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Keuhkosy6pain sairastuneista kuluessa diagnoosipdivasta
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Tarkkaa sijaintia ei maaritetty 44 %
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Yhteenveto

Keuhkosyspiraportin tavoitteena on vastata kysymykseen, miten tarvittavat tiedot ovat saatavilla kansallisista
rekistereisti ja miten keuhkosy6vin hoito Suomessa toteutuu sekid onko eri alueiden ja ikiryhmien vililld
eroa hoidon toteutumisessa. Raportin pohjana ovat sydpirekisteriin ilmoitetut uudet primaarit keuhkosyovit
(ICD10 koodit C33 — C34) ajalta 1.1.2018 — 30.6.2022, yhteensi 13324 uutta tapausta.

Ensimmiisen kuuden kuukauden aikana lihes kolmannes potilaista kuoli. Vain noin joka kymmenes poti-
las (N 1627) hoidettiin leikkauksella, hieman vajaa kolmannes (N 3660) sai sidehoitoa ja runsas viiden-
nes (N 2884) liikehoitoa ensimmaiisen kuuden kuukauden kuluessa diagnoosista. Vaille kirjattuja keuhko-
syovin hoitotoimenpiteitid ensimmaisen kuuden kuukauden kuluessa diagnoosista jii noin puolet potilaista.
Samassa ajassa lihes kolmannes potilaista kuoli ilman edeltivii hoitotoimenpiteiti.

Potilaista valtaosa oli idkkiitd, noin kaksi kolmesta potilaasta oli 7o-vuotias tai sitd vanhempi sy6vin totea-
misen aikaan. Yhteisty6alueiden vililli ei ollut merkitsevii eroa potilaiden ikijakaumassa, mutta syovin
histologinen tyyppi oli alueiden vilill4 tilastollisesti merkitsevisti erilainen seki miehills ettd naisilla (p-arvot
<o.0o01). Erityisesti huomioitavaa olivat alue-erot niiden sy6pien osuudessa, joissa histologinen alatyyppi jii
tuntemattomaksi (ns. kliiniset syovit). Nimi syovit olivat tilastollisesti merkitsevisti yleisempii Pohjois- ja
Iti-Suomessa (28 ja 26 %) kuin muilla yhteistySalueilla ja Linsi-Suomen alueella taas niiden sydpien osuus
oli muita selkeisti pienempi (15 %).

Leikkaushoitoon ohjautui suurempi osuus potilaista Sisi-Suomessa muihin alueisiin verrattuna ja Iti- ja
Pohjois-Suomessa ensivaiheen hoito oli muita yleisemmin side- tai ladkehoito. Toisaalta tieto ldakehoidosta
puuttui lihes kokonaan muutamalta hyvinvointialueelta tuoden esille kirjaamiseen mahdollisesti liittyvit
puutteet.

Leikkaushoitoon ensimmaiisen kuuden kuukauden aikana pidityneiden potilaiden ennuste oli erinomai-
nen (jopa yli go %) kaikilla yhteistyoalueilla, mutta muiden hoitomuotojen suhteen eroja loytyi etenkin
miespotilailla.

Havaintojen perusteella voi todeta, ettid keuhkosy6vin diagnostiikassa ja hoidon toteutumisessa oli selkeiti
alue-eroja. Lisiksi alue-eroja oli saatavissa olevissa hoitotiedoissa. Erityisesti syovin toteamiseen liittyvit erot
vaikuttavat myos potilaille annettaviin hoitoihin. Raportin havainnot kuvaavat siten mahdollisia puutteita
hoitotiedoissa ja alue-eroja potilaan hoitopolulla.
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1 Tausta

Keuhkosytpid on Suomessa sekd naisten ettd miesten kolmanneksi yleisin sy6pi uusien tapausten miarilla
(vhteensi lihes 3000 uutta syépid vuodessa) laskettuna ja se aiheuttaa eniten sydpikuolemia vuosittain.
Suomessa potilaiden elossaololuvut ovat olleet Pohjoismaiden parhaita 2000-luvun alussa, mutta niissi on
tapahtunut vain maltillista kehitysti samaan aikaan kuin muiden Pohjoismaiden luvut ovat parantuneet sel-
visti. Syitd kehitykselle ei tiedetd, mutta selitysti todetulle erolle pyritidn l6ytimiin ja tilanne korjaamaan.

Valtakunnallinen Keuhkosybpiohjelma on perustettu yhteistydssi Filha ry:n, keuhkosyopitysryhmin ja
suurimpien keuhkosyopii hoitavien sairaaloiden kanssa. Keuhkosyopiohjelman piitavoitteena on keuh-
kosy6vin diagnostiikan ja hoidon parantaminen Suomessa. Hoitotavoitteita pyritidn saavuttamaan seuraa-
vien keinojen avulla: keuhkosysvin hoitoketjut ovat sujuvia ja laadukkaita, keuhkosy6vin parantavan hoidon
miird kasvaa 10 % ja viiden vuoden elossaololuku paranee 5 %. Tavoitteita edistetiin seuraavien toimintojen
(toimijoiden) vilitykselld: keuhkosyovin laaturekisteri (Suomen Syopirekisteri), laaturekisteritiedon hyodyn-
timinen, hoitosuositukset ja ohjeet (kansallinen moniammatillinen keuhkosyspiaryhmi, FICAN), alueelliset
hoitoketjut ja MDT ryhmit (HUS ja HVA:t) ja yhteistyo viestinnissi ja vaikuttamisessa (FICAN).

1.1 Keuhkosyoparaportin tavoite

Tdm3 raportti on varsinaista keuhkosyovin laaturekisteriraportointia valmisteleva luonnos. Tavoitteena on
vastata kysymykseen, miten keuhkosyovin hoito Suomessa toteutuu ja onko eri alueiden ja ikiryhmien vilills
eroa hoidon toteutumisessa. Raportti tavoittelee hoitotiedon edustavuuden ja laadun arviointia, hoitoketjujen
tilastollista kuvaamista ja lipimenon indikaattorien (prosessin kuvaus ensivaiheen hoidon osalta) ja toteutu-
neen hoidon vaikuttavuuden arviointia. Timin tiedon pohjalta toimijat voivat pohtia syiti ja toimenpiteiti,
joilla voidaan edistii asetettuja keuhkosyévin hoitotavoitteita koko Suomessa.
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2 Aineisto ja menetelmat

2.1 Tietoldhteet ja -sisallot

Raportin tiedot perustuvat THL:n valtakunnallisen syépirekisterin keuhkosyopitietoihin (ICD-10 C33-C34)
ja niille potilaille poimittuihin THL:n hoitoilmoitusjirjestelmin (HILMO) kiynti- ja hoitojaksotietoihin toi-
menpiteineen (Kuva 2.1 ja Taulukko 2.1). Potilaiden elossaolo- ja kotikuntatiedot piivittyvit sydpirekisteriin
jatkuvasti THL:n kautta viestotietojirjestelmisti (VTJ).

=l |I=| = Kliinisetilmoitukset Sy6patapaus:
—— —— —— Patologian ilmoitukset henkilotiedot, diagnoosipaiva,
I i P kuolintiedot, kasvaimen
Hoitoilmoitukset ,
~ <> - ominaisuudet
- Syoparekisteri N
|I I —5
- I Il #
U‘ THL: Hoitoilmoitusjarjestelma (HILMO)
Laaturekisteri
- -
IR — - Erikoissairaanhoito,
- gox = Perusterveydenhuollon avohoito,
__i_ — 4 Sosiaalihuolto
s N
N . L . Hoitotiedot:
K?_ynn!t: d"f’gnoos't Kéynnin toteuttajataho ja -muoto, diagnoosikoodiit,
Kaynnit: toimenpiteet sairaalassaoloaika, toimenpiteen alku ja

loppupédivamaéarad, toimenpidekoodit

KUVA 2.1: Laatutietojen rekistersinnin lahteet.

Syopirekisterin tiedot perustuvat kliinisiin, patologian ja hoitotietojen syopailmoituksiin (kts. Syépa 2022
-raportti, Kappale 5). Kliiniset ilmoitukset kohdentuvat syévin toteamisvaiheeseen ja niissi ilmoitetaan seki
syovin tyyppi (tarkka diagnoosi), toteamisaika, toteamistapa ja toteamisvaiheen levinneisyys. Patologian
ilmoitukset tuotetaan rekisteriin kaikista pahanlaatuisista kasvaimista, in situ -tasoisista kasvaimista ja tie-
tyistd muista mairitellyisti kasvaimista. Patologian ilmoituksia ei ole rajattu koskemaan diagnoosivaihetta,
vaan ne toimitetaan kaikista pahanlaatuisista (ml. in situ ja tietyt muut) vastauksista riippumatta syévin
toteamishetkestid. Hoitoilmoituksilla annetaan tietoa sydvin hoidoista toimenpidekoodein alku- ja loppupii-
vimairien kera. Niiti tietoja ei myoskiin ole rajattu toteamisvaiheeseen.
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TAULUKKO 2.1: Laaturekisterin tietolahteet ja mittarit keuhkosyévén vaiheen
(D — Diagnoosi (ldhtd) — H — Hoito (seuranta) —> P — Péitetapahtumat) ja tietoldhteen mukaan jaoteltuna
(SYRE — Sydparekisteri, HILMO — hoitoilmoitusrekisteri).

