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Valtioneuvosto hyväksyi seulonta-asetuksen 
muutoksen istunnossaan 12.8.2021, ja samalla 
Suomi siirtyi niiden Euroopan maiden jouk-
koon, jotka toteuttavat Euroopan unionin suosi-
tuksia syöpäseulonnoista. Seulottaviksi suositel-
laan rinta-, suolisto- ja kohdunkaulasyöpiä (1). 

Asetusmuutoksessa päätettiin aloittaa suolis-
tosyövän seulonta vuonna 2022, jolloin seulon-
taan kutsutaan 60–68-vuotiaat. Seulonta laaje-
nee vuosittain siten, että vuonna 2031 seulon-
nan piirissä ovat kaikki 56–74-vuotiaat (2). Seu-
lontaohjelmaa on edeltänyt vuonna 2019 käyn-
nistynyt pilottitutkimus, johon on osallistunut 
enimmillään 12 kuntaa (3). 

Seulontatesti on kotiin lähetettävä immuno-
kemiallinen ulosteen veritesti (FIT), jolla etsi-
tään piilevää verta ulosteesta. Noin 4 % seulot-
tavista saa positiivisen seulontatuloksen, ja hei-
dän kutsutaan paksusuolen tähystykseen. Seu-
lontakutsu lähetetään kahden vuoden välein. 

Asetusmuutoksen lausuntokierroksella (4) 
eniten huolta herätti seulonnan edellyttämä 
paksusuolen tähystyksen resursointi sekä seu-
lontaohjelman toteuttamiseen liittyvä henkilös-
tön koulutus. Nyt kun asetusmuutos on tehty, 
nämä huolet tulisi huomioida kunnissa ja hy-
vinvointialueilla. 

Uuden seulontaohjelman aloitus on historial-
lisesti merkittävä, sillä edellisen syöpäseulonta-
ohjelman (rintasyövän seulonta) käynnistämi-
sestä on yli 30 vuotta. Aikaisempien seulonta-
ohjelmien käynnistyessä terveydenhuollon 
maailma oli erilainen. Tämä näkyy osin siinä, 
että seulontakutsut ja seulontojen tulokset eivät 

kirjaudu Kanta-arkistoon, vaan ne toteutetaan 
tavallaan muusta terveydenhuollosta irrallisena. 

Sote-uudistuksen myötä vastuu seulontojen 
järjestämisestä siirtyy kunnilta hyvinvointi
alueille. Suolistosyöpien seulonnan käynnisty-
minen osuukin mahdollisuuksia tarjoavaan ti-
lanteeseen, sillä juuri nyt on sopiva hetki miet-
tiä kokonaisuudessaan syöpäseulontojen järjes-
tämistä siten, että ne olisivat mahdollisimman 
luonteva osa terveydenhuollon palvelujärjestel-
mää.

Syöpäseulontaan kohdistuu paljon toiveita. 
Tämän osoittaa vuonna 2020 eduskunnalle jä-
tetty kansalaisaloite eturauhassyövän seulonnan 
käynnistämisestä. Myös keuhkosyövän seulon-
taa pohditaan (5). Nämä ovat yleisiä syöpiä, ja 
seulonnan käynnistäminen olisikin viisasta he-
ti, kun hyötyjen on osoitettu ylittävän haitat. 
Näin ei toistaiseksi vielä ole näissä syövissä, 
mutta seulontamenetelmien kehittämistä ja 
hyöty-haittasuhteita tutkitaan aktiivisesti. Eu-
roopan unionin suositus syöpäseulonnoista on 
tarkoitus päivittää vastaamaan uusinta tieteellis-
tä näyttöä vuonna 2022, tässä päivityksessä mie-
lenkiinto tulee kohdistumaan erityisesti eturau-
hassyövän ja keuhkosyövän seulontaan (1). 

Hiljattain perustetun kansallisen syöpäkes-
kuksen (6) toiminta on vasta alkumetreillä, 
mutta sen alla toimiva syöpäseulontojen oh-
jausryhmä on kokoontunut jo runsaan kahden 
vuoden ajan. Ohjausryhmä ohjaa ja valvoo seu-
lontojen käynnistämistä, toteutusta ja kehittä-
mistä sekä valmistelee niihin liittyvät asetukset 
ja lait yhteistyössä sosiaali- ja terveysministe
riön kanssa. 

Syöpäseulonnat ovat tärkeä osa kansallista 
syöpästrategiaa. Proaktiivinen ote seulontaoh-
jelmien kehittämiseen on edellytys, jotta syö
pien ehkäisyllä ja varhaisella toteamisella pysty-
tään ehkäisemään syöpään liittyvää inhimillistä 
kärsimystä ja yhteiskunnalle koituvia kustan-
nuksia. ●
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