FINLANDS CANCERREGISTER

Ett livligt ar
Inom forskningen

Finlands cancerregister ar ett statistiskt och
epidemiologiskt forskningsinstitut som bedriver ett
intensivt nationellt och internationellt samarbete.

Cancerregistret samlar in uppgifter om forekomsten av cancer hos befolkningen,

ger ut cancerstatistik och agnar sig at epidemiologiskt och statistiskt forsknings-
arbete. Som en del av Cancerregistret verkar Massundersokningsregistret som bl.a.
utvarderar effekterna av massundersékningar. Under 2003 gjordes 80 vetenskapliga
studier och tre doktorsavhandlingar dar Cancerregistrets forskare eller material fran
registret spelade en framtradande roll. Professor Timo Hakulinen &r chef fér Cancer-
registret och professor Matti Hakama ar chef for Massundersokningsregistret.

Finlands Cancerregister &r ett statistiskt och epidemiologiskt forskningsinstitut for
cancersjukdomar och svarar ocksa for statens officiella cancerregister. Cancerfore-
ningen i Finland har ett avtal med Forsknings- och utvecklingscentralen for halso-
varden Stakes om att fora Stakes cancerregister. | ledningsgruppen for Cancerregist-
ret ingar foretradare for Stakes och Cancerféreningen i Finland. Resultatomrades-
chef Hannu Hamalainen fran Stakes var ordférande for ledningsgruppen.

Nastan 60 % av Cancerregistrets kostnader tacktes med ett anslag fran Penning-
automatféreningen. Medel erholls ocksa genom forskningsavtal och fran Cancer-
foreningen i Finland.

Registrering av cancersjukdomar

Den lagstadgade registreringen av cancersjukdomar fortsatte som tidigare. Nar sjuk-
husen i allt storre utstrackning 6vergar till elektronisk kommunikation maste regis-
treringen av cancerfall ga i samma riktning. Déodsattester och merparten av anmél-
ningarna om cancerfall fran de patologiska laboratorierna kommer redan nu pa elek-
tronisk vag. Men sjukhusen har en uppsjo av program, vilket gor det svarare att ta
fram ett samordnat system for kliniska anméalningar.

Varje ar tar Cancerregistret emot och administrerar drygt 100 000 anméalningar

om cancerfall. Utifrdn materialet vet vi att det arligen upptacks ungefar 22 000 nya
fall av cancer i vart land. Statistiken for aren 2000 och 2001 publicerades under det
gangna aret, liksom ocksa prognoserna for antalet nya fall av de viktigaste cancer-
formerna 2004, aktuella uppgifter om den relativa femarséverlevnaden for olika
cancerformer och statistik dver massundersokningar av livmoderhals- och brost-
cancer. Den preliminéra statistiken for 2002 &r utlagd pa Cancerregistrets webbsidor
under adressen www.cancerregistry.fi. Statistiken foljer sjukdomsklassificeringen
ICD-10. Registret tillhandahdll darutdver en rad statistiska sammanstéaliningar for
utomstaende uppdragsgivare.
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Boken Cancer i Finland 2003
utkom i slutet av aret.

Finlands Cancerregister leds av
professor Timo Hakulinen.
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En reviderad finsksprakig upplaga av boken Cancer i Finland utkom redan for
tionde gangen. Syftet med boken &r att formedla information till dem som i sitt
arbete eller sina studier kommer i kontakt med cancersjukdomar eller annars ar
intresserade av &mnet. | boken beskrivs férekomsten av cancer bland olika befolk-
ningsgrupper, faktorer som paverkar risken for cancer, massundersokningar for att
hitta forstadier eller tidiga stadier av cancer, cancerpatienters 6verlevnad samt
prognoser for cancerférekomsten i framtiden.

Den mangsidiga cancerdatabanken NORDCAN, som bekostas av Nordisk

Cancer Union (NCU), ar kostnadsfritt tillganglig for alla (http://ncu.cancer.dk/
ancr/download.htm). Statistik 6ver cancerincidensen i Finland och andra omraden
i varlden med cancerregister som uppfyller vissa kvalitetskrav finns tillgangliga i
skriftlig form i standarverket pa omradet, Cancer Incidence in Five Continents
(vol. VIII, Lyon, IARC, 2002). Uppgifter om cancer i Finland ingar ocksa i den
basstatistik som fors av de nordiska landerna, Europeiska Unionen och WHO.
Dessutom finns information om cancer i Finland i flera mangsidigt anvandbara
internationella elektroniska cancerdatabanker (EUCAN, EUROCIM,
GLOBOCAN, WHO Mortality Data Bank, besck http://www-dep.iarc.fr).

