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Puheenjohtaja toivotti neuvoston jasenet kesdloman jélkeen tervetulleeksi. Pu-
heenjohtaja kertoi ministeri Hanna Mantyl&ltd terveisid: hin on kiinnostunut
PALKOn toiminnasta ja hén yrittda vierailla jossakin PALKOn kokouksessa.

Todettiin neuvoston kokoonpanon muutos: Liisa Siika-aho on nimitetty elak-
keelle jadneen ja neuvostosta eronneen Anja Kairisalon tilalle. (Liite 1)

2 Aihe-ehdotus: Hepatiitti C:n uudet lddkehoidot, Jaana Leipadld ja HYKS:sta Martti Farkkild (Liite 2)
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Jaana Leipili kertoi aluksi, etté tartuntatautien neuvottelukunnan hepatiitti C-
alaty6ryhmai on kokoontunut ensimmaéisti kertaa kesdkuussa. Hepatiitti C-
alatydryhmén on tarkoitus laatia hepatiitti C-strategia. Alatydryhmén kokouk-
sessa oli todettu, etté strategiaan kuuluisi my&s kansallinen linjaus siitd, mitd
potilasryhmié/-ryhmié hoidetaan uusilla ldakkeilla.
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Martti Farkkila kertoi hepatiitti C:n uusista lddkehoidoista ja hoidon perusteis-
ta. Farkkili kertoi C-hepatiittivirus (HCV) -hoidon tavoitteista: estdd maksafib-
roosin ja -kirroosin sekd HCV-infektion aiheuttaman maksasolusy6vén kehit-
tymisté ja vihentdd HCV-infektion aiheuttamaa maksaperiisti kuolleisuutta.
Firkkilan mukaan HCV-hoitoon pdésyssé on alueellisia eroja. Perusterveyden-
huollossa henkildkunnan osaaminen hepatiitti C- tartunnan saaneiden hoidossa
ja ohjauksessa vaihtelee suuresti. Tartuntatautilain uudistus ja vankiterveyden-
huolto tulee huomioida hepatiitti C-strategiassa.

Hepatiitti C:t4 hoidetaan kaikissa keskussairaaloissa, mutta ei yksityisessé ter-
veydenhuollossa. Hoitoon valitaan yleensa vain potilaat, jotka sitoutuvat hoi-
toon vahvasti.

Péiitos:
Piitettiin ottaa aihe valmisteltavaksi kasittelyyn.

Puheenjohtaja totesi, ettd aiheen valmistelussa on syyté ottaa huomioon hepa-
tiitti C-potilaiden palvelujen kokonaisuus:
1. preventio (yhteiskunta kokonaisuutena)
hoitomyéntyvyys (lidkehoidon ehtona 2 vuoden karenssi eli se, ettid
potilas on kyennyt toteuttamaan eldméntapamuutoksen vihintdén 2
vuoden ajan)
3. vankiterveydenhuoltoon liittyvét erityiskysymykset.

Jaana Leipéla totesi, etté tartuntatautien neuvottelukunnan alatyéryhmé huomi-
oi niiti kysymyksii laatiessaan hepatiitti C-strategiaa. Leipdld on mukana ala-
tydryhméssa.

3 Aihe-ehdotus: samaa sukupuolta olevien pariskuntien hedelmdityshoito, Reima Palonen (Liitteet 3a ja b)
Jaana Leipili ja Kirsi Varhila poistuivat asian késittelyn ajaksi.

Reima Palonen kertoi, ettd juhannuksen jélkeen on pidetty aiheeseen liittyen
STM:n johdolla palaveri yliopistollisten sairaanhoitopiirien johtajaylilddkérien
kanssa. Kokouksen pdytikirja 16ytyy kokousmateriaaleista. Johtajayliladkarit
laativat kirjelmén toimitettavaksi ministeri Juha Rehulalle. Odotellaan ministeri
Rehulan vastausta ja sen jilkeen katsotaan, onko tarvetta késitelld asiaa PAL-

KOssa.

Kari-Matti Hiltunen toivoi, ettd ministerin vastaus saataisiin mahdollisimman
nopeasti.

4 Suun terveydenhuollon jaoston kuulumiset, Reima Palonen

Reima Palonen kertoi suun terveydenhuollon jaoston kuulumiset, koska jaoston
puheenjohtaja Taina Remes-Lyly ei ollut padssyt paikalle. Jaosto oli pyytényt
TYKSisti kahta asiantuntijaa (Juhani Laine ja Timo Nérhi) selvittdmiin im-
planttikiinnitteisten peittoproteesien kayttod hampaattoman suun hoidossa.
Asiantuntijoiden selvitys oli juuri saatu, joten siihen ei ollut ehditty vield tutus-
tua tarkemmin. Kisittely# jatketaan jaoston seuraavassa kokouksessa 7.9.2015.
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Puheenjohtaja evisti jatkokasittelyd toteamalla, ettd myds vaihtoehtoisten hoi-
tomenetelmien kustannukset ja vaikuttavuus tulisi selvittaa.

