkojasenilla on merkittavia huomioi-
ta. Harvinaiset jaaviystilanteet otetaan aina erittdin
vakavasti. Vain yksi asiantuntijajdsen on enaa tutki-
mustydssa, joten sekin vahentdd jaaviystilanteita.
Hallituksen asiantuntijat tuntevat likipitden kaikkien
viimeaikaisten hakijoiden tutkimustaustan ainakin
jossain maarin. Tama auttaa kokonaisarvioinnissa.

On myos ollut helppoa saada apurahan saajia puhu-
jiksi saation ajoittain jarjestamiin tilaisuuksiin. llah-
duttavaa on, ettd viime vuosina on alalle tullut aivan
uusiakin hakijoita ja hakijayliopistoja. Ladketieteen
ja farmasian ulkopuoliset hakemukset ovat avanneet
mielenkiintoisia ndkymia ja jopa uusia hoitomahdol-
lisuuksia. Kaikkiaan on todettava, etta tutkimusakti-
viteetti voisi olla suurempaakin. Hyvid hakemuksia
kuitenkin kaivataan koko ajan. Toistaiseksi arvioita-
vaksi ei ole tullut hakemuksia, joita kukaan asiantun-
tijoista ei olisi ymmartanyt.

Saation rahanjakoresurssit ovat toki rajalliset ja niin-
pa useimmat apurahat kattavat vain muutaman kuu-
kauden tyodskentelyn. Tama on silti monesti auttanut
erityisesti kliinikoiden vaitoskirjatyén loppuun saat-
tamista. S3atién osittain tukemia vaitoskirjoja onkin
jo liki 100. Valitettavan harvoin haetaan kohdeapu-
rahaa (20 000 €) vaitelleen tutkijan ulkomaista tyos-
kentelya varten.

Matka-apurahat sen sijaan ovat suosittuja. Kdytdnnon
jatkuminen edellyttaa saation vakaata taloutta. Mie-
lelldan jakaisimme vield enemman ja entistd suurem-
pia apurahoja. S3ati6 perustettiin testamenttirahoi-
tuksen pohjalle ja suurehkoja testamenttilahjoituksia
on tullut myéhemminkin. Aloitteestani sdatié onkin
alkanut jakaa myos 1-2 suurempaa 3-vuotista apura-
haa varttuneille tutkijoille. Olemme arvioineet, etta
50 000 € on sentdan painava apu mm. nuorille ryh-
manjohtajille.

Oman asiantuntemuksen ylldpito on minulle tarke-
da. Seuraan tiiviisti neurologista perustutkimusta,
luen keskeisid alan lehtia ja kiitos Helsingin yliopiston
emeritussopimuksen padsen lukemaan yliopiston kir-
jaston kustantamaa julkaisuvalikoimaa. Se on aivan
keskeinen etu, koska muutoin osa artikkeleista jaisi
maksumuurin taakse.

Olen my&s kerran vuodessa kirjoittanut saation kotisi-
vulle lyhyen katsauksen kunakin vuonna ilmestyneis-
td suomalaisista kokeellisista Parkinsonin tautiin liit-
tyvista tutkimuksista. Kokonaiskuva hahmottuu nain,
ja ilokseni voin todeta monen katsauksessa mainitun
tutkijan saaneen saatiolta rahoitusta.

Vaikka oma kliininen kokemukseni ladkarind on vuo-
sikymmenten takaa, potilaskokemuksia tulee paitsi
kirjallisuudesta myds hallituksen maallikkojdsenien
kautta. On ollut erittdin palkitsevaa toimia Suomen
Parkinson-saatiossa.

Saatiolla on kokoaan suurempi merkitys Parkinsonin

taudin ja muiden liikehairidsairauksien tutkimuksen
tukemisessa.
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SAATION TOIMINNASTA 2024

TERHI
PAJUNEN-MAKELA
VTM

asiamies

Apurahatoiminta

Saatio jatkaa tavoitteellista apurahatoimintaansa var-
mistaen tutkimusrahoituksen pitkajanteisyyden. Apu-
rahat mydnnetdan lahjoitusvaroista ja sijoitustuotoista.