Tietoldhde Muoto

Tieto Vaihe SYRE |HILMO MUU |Mittari Tarkennus

Toteamisaika Syévién toteamisaika:
. . D X pvm

(primaari) pp-kkvvvv

Perustuu potilaan
Alue D+H+P [X X VT) HVA ja YTA kotikuntatietoon
kunkin vuoden alussa

Sairaala/hoito- Kaynnin/hoitojakson

D+H X Koodi (OID/Topi
paikka " oodi (OID/Topi) toteutumispaikka
Primaari- D X X ICD-10-koodi Kliininen diagnoosi
diagnoosi
Kasvaimen Topografia . o
lshtskohta b X (ICD-O-3-koodi) | Primaaripaikka

Morfologi

Histologia D X oriologa Tarkka solutyyppi

(ICD-0O-3-koodi)

Pienisoluinen,
levyepiteeli-, adeno-,

Histologinen .
& D X muu karsinooma, muu

aat i
paatyypp neuroendokriininen,
muu tai maarittimaton
. Syépirekisterin oma
Levinneisyys D X Ie)i/irF:neisyys
) Kliininen, histologia,
Toteamistapa D X &

sytologia, kuolintodistus

Palliatiivinen hoito eritelty
diagnoosikoodilla

Z51.5 ja toimenpide-
koodilla WFoo4

Hoidon tavoite
(palliatiivinen/ | H X
kuratiivinen)

Ensivaiheen hoito:

. 4 X Ensivaiheen ensimmainen hoito
hoito/jatkohoito kuuden kuukauden
sisilla.
Ensivaiheen hoito:
Ensivaiheen ensimmainen hoito
Sidehoito H X o .
hoito/jatkohoito kuuden kuukauden
sisilla.
Ensivaiheen hoito:
Ensivaiheen ensimmiinen hoito
Kirurginenhoito |H X o .
& hoito/jatkohoito kuuden kuukauden
sisilla
. . . Ositettuna potilaan
Hoidettujen Potilaiden remting potl
P X ensivaiheen hoidon
elossaolo-osuus elossaolo-osuus %
mukaan
. Suhteellinen
1 vuoden Suhteellinen
P X elossaololuku 1 vuoden
elossaololuku elossaololuku %

seurannassa
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Hoitoilmoitusjirjestelmi sisiltid tietoa erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon vuodeosastohoidosta
(ml. paivikirurgia), julkisen erikoissairaanhoidon avohoidosta seki sosiaalihuollon laitos- ja asumispalve-
luista ja kotihoidosta. Vuodesta 2011 alkaen hoitoilmoitusjirjestelmi on laajentunut koskemaan myés perus-
terveydenhuollon avohoitoa (Avohilmo). Tissé raportissa tietoja on poimittu vuodeosastohoidoista ja julkisen
erikoissairaanhoidon avohoidosta.

2.2 Aineisto

Raportin pohjana ovat syopirekisteriin ilmoitetut uudet primaarit keuhkosyovit (ICD-10-koodit C33—C34)
ajalta 1.1.2018 —30.6.2022. Kultakin potilaalta on valittu vain henkilosn ensimmiinen keuhkosy6pi. Rapor-
tissa kiytetyt toimenpidekoodit on saatu raportista: Hoitoonpéisyn seuranta syévin hoidossa. THL 2016,
katso Liitteet 6.1—6.3. Aluekohtaiset vertailut perustuvat potilaiden syovin toteamisvuoden alun kotikuntaan.
Hoitoilmoitustiedot on poimittu niilti kiynneiltd tai hoitojaksoilta, joissa diagnoosina on jokin syopi tai
kasvain (C- ja D-alkuiset ICD-10-koodit) ja potilaiden hoitokoodit keuhkosyopéin liittyviltd kiynneilti tai hoi-
tojaksoilta (C33-C34 diagnoosit) kuuden ensimmaiisen diagnoosia seuraavan kuukauden ajalta. Avotervey-
denhuollon kiynteji ei ole mukana aineistossa. Kuvassa 2.2 on esitetty aineiston muodostus.

Sydparekisterin keuhkosyopatapaukset
(primaari keuhkosydpd 1.1.2018 - 30.6.2022)
n=13324

v

Kayntitieto (C/D -koodi) HILMOssa
6 kk diagnoosipaivan jalkeen

Ei Kylla
n=701 n=12623

\T

Keuhkosybpakaynti (C33/34) Hilmossa

Ei Kylla
n =497 n=12,126

%

Hoitotieto (s3de-N33ke-leikkaushoito) Hilmossa

Ei Kylla
n=5,425 n=6,701

Laakehoito
n=28284

Sadehoito
n = 3,660

Leikkaushoito
n=1627

KUVA 2.2: Keuhkosyspépotilaiden kidynnit ja hoitotoimenpiteet kuuden kuukauden kuluessa diagnoosipiivista.


https://www.julkari.fi/handle/10024/131630
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2.2.1 |kd ja sukupuoli

SyOpirekisteristd poimittiin yhteensi 13324 uutta primaaria keuhkosy6pid ajalta 1.1.2018—30.6.2022.
Hoitoilmoitustiedot olivat kiytettivissd vuoden 2022 loppuun asti, jolloin kaikille potilaille saatiin vihintiin
6 kuukauden seuranta (pl. kuolemat).

Potilaista valtaosa (noin 70 %) oli 60—79-vuotiaita sysvin toteamisaikaan (Taulukko 2.2). Vain pieni osa
potilaista, alle 10 prosenttia, oli alle 6o-vuotiaita sydvin toteamisaikaan. Vanhoja eli 8o-vuotiaita tai sen yli
oli jopa runsas viidennes kaikista uusista potilaista. Potilaiden mediaani-iki oli noin 773 vuotta (kvartiilivali
67-79) niin naisilla kuin miehillikin. Yhteistysalueiden vililli ei ikdjakaumissa ollut suuria eroja (tarkempia
tietoja voi hakea Sy6péarekisterin syépatilastosovelluksesta).

TAULUKKO 2.2: Keuhkosyépiapotilaiden sukupuoli ja ikiryhmai toteamishetkella.

-59 671 3,3

8102
60-69 2182 8102 26,9
Miehet
70-79 3591 8102 44,3
8o+ 1658 8102 20,5
—59 533 5222 10,2
60—-69 1438 5222 27,5
Naiset
70-79 2 026 5222 38,8
8o+ 1225 5222 23,5
—59 1204 13 324 9,0
Sukupuolet 60-69 3620 13 324 27,2
yhteensa 70-79 5617 13 324 42,2
8o+ 2 883 13 324 21,6

2.2.2 Toteamistapa

Kaikista aineiston tapauksista syovin toteaminen perustui primaarikasvaimen kudosniytteeseen vajaassa
60 % tapauksista (miehilli 56 % ja naisilla 57 %). Nuorilla alle 60-vuotialla potilailla primaarikasvaimen
kudosniytteeseen perustuvien tapausten osuus oli suurin, miehilli 68 % ja naisilla 70 %, ja vanhoilla eli 8o
vuotta tayttineilld pienin, miehilld 377 % ja naisilla 35 %. Pelkkian kuolintodistukseen perustuvat tapaukset
olivat tavallisimpia vanhimpien potilaiden ryhmissi (naisilla 9 % ja miehilld 8 %) ja harvinaisia sitd nuo-
remmilla. Vain kliininen diagnoosi ilman mikroskooppista varmistusta (sytologiaa tai histologiaa) oli samoin
yleisinti vanhimmassa ikdryhmissi (32 %) ja harvinaista nuorilla alle 6o-vuotiailla (Taulukko 2.3).


https://syoparekisteri.fi/tilastot/tautitilastot/
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TAULUKKO 2.3: Syspirekisteriin ilmoitettujen keuhkosydpatapausten toteamistapa idn ja sukupuolen mukaan.

Naiset Miehet

Oled dpd e d O 5 (o] CC d O
Kliininen tutkimus 22 533 4,1 34 671 5,1
Metastaasin histologia 93 533 17,4 115 671 17,1
Obduktio, sisiltds histologisen

. 6 533 1,1 21 671 3,1

_5g |ndytteen
Primairituumorin histologia 371 533 69,6| 456 671 68,0
Sytologia 38 533 71 42 671 6,3
Vain kuolintodistus / tuntematon 3 533 0,6 3 671 0,4
Kliininen tutkimus 118 1438 8,2 226 2182 10,4
Metastaasin histologia 210 1438 14,6| 354 2182 16,2
Oﬂbduktlo, siséltad histologisen 24 ) 438 - 68 2182 31

60-69 |ndytteen
Primairituumorin histologia 955 1438 66,4 1327 2182 60,8
Sytologia 106 1438 74| 169 2182 7,7
Vain kuolintodistus / tuntematon 24 1438 1,7 38 2182 17
Kliininen tutkimus 287 2 026 14,2| 532 3591 14,8
Metastaasin histologia 268 2026 13,2| 487 3591 13,6

Obduktio, sisaltaa histologisen

. 44 2 026 2,2 101 3591 2,8

70-79 |ndytteen
Primairituumorin histologia 1216 2026 60,0|2 102 3591 58,5
Sytologia 180 2026 8,9 274 3591 7,6
Vain kuolintodistus / tuntematon 31 2026 1,5 93 3591 2,6
Kliininen tutkimus 396 1225 32,3| 531 1658 32,0
Metastaasin histologia 92 1225 75| 134 1658 8,1

Obduktio, sisiltaa histologisen
—— 51 1225 4,2 82 1658 4,9
8o+ . : o .

Primaarituumorin histologia 429 1225 350| 618 1658 37,3
Spesifiset tuumorimarkkerit 3 1225 0,2 2 1658 0,1
Sytologia 145 1225 1,8 162 1658 9,8
Vain kuolintodistus / tuntematon 109 1225 8,9/ 129 1658 7,8

2.2.3 Syévan sijainti

Suuressa osassa tapauksia (44 %) ei sy6vin tarkkaa sijaintia ole maiiritetty (C34.9 miirittimiton keuhko-
putken tai keuhkon sy6pi). Muista lihtokohdista yleisin on keuhkon ylilohkon sy6pi (28 %) ja sitd seuraa
alalohkon syspi (20 %). Henkitorven tai piikeuhkoputken syspi on harvinainen (<5 %). Vanhimmilla poti-
lailla miirittimiton sijainti on yleisempi kuin muilla (59 % 8o-vuotiailla ja siti vanhemmilla ja noin 34 %
alle 6o-vuotiailla).
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2.2.4 Histologinen tyyppi

Kaikissa ikiryhmissd keuhkosy6vin yleisin histologinen tyyppi on adenokarsinooma (36 %), joskin sen
osuus on selkeisti suurin (45 %) nuorimmilla eli alle 6o-vuotiailla potilailla ja pienin (27 %) vanhimmilla eli
8o-vuotiailla tai sen ylittineilld. Toiseksi yleisin histologinen tyyppi on levyepiteelikarsinooma (19 %), jonka
osuus tapauksista on vajaa viidennes 60-79-vuotiaissa ja pienempi nuorimmassa (14 %) ja vanhimmassa
(15 %) ikdryhmissi. Nuorilla keuhkosyopépotilailla toiseksi yleisin histologinen tyyppi on pienisoluinen kar-
sinooma, jonka osuus on vajaa 20 %. Pienisoluisia karsinoomia on vihiten vanhimmassa ikiryhmissi, noin
6 % tapauksista (Taulukko 2.4).

Naispotilailla adenokarsinoomien osuus oli miespotilaiden vastaavaa suurempi, kun taas miespotilailla levye-
piteelikarsinoomien osuus oli naispotilaiden vastaavaa suurempi.

TAULUKKO 2.4: Keuhkosyopien histologinen paatyyppi ja osuudet ikdryhmittain.