5 Prope-jaoston luonnos Palveluvalikoiman maérittelyn lahtékohta, perusteet ja periaatteet”, Jaana Leipd-
ld

Jaana Leipild kertoi, ettd Prope-jaosto on kokoontunut useita kertoja Aino-
Liisa Oukan johdolla.

Leipili esitteli Prope-jaoston valmistelemaa luonnosta rungoksi kuvaukselle
”Palveluvalikoiman maérittelyn 1dht6kohta, perusteet ja periaatteet”. Leipdld
kertoi, ettd luonnoksen kehittyneempi versio lahetetéddn neuvoston jasenille
kommentoitavaksi syyskuussa. Luonnos on tarkoitus tuoda hyviksyttdvéksi
neuvoston lokakuun kokoukseen.

Reima Palonen alusti kysymyksestd, onko palveluvalikoiman soveltamisala ra-
jattu pelkéstédn sairauksien tutkimukseen ja hoitoon vai voiko palveluvalikoi-
maan sisiltyd myds muita terveyspalveluita. Jaosto ja sihteeristd jatkavat asian
valmistelua. Varsinaiset paitokset tehddédn jaoston luonnoksen lopullisen hy-
véksynnin yhteydessa.

6 Silminpohjan kostean ikdrappeuman (AMD) pistoshoidot, Jaana Leipald, etdyhteydelld Fimeasta Ulla
Hérkonen ja Vesa Kiviniemi (Liite 6)

Jaana Leipild kertoi, kuinka aihe otettiin PALKOn kisittelyyn. Sen jilkeen Ul-
la Hirkonen esitteli videoyhteyden vélitykselld Fimean PALKOn pyynnosta
tekemin selvityksen AMD:n hoitoon Suomessa kéytettyjen biologisten ldéke-
hoitojen toteuttamiskdytinndistd, turvallisuudesta ja kustannuksista vuosina
2010-2014. Aineisto koottiin yliopistosairaaloiden ja keskussairaaloiden sil-
miklinikoille seki sairaala-apteekeille 1dhetetylld kyselylld. Selvitys 16ytyy ko-
kousmateriaaleista.

Selvityksestd ilmeni muun muassa:

> Biologisia lddkkeiti tarvitsevien AMD-potilaiden méiri on vuosina
2010—2014 kasvanut voimakkaasti ja kasvaa hyvin todennédkdisesti
edelleen seuraavien 10 vuoden aikana. Viime vuosina eniten ovat li-
sadntyneet myyntiluvallisen afliberseptin kdyton aiheuttamat kustan-
nukset.

» Bevasitsumabin, ranibitsumabin ja afliberseptin vaikutuksessa nékoky-
kyyn ei ole eroa: kaikki kolme valmistetta ovat yhté vaikuttavia néko-
kyvyn parantamisessa ja séilyttdmisessa.

» Valmisteiden aiheuttamissa silméhaitoissa ei ole eroa. Endoftalmiitin
riski on pieni kaikilla kolmella biologisella ladkkeelld ja riippumatta
siitd, pakataanko bevasitsumabi sairaala-apteekissa uudelleen vai vede-
tadnko ladke ruiskuun poliklinikalla.

» Liikehoitojen kustannuksissa on suuri ero: ranibitsumabin ja afliber-
septin kerta-annoksen hinta on noin 20-kertainen bevasilsumabin kerla-
annoksen hintaan verrattuna. AMD:n hoidossa kdytetddn Suomessa
nykyisin eniten bevasitsumabia. Ranibitsumabin kdyttd on selvisti vé-
hentynyt vuoden 2012 jalkeen, kun aflibersepti otettiin Suomessa kiyt-
t66n. Nykyédin toteutuvan hoitokdytannén mukaiset AMD-
pistoshoitojen vuosittaiset ladkekustannukset ovat noin 9,1 miljoonaa
euroa. Suomessa annetaan nykyisin arviolta n. 65 000 silménsiséista
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pistosta. Jos kaikki AMD-pistoshoidot annettaisiin bevasitsumabilla,
vuosittaiset 1adkekustannukset olisivat 2,3 miljoonaa euroa; jos kaikki
AMD-pistoshoidot annettaisiin myyntiluvallisilla valmisteilla, vuosit-
taiset ladkekustannukset olisivat 52 miljoonaa euroa.

Keskusteltiin bevasitsumabin off-label -kaytt6on liittyvista juridisista kysy-
myksistd. Lopullisen suosituksen valmistelun yhteydessé tarkastellaan, mité
reunachtoja sdddokset ja erityisesti oikeusasiamiehen ratkaisut off-label -
kédytosta asettavat suositukselle.

Eeva-Sofia Leinonen mainitsi, ettd Ranskan ladkevirasto on kdynnistinyt selvi-
tyksen, jonka tavoitteena on ratkaista, voidaanko bevasitsumabin silménsiséi-
selle kaytolle mydntéa tilapdinen lupa. Selvitys ei ole vield valmistunut.