Vuoteen 2025 mennessa sadtid on myontanyt 403 apu-
rahaa yhteensa 204 tutkijalle, yhteissumman ylittdessa
2,1 miljoonaa euroa. Sdation tukemana on valmistunut
99 vaitoskirjaa.

Apurahat kohdennetaan ensisijaisesti nuorille vaitos-
kirjatutkijoille. Mydntamisen kriteereihin kuuluvat tut-
kimuksen relevanssi saation tavoitteiden kannalta, tie-
teellinen merkittavyys, kliininen hyoty, eettinen lupa ja
muun rahoituksen osuus. Hakemukset arvioidaan hal-
lituksen asiantuntijajasenten toimesta, ja he jaavaavat
itsensa tarvittaessa.

Vuonna 2024 s3atio vastaanotti 56 apurahahakemusta
ja myonsi 28 apurahaa, yhteensd 217 900 euroa. Kaksi
erityisapurahaa (kumpikin 50 000 euroa) jaettiin kolmi-
vuotisena rahoituksena tutkimuksen edistymisen mu-
kaan. Myonnetyt erityisapurahat on kirjattu vuoden
2024 kuluksi. Yksi vaitésapuraha palautui. Matka-apu-
rahat maksettiin todellisten kulujen mukaan. Apurahan
saajat julkistettiin saation verkkosivuilla, tiedotteena ja
Liikehéiridsairauksien liiton viestinndssa.
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Viestinta

Apurahojen hakuilmoitukset julkaistiin saation verkko-
sivuilla, alan julkaisuissa ja tutkijaverkostoissa. Haku to-
teutettiin sdhkoisesti.

Vuosikertomus jaettiin Hermolla-lehden liitteena osa-
na Liikehairiosairauksien liiton kanssa solmittua vies-
tintdsopimusta. Saatio osallistui liiton 40-vuotisjuhlaan
esittelypoydalla ja esitykselld apurahatoiminnasta.

Verkkosivuille lisattiin ruotsinkielinen osio ja rinnakkai-
nen verkkotunnus parkinsonstiftelse.fi. Sivustolla on
tietoa apurahoista, tutkimuksesta ja lahjoitusmahdol-
lisuuksista.

Varainhankinta

Rahankerdyksen tuotto oli 20 691 euroa. Rahankerays-
luvan (RA/2020/1629) mukaisesti tuotto ohjataan vuo-
den 2025 apurahoihin. Yrityslahjoituksia kertyi 5 500
euroa (verovdhennys yhteisdille paatés P0195582669
vuosille 2024-2028). Testamenttilahjoituksia ei saatu
vuonna 2024.



Omaisuuden hoito ja talous

Saation omaisuus koostuu metsakiinteistdista, asunto-
osakkeista ja arvopaperisijoituksista.

Paaoma oli 85 383,53 euroa ja taseen loppusumma
5236 258,03 euroa.

Tilikauden alijagama oli 20 711,54 euroa.

Sijoitusstrategian mukaisesti omaisuus jakautuu osak-
keisiin (50 %), asuntoihin (20 %), seka lyhyisiin (15 %)
ja pitkiin (15 %) korkosijoituksiin. Tuotto oli 323 447,38
euroa, josta nettotuottoa kertyi 284 134,61 euroa.
Tuotto osakkeista oli 10 %, korkosijoitusten tuotto

4 % ja vuokra-asuntojen tuotto 3 %.

Metsataloudessa toteutettiin yksi puukauppa. Metsa-
hoitoa jatketaan FSC- ja PEFC-sertifikaattien mukaan.

Saatié on yleishyodyllinen, eikda sdatio maksa veroa
tuotoistaan (pois lukien puunmyynti) eikd saaduista
lahjoituksista ja testamenteista.

