Ymparistoherkkyyspotilaiden veren valkosolujen geenien
toiminta poikkeaa terveista
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Helsingin yliopistolla ja Tyéterveyslaitoksella on selvitetty sisdilmaoireiluun ja
ympdéristbherkkyyteen liittyvid geenien toiminnan muutoksia.

Ympéristéherkkyyspotilaiden veren valkosolujen geenien toiminta erosi terveistd
verrokeista. Geenien toiminnan muutokset liittyvéat solun elavyytta ja tulehdussolujen
kulkeutumista ohjaaviin tapahtumiin. Henkilbilla, joille kehittyi astma
kosteusvaurioituneessa rakennuksessa tyodskennellesséa tai jotka yhdistivat astmaoireiden
pahenemisen tybpaikan sisdilmaan, ei havaittu aktiivista tulehdustapahtumaa
limakalvossa tai verisoluissa.

Rakennusten kosteus- ja homevaurioihin on liitetty lisdantynyt hengitystieoireiden ja
astman kehittymisen riski. Sisdilmaoireiluun liittyy myds ymparistéherkkyys, milla
tarkoitetaan moninaista oireilua, joka provosoituu tietyissa ymparistdissa ja altistuttaessa
esim. hajuille ja tuoksuille. Sisdilmaoireilu ja ymparistdherkkyys heikentavat merkittavasti
tyo- ja toimintakykya. Oireiden alkuperan ja mekanismien tunnistamiseen ei ole
kaytettavissa luotettavia menetelmid, ja sitd kautta myos edellytykset parhaaseen
mahdolliseen hoitoon vaikeutuvat.

Tyo6suojelurahaston rahoittaman hankkeen tavoitteena oli tunnistaa sisailmaan ja
kosteusvaurioon liittyvan astman ja ymparistdherkkyysoireilun merkkiaineprofiileja nenan
limakalvolta ja veren valkosoluista, joiden avulla voidaan saada selvyytta oireiden
taustalla olevista mekanismeista. Tutkimukseen osallistui 88 tupakoimatonta naista, joilla
oli todettu aikuisialla kehittynyt ei-allerginen astma tai ymparistéherkkyys, seka terveita
verrokkihenkildita. Astmapotilaat jaettiin sisdilmaan liittyvan oireilun ja tydpaikan
rakennusteknisten selvitysten perusteella kolmeen ryhmaan: kosteusvauriorakennuksessa
tydskentelyyn liittyen alkanut astma, sisdilmassa oireileva astma, seka astma, jossa
oireilu ei liittynyt rakennusten sisdilmaan.

Ymparistoherkkyyspotilaiden veren valkosolujen geenien toiminnan muutokset erottuivat
selvasti muista ryhmista ja liittyivat tulehdusta saateleviin tapahtumiin. On tarkeaa
selvittaa mista poikkeavat |6ydokset geeniaktiivisuudessa johtuvat ja miten ne voidaan
normalisoida riippumatta siita mista ne aiheutuvat. Koska ymparistéherkkyysryhmassa
oireisiin ei voida liittaa tiettya altistetta tai annosvastetta ja oireilua esiintyy useassa
elinjarjestelmassa, on mahdollista, etta poikkeavaan immuunivasteeseen vaikuttaa
ymparistoherkkyyteen liittyvat psykososiaaliset kuormitustekijat.

Tulehdukseen liittyvia geenien toiminnan muutoksia havaittiin ainoastaan niiden astmaa
sairastavien potilaiden nenan epiteelissa, joiden oireilu ei liittynyt sisailmaan.
Kosteusvauriorakennukseen liittyvassa tai sisailmasta oireilevassa astmassa aktiivista
tulehdustapahtumaa ei havaittu epiteelissa tai verisoluissa. Vahaiset erot geenien
toiminnassa sopivat kliinisiin 16yddksiin ndissa ryhmissa. Hengitystieoireiden
erotusdiagnostiikan kehittdminen taman tutkimuksen potilasryhmissa on suositeltavaa.

Tassa tutkimuksessa hyddynnettiin uusimpia biolaaketieteen menetelmia ja
systeemibiologista lahestymistapaa sisailmaan liittyvan astman ja



ymparistéherkkyysoireilun taustalla olevien mekanismien selvittamiseksi. Tuotettu uusi
tieto auttaa kehittdmaan diagnostisia menetelmia ja hoitokaytantdja.
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