Puheenjohtaja totesi, ettd suosituksen tekemiseen on vahvat perusteet. PALKO
kiitti Fimeaa hyvisti ja perusteellisesta selvityksesta.

Pi4tSs
Sihteeristd valmistelee luonnoksen bevasitsumabin kuulumisesta Suomen ter-
veydenhuollon palveluvalikoimaan seuraavassa kokouksessa kasiteltdvéksi.

7  Aihe-ehdotus: Sukupuolen variaatiot, Tampereen yliopistollisesta sairaalasta Riittakerttu Kaltiala-Heino
(Liite 7)

Riittakerttu Kaltiala-Heino kertoi sukupuolen variaatioista, hoidon kysynnésti,
variaatioiden syisti ja nuorten sukupuolivariaatioiden hoidosta.

Kaltiala-Heino kertoi fyysisid sukupuoliominaisuuksia muuttavien hoitojen li-
sdintyviin monissa maissa. Hoitojen mahdollisuudet laajenevat ja samalla li-
sadntyvit potilaiden toiveet. Tama herdttda paljon eettisid kysymyksid. Kal-
tiala-Heino toi esille seuraavia kysymyksid: mitka tilat oikeuttavat hoitoihin ja
mihin hoitoihin on mahdollista paésta julkisin varoin.

Suomessa transsukupuoli-identiteetin tutkimus ja hoito on keksitetty TAYS:n
ja HYKS:n erityispoliklinikoille. Lapsuuden sukupuolidysforiasta 4/5 katoaa
puberteetissa. Suomessa alle puberteetti-ikdisille ei aloiteta sukupuolidysforioi-
den fyysisid hoitoja eikd tdydellistd sosiaalista transitiota.

Keskustelun lopuksi Jaana Leipali totesi, ettd sukupuolidysforiat ovat erityisen
haasteellinen kysymys niihin liittyvan suuren yksilollisen vaihtelun vuoksi.
PALKO ei ota kantaa yksittdisten potilaiden hoitoon, vaan antaa yleisluonteisia
suosituksia. Sukupuolidysforioihin liittyy paljon ihmisoikeus- ja muita eettisia
kysymyksid. Niitd sivuaa my0s translakiuudistus, jonka mahdollinen jatko
odottaa parhaillaan ministerin kannanottoa. Kannanoton saamisen ajankohdasta
ei ole tietoa eika siis mydskadn uudistuksen jatkon mahdollisesta aikataulusta.
Todettiin, ettd neuvostolla ei toistaiseksi ole riittdvid perusteita ottaa asiaa ki-
sittelyyn.

8. TULES-jaoston kuulumiset: ensimmaiinen kokous 11.8.2015, Jaana Leipdld

Sovittiin, ettd asia kasitellddn seuraavassa neuvoston kokouksessa.
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9. Aihe-ehdotus: miehen sterilisaatio, Sari Koskinen (Liite 9)

Sovittiin, ettd asia kisitelldén seuraavassa neuvoston kokouksessa tai vaihtoeh-
toisesti sahkopostitse.

10. Tiedoksi
» Lausunto Suomen endokrinologiyhdistykselle, Jaana Leipdld

Linkki: http:/stm.fi/neuvottelukunnat/.
Linkki my&s YLEn uutiseen asiasta: http:/yle.fi/uutiset/.

21.5.2015 kokouksen poytikirja (Liite 10a)
2.7.2015 Sdhkopostikokouksen poytéakirja (Liite 10b)
Potilaspéiva 17.9.2015 (Liite 10c)

YV VYV

11. Seuraavat kokoukset, Jaana Leipdld

17.9.2015, klo 9:00-16:00 (potilaspaivi)
22.10.2015, klo 9:00-13:00

12.11.2015, klo 9:00-16:00 (avoin seminaari)
10.12.2015, klo 12:00-16:00

VVVY



12. Muut asiat

13. Kokouksen paatos

LIOTTEET

JAKELU
TIEDOKSI
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Sovittiin, ettd nimai asiat késitellaén seuraavassa neuvoston kokouksessa
Sidonnaisuudet

Nettisivut

PALKOn ruotsinkielinen lyhenne

Laakaripaivat 2016

VVVY

Kokous paittyi kello 12:59.

Puheenjohtaja Piivi Sillanaukee

(e b

Varapuheenjohtaja Kirsi Varhila
Pédsihteeri Jaana Leipild

Liite 1. PALKOn kokoonpanon muutos

Liite 2. Hepatiitti C:n uudet 1ddkehoidot ja hoidon perusteet
Liite 3 a. Johtajaylild4kérien kannanotto hedelmdityshoitoihin
Liite 3 b. Hedelmgityshoidot muistio 24.6

Liite 6. Fimean selvitys

Liite 7. Sukupuolen variaatioiden hoito

Liite 9. Muistio michen sterilisaatiosta

Liite 10 a. 21.5.2015 kokouksen poytikirja

Liite 10 b. PALKO 2.7.2015 sihkdpostikokouksen pdytékirja
Liite 10 c. Potilaspédivéan 17.9.2015 ohjelma