Hallinto

Hallituksen puheenjohtajana toimi professori (h.c.)
Seppo Kaakkola. Hallitus kokoontui seitseman kertaa ja
kasitteli 67 asiakohtaa. Hallituksen jasenille maksettiin
kokous- ja kirjoituspalkkioita, asiantuntijajasenille kor-
vausta apuraha-arvioinnista. Hallitus on esitelty sivul-
la 25.

Asiamiehena toimi VTM Terhi Pajunen-Makela. Kirjan-
pidosta vastasi Fiscales Laskenta Oy ja tilintarkastuk-
sesta Oy Soinio & Co, vastuullisena tilintarkastajana
KHT Jussi Viitanen.

Lahipiiritoimet

Lahipiirisddnnot on vahvistettu hallituksessa ja julkais-
tu verkkosivuilla. Saatiolla ei ole lainoja, takauksia eika
muita vastuita lahipiirin kanssa.

Saation hallituksen jasenten palkkiot ja tydkorvaukset
olivat 16 724,00 euroa ja asiamiehen palkka ja palkkiot
56 831,21 euroa eli yhteensa 73 555,21 euroa.

Liikehairidsairauksien liitolle maksettiin 10 342,25 eu-
roa viestintd- ja postituspalveluista sekd apurahojen
tiedotustilaisuudesta.

Tilintarkastajan palkkiot olivat 5 280,05 euroa.

Sijoitusasuntojen vuokralaiset eivat kuulu saation lahi-
piiriin. Lahipiiriin kuuluvat apurahan saajat tarkistetaan
maksatuslomakkeen tayttamisen yhteydessa eika lahi-
piiriyhteytta ilmaantunut.

Tulevaisuuden nakymat

Saatio jatkaa aktiivista rooliaan suomalaisen liikehai-
ridsairauksien tutkimuksen tukijana ja pyrkii laajenta-
maan yhteisty6ta muiden tutkimussaatididen kanssa.

Saation talous on vakaalla pohjalla ja sijoitusstrategia
pitkdan aikavalin mukainen. Osakemarkkinoilla odote-
taan kdannettd parempaan. Inflaatio hidastuu ja Suo-
men talouden ennustetaan kasvavan maltillisesti.

Vuokramarkkinoilla kilpailu on kovaa, mutta parantu-
massa. Metsataloudessa seurataan hiiliraportointia ja
kestavan kehityksen periaatteita. Saation strategia pe-
rustuu pitkdjanteiseen tutkimuksen tukemiseen ja vas-
tuulliseen varainhoitoon.
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Tase 5236258 €

Tulos -20712 €

Metsakiinteistd

P Sysmadssd, noin
400 ha

‘{ Sidottu oma pddoma 85 383 € ]

Tulos ja tase

Tuotot netto 40 448 € ]

Sijoitusasunnot: 2
Vantaalla, 4 Turussa, Vuokratulot

| lisdksi2 netto 34 880 €
autohalliosaketta

S3ation Tuotto 323 447 €, Nettotuotot:

talous josta nettotuotto T osinkotuotot 158 957 €
284 135 € korkotuotot 49 849 €

Markkina-arvo

(3867 163 €)
NoteeratuF . kirjanpitoarvoa
arvopaperit ja L— (1968 573 €)
sijoitustalletukset o
31.12.2024 i .

suurempi

Arvonalentumisen
\___| palautus 53 246 €

ja alentumiskirjaus
-6 046 €

Sddtién omaisuus koostuu metsdkiinteistoistd, asunto-osakkeista ja arvopaperisijoituksista.
Pddoma oli 85 383,53 euroa ja taseen loppusumma 5 236 258,03 euroa. Tilikauden alijéiéimd oli 20 711,54 euroa.
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SUOMEN PARKINSON-SAATIO

Finlands Parkinson-stiftelse

O

/4

SAATION HALLITUS 2024-2027
Stiftelsens styrelse 2024-2027

Puheenjohtaja
Ordférande

Varapuheenjohtaja
Viceordforande

Jasenet

Medlemmar

Saation asiamies
Stiftelsens ombudsman

Tilintarkastus
Revision

Seppo Kaakkola, professori (h.c.)
Seppo Kaakkola, professor (h.c.)

