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Kehittyneisséd maissa, kuten Suomessa, eturauhasen adenokarsinooma on miesten yli-
voimaisesti yleisin sydpéd. Suurin osa eturauhassyovistd on latenttia muotoa, joista noin
10 % etenee kliinisesti merkittavaksi syévéksi. Kliinisen syovan riskia edetd metastaatti-
seksi taudiksi ennustaa parhaiten syévan erilaistumis- (Gleason-pisteet eli GS) ja levin-
neisyysaste (TNM-luokka). Valtaosalla potilaista on toteamishetkelld pienen tai kohtalai-
sen riskin tauti (GS < 7), eiké toistaiseksi ole l16ydetty tehokkaita menetelmia tunnistaa
tastd potilasjoukosta potentiaalisesti aggressiivisia tautitapauksia. Liséksi laajasti kay-
tossa oleva PSA korreloi huonosti Gleason-pisteiden kanssa eika sitd voida luotettavasti
kayttaa aggressiivisen eturauhassydvan tunnistamiseen.

Tama syventévan opinnaytteen kirjallinen tyd perustuu laajaan kansainvéliseen tutki-
mukseen (Movember GAP 1 unique TMAs), jonka tavoitteena on I6yt4da kudosmikrosiru-
jen (tissue micro array; TMA) avulla uusia eturauhassyovdn metastasointia ennustavia
biomerkkiaineita. Tutkimusta varten tunnistettiin Turun yliopistollisessa keskussairaa-
lassa vuosina 1995-2015 hoidettujen potilaiden joukosta ne, joilla radikaalin prostatek-
tomian (RP) yhteydessa oli todettu metastasointi lantion alueen imusolmukkeisiin. Kirjal-
linen tyd koostuu eturauhassyovan kirjallisuuskatsauksesta seka potilasaineiston kliinis-
ten ja histopatologisten tietojen tilastollisesta analysoinnista. Myds diagnoosivaiheen
paksuneulanaytteet (PNB) sisallytettiin aineistoon.

Aineisto koostui 73 potilaan naytteista, jotka kaikki edustivat erilaistumisasteeltaan GS >
7 eturauhassyo6pia. Tilastollisessa analyysissa kavi ilmi, ettei PSA korreloi eturauhas-
syovén erilaistumisasteen kanssa. Potilaiden ika diagnoosihetkelld oli normaalisti jakau-
tunut ja keskimaarin 63 vuotta. Aineiston RP-naytteissa ei ollut yhtdan GS<6 tapausta,
mista voidaan paatelld, ettd GS<6 eturauhassydvat eivat kaytdnnossa metastasoi. Naita
tuloksia tukevat myds aiemmat julkaistut tutkimukset.

GAP 1 unique TMAs mahdollistaa ensi kertaa lupaavimpien biomerkkiaineiden laajamit-
taisen validaation retrospektiiviselld monikeskusmateriaalilla. Tutkimuksesta saatava
tieto voi tarjota uusia tydkaluja kliiniseen paatoksentekoon arvioitaessa eturauhas-
syopdapotilaan riskia taudin metastasoinnille ja uusiutumiselle.
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