Histologia Lkm Yhteensd Osuus (%)
Adenokarsinooma 547 1204 45,4
Levyepiteelikarsinooma 172 1204 14,3

Muu neuroendokriininen karsinooma 83 1204 6,9

> Muu tai mairit. histologia 82 1204 6,8
Muu tai miirit. karsinooma 110 1204 9.1
Pienisoluinen karsinooma 210 1204 17,4
Adenokarsinooma 1392 3 620 38,5
Levyepiteelikarsinooma 705 3 620 19,5

Muu neuroendokriininen karsinooma 143 3 620 4,0

b0-69 Muu tai miarit. histologia 471 3 620 13,0
Muu tai maarit. karsinooma 314 3620 8,7
Pienisoluinen karsinooma 595 3620 16,4
Adenokarsinooma 2 087 5617 37,2
Levyepiteelikarsinooma 1142 5617 20,3

Muu neuroendokriininen karsinooma 150 5617 2,7

70773 Muu tai miirit. histologia 1071 5617 19,1
Muu tai midrit. karsinooma 424 5617 75
Pienisoluinen karsinooma 743 5617 13,2
Adenokarsinooma 788 2 883 27,3
Levyepiteelikarsinooma 430 2 883 14,9

S0 Muu neuroendokriininen karsinooma 47 2 883 1,6
Muu tai maarit. histologia 1256 2 883 43,6

Muu tai miirit. karsinooma 177 2 883 6,1
Pienisoluinen karsinooma 185 2 883 6,4

Yhteistyoalueiden vililld oli selkeitd eroja keuhkosyovin histologisen jakauman suhteen (Kuva 2.3 ja 2.4).
Tkikorjatussa tarkastelussa adenokarsinoomien osuus on suurin Linsi-Suomen yhteistyalueella (42 %) ja
pienin Iti- ja Pohjois-Suomessa (30 ja 32 %), levyepiteelikarsinoomien osuus suurin Sisid-Suomessa (22 %) ja
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pienin Eteld- ja Pohjois-Suomessa (16 ja 17 %), mutta pienisoluisten karsinoomien osuudet eivit poikenneet
merkitsevisti toisistaan eri alueilla. Ne syovit, joissa sy6vin solutyyppi ei selvinnyt (muu tai miirittimiton
histologia eli ns. kliiniset tapaukset) olivat merkitsevisti yleisempii Pohjois- ja Iti-Suomessa (28 ja 26 %)
kuin muilla yhteistyoalueilla. Linsi-Suomen alueella taas niiden sydpien osuus oli muita selkeisti pienempi
(15 %).
Etela-Suomi
Itd-Suomi
Lansi-Suomi

Pohjois—Suomi

Sisa-Suomi

0 25 50 75 100
Osuus (%)
. Adenokarsinooma . Muu tai maarit. histologia
Histologia . Levyepiteelikarsinooma Muu tai maarit. karsinooma

Muu neuroendokriininen karsinooma . Pienisoluinen karsinooma

KUVA 2.3: Keuhkosyspépotilaiden histologinen tyyppi yhteistydalueittain.
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KUVA 2.4: Keuhkosy6pipotilaiden histologisen tyypin ikavakioidut osuudet (%) ja niiden 95 % luottamusvilit

yhteistydalueittain.
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2.3 Menetelmit ja seuranta

Potilaiden seuranta alkoi keuhkosyovin diagnoosipdivimaiiristi ja paittyl kuolemaan, maastamuuttoon tai
viimeistidn 31.12.2023. Hoitotoimenpiteet on kuitenkin rajattu ensimmiiseen kuuteen kuukauteen diag-
noosista. Jos potilas on saanut samanaikaisesti seki liike- ettd sidehoitoa, hinet on laskettu sidehoitoryh-
miin ensivaiheen hoitoa raportoitaessa. Aluekohtaiset luvut on laskettu toteamisvuoden kotikunnan perus-
teella. Pienelle osalla potilaita ei ollut tiedossa toteamisvuoden kotikuntaa, joten nimi tapaukset puuttuvat
aluekohtaisista luvuista (N 7). Ahvenanmaan alueen potilaat ovat mukana kokonaisluvuissa, mutta niiti ei
esitetd aluekohtaisissa tuloksissa pienten lukumaiirien takia (yhteensd 79 tapausta). Potilaiden alueittaiset
hoito-osuudet on esitetty erikseen miehille ja naisille kiyttien suoraa ikivakiontia 5-vuotisryhmittiin ja vas-
taavat luottamusvilit on laskettu normaaliapproksimaatiota kiyttien. Alueita (seki yhteisty- ettd hyvinvoin-
tialueita) verrattiin koko Suomen vastaaviin lukuihin.

Siirtymit keuhkosydpidiagnoosin jilkeiseen ensimmiiseen tapahtumaan (keuhkosyévin hoitotoimenpide,
palliatiivinen hoito tai kuolema) 6 kuukauden kuluessa diagnoosista on mallinnettu kiyttien progressii-
vista monitilamallia ja ne on esitetty erikseen sukupuolille, ikiryhmittiin, yhteistyoalueittain ja histologisen
tyypin mukaan. Elossaolo-osuudet on laskettu erikseen mies- ja naispotilaille ikikorjattuna ja maksimaali-
sesti yhden vuoden seurannalla. Ikikorjaus on tehty kiyttien neljii ikiryhmii (o—59, 60-69, 70-79 ja
8o tai yli). Hoitokohtaiset elossaolo-osuudet on laskettu hoidon alusta potilaan kuolemaan, maastamuuttoon
tai 31.12.2023 asti, kuitenkin vain enintiin yhden vuoden seuranta-ajalle. Aluekohtaisissa vertailuissa yhteis-
tyoalueita on verrattu koko Eteld-Suomen yhteistyalueen lukuihin.

15
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3 Tulokset

3.1 Hoitotoimenpiteet

Suurin osa syopirekisteriin ilmoitetuista potilaista on kiynyt joko erikoissairaanhoidon avokiynnilli tai
ollut hoidossa erikoissairaanhoidon tai perusterveydenhuollon vuodeosastolla (Taulukko 3.1) 6 kuukauden
kuluessa diagnoosista. Valtaosa kiynneisti liittyi keuhkosy6piin ja noin puolessa tapauksia johonkin kiyn-
neisti oli kirjattu keuhkosyovin hoitotoimenpide. Keuhkosyépipotilaista hieman vajaa kolmannes (N 3660)
on saanut siddehoitoa (Liite 6.2) ja runsas viidennes (N 2884) liikehoitoa (Liite 6.3) ensimmaiisen kuuden
kuukauden kuluessa diagnoosista (Kuva 2.2, Taulukko 3.2). Vain runsas joka kymmenes potilas (N 1627) on
hoidettu leikkauksella (Liite 6.1) ensimmiisen 6 kuukauden aikana. Diagnoosivuosien viliset erot ovat pieniid
pl. viimeinen 6 kuukauden jakso vuodelta 2022.

TAULUKKO 3.1: Keuhkosyspipotilaiden kdynnit ja hoitotoimenpiteet kuuden kuukauden kuluessa diagnoosi-
pdiviastd diagnoosivuosittain.

Mika tahansa kaynti Keuhkosy6pa- Keuhkosy6pa-
(C-/D-alkuinen ICD-10) kéynti (C33-C34) toimenpide
Tapauksia
Yhteensi
2018 2 917 2 791 95,7 2 679 91,8 1483 50,8
2019 2979 2 825 94,8 2 704 90,8 1472 49,4
2020 2 961 2 784 94,0 2 674 90,3 1514 51,1
2021 2 974 2 808 94,4 2 707 91,0 1541 51,8
2022 1493 1415 94,8 1362 91,2 691 46,3

TAULUKKO 3.2: Keuhkosydpépotilaiden hoitotoimenpiteet toimenpidetyypeittidin kuuden kuukauden kuluessa
diagnoosipaivasta diagnoosivuosittain.

Leikkaushoito Sidehoito Laikehoito

Tapauksia

Yhteensi
2018 2 917 327 1,2 849 29,1 632 21,7
2019 2 979 381 12,8 808 27,1 657 22,1
2020 2 961 356 12,0 816 27,6 693 23,4
2021 2 974 371 12,5 818 27,5 669 22,5
2022 1493 192 12,9 369 24,7 233 15,6
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3.1.1 Hoitotoimenpiteet yhteistyoalueittain

Yhteistyoalueiden vililli on kuitenkin selkeiti eroja eri hoitomuotojen osuuksissa diagnoosia seuraavien
6 kuukauden aikana (Taulukot 3.3—3.4). Leikkaushoitojen osuus on suurin Sisi-Suomen yhteistybalueella
(16 %), sidehoidon Etelid-Suomen alueella (26 %) ja liikehoidon osuus Sisi-Suomen alueella (31 %). Palli-
atiivisen hoidon osuus oli suurin Iti-Suomessa (29 %) ja kuolemien osuus Linsi-Suomessa (47 %), joskin
kuolemien osuuksissa erot olivat pienii.

TAULUKKO 3.3: Hoitotoimenpiteet kuuden kuukauden kuluessa diagnoosipdivistd yhteistyoalueittain.

Yhteisty6alue Hoitotoimenpide Lkm| Yhteensa Osuus (%)
Leikkaushoito 603 4972 12,1
Muu kuin palliatiivinen sidehoito 1270 4 972 25,5-
Eteld-Suomi Ligkehoito 868 4 972 17,5-
Palliatiivinen hoito 1079 4972 21,7
Kuollut 2 329 4 972 46,8 _
Leikkaushoito 255 2019 12,6.
Muu kuin palliatiivinen siddehoito 439 2019 21,7-
[td-Suomi Ladkehoito 565 2019 28,0-
Palliatiivinen hoito 593 2019 29,4
Kuollut 929 2019 46,0_
Leikkaushoito 238 2284 10,4
Muu kuin palliatiivinen sadehoito 435 2284 19,0-
L4nsi-Suomi Lidkehoito 365 2284 16,0-
Palliatiivinen hoito 317 2284 13,9
Kuollut 1083 2284 47,4 _
Leikkaushoito 202 1930 10,5
Muu kuin palliatiivinen siddehoito 300 1930 15,5
Pohjois-Suomi Ladkehoito 455 1930 23,6-
Palliatiivinen hoito 389 1930 20,2
Kuollut 906 1930 46,9_
Leikkaushoito 324 2033 15,9-
Muu kuin palliatiivinen siddehoito 403 2033 19,8-
Sisi-Suomi Ligkehoito 630 2 033 31,0_
Palliatiivinen hoito 437 2033 21,5
Kuollut 914 2033 45,0_
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TAULUKKO 3.4: Hoitotoimenpiteet kuuden kuukauden kuluessa diagnoosipdivista yhteistyalueittain.