Kaarina Vaaraniemi, varatuomari
Kaarina Vaaraniemi, vicehdaradshovding

Lasse Luoma, DI

Pekka T. Mannisto, professori (emer.)

Juha Rinne, professori

Jukka Sillanpaa, KTM (alkaen 3.3.2025)

Matti Tukiainen, eldkeldinen (30.11.2024 saakka)

Lasse Luoma, DI

Pekka T. Méannisto, professor (emer.)

Juha Rinne, professor

Jukka Sillanp&a, ekon.mag. (fr.o.m. 3.3.2025)
Matti Tukiainen, pensionar (till 30.11.2024 )

Terhi Pajunen-Makeld, VTM
Terhi Pajunen-Makeld, pol.mag

Tilintarkastusyhtio Soinio & Co., KHT Jussi Viitanen

Tilintarkastusyhteiso Soinio & Co.
Auktoriserad revisor Jussi Viitanen
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TULOSLASKELMA

Varsinainen toiminta
Varojen kaytto
Jaetut apurahat
Yhteensa
Kulut
Henkilostokulut
Poistot ja arvonalentumiset
Muut kulut
Yhteensa
Varsinainen toiminta yhteensa
Tuotto-/kulujaama
Varainhankinta
Tuotot
Saadut lahjoitukset
Keraysten tuotot
Yhteensa
Kulut
Lahjoitusten kulut
Keraysten kulut
Yhteensa
Varainhankinta yhteensa
Tuotto-/kulujaama
Sijoitus- ja rahoitustoiminta
Tuotot
Osinkotuotot
Arvonalennusten palautukset
Muut tuotot
Vuokratuotot
Korkotuotot
Yhteensa
Kulut
Vuokrakulut
Muut kulut

Arvonalentumiset pysyvien vastaavien sijoituksista

Yhteensa

Sijoitus- ja rahoitustoiminta yhteensa

Tuotto-/kulujaama
Tilikauden tulos
Tilikauden ylijaama (alijaama)

1.1.2024 - 31.12.2024

1.1.2023 - 31.12.2023

-205 600,00 -171033,59
-205 600,00 -171033,59
-82 403,23 -78 024,79
-8 063,85 -6 778,71
-68 555,19 -54 791,93
-159 022,27 -139 595,43
-364 622,27 -310 629,02
-364 622,27 -310 629,02
1023,50 469 156,75
20691,00 20 445,00
21 714,50 489 601,75
-8 749,08 -5447,18
-389,46 -351,18

-9 138,54 -5 798,36
12 575,96 483 803,39
-352 046,31 173 174,37
159 664,46 157 574,24
53 246,31 673,52
59202,93 420 743,08
58 829,07 58 846,47
45 750,92 34 062,14
376 693,69 671 899,45
-23 948,89 -23 879,21
-15 363,88 -110 079,54
-6 046,15 -33817,50
-45 358,92 -167 776,25
331 334,77 504 123,20
-20 711,54 677 297,57
-20711,54 677 297,57
-20711,54 677 297,57



TASE

VASTAAVAA
PYSYVAT VASTAAVAT
Aineettomat hyodykkeet
Muut aineettomat hyodykkeet
Aineettomat hyodykkeet yhteensa
Aineelliset hyodykkeet
Maa- ja vesialueet
Omistuskiinteistot
Aineelliset hyodykkeet yhteensa
Sijoitukset
Muut osakkeet ja osuudet
Sijoitukset yhteensa
PYSYVAT VASTAAVAT YHTEENSA
VAIHTUVAT VASTAAVAT
Lyhytaikaiset saamiset
Myyntisaamiset
Muut saamiset
Siirtosaamiset
Lyhytaikaiset saamiset yhteensa
Rahat ja pankkisaamiset
VAIHTUVAT VASTAAVAT YHTEENSA
VASTAAVAA YHTEENSA