Cancerforskning

Den epidemiologiska och statistiska cancerforskningen &ar en av nyckelverksam-
heterna inom Finlands Cancerregister. Registret har tillgang till uppgifter om can-
cerfall &nda sedan 1953. Cancerregistret har en stark forskningstradition och stor
kompetens samt néra kontakt med universitet och andra forskningsinstitut. Det
epidemiologiska forskningsarbetet ar langsiktigt, och manga projekt kan ta ar att
genomféra. Manga ganger behovs det internationellt samarbete for att studierna
skall omfatta tillrackligt manga fall och for att forbéttra den statistiska styrkan.

I samarbete med flera andra europeiska lander deltar Finlands Cancerregister i
manga EU-finansierade projekt for prognostisering av dverlevnad och prevalens vid
cancer (till exempel EUROCARE, EUROPREVAL och ACCIS) samt i ett projekt
som undersoker dverlevnaden vid sallsynta former av cancer. EUROCARE 3 blev
klar och visade att dverlevnaden har forbattrats dverallt, men att skillnaderna
mellan landerna fortfarande &r stora. Den finska befolkningsbaserade 6verlevnads-
prognosen ligger p& en god europeisk niva. Overlevnadssiffrorna var samst i de
europeiska lander dér nationalprodukten per invanare var Iagst.

Separata undersokningar i anslutning till EUROCARE-projektet visade att

den faktor som mest paverkar skillnaderna i 6verlevnad for brostcancerpatienter

i Europa var cancerns utbredning vid tidpunkten for diagnosen. Att éverlevnads-
siffrorna for patienter med tarmcancer ar lagre i Europa &n i USA forklaras delvis
med att skopiundersokningar av tarmsystemet gors mera allmént i USA och med
att utbredningsgraden hos de amerikanska patienternas tumorer var mera fordelak-
tig. Dessa skillnader forklarar skillnaderna i 6verlevnad mellan de finlandska och
de amerikanska patienterna.

| projektet EUROPREVAL undersoktes det hur manga cancerpatienter som var
kvar i livet i olika lander i Europa. Materialet i Finlands Cancerregister tillampades
i kombination med materialet i en del andra cancerregister som funnits l&nge. Detta
for att garantera de statistiska metodernas palitlighet vid uppskattningen av antalet
cancerpatienter i lander dar cancerregister inte funnits sa lange. Andelen cancer-
patienter i populationen varierade kraftigt. Bland de nordiska landerna hade sodra
Sverige den stdrsta andelen cancerpatienter i befolkningen (2,4 % av ménnen och
3,6 % av kvinnorna). Detta hanger dels samman med den hdga cancerincidensen
och den stora éverlevnaden bland patienterna, dels med aldersstrukturen som har

16



tyngdpunkten pa de aldre aldersklasserna. | Finland var cancerpatienternas andel av
befolkningen mindre (1,4 % av mannen och 2,4 % av kvinnorna), dels pa grund av
skillnader i cancerns placering, dels pa grund av en yngre befolkningsstruktur.

Som ett resultat av samarbetet inom det EU-stodda europeiska nétverket for cancer-
register (ENCR) publicerades tre studier. En jamforelse mellan 16 europeiska lander
visade att mortaliteten i bréstcancer antingen slutat dka eller sjunkit i manga euro-
peiska lander, bland dem Finland. Den ¢kande indicensen av hudmelanom hade
mattats av eller avstannat i Nordeuropa och Véasteuropa, medan utvecklingen inte
var lika gynnsam i Sydeuropa och Osteuropa. Incidensen av mesoteliom hade dér-
emot upphort att 6ka nastan dverallt i Europa. ENCR utarbetade riktlinjer for data-
sekretess i de befolkningsbaserade cancerregistren inom EU-omréadet och for extern
kvalitetsutvérdering av cancerregistren i Europa. Finlands Cancerregister var starkt
engagerat i utvecklingen av dessa centrala riktlinjer.

De nordiska cancerregistren samarbetade inom flera gemensamma projekt.
Utvecklingen av skillnaderna i éverlevnad foljdes upp och orsakerna till danskarnas
laga dverlevnadssiffror undersoktes sa att befolkningsrepresentativa cancerregister-
material kompletterades med Kliniska tillaggsuppgifter som samlades in vid brost-
cancer och tarmcancer. Kvaliteten pa metoderna for att prognostisera forekomsten
av cancer jamférdes med utnyttjande av historiska nordiska material. Med hjalp av
resultaten kan kvaliteten pa cancerprognoserna forbattras i framtida underséknin-
gar.