Hoitotoimenpide Yhteisty6alue Yhteensa Osuus (%)
Eteld-Suomi 603 4 972 12,1
[td-Suomi 255 2019 12,6 .
Leikkaushoito L4nsi-Suomi 238 2284 10,4 .
Pohjois-Suomi 202 1930 10,5 .
Sisa-Suomi 324 2 033 15,9 -
Eteld-Suomi 1270 4972 25,5 -
Muu kuin palli- [td-Suomi 439 2 019 21,7 -
atiivinen séde- L4nsi-Suomi 435 2284 19,0 -
hoito Pohjois-Suomi 300 1930 15,5 -
Sisa-Suomi 403 2 033 19,8 -
Eteld-Suomi 868 4 972 17,5 -
[ta-Suomi 565 2019 28,0 -
Ladkehoito Lansi-Suomi 365 2284 16,0 -
Pohjois-Suomi 455 1930 23,6 -
Sisa-Suomi 630 2 033 31,0
Eteld-Suomi 1079 4 972 21,7
[ta-Suomi 593 2019 29,4
Palliatiivinen hoito |Lansi-Suomi 317 2284 13,9
Pohjois-Suomi 389 1930 20,2
Sisd-Suomi 437 2033 21,5
Eteld-Suomi 2329 4972 46,8
[td-Suomi 929 2019 46,0
Kuollut Linsi-Suomi 1083 2284 47,4
Pohjois-Suomi 906 1930 46,9
Sisd-Suomi 914 2 033 45,0

Leikkaushoidoista yleisin on keuhkolohkon poisto rintaontelon tihystyksessi (59 % leikatuista ja 7 % kai-
kista keuhkosyovistd). Muita tihystysleikkauksia on lisiksi 18 %:lla leikatuista ja muita lohkonpoistoja noin
27 %:lla leikatuista. Koko keuhkon poistoja on tehty runsaalle 3 %:lle leikatuista (Liitetaulukko 6.1).

Siddehoidon osalta yleisin toimenpide on etipesikkeen sidehoito (53 % siddehoidetuista ja 19 % kaikista keuh-
kosyévisti) ja primaarikasvaimen palliatiivinen sidehoito (44 % sidehoidetuista ja 15 % kaikista keuhko-
syovistd). Radikaali primaarikasvaimen siddehoito on annettu kolmannekselle sidehoidetuista (11 % kaikista

keuhkosyovisti) (Liitetaulukko 6.2).

Lidkehoidoista suurin osuus on laajalle levinneen kasvaimen vaativa solusalpaajahoito (63 % liikehoide-
tuista ja 15 % kaikista tapauksista) ja toiseksi laajalle levinneen kasvaimen yksinkertainen tavanomainen
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solusalpaajahoito (30 % liikehoidetuista ja 7 % tapauksista). Laajalle levinneen kasvaimen vaativa hoito
biovasteenmuuntajilla on annettu 24 %:lle liikehoitoa saaneista ja vajaalle 6 %:lle kaikista potilaista

(Liitetaulukko 6.3).

Ensimmiiseni hoitotoimenpiteeni 6 kuukauden kuluessa diagnoosista leikkaushoitoa on saanut 12 % kai-
kista potilaista, liskehoitoa 15 % ja sidehoitoa 24 %. llman em. hoitotietoja on 50 % potilaista (Taulukko 3.5),
mutta lihes kolmannes potilaista on kuollut 6 kuukauden kuluessa diagnoosista ilman edeltivii hoitotietoa
(kts. kappale 4, Kuva 4.1).Hoitoa saaneista ensivaiheen hoitona leikattuja on runsas viidennes, liikehoidettuja
kolmannes ja sidehoidettuja lihes puolet tapauksista. Miesten ja naisten vililli ei juuri ole eroa, mutta iki-
ryhmien vililld on selkeitd eroja. Nuorimmassa ikiryhmissi leikattujen osuus oli neljannes kaikista hoitoa
saaneista, kun taas vanhimmassa ikiryhmissi leikattuja oli vain runsas 10 % hoitoa saaneista. Sidehoidet-
tujen osuus ensivaiheen hoitona oli suurin (70 %) vanhimmassa ikdryhmissi ja liikehoidon taas pienin
(18 %). Diagnoosivuosittaiset erot ovat pienii (Kuva 3.1) mutta yhteistydalueiden vililli on suuria eroja ensi-
vaiheen hoitojen osuuksissa (Kuva 3.2).

TAULUKKO 3.5: Keuhkosydpapotilaiden ensimmainen hoitotieto kuuden kuukauden kuluessadiagnoosipéaivasta.

Ensimmiinen hoitotieto ‘Lkm ‘Yhteensﬁ ‘Osuus (%)
Leikkaushoito 1570 | 13324 1,8
Siadehoito 3128 | 13324 23,5
Kaikki Syoparekisterin keuhkosyspatapaukset
Liadkehoito 2003 | 13324 15,0
Ei hoitotietoa 6623 | 13324 49,7
Leikkaushoito 1570 6 701 23,4
Ne Syépirekisterin keuhkosyopitapaukset, joilla N .
h
hoitotieto 6kk kuluessa diagnoosipiivasti Sadehoito 3128 6701 467
Lagkehoito 2 003 6 701 29,9
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KUVA 3.1: Keuhkosy6pépotilaiden ensimmaiinen hoitotoimenpide kuuden kuukauden kuluessa diagnoosi-
pdivastd diagnoosivuosittain.
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KUVA 3.2: Keuhkosyspapotilaiden ensimméinen hoitotoimenpide kuuden kuukauden kuluessa diagnoosi-
paivistid yhteistydalueittain.

Leikkaukseen ensivaiheen hoitona kuuden kuukauden aikana piityneiden potilaiden osuus on suurin
Sisd-Suomen yhteistysalueella (15 %) ja pienin Lansi-Suomen alueella (10 %) (Kuva 3.2). Iti-Suomen alueella
sidehoidon osuus ensivaiheen hoitona on suurin (28 %) ja Sisi-Suomen alueella liikehoidon (24 %). Hoitoja
ei ole lainkaan kirjattu ensimmaiisen kuuden kuukauden ajalta jopa 58 %:ssa Linsi-Suomen alueen keuhko-
syopipotilaita ja pienin puuttuvan hoitotiedon osuus on Sisi-Suomen alueella (40 %).

Ikikorjatut hoito-osuudet on esitetty erikseen mies- ja naispotilaille seki yhteistydalueittain etti hyvinvointi-
alueittain ja vertailuna on kiytetty koko Suomen vastaavia lukuja (kuvat 3.3 ja 3.4, taulukot 3.6 ja 3.7).

Yhteistyoalueiden vilisessi tarkastelussa (Kuva 3.3, Taulukko 3.6) sekid mies- ettd naispotilaista merkitsevisti
suurempi osa on piitynyt leikkaushoitoon Sisi-Suomen alueella (16,3 % miespotilaista ja 21,9 % naispoti-
laista) kuin koko Suomessa keskiméirin (881 eli 12,7 % miespotilaista leikattiin ja 746 eli 17,3 % naispotilaista
leikattiin). Laikehoidon osalta Sisi-Suomen ja Iti-Suomen yhteistydalueella sekd mies- ettid naispotilaista
suurempi osa on saanut hoitoa kuin koko Suomessa keskimiirin. Sen sijaan Linsi- ja Eteli-Suomen alueella
laikehoitojen osuus on merkitsevisti pienempi kuin koko Suomessa niin mies- kuin naispotilaillakin. Side-
hoidon suhteen Iti-Suomen yhteistydalueen miespotilaista suurempi osa on saanut hoitoa kuin koko Suo-
messa keskiméirin ja Linsi- ja Pohjois-Suomen alueella pienempi osa kuin koko Suomessa. Naispotilailla ei
tilastollisesti merkitsevii eroja yhteistydalueiden vililld ollut havaittavissa sidehoidon osuuksissa.

Hyvinvointialuekohtaisissa tarkasteluissa (Kuva 3.4, Taulukko 3.7) hajontaa on enemmin. Leikkaushoitojen
osuus on tilastollisesti merkitsevisti suurempi Keski-Suomen hyvinvointialueen miespotilailla (23,7 %) ja
Pirkanmaan hyvinvointialueen naispotilailla (25,1 %) kuin koko maan mies- (12,6 %) ja naispotilailla (17,3 %).
Naispotilailla leikkaushoidon osuus oli merkitsevisti miespotilaiden osuutta suurempi koko maassa. Lapin,
Kainuun ja Kymenlaakson hyvinvointialueella leikkaukseen piityneiden naispotilaiden osuus oli koko maan
vastaavaa pienempi, joskaan ei ikikorjattuna tilastollisesti merkitsevisti. Miespotilailla koko maan osuutta
alhaisempi leikkaushoitoon piityneiden osuus oli erityisesti Kainuun ja Kymenlaakson hyvinvointialueilla,
joskaan ei tilastollisesti merkitsevisti.
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Liikehoitoa saaneiden miespotilaiden osuus oli koko maan arvoa suurempi Eteli-Pohjanmaan, Keski-Suo-
men, Kymenlaakson, Pirkanmaan, Pohjanmaan, Pohjois-Pohjanmaan, Pohjois-Savon, Piijit-Himeen ja
Satakunnan hyvinvointialueilla. Naispotilaista vastaavasti koko maan arvoa merkitsevisti suurempi osa oli
saanut liikehoitoa samoilla alueilla kuin miespotilaistakin lukuun ottamatta Pohjanmaan hyvinvointialuetta.
Koko maan osuuksia harvemmin liikehoitoa oli annettu seki mies- ettd naispotilaille Lapin, Linsi-Uuden-
maan, Keski-Uudenmaan, Vantaan ja Keravan, Eteld-Karjalan ja Varsinais-Suomen hyvinvointialueilla.