VASTATTAVAA
OMA PAAOMA
Peruspadoma

Edellisten tilikausien ylijaama (alijadma)

Tilikauden ylijaama (alijaama)
OMA PAAOMA YHTEENSA
VIERAS PAAOMA

Lyhytaikainen vieras paaoma

Saadut ennakot
Ostovelat

Muut velat
Siirtovelat

Lyhytaikainen vieras padoma yhteensa

VIERAS PAAOMA YHTEENSA
VASTATTAVAA YHTEENSA

31.12.2024 31.12.2023

9 348,99 13 557,43

9 348,99 13557,43
756 845,67 756 845,67
756 845,67 756 845,67
3840606,72 3811896,80
3 840606,72 3811 896,80
4 606 801,38 4 582 299,90
1094,22 4.395,20
967175 1338,69

21 139,43 14 886,36

31 905,40 20620,25
597 551,25 622 679,52
629 456,65 643 299,77
5236 258,03 5225599,67
85 383,53 85 383,53
5049 393,22 4 372 095,65
-20711,54 677 297,57
5114 065,21 5134 776,75
20,00 0,00
5521,47 5 164,81

14 245,86 2271,66
102 405,49 83 386,45
122 192,82 90822,92
122 192,82 90 822,92
5236 258,03 5225599,67
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MYONNETYT APURAHAT 2024

Apurahoin tuetaan erityisesti lupaavia
prekliinisia ja kliinisia liikehairiétutkimuksia,
jotka voivat johtaa merkittaviin Iapimurtoihin
sairauksien ymmartamisessa ja hoitomuotojen
kehittamisessa.

Saatio painottaa nuorten tutkijoiden
vaitoskirjatyoskentelya.

Suomen Parkinson-saatio myonsi apurahoja
yhteensd 217 900 euroa.

Erityisapurahoina yhteensa 100 000 euroa

FaT, dosentti, prof. Mikko Airavaara, Farmakologian ja
ladkehoidon osasto, Farmasian tiedekunta, Helsingin
Yliopisto aiheenaan ”Lysosomal Mastery: A Promi-
sing Strategy for Reducing Alpha-Synuclein’s Harmful
Effects”, 50 000 euroa;

LT, el, prof. Valtteri Kaasinen, Turun yliopistollinen
keskussairaala; aiheenaan ” Improved diagnostic ac-
curacy of Parkinson’s disease using smell detection,
body fluids, and biosensor technology (Parkinsonin
taudin diagnostiikan parantaminen kayttdaen hajutun-
nistusta, elimiston nesteitd ja biosensoriteknologi-
aa)”, 50 000 euroa.

Kohdeapuraha 10 000 euroa

PhD Safak Er, School of Pharmacy, University College
London (UCL), UK, aiheenaan "Effects of PD-LRRK2
mutations on glial “, 10 000 euroa.

Vaitostutkimuksiin yhteensa
60 000 euroa, 13 tutkimushanketta

LK Emmilotta Backman, Turun yliopisto, Kliiniset neu-
rotieteet, aiheenaan ”Clinical significance of nigral
neuropathology in atypical parkinsonisms (Nigraali-
sen neuropatologian kliininen merkitys atyyppisissa
parkinsonismeissa)”, 2 200 euroa;

YAMK, sairaanhoitaja Tytti Book, Tampereen yliopis-
to, TAYS neurologian poliklinikka, aiheenaan “Analy-
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sis of OptoGait walking data using machine learning
models - Using classification algorithms to assess the
risk of falling in Parkinson’s patients (OptoGait-kave-
lyaineiston analysoiminen koneoppimismallien avul-
la - Luokittelualgoritmien kaytté Parkinson-potilaiden
kaatumisriskin arvioinnissa)” 4 400 euroa;

LL Sami Heikkinen, Ita-Suomen yliopisto, Kliinisen
ladketieteen yksikko, aiheenaan " Differential diagno-
sis of atypical parkinsonism: Novel tools for differen-
tiating frontotemporal dementia and atypical parkin-
sonism (Tyokaluja epatyypillisten parkinsonismien
seka otsalohkodementian erotusdiagnostiikkaan)”,