Arftliga strdlningsrelaterade effekter hos barn till de estniska rengéringsarbetare
som deltog i saneringen efter karnkraftsolyckan i Tjernobyl kartlades med hjalp

av s.k.minisatellitmutationer i arvsmassan. Som regel observerades inga skillnader
mellan barn som avlats fére olyckan och barn som blivit till efter olyckan, &ven om
ett trefaldigt, icke-signifikant riskforhallande observerades nar faderns stralnings-
exponering varit relativt hog, dvs. éver 20 cSv. Minisatellitmutationer kan saledes
anvandas som biologiska indikatorer pa hdg stralningsdos. Cancerrisken och morta-
liteten hos de baltiska rengéringsarbetarna vid Tjernobyl-olyckan f6ljdes upp i sam-
arbete med cancerregistren i de baltiska landerna och USA:s nationella cancer-
institut (NCI).

Uppfdljningsundersdkningen av invanarna i de hus i Kvarnbacken som hade byggts
over en tidigare avstjalpningsplats pavisade inte langre nagon statistiskt signifikant
forndjd cancerrisk. | en samnordisk studie konstaterades en 6kad incidens av hud-
cancer hos flygpiloter. Detta ansags anda inte kunna bero pa exponeringen for kos-
misk stralning under flygning. | en sameuropeisk studie av mortaliteten i cancer hos
flygpersonal observerades inte heller nagra tecken pé en forhojd risk fororsakad av
sadan stralning.

Hos finlandska laboratoriearbetare som exponerades for carcinogener aren 1979-
1988 observerades inte ndgon okad cancerincidens. Hos finska vagbelaggnings-
arbetare observerades en lindrigt forhojd incidens av lungcancer, men bland obser-
vationens bakgrundsfaktorer kan livsstilsfaktorernas effekter inte uteslutas. En bred
kartlaggning gjordes om riskerna for yrkesrelaterad cancer i matsmaltningskanalen
bland kvinnor. Flera statistiskt signifikanta samband hittades, av vilka en del torde
forklaras med slumpen, medan andra skapar en grund for fortsatta kartlaggningar.

Motion under fritiden och arbetsresan hade ett samband med sénkt risk for brost-
cancer. Stress hade ingen effekt pa brostcancerincidensen. Daremot konstaterades
stora livsforandringar och upprérande handelser i livet ha ett statistiskt samband
med en forhojd risk for brostcancer senare i livet.
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En hog halt av flerométtade fettsyror i blodets serum férebadade en sinkt risk for
brostcancer langre fram. Androgenreceptorgenen hade inget samband med risken
for brostcancer hos man. Hos patienter som fatt kosmetiska brostimplantat konta-
terades en hogre sjalvmordsdodlighet an forvantat. Den 6vriga mortaliteten |ag for
denna grupp pa samma forvantade niva som hos den dvriga befolkningen.

Hos rékande hypertonipatienter fanns ett samband mellan blodtrycksnivan och
risknivan for lungcancer. Efter hysterektomi var risken for att insjukna i skoldkor-
telcancer forhojd i tva ars tid. Det ar mojligt att blodningssymptom som leder till
hysterektomi och skéldkdrtelcancer har en gemensam orsakshakgrund.

En sammanslagning av aldre material om blodprover med Cancerregistrets uppgifter
gav anmarkningsvarda resultat, i synnerhet for infektionernas vidkommande, och
ofta i kombination med material fran andra nordiska lander. Blodprover tagna pa
radgivningsbyraer for modravard visade att infektion av virus HPV16, som féror-
sakar cancer i livmoderhalsen, hade blivit vanligare i Finland. Incidensen av cancer
i livmoderhalsen har under de senaste aren okat i de unga aldersklasserna. En mot-
svarande 6kning av infektionerna HPV6 och HPV11, vilka inte har samband med
cancer i livmoderhalsen, kunde inte observeras. Antikropparna mot onkoprotei-
nerna E6 och E7 som héanger samman med infektionerna HPVV16 och HPV18 var
inte tillrackligt sensitiva for att fungera som indikatoramnen pa latent cancer i
livmoderhalsen. Cancerregistret deltog ocksa i en paborjad vaccinationsstudie mot
cancer i livmoderhalsen.

For det tidigare observerade sambandet mellan klamydiapneumoni och cancer i
livmoderhalsen hittades ett protein, vars forhojda antikroppshalt férebadade cancer
i livmoderhalsen i framtiden. Klamydiapneumoni hade ocksa samband med lung-
cancer hos kvinnor. Infektion av Epstein-Barr-virus hos modern under graviditeten
var forknippad med en trefaldig risk for att barnet insjuknar i akut lymfoblastisk
leukemi.

I en bred internationell studie kartlades effekterna av olika stralningsdoser som
getts patienter med Hodgkins sjukdom pa dkad risk att senare i livet insjukna i
lungcancer. Stralningen okade ocksa risken for att insjukna i brostcancer, medan
kemoterapi som getts med alkylerande medel hade en skyddande effekt mot brost-
cancerincidens. Rutinmassigt upprepade rontgenundersokningar under uppféljnin-
gen av brostcancerpatienter visade sig inte vara nyttiga med tanke pa patienternas
dverlevnad. Yttriumbehandling 6kade inte risken for cancer hos reumatiker och att
fa en hoft- eller knaprotes var inte heller forknippat med nagon forhojd risk for
cancer.