Koko maan osuuksia suurempi osa miespotilaista sai sidehoitoa Eteli-Savon, Pirkanmaan, Pohjois-Savon
ja Paijat-Hiameen alueella ja pienempi osa taas Eteli-Karjalan, Lapin ja Varsinais-Suomen alueella. Naispo-
tilailla vastaavasti Pohjois-Savon ja Piijit-Himeen alueella sidehoidettujen osuus oli koko maan vastaavia
merkitsevisti suurempi ja Eteld-Karjalan alueella pienempi.
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KUVA 3.3: Miesten ja naisten keuhkosydpatoimenpiteiden ikdvakioidut osuudet (%) ja niiden 95 % luottamus-
vilit yhteistybalueittain. Katkoviiva osoittaa koko maan osuuden.
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TAULUKKO 3.6: Miesten ja naisten keuhkosydpatoimenpiteet. Hoidettujen lukumaarat, ikavakioidut osuudet
(%) ja niiden 95 % luottamusvilit yhteistydalueittain (pl. Ahvenanmaa).

w Ikdvakioitu osuus | 95 % luottamusvili
potilaista (%)
Etela-Suomi 299 12,2 10,8—14,0
[td-Suomi 156 13,1 11,0-15,6
Koko maa 881 12,7 11,8-13,7
Leikkaushoito
Lansi-Suomi 125 10,1 8,4—12,1
Pohjois-Suomi 17 11,4 9,4—14,1
Sisa-Suomi 180 16,3 13,9—19,1
Eteld-Suomi 497 20,8 19,0—23,1
[t3-Suomi 362 30,5 27,3—34,1
Miehet Laikehoito Koko maa 1799 253 il
Lansi-Suomi 255 19,9 17,5—22,6
Pohjois-Suomi 278 26,6 23,4—30,3
Sisa-Suomi 398 35,4 31,9-39,4
Eteld-Suomi 784 29,9 27,7—32,4
Itd-Suomi 494 37,7 34,2—41,5
L Koko maa 2301 30,1 28,8—31,5
Lansi-Suomi 348 26,0 23,2—29,0
Pohjois-Suomi 285 25,2 22,2-28,8
Sisa-Suomi 379 32,0 28,7—35,8
Eteld-Suomi 304 16,6 14,8-18,6
[td-Suomi 99 17,8 14,1—23,4
Leikkaushoito Koko maa 746 17,3 16,1-18,8
Lansi-Suomi 13 17,1 13,9—21,1
Pohjois-Suomi 85 14,5 11,6-19,3
Sisd-Suomi 144 21,9 18,3-26,4
Eteld-Suomi 371 20,4 18,3-22,6
[td-Suomi 203 34,9 30,2—41,4
Naiset Ladkehoito Koko maa 1093 20 Somztl
Lansi-Suomi 110 16,2 13,1—20,1
Pohjois-Suomi 177 30,6 26,0-36,9
Sisa-Suomi 232 35,2 30,6—40,7
Eteld-Suomi 599 28,4 26,0-31,0
[td-Suomi 198 30,6 26,2—-36,6
Sadehoito Koko maa 1358 27,7 26,2-29,4
Lansi-Suomi 182 23,5 19,9—28,1
Pohjois-Suomi 160 26,0 22,0-31,6
Sisa-Suomi 213 28,8 24,8-33,7
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KUVA 3.4: Miesten ja naisten keuhkosyopatoimenpiteiden ikdvakioidut osuudet (%) ja niiden 95 % luottamus-
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vilit hyvinvointialueittain. Katkoviiva osoittaa koko maan osuuden.
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TAULUKKO 3.7: Miesten ja naisten keuhkosyépatoimenpiteet. Hoidettujen lukumaarit, ikavakioidut osuudet
(%) ja niiden 95 % luottamusvilit hyvinvointialueittain (pl. Ahvenanmaa).

Sukupuoli Toimenpide Hyvinvointialue Hoidettujen lkm |lkavakioitu osuus | 95 % luottamusvili
potilaista (%)

Eteld-Karjalan 30 17,3 1,2-26,4
Eteld-Pohjanmaan 54 18,2 13,6 24,4
Eteld-Savon 19 7,6 4,5-12,6
Helsingin kaupunki 83 13,4 10,6—16,8
1td-Uudenmaan 9 9,2 41-18,2
Kainuun 7 5,1 2,0—15,5
Kanta-Hameen 28 10,9 7,2—16,5
Keski-Pohjanmaan 7 11,5 4,6—25,9
Keski-Suomen 74 23,7 18,4—30,8
Keski-Uudenmaan 29 12,9 8,6—18,6
Koko maa 881 12,6 11,7-13,6
Leikkaushoito Kymenlaakson 18 6,5 3,8-16,1
Lapin 30 9,1 6,0-13,7
Linsi-Uudenmaan 72 14,2 11,1-18,1
Pirkanmaan 98 17,3 13,9—21,3
Pohjanmaan 22 11,0 6,7—17,5
Pohjois-Karjalan 34 11,9 7,8-18,2
Pohjois-Pohjanmaan 73 14,2 11,1-18,2
Pohjois-Savon 29 8,5 5,6—12,9
Paijat-Hameen 36 11,1 77-16,5
Satakunnan 39 10,4 7,3—14,6
Vantaan ja Keravan 22 9,0 5,5—14,1
Varsinais-Suomen 64 9,7 7,4—12,6
Eteld-Karjalan 23 12,8 7,8—21,0
Etel4-Pohjanmaan 124 41,1 34,0—49,8
Etels-Savon 53 22,3 16,5 —29,7
Helsingin kaupunki 155 26,1 22,1-30,7
1ti-Uudenmaan 18 14,5 8,2—24,4
Kainuun 20 16,9 9,8—-30,4
Kanta-Hameen 69 26,2 20,2-33,9
Keski-Pohjanmaan 20 31,2 18,6—50,5
Keski-Suomen 114 36,0 29,3—44,4
Keski-Uudenmaan 9 3,5 1,6-6,9
Koko maa 1790 25,3 24,1-26,6
Miehet Ligkehoito Kymenlaakson 109 40,5 32,0—54,0
Lapin 36 10,0 7,0—14,4
Linsi-Uudenmaan 47 9,8 7,2—13,2
Pirkanmaan 205 35,9 31,0—41,5
Pohjanmaan 87 38,1 29,0—48,2
Pohjois-Karjalan 58 20,1 14,8-27,4
Pohjois-Pohjanmaan 202 38,6 33,3—44,8
Pohjois-Savon 137 38,6 32,3-46,3
Piijat-Hameen 128 43,5 35,9—52,8
Satakunnan 163 43,7 37,1-51,3
Vantaan ja Keravan 8 3,7 1,6—7,5
Varsinais-Suomen 5 0,8 0,2—-2,0
Eteld-Karjalan 25 13,6 8,2—22,3
Eteld-Pohjanmaan 69 23,8 18,4—30,8
Eteld-Savon 101 40,8 32,0—50,3
Helsingin kaupunki 186 287 24,5-33,4
1td-Uudenmaan 35 27,6 18,4—40,3
Kainuun 39 31,6 21,2—48,0
Kanta-Hameen 77 26,1 19,9—33,9
Keski-Pohjanmaan 21 26,6 15,7 — 44,1
Keski-Suomen 113 32,0 26,0—39,8
Keski-Uudenmaan 80 31,1 24,4—39,1
Koko maa 2301 30,0 28,8-31,4
Sidehoito Kymenlaakson 87 26,1 20,5—37,0
Lapin 75 21,5 16,6—27,7
Linsi-Uudenmaan 153 29,4 24,7-34,8
Pirkanmaan 233 38,7 33,6—44,4
Pohjanmaan 79 32,2 24,8-41,6
Pohjois-Karjalan 75 25,6 19,7—33,4
Pohjois-Pohjanmaan 150 26,6 22,3-31,9
Pohjois-Savon 205 50,0 42,9-58 4
Piijat-Hameen 131 39,8 32,8—48,6
Satakunnan 108 27,4 22,2—133,5
Vantaan ja Keravan 87 32,3 25,5—40,6
Varsinais-Suomen 161 23,2 19,6—27,3
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Sukupuoli Toimenpide Hyvinvointialue Hoidettujen lkm |lkévakioitu osuus | 95 % luottamusvili
potilaista (%)

Eteld-Karjalan 19 16,9 9,7—28,7
Etel4d-Pohjanmaan 33 25,1 16,8—136,5
Etel4d-Savon 20 16,9 10,2—29,0
Helsingin kaupunki 107 18,6 15,2—23,0
Itd-Uudenmaan 13 16,0 81-29,9
Kainuun 6 10,0 3,5—24,6
Kanta-Himeen 21 12,4 7,4—20,0
Keski-Pohjanmaan 9 32,6 11,3—-76,8
Keski-Suomen 36 21,1 14,4—31,1
Keski-Uudenmaan 25 15,0 9,6—22,9
Koko maa 746 17,3 16,0-187
Leikkaushoito Kymenlaakson 17 1,2 6,5—18,1
Lapin 21 10,4 6,3—16,6
Linsi-Uudenmaan 53 17,8 13,0—24,3
Pirkanmaan 90 25,1 19,9-32,2
Pohjanmaan 26 19,8 12,7—-30,6
Pohjois-Karjalan 20 15,8 9,4—25,9
Pohjois-Pohjanmaan 49 16,9 12,5—23,4
Pohjois-Savon 23 14,9 8,7—26,6
P3ijat-Hameen 27 12,6 7,8—20,9
Satakunnan 26 17,6 11,3-26,3
Vantaan ja Keravan 43 20,5 14,4—29,7
Varsinais-Suomen 61 15,9 11,9—21,9
Eteld-Karjalan 15 15,4 8,2—27,5
Etel4d-Pohjanmaan 59 45,7 34,4-59,9
Eteld-Savon 44 36,5 26,0-51,9
Helsingin kaupunki 129 22,9 19,0—27,6
Itd-Uudenmaan 15 19,1 9,8—34,6
Kainuun 11 16,3 7,9—32,1
Kanta-Hameen 31 17,1 11,4—25,3
Keski-Pohjanmaan 14 39,3 17,5—81,6
Keski-Suomen 61 37,1 27,8—49,7
Keski-Uudenmaan 12 7.3 3,6—13,4
Koko maa 1093 25,0 23,5—26,6
Naiset Lagkehoito Kymenlaakson 84 49,6 39,3—61,8
Lapin 27 15,3 9,09—22,9
Linsi-Uudenmaan 34 10,5 7,1-15,6
Pirkanmaan 142 39,5 32,9—47,9
Pohjanmaan 48 34,8 24,9-48,3
Pohjois-Karjalan 35 28,0 19,3—40,3
Pohjois-Pohjanmaan 125 42,7 35,3—51,9
Pohjois-Savon 63 37,7 28,8—51,2
Piijat-Hameen 74 36,9 28,6—48,4
Satakunnan 58 39,0 29,3—51,2
Vantaan ja Keravan 8 3,8 1,6—10,0
Varsinais-Suomen 4 1,0 0,3—4,5
Eteld-Karjalan 13 13,8 7,0—257
Eteld-Pohjanmaan 30 19,7 12,8—-29,6
Etel4d-Savon 37 28,6 19,4—43,0
Helsingin kaupunki 185 27,3 23,3-32,3
Iti-Uudenmaan 33 25,9 17,0-39,9
Kainuun 17 28,5 16,0—48,6
Kanta-Hameen 54 27,0 19,5—36,9
Keski-Pohjanmaan 9 27,6 10,7—65,3
Keski-Suomen 49 26,1 18,7—136,9
Keski-Uudenmaan 41 24,4 17,1—34,0
Koko maa 1358 27,6 26,1-29,3
Sidehoito Kymenlaakson 64 29,7 22,3—39,1
Lapin 43 22,0 15,6 —30,5
Linsi-Uudenmaan 103 30,0 24,0—137,7
Pirkanmaan 129 32,4 26,6—40,0
Pohjanmaan 45 26,1 18,2—37,4
Pohjois-Karjalan 30 21,2 14,1-31,8
Pohjois-Pohjanmaan 91 287 22,8-36,4
Pohjois-Savon 82 43,7 34,1-57,8
Piijat-Hameen 92 38,9 30,8—50,1
Satakunnan 44 27,7 19,8-38,1
Vantaan ja Keravan 68 26,2 20,0—35,4
Varsinais-Suomen 93 19,9 15,5—26,2
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4 Prosessimittarit

4.1 Aika diagnoosista hoitoon

Ensimmiisen puolen vuoden aikana hoidettujen potilaiden mediaaniaika diagnoosista ensimmadisen hoito-
toimenpiteen kirjaukseen oli leikatuilla 377 paiviai (kvartiilivili o—506), sidehoidetuilla 36 piivii (16-506) ja
laikehoidetuilla 38 paivis (25-56).