4 400 euroa;

FM Sonja Karikka, Oulun yliopisto, Biokemian ja mo-
lekyylilddke-tieteen tiedekunta, aiheenaan “Role of
extracellular vesicles released by human gut micro-
biota in Parkinson’s disease. (Suolistobakteerien erit-
tamien nanopartikkelien rooli Parkinsonin taudissa)”,
8 800 euroa;

FM Anna Kolsi, Helsingin yliopisto, Mikrobiologi-

an osasto, maatalous-metsatieteellinen tiedekun-
ta, aiheenaan “"Genomic differences of Desulfovib-
rio strains and their impact in the development of
Parkinson’s disease (Desulfovibrio-kantojen genomi-
set eroavaisuudet ja niiden vaikutus Parkinsonin tau-
din kehityksessa)”, 8 800 euroa;

LK Aino Kuusela, Turun yliopisto, Neurotoimialue
Tyks, aiheenaan "Phenotype and non-motor symp-
toms in essential tremor: focused ultrasound with
functional neuroimaging (Kliininen ilmiasu ja ei-mo-
toriset oireet essentiaalisessa vapinassa: kohdennet-
tu ultradanihoito ja toiminnallinen neurokuvantami-
nen)”, 4 400 euroa;

LK Johannes Kahkold, Oulun yliopisto, OYS neurokes-
kus, aiheenaan ”Personalized deep brain stimulation
for Parkinson’s disease (Yksilollinen syvaaivostimu-
laatio Parkinsonin taudissa)”, 2 200 euroa;

LL Ayla Mehdiyeva, Itd-Suomen yliopisto, Pohjois-
Karjalan Keskussairaala, aiheenaan ”Parkinsonin tau-
din ilmaantuvuus, oheissairastavuus ja ennuste



Pohjois-Karjalassa (Parkinsonin tauti Pohjois-Karja-
lassa)”, 2 200 euroa;

EL Kirsi-Marja Murtomaki, IHelsingin yliopisto, Iso-
tooppi-yksikot Meilahti ja Jorvi, aiheenaan "Non-
motoriset oireet, mikrobisto ja aivojen dopamiinit-
ransportterisitoutuminen Parkinsonin taudissa ja
essentiellissa tremorissa”, 4 400 euroa;

LL Jaakko Pullinen, Turun yliopisto, Tyks Neurokes-
kus, aiheenaan ”Localization of symptoms of mo-
vement disorders based on causal brain lesions
(Liikehairididen oireiden paikannus paikallisten aivo-
leesioiden perusteella)”, 2 200 euroa;

Prov. Saku Reunanen, Helsingin yliopisto, Farmasian
tiedekunta, "Yhdistetty suolistobakteerien ja ihmisen
dopadekarboksylaasin estdja levodopahoidon opti-
mointiin”, 5 000 euroa;

LK Valtteri Raty, Turun yliopisto, TYKS Kliinisten neu-
rotieteiden laitos, aiheenaan ”Diagnostic accuracy of
Parkinson’s disease over the disease course: Pheno-
typic changes and diagnostic delays (Parkinsonin tau-
din kulku: fenotyypin muutokset ja diagnostinen vii-
ve)”, 4 400 euroa

FM Tuuli-Maria Sonninen, Ita-Suomen yliopisto, A.I.
Virtanen Instituutti, aiheenaan "Human cell-based
model of the blood-brain barrier to study vascular
dysfunction in Parkinson’s disease (Veri-aivoesteen
hairion tutkiminen Parkinsonin taudissa kantasolu-
pohjaisella mallilla), 6 600 euroa.

