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Geenit vaikuttavat psykoosisairauksien kulkuun  
ja ennusteeseen
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Henkilön geneettinen profiili vaikuttaa sai-
raudenkuvaan ja psykiatrisen sairaalahoidon 
tarpeeseen. Tämä selvisi suomalaisessa psykoo-
sisairauksien geneettistä etiologiaa selvittävästä 
SUPER-tutkimuksesta. 

Tutkimuksessa hyödynnettiin pitkittäistä 
vuodesta 1969 lähtien kerättyä rekisteritietoa 
sairaalahoidoista sekä sairastumisalttiuteen ja 
koulutustasoon liittyviä laskennallisia geneet-
tisiä profiileja eli monigeenisiä riskisummia yli 
10 000:sta psykoosia sairastavasta tutkimus-
henkilöstä. Lisäksi tutkimuksessa käytettiin 
500 000 suomalaista sisältävää FinnGen-ai-
neistoa. Tutkimuksessa seurattiin henkilöiden 
sairaudenkulkua ja diagnoosimuutoksia ensim-
mäisen psykoosidiagnoosin jälkeen.

Kaksisuuntaista mielialahäiriötä tai psykoot-
tista masennusta sairastavien henkilöiden suuri 
skitsofrenian monigeeninen riskisumma oli yh-
teydessä diagnoosin muuttumiseen myöhem-
min skitsofreniaksi. Tämä viittaa siihen, että 
osalla henkilöistä, joilla oli ensin diagnosoitu 
lievempi psykoosisairaus, sairaus oli kehitty-
mässä alusta lähtien skitsofreniaksi. Skitsofre
niaa edeltävä affektiivinen psykoosi oli yleisem-
pi naisilla kuin miehillä, mikä saattaa osin se-
littää, miksi skitsofrenia diagnosoidaan naisilla 
keskimäärin myöhemmin kuin miehillä. 

Geneettiset tekijät vaikuttivat myös tutki-
mushenkilöiden psykiatrisen hoidon tarpee-
seen. Skitsofreniaa sairastavien henkilöiden 
suuri skitsofrenian monigeeninen riskisumma 



ja pieni koulutustasoon liittyvä monigeeninen 
riskisumma liittyivät suurentuneeseen psykiat-
risen sairaalahoidon tarpeeseen. Nämä kaksi 
geneettistä profiilia vaikuttivat kuitenkin hoi-
dontarpeeseen toisistaan riippumatta, ja niiden 
taustalla olevat mekanismit vaikuttivat olevan 
erilaiset. Suuri skitsofrenian monigeeninen 
riskisumma korreloi pidempien hoitojaksojen 
kanssa. Matalaan koulutustasoon liittyvä mo-
nigeeninen riskisumma korreloi sen sijaan tois-
tuvien lyhyiden hoitojaksojen eli niin sanotun 
pyöröovisyndrooman kanssa. 

Matalaan koulutustasoon liittyvä geneetti-
nen vaikutus välittyi osittain samanaikaisten 

päihdehäiriöiden kautta: geneettinen alttius 
matalalle koulutustasolle lisäsi samanaikaisen 
päihdehäiriön riskiä psykoosia sairastavilla, 
mikä puolestaan altisti toistuville lyhyille sai-
raalahoitojaksoille. Henkilön tosiasiallisesti 
saavuttamalla koulutustasolla oli lisäksi itsenäi-
nen vaikutus sairaudenkulkuun. 

Tutkimustulokset osoittavat, että geneetti-
nen tieto yhdistettynä pitkittäiseen terveystie-
toon voi avata uusia näkökulmia sairaudenku-
van ja hoidontarpeen parempaan ennustami-
seen ja mekanismien tunnistamiseen. ■
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