Kuvassa 4.1 toteamisvuosittain potilaiden kumulatiivinen osuus piityi eri hoitoihin, ei mihinkiin hoitoon
tai kuolemaan (leikkaus-, side-, liike- tai palliatiivinen hoito, kuolema tai ei mikiin niistd) ensimmaiiseni
tapahtumana ensimmaiisen kuuden kuukauden kuluessa sydvin toteamisesta. Tissi ajassa lihes 30 % poti-
laista kuoli ilman edeltivii hoitotoimenpiteiti ja vajaa 12 % piityi palliatiiviseen hoitoon. Palliatiivisen hoi-
don kirjaaminen vaihteli vuosittain ja sisiltii tissi seki sivudiagnoosin palliatiivinen hoito (Zs1.5) etti pal-
liatiivisen sidehoidon (WFoo4). Leikkaushoitoon ensivaiheen hoitona paityi runsas 11 % potilaista ja noin
16 %:lle ei kirjattu mitdin hoitoa ensimmaiisen 6 kuukauden aikana. Lidke- tai sidehoitoon ensimmaiseni
hoitona piityneiti oli 15 ja 18 % kaiken kaikkiaan, osuuksien vaihdellessa hieman eri vuosina.

100
75

50

25

Osuus (%) keuhkosyopatapauksista

2018 2019 2020 2021 2022

Diagnoosivuosi

B cinoitotietoa  [J| Muu kuin paliiatiivinen sadehoito Palliatiivinen hoito

B Leikkaushoito [ Laakehoito B Kuolut

KUVA 4.1: Osuus keuhkosydpipotilaista diagnoosivuoden ja ensimmaiisen hoitotoimenpiteen mukaan ensim-
maisen kuuden kuukauden kuluessa sy6vin toteamisesta.
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Mediaaniaika sy6vin toteamisesta ensimmiiseen hoitoon vaihteli yhteistyvalueiden vililld (Taulukko 4.1).
Aika leikkaushoitoon oli lyhin Pohjois-Suomen alueella (mediaani 13,5 piivii, kvartiilivili 0,0 —44,0) ja pisin
Eteld-Suomen alueella (mediaani 46,0, kvartiilivili 33,0 - 63,0). Aika sidehoitoon (pl. palliatiivinen sidehoito)
taas oli lyhin Iti-Suomen alueella ja pisin Linsi-Suomen alueella.

Tarkasteltaessa ensimmaisti tapahtumaa syovin toteamisesta tiettyyn hoitoon tai kuolemaan kuukausittain
todettiin, ettd valtaosa hoidoista toteutui kolmen kuukauden kuluessa syovin toteamisesta (Kuva 4.2). Naispo-
tilailla kuolema ensimmaiiseni tapahtumana oli harvinaisempi kuin miespotilailla (Kuva 4.3 ja Taulukko 4.2).
Niissd kuvissa ja taulukoissa merkinti "Keuhkosy6pi” kuvaa niiden potilaiden osuutta, jolle ei ole kirjattu
miti4n hoitotietoa tai kuolemaa.

Potilaiden ensimmaiisissi hoidoissa kuuden kuukauden kuluessa sy6vin toteamisesta oli selkeiti eroja iki-
ryhmien vililld (Taulukko 4.3 ja Kuva 4.4). Vanhimmat potilaat (8o-vuotiaat ja vanhemmat) péityivit nuorems-
pia potilaita harvemmin aktiivihoitoon (leikkaus-, side- tai liikehoito) ja useammin palliatiiviseen hoitoon
tai kuolemaan. Nuorimmat potilaat (alle Go-vuotiaat) sen sijaan piityivit harvoin palliatiiviseen hoitoon tai
kuolemaan ja heilld ensivaiheen hoitona oli muita useammin leikkaushoito.

Kun keuhkosyopipotilaita tarkasteltiin syovin histologisen tyypin mukaisissa alaryhmissé, havaittiin, etti
adenokarsinoomapotilaat piityivit muita useammin leikkaushoitoon (lihes viidennes) ja pienisoluista
Syopdd sairastavat taas leikattiin harvoin (alle 1 %), mutta heilld lddkehoito oli ensivaiheen hoitona yleisin
(Kuva 4.5 ja Taulukko 4.4).

Yhteisty6alueittain verrattiin ensimmadiseen hoitoon 6 kuukauden kuluessa sy6vin toteamisesta paitymisti
ilman sukupuoli-, iki- tai histologiatyypin korjausta. Tilloin leikkaushoitoon piityneiti oli eniten Sisi-Suo-
men alueella (14,8 %) ja vihiten Pohjois-Suomessa (9,5 %) (Taulukko 4.5). Eteld-Suomen yhteistydalueella
muuhun kuin palliatiiviseen sidehoitoon pdityi eniten (22 %) ja lidkehoitoon Sisi-Suomessa (22 %). Pal-
liatiiviseen hoitoon ensivaiheen hoitona piityi eniten eli 15,6 % potilaista Iti-Suomen alueella ja Linsi-Suo-
messa kuolema oli ensimmainen tapahtuma ennen ensimmaisti hoitokirjausta 32 %:ssa potilaita.

TAULUKKO 4.1: Aika péivissa ensimmadiseen hoitotoimenpiteeseen kuuden kuukauden kuluessa diagnoo-
sipdivasta yhteistydalueittain.

Yhteisty6alue Ensimmdinen hoito Mediaani Alakvartiili Yldkvartiili
Leikkaushoito 46,0 33,0 63,0
Etela-Suomi Sidehoito 39,0 18,0 56,0
Liagkehoito 36,0 24,0 54,0
Leikkaushoito 27,0 0,0 43,5
[t4-Suomi Sddehoito 25,0 11,0 47,0
Ladkehoito 36,0 22,0 56,0
Leikkaushoito 42,0 28,0 55,0
Linsi-Suomi Sidehoito 45,0 26,0 74,5
Ligkehoito 34,5 23,0 48,2
Leikkaushoito 13,5 0,0 44,0
Pohjois-Suomi Sidehoito 31,0 14,0 54,0
Lidkehoito 42,0 28,2 57,0
Leikkaushoito 29,0 0,0 51,0
Sisi-Suomi Sidehoito 40,0 21,0 57,8
Ladkehoito 43,0 28,0 61,0
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KUVA 4.2: Ensimmadisen tapahtuman osuus (%) o—6 kuukautta diagnoosipdivista.
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KUVA 4.3: Ensimmaiisen tapahtuman osuus (%) o—6 kuukautta diagnoosipaivista sukupuolittain.



TAULUKKO 4.2: Ensimmdisen tapahtuman kumulatiivinen osuus (%) o—6kk diagnoosipiivista sukupuolittain.
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Keuhkosy6pa Leikkaushoito Muu kuin| Ladkehoito Palliatiivinen| Kuollut
palliatiivinen hoito
sidehoito

o 0,0

1 12,8

2 38,9 11,3 12,5 10,7 7,6 19,1

Naiset 3 29,6 13,0 14,5 12,4 8,8 21,8

4 24,4 13,5 15,8 13,4 9,5 23,4

5 21,0 13,6 16,8 14,1 10,0 24,5

6 19,0 13,6 17,3 14,6 10,3 25,2

o 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

1 56,8 5,2 8,6 7,6 6,4 15,5

2 35.1 7,9 13,0 11,7 9,4 22,9

Miehet 3 25,4 9,1 15,1 13,6 10,8 26,1

4 19,8 9,7 16,4 14,7 11,5 28,0

5 16,0 10,0 17,2 15,5 12,0 29,2

6 13,8 10,2 17,8 16,0 12,3 29,9
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KUVA 4.4: Ensimmaisen tapahtuman osuus (%) o—6 kuukautta diagnoosipiivista ikiryhmittain.
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TAULUKKO 4.3: Ensimmadisen tapahtuman kumulatiivinen osuus (%) o-6 kuukautta diagnoosipaivasta
ikaryhmittain.

lkiryhma |Kuukausi |Keuhkosyopa |Leikkaushoito Muu kuin Ladkehoito |Palliatiivinen  [Kuollut
palliatiivinen hoito
siadehoito

o 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

1 61,1 8,6 10,9 10,6 2,1 6,8

2 40,4 13,3 16,9 15,8 3,4 10,2

-59 3 30,9 15,5 19,7 18,1 4,0 1,8
4 25,3 16,7 21,5 19,3 4,4 12,7

5 21,6 17,2 22,9 20,2 4,8 13,4

6 19,5 17,4 23,7 20,6 5,0 13,8

o 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

1 58,1 7,9 9,3 9,6 4,1 11,0

2 37,1 1,3 14,3 14,7 6,2 16,4

60-69 3 27,6 12,6 16,6 17,2 7,2 18,8
4 22,0 13,3 18,1 18,7 7,8 20,1

5 18,2 13,6 19,1 19,7 8,3 21,1

6 15,9 13,8 19,7 20,3 8,6 21,6

o 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

1 59,1 6,4 8,2 7,6 5,7 13,1

2 37,8 9,7 12,5 1,7 8,6 19,6

70—79 3 28,1 1,2 14,6 13,7 9,9 22,6
4 22,4 11,9 15,9 14,9 10,7 24,3

5 18,5 12,4 16,8 15,7 11,2 25,4

6 16,2 12,6 17,3 16,2 11,6 26,2

o 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

1 54,6 1,6 6,4 2,5 10,1 24,9

2 33,4 2,6 9,6 3,8 14,5 36,1

8o+ 3 24,2 3,1 1,1 4,5 16,3 40,8
4 19,1 3,3 12,0 50 17,2 43,4

5 15,6 3.4 12,6 53 17,8 | 452

6 13,7 3,5 13,0 5,5 18,2 46,2
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KUVA 4.5: Ensimmiisen tapahtuman osuus (%) o—6 kuukautta diagnoosipaivasta histologisen tyypin mukaan.