Muuhun tieteelliseen
tutkimukseen
yhteensa 39 400 euroa, 5 apurahaa

PhD Eloise Mikkonen, Helsingin ja Tampereen yliopis-
tot, aiheenaan "Alpha-synuclein pathology in a Fin-
nish population cohort (Alpha-synukleiinipatologian
esiintyvyys suomalaisissa vaestokohorteissa)”,

4 000 euroa;

Fat Timo Mydhéanen, Helsingin yliopisto, Farmakolo-
gian osasto, lddketieteellinen tiedekunta, aiheenaan
”Solujen senesenssi Parkinsonin taudissa ja sen hoi-
tokohteena”, 10 000 euroa;

PhD Katrina Raty, Itd-Suomen yliopisto, A.l. Virtanen
Instituutti, aiheenaan ”Novel chimeric Parkinson’s
disease model to identify drug targets from human
microglia (Uusi kimeerinen Parkinsonin tautimal-

li ladkekohteiden tunnistamiseksi ihmisen mikroglia-
soluista)”, 10 000 euroa;

TtM Heta Helakari, Oulun yliopisto, Oulun yliopistol-
linen sairaala, aiheenaan ”Parkinsonin tautia ja liike-
hadiridita sairastavien aivopulsaatiot hereilld ja anes-
tesiassa”, 8 800 euroa;

LT Emma Honkanen, Turun yliopisto, TYKS Neurokes-
kus, aiheenaan "Neuroimaging and genetics of rare
movement disorders (Harvinaisten liikehairiosairauk-
sien aivokuvantaminen ja genetiikka), 6 600 euroa.

Matka-apurahat yhteensa 8 500 euroa,
mahdollistaen 7 tutkijan osallistumisen
kansainvalisiin konferensseihin
ja seminaareihin.

EhD Prasannakumar Deshpande, Turku Bioscience,
Abo Akademi, 1 000 euroa

M.Sc. Simas Janutenas, Helsingin yliopisto,
1 000 euroa

PhD Arun Mahato, Biotekniikan instituutti, Helsingin
yliopisto, 1 500 euroa

LL Kalle Niemi, Turun Yliopisto, 2 000 euroa

M.Sc. Amanda Sandelin, Helsingin yliopisto,
1 000 euroa

Prov. Valtteri Syvanen, A.l. Virtanen -instituutti, Ita-
Suomen Yliopisto, 1 000 euroa

FT Katri Saaksjarvi, THL, Turun yliopisto, 1 000 euroa
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APURAHOJEN KEHITYS
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SINUN TUELLASI VOIDAAN LOYTAA
Parkinsonin taudin syy!

Lahjoita tutkimukselle

F119 5710 0420 2778 32 (OKOYFIHH)

Kun kirjoitat viestikenttaan
lahjoittajan nimen, julkaisemme
tiedon viestinnassamme.

LathIta Saation verkkosivuilla on

yksityiskohtainen ohje lah-
joittamiseen oli sitten kyse kuukausilahjoituk-
sesta, muistolahjoituksesta tai merkkipaiva-
muistamisesta.

Tavoitteenamme on kerata vuosittain

25 000 euroa.

Se merkitsee apurahan saajalle
tutkimustyohon paneutumista
Iahes vuoden ajaksi.

Apurahan myonnamme kevaisin sdation apuraha-
haun perusteella.

Lahjoittamalla tuet nuorta tutkijaa uransa alkutaipa-
leella ja edistat matkaa kohti pdamaaraamme.

Yritysten ja yhteisOjen tekemat vahintaan 850 euron
suuruiset lahjoitukset saatiolle ovat lahjoittajayhtei-
solle verovahennyskelpoisia tuloverotuksessa 50 000
euroon saakka per verovuosi. Verohallitus nimeamis-
paatos P0195582669 vuosille 2024—-2028.

SUOMEN PARKINSON-SAATIO on potilaan testamenttivaroin,
Liikehdiriosairauksien liiton toimesta perustettu apurahasaatio,
joka jakaa tieteelliseen liikehairiotutkimukseen apurahoja.

Saatiolla on apurahakeraykseen Poliisihallituksen 16.12.2020
myo6ntama rahankerayslupa RA/2020/1629 alkaen 1.1.2021
toistaiseksi. Alueena Suomi lukuun ottamatta Ahvenanmaata.
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