Cancerregistret deltog i utvecklingen av en ny metod for standardisering av talen
som anger patienternas relativa dverlevnad. En doktorsavhandling som behandlar
metoderna for att rdkna ut dverlevnadstalen for patienter med flera former av
cancer blev fardig. Metoderna for att prognostisera cancerincidens och -mortalitet
utvecklades vidare. Cancerregistret och Institutet for arbetshygien har under ménga
ar tillsammans utvecklat en befolkningstackande forskningsmetod som bygger pa en
matris 6ver faktorer som 6kar den arbetsrelaterade risken for cancer. Denna forsk-
ningsmetod borjade tillampas ocksa i flera andra lander. P4 samma satt har de fin-
landska metoderna for forskning kring och kartlaggning av sjukdomar inom begran-
sade omraden véckt internationellt intresse.

Cancerregistret deltog tillsammans med WHO:s internationella cancerforsknings-

institut (IARC) och Europeiska unionens folkhdlsoorganisation i arbetet med en
bok som kartlagger cancerregistrens roll i kvalitetsutvérderingen av den kliniska
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behandlingen. Boken hjélper varldens cancerregister att dra upp linjerna for sin A in

verksamhet och att battre &n forut beakta behoven vid klinisk behandling i sin
verksamhet.

I manga av de ovan namnda projekten for epidemiologisk analys samarbetade

Cancerregistret med andra finlandska och utlandska forskningsinstitut. Bland dem

marks Stakes, Institutet for arbetshygien, Stralsakerhetscentralen, Folkhalsoinsti-

tutet, institutionen for folkhélsovetenskap vid Helsingfors universitet, institutionen

for halsovetenskap vid Tammerfors universitet, Abo, Kuopio och Uledborgs univer-

sitet, universitetssjukhusen, cancerregistren i de nordiska landerna och Estland,

Danmarks institut fér cancerepidemiologi (Institut for Epidemiologisk Kraeftforsk-

ning), Tysklands cancerforskningsinstitut (Deutsches Krebsforschungszentrum,

Heidelberg), Internationella cancerforskningsinstitutet (IARC, Lyon, Frankrike)

och USA:s nationella cancerinstitut (National Cancer Institute, Bethesda, Mary-

land). .

Finlands Cancerregister kdnnetecknas av ett biometriskt forskningsgrepp som ar Brostcancer
inriktat pa att ta fram statistiska analysmetoder. Forskningsarbetet omfattar bl.a.
problem i samband med prognostiseringen av forekomsten av och dddligheten

i cancer och metoder for analys av 6verlevnadsprognosen for cancerpatienter.
Finlands Akademi stodde den metodologiska forskningen vid Cancerregistret med
ett stort bidrag (MaDaMe-programmet). Personal fran Finlands Cancerregister
introducerade registrets metoder for att prognostisera cancerincidens pa en inter-
nationell kurs som arrangerades av det europeiska natverket for cancerregister
(ENCR) pa Internationella cancerforskningsinstitutet (IARC). Cancerregistret
var ocksa med om att genomfora en nordisk sommarskola i cancerepidemiologi i
Kopenhamn.

Cancerregistret deltog aktivt i den riksomfattande forskarskolan i folkhalsa.

Cancerregistrets chef var ocksa chef for forskarskolan. Personal fran Cancerregistret

forelaste pa en lang rad publika tillstallningar i Finland och pa internationella kur-

ser och kongresser. Cancerregistrets expertis anlitades i manga internationella ve-

tenskapliga och administrativa expertgrupper. Cancerregistret tog emot ett stort & i =
antal finlandska och utlandska forskare, studerande och andra aktorer pa omradet.

o ) ) ) Prostatacancer

Materialet i Cancerregistret utnyttjades av forskare och planerare vid andra forsk-
ningsinstitut och av myndigheter pa olika nivéer inom forvaltningen. Information 95
som galler individer och atfdljs av identifieringsuppgifter ges bara ut for forsknings- '
andamal och i enlighet med villkoren i de tillstand av Stakes eller social- och
halsovardsministeriet som kravs. For uppgifter i tabellform kravs inget tillstand. ? 17
Cancerregistret ar ett viktigt led i cancerpreventionen i Finland. Det omfattande L ' -14
materialet utnyttjas pA manga satt i tiotals projekt som pagar vid olika forsknings-
institut. Finland har exceptionellt goda mojligheter att utféra epidemiologisk can- 10
cerforskning. Darfor &r det angelédget att forutséttningarna for fortsatt forsknings-
arbete tryggas genom lagstiftning och ekonomiska atgarder. -
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Cancer i livmodershals

19