TAULUKKO 4.4: Ensimmaisen tapahtuman kumulatiivinen osuus (%) o—6 kuukautta diagnoosipaivasta histo-
logisen ryhman mukaan.

Histologia Kuukausi | Keuhkosy6pa |Leikkaushoito |Muu kuin Ladkehoito |Palliatiivinen |Kuollut
palliatiivinen hoito
siddehoito
o 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
1 65,4 9,4 8,3 6,8 2,8 7.3
2 43,9 15,6 12,9 11,2 4,6 1,8
Adenokarsinooma 3 33,5 18,1 15,1 13,5 56 | 14,2
4 27,4 19,0 16,5 15,0 6,3 15,8
5 23,2 19,2 17,5 16,2 6,9 17,0
6 20,7 19,3 18,1 16,8 7,3 17,8
o) 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
1 63,2 7.4 9,6 6,9 5.4 7,5
2 40,7 12,1 15,4 11,0 8,6 12,2
Levyepiteeli- 3 29,2 14,3 18,4 13,1 10,2 14,8
karsinooma 4 22,2 15,5 20,3 14,4 1,1 | 16,4
5 17,3 16,1 21,6 15,4 1,8 17,7
6 14,5 16,4 22,4 16,0 12,2 18,5
o 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
1 53,4 0,4 6,9 187 55 | 150
Pienisoluinen 2 32,2 0,6 00 25,8 85 | 220
karsinooma 3 23,1 0,6 13,2 28,2 10,0 24,9
4 17,8 0,6 14,7 29,3 11,0 | 26,6
5 14,1 0,7 16,0 29,9 11,8 27,7
6 11,8 0,7 16,8 30,2 12,2 | 28,4
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KUVA 4.6: Ensimmiisen tapahtuman osuus (%) o— 6 kuukautta diagnoosipiivastd yhteistydalueittain
(pl. Ahvenanmaa).
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TAULUKKO 4.5: Ensimmadisen tapahtuman kumulatiivinen osuus (%) o-6 kuukautta diagnoosipaivasta
yhteistydalueittain.

Yhteisty6alue |Kuukausi |Keuhko- |Leikkaushoito |Muu kuin Ladkehoito | Palliatiivinen Kuollut
syopa palliatiivinen hoito
sidehoito
1 59,0 4,8 10,4 59 5,0 14,9
2 37,8 8,1 15,9 8,9 73 22,0
ke 3 28,0 10,0 18,5 10,2 8,3 25,0
4 22,4 11,1 20,1 10,9 8,8 26,7
5 18,8 11,6 21,2 1,4 9,1 27,9
6 16,8 11,8 21,9 11,7 9,3 28,6
o 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
1 51,8 7.4 9,2 9,7 9,1 12,9
2 30,8 10,0 13,2 14,8 12,8 18,6
[t3-Suomi 3 22,1 10,8 14,7 17,2 14,2 20,9
4 17,3 11,2 15,6 18,8 14,9 22,2
5 14,0 11,4 16,1 20,0 15,4 23,1
6 12,1 1,5 16,4 20,8 15,6 23,6
o 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
1 65,8 3,7 6,2 6,1 3,5 14,6
2 43,5 8,2 10,2 9,3 5,9 22,9
Lansi-Suomi 3 33,2 9,8 12,3 10,7 7,2 26,8
4 27,3 10,1 13,7 1,4 8,2 29,3
5 22,9 10,1 14,9 1,9 9,0 31,1
6 20,2 10,2 15,6 12,2 9,6 32,3
o 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
1 58,0 6,5 6,4 7.9 6,6 14,8
2 37,8 8,5 9,7 12,3 9,7 22,0
Pohjois-Suomi 3 28,9 9,1 11,2 14,5 1,1 25,3
4 23,6 9,3 12,2 15,9 11,9 27,2
5 19,9 9,4 12,9 16,8 12,5 28,5
6 17,8 9,5 13,3 17,4 12,8 29,4
o 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
1 54,3 3.7 71 9,3 6.7 13,9
2 31,1 12,5 11,0 15,2 10,2 20,0
Sisa-Suomi 3 20,8 13,8 12,8 18,4 11,8 22,5
4 15,0 14,4 13,8 20,3 12,8 23,7
5 1,2 14,7 14,5 21,7 13,4 24,5
6 9,2 14,8 14,9 22,4 13,8 24,9
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TAULUKKO 4.6: Osuus keuhkosyopatapauksista, jotka ovat padsseet hoitoon kuuden kuukauden aikana
diagnoosipdivisti yhteistydalueittain ja ensimmaiisen hoidon mukaan.

- 3
Ensimmiinen hoito Yhteisty6alue Kumul'atuvmerl ?.su”us"(ﬁ)
6 kk diagnoosipaivasta

Eteld-Suomi 11.8
Itd-Suomi 11.5
Leikkaushoito Linsi-Suomi 10.2
Pohjois-Suomi 9.5
Sisd-Suomi 14.8
Eteld-Suomi 1.7
Itd-Suomi 20.8
Lagkehoito Lansi-Suomi 12.2
Pohjois-Suomi 17.4
Sisa-Suomi 22.4
Etels-Suomi 21.9
Muu kuin Itd-Suomi 16.4
palliatiivinen Lénsi-Suomi 15.6
sadehoito Pohjois-Suomi 13.3
Sisa-Suomi 14.9
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5 Elossaolo-osuudet

Keuhkosyopipotilaiden suhteelliset 1-vuotiselossaololuvut yhteistydalueittain on esitetty alla mies- ja nais-
potilaille, joita on seurattu vuosille 2020-2022, Taulukko 5.1. Koko Suomessa naisten elossaololuvut ovat
merkitsevisti miesten lukuja paremmat, joskin alueittaisissa luvuissa merkitsevii eroa ei sukupuolten vililld
ollut Sisi-Suomessa eiki Pohjois-Suomessa. Sen sijaan Sisi-Suomen alueen miespotilaiden elossaololuvut
ovat merkitsevisti koko maan lukuja paremmat, mutta muita tilastollisesti merkitsevid sukupuolten sisiisii
eroja ei havaittu.

TAULUKKO s.1: Keuhkosyépapotilaiden ikdvakioitu yhden vuoden suhteellinen elossaololuku (%) ja sen 95 %
luottamusvili sukupuolittain ja yhteistybalueittain.

Naiset Miehet

Yhteisty6alue

Sukupuolet yhteensd

Etel&-Suomi 50,1 (47,5—52,9) 37,0 (34,8-39,4) 42,8 (41,1-44,6)
Itd-Suomi 50,1 (45,6 —55,1) 38,9 (357—42,4) 42,7 (40,0—45,5)
Sisd-Suomi 50,5 (46,3—55,0) 44,3 (40,9—438,0) 46,8 (44,1-49,6)
Lansi-Suomi 47,4 (43,3-51,7) 38,5 (35,5-41,9) 41,9 (39,4—44,5)
Pohjois-Suomi 44,6 (40,2—49,4) 37,6 (34.3-41,3) 40,1 (37,5-43,0)
Koko maa 48,8 (47,1-50,5) 38,9 (37,5—49,2) 42,9 (41,8—43,9)

Yhden vuoden elossaolo-osuudet mies- ja naispotilaille on esitetty eri ensivaiheen mukaisesti ositet-
tuna (Kuva 5.1, Taulukko 5.2). Niissi potilaan seuranta alkaa hoidon kirjaamisajankohdasta (ensimmaiisen
6 kuukauden aikana) ja seuranta on rajattu maksimissaan yhteen vuoteen kaikilla. Leikkauksella hoidettujen
potilaiden elossaolo-osuus on seki miehilli ettd naisilla korkea, noin 9o % miehilli ja 95 % naisilla. Liike- ja
sidehoidettujen elossaolo-osuudet ovat selkedsti matalammat kuin leikkaushoidettujen potilaiden ja pallia-
tiivisen hoidon jilkeinen elossaolo-osuus on hyvin pieni, alle 20 %. Naisten elossaolo-osuudet ovat kaiken
kaikkiaan hieman miesten vastaavia korkeampia.

Yhteistydalueiden vililli ei havaittu tilastollisesti merkitsevii eroja leikkaushoidon jilkeisissi elossa-
olo-osuuksissa ikikorjatuissa vertailuissa (Kuva 5.2 ja Taulukko s5.3). Sidehoidettujen miespotilaiden elossa-
olo-osuuksissa oli tilastollisesti merkitsevi ero yhteistyalueiden vililli siten, ettd korkein elossaolo-osuus oli
Linsi-Suomen yhteisty6alueella (53 %) ja matalin Iti- ja Pohjois-Suomessa (36 %) (Kuva 5.2 ja Taulukko 5.3).
My6s palliatiiviseen hoitoon péityneiden potilaiden elossaolo-osuuksissa oli merkitsevi ero yhteistydaluei-
den vililli vaihdellen 1011 %:sta (Eteli-Suomi) 24-26 %:iin (Iti-Suomi). Naispotilailla ei havaittu muita
yhteistysalueiden vilisid merkitsevii eroja elossaolo-osuuksissa hoitomuodoittain (Kuva 5.2 ja Taulukko s.3).
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Miehet Naiset
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E| Leikkaushoito . Laskehoito . Muu kuin palliatiivinen sédehoito Palliatiivinen hoito

KUVA 5.1: Keuhkosydpépotilaiden ikavakioitu elossaolo-osuus 0-12 kuukautta ensivaiheen hoidon aloittamisen
jalkeen sukupuolittain ja ensivaiheen hoidon mukaan.

TAULUKKO 5.2: Keuhkosydpépotilaiden ikdvakioitu yhden vuoden elossaolo-osuus ensivaiheen hoidon aloitta-
misesta ja elossaolo-osuuksien 95 % luottamusvilit sukupuolen ja ensivaiheen hoidon mukaan.

Suk i — 12 kk:n Elossaolo-osuuden
ukupuo SHoo elossaolo-osuus (%) |95 % luottamusviili
Leikkaushoito 89,2 86,9-91,1
Liadkehoito 47,0 44,2—49,8
Miehet
Muu kuin palliatiivinen sidehoito 40,0 37,3—42,6
Palliatiivinen hoito 15,8 13,8-17,9
Leikkaushoito 95,3 93,5-96,6
Ladkehoito 555 51,9—-59,0
Naiset
Muu kuin palliatiivinen sadehoito 48,5 451-51,8
Palliatiivinen hoito 14,5 1,9-17,3
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Leikkaushoito Ladkehoito
Etela—Suomi ® g
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KUVA 5.2: Keuhkosydpiapotilaiden ikivakioitu elossaolo-osuus ja sen 95 % luottamusvili 12 kuukautta ensi-
vaiheen hoidon aloittamisen jilkeen ensivaiheen hoidon mukaan sukupuolittain.



38 SUOMEN SYOPAREKISTERI

TAULUKKO 5.3: Keuhkosydpépotilaiden ikdvakioitu yhden vuoden elossaolo-osuus primaarihoidon aloitta-
misesta ja elossaolo-osuuksien 95 % luottamusvilit yhteistyéalueen ja sukupuolen mukaan. Lisaksi esitetdan
kuolleisuuden alueittaiset riskisuhteet (RR) Eteld-Suomeen verrattuna ja niiden yhtdsuuruutta arvioiva p-arvo.

Ensivaiheen Yhteisty6alue Potilaiden |1 vuoden Elossaolo-
hoito lukumiird |elossaolo- |osuuden
6 kk kuluessa osuus (%) [95%
luottamusvili
Eteld-Suomi 292 90,1 86,2—93 1 0,233
Itd-Suomi 147 90,6 84,3—94,5 0,91
Leikkaushoito |Linsi-Suomi 118 90,2 83,5—94,3 1,02
Pohjois-Suomi 114 82,3 73,9—88,2 1,81
Sisa-Suomi 172 90,6 85,1-94,1 0,92
Eteld-Suomi 604 37,3 33,5—41,2 1 <0,001
Muu kuin [td-Suomi 197 35,1 28,3-41,9 1,1
palliatiivinen  |Lansi-Suomi 215 52,6 45,759 0,68
) sédehoito Pohjois-Suomi 138 36,7 28,8—-44,7 1,07
Miehet
Sisa-Suomi 176 42,7 35,4—49,9 0,88
Eteld-Suomi 329 46,1 40,6—51,4 1 0,089
Itd-Suomi 250 40,6 34,4—46,6 1,17
Laskehoito Lansi-Suomi 200 47,3 40,3—54,1 0,96
Pohjois-Suomi 197 50,2 42,9-57 0,92
Sisad-Suomi 268 51,3 45,1—57,1 0,84
Eteld-Suomi 310 1,4 8,1-15,2 1 <0,001
PaI.Iiatiivinen Itd-Suomi 316 24,4 19,8—29,2 0,57
hoito
Sisad-Suomi 210 16,6 12—21,9 0,75
Etels-Suomi 294 94,1 90,7—96,3 1 0,405
Itd-Suomi 96 94,2 87,4—97,4 1,06
Leikkaushoito |Ldnsi-Suomi m 97,4 92,3—99,2 0,44
Pohjois-Suomi 82 95,1 87,6—98,1 0,83
Sisd-Suomi 139 97,3 92,9—99 0,46
Etels-Suomi 466 46,7 42,2-51,2 1 0,332
Muu kuin Itd-Suomi 79 56,4 44,3—66,8 0,7
palliatiivinen  |Linsi-Suomi 129 50,8 41,9-59 0,89
Naiset sddehoito Pohjois-Suomi 78 45,7 33,2—57,3 0,91
Sisa-Suomi 102 45,0 35,9-53,8 1
Eteld-Suomi 259 57,3 50,9—63,2 1 0,406
Itd-Suomi 138 52,2 43,5—60,2 1,11
Ligkehoito Lansi-Suomi 80 47,9 36,8—58,2 1,33
Pohjois-Suomi 118 57,6 47,9—66,1 0,95
Sisa-Suomi 151 58,5 50,2—66 0,92
Eteld-Suomi 21 10,0 6,4—14,6 1 <0,001
PaI.Iiatiivinen Itd-Suomi 122 26,3 18,8-34,3 0,52
hoito
Sisd-Suomi 131 16,8 10,9—23,6 0,69
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6 Liitteet

TAULUKKO 6.1: Keuhkosyovin leikkaushoidon toimenpidekoodit ja niiden yleisyys aineistossa.
Lihde: THL - Hoitoonp&asyn seuranta syévan hoidossa.

Toimenpide- Toimenpide Leikattujen Osuus Osuus kaikista

koodi lkm leikatuista (%) tapauksista (%)

CDCon K"euhkolohkol'l poisto rintaontelon 936 68,8 o
tahystyksessa

GDCoo Keuhkolohkon poistoleikkaus 298 17,8 2,2

GDBa K.c.euhkOJaokk?en poisto rintaontelon 183 10,9 14
tihystyksessa

CDB1 Kf:uhkon kll|a.l.pOISt0 rintaontelon 75 45 0.6
tihystyksessa

GDCio Kahden keuhkolohkon poistoleikkaus 53 3,2 0,4

GDC13 Laajennettu yhden tai kahden " 24 03

keuhkolohkon poisto poisto
GDDoo Keuhkonpoistoleikkaus 41 2,4 0,3
Kahden keuhkolohkon poisto

¢bCn rintaontelon tahystyksessa 36 21 3

CDCa0 Keuhkolohkc'm poistoleikkaus ja 3 18 02
sleeveresektio

GDB1o Keuhkon kiilapoisto 13 0,8 0,1

GDB2o Keuhkojaokkeen poisto 9 0,5 0,1

GDC23 Kef,lhkolf)hkon ja -jaokkeen 5 o on
poistoleikkaus

GBCo3 Henkitorven osan poisto 5 0,3 0,0

GDD2o Laajennettu keuhkonpoistoleikkaus 4 0,2 0,0

GDDor Keuhkonpoisto rintaontelon : on 0.0

tihystyksessi
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TAULUKKO 6.2: Keuhkosyévan sddehoidon toimenpidekoodit ja niiden yleisyys aineistossa.

WFo49 Etdpesikkeen sidehoito 2478 53,4 18,6
WFoo Siadehoito primaarikasvaimen » 0 ) :
4 palliatiivisena hoitona > 44 >4
WFoo2 Radikaali primaarikasvaimen siadehoito 1452 31,3 10,9
ZX095 Yhdistetty siddehoito ja kemoterapia 138 3,0 1,0
WFo03 S“afleh?.lto ermaarlkasvalmen 130 28 1o
liitdnniishoitona

WFog9 Muu sidehoito 84 1,8 0,6

WFo2 Paikallisesti uusineen kasvaimen ° °

2 siddehoito 34 "/ 3

Sidehoito primaarikasvaimen

WFoo1 . . 21 0,5 0,2
preoperatiivisena hoitona

WFogo Profylaktinen siddehoito 21 0,5 0,2

AXo99 Koko keskushermoston siddehoito 1 0,0 0,0
Koko kehon sidehoito muun

WAo10 1 0,0 0,0

syépidhoidon tukihoitona

TAULUKKO 6.3: Keuhkosyévin lagdkehoidon toimenpidekoodit ja niiden yleisyys aineistossa.

Lihde: THL - Hoitoonpéisyn seuranta syévin hoidossa.

Toimenpide-

koodi

Laajalle levinneen kasvaimen vaativa

Hoidettujen

lkm

Osuus
hoidetuista

(%)

Osuus kaikista
tapauksista
(%)

WD 8 62,6 )
e solusalpaajahoito e 2 e
WD1o Laajalle levinneen kasvaimen ) :
5 yksinkertainen tavanomainen solusalpaajahoito 943 29 7
WD12 Laajalle levinneen kasvaimen vaativa 3 )
325 hoito biovasteenmuuntajilla E 33 27
Primaarikasvaimen monisolusalpaajahoito
WB 6 8
"3 liitinngishoitona 459 4 39
Laajalle levinneen kasvaimen
WDs505 yksinkertainen entsyymi-inhibiittori- ja vastaava 264 83 2,0
hoito
Laajalle levinneen kasvaimen
yksinkertainen hoito biovasteenmuuntajilla
WD 3 8 )
305 sisiltiden bifosfonaatti- ja muut 164 : 14
luusto-lagkkeet
WB103 Primaarikafsvaimenﬁylfsin'l.(.ertai.nen 148 e .
solusalpaajahoito liitinniishoitona
Primaarikasvaimen leikkausta tai
WB121 ) . - . o 116 37 0,9
siddehoitoa edeltivi vaativa solusalpaajahoito
WD415 LaajaIIe.Ievinrleen kasvaimen vaativa ‘o1 o 08
vasta-ainehoito
Laajalle levinneen kasvaimen
WD4o05 J 94 3,0 0,7

yksinkertainen vasta-ainehoito
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Toimenpide- Toimenpide Hoidettujen |Osuus Osuus kaikista

koodi lkm hoidetuista |tapauksista

(%) (%)

Laajalle levinneen kasvaimen vaativa
hormonihoito (=pistos)
Primaarikasvaimen vaativa hoito
WB323 biovasteenmuuntajilla, immunologiset laidkkeet 26 o8 2
Laajalle levinneen kasvaimen
yksinkertainen hormonihoito (=oraalinen)
Paikallisen uusiutuneen kasvaimen
vaativa solusalpaajahoito
WB203 Primaarikasvaimen yksinkertainen " - o
hormonihoito (=oraalinen) liitdnnaishoitona ' '
WB401 Primaarikasvaimen yksinkertainen " 03 o
vasta-ainehoito ' '
WCros Paikallisen uusiutuneen kasvaimen o &g o
yksinkertainen solusalpaajahoito ' '
Paikallisen uusiutuneen kasvaimen
WC325 vaativa hoito biovasteenmuuntajilla, 8 0,3 0,1
immunologiset ldkkeet

Primaarikasvaimen yksinkertainen hoito

WD225 39 1,2 0,3

WD2og 14 0,4 0,1

WCi25 13 0,4 0,1

WB303 biovasteen-muuntajilla liitinndishoitona 7 2 o1

WBs01 Primaarikasvaimen yksinkertainen : - 00
entsyymi-inhibiittori- ja vastaava hoito ' '

WB223 Primaarikasvaimen vaativa hormonihoito ; on 00
liitdinniishoitona ' '
Primaarikasvaimen vaativa

WB402 3 0,1 0,0

vasta-ainehoito

Primaarikasvaimen leikkausta tai

WB6oo ) i .l . 3 0,1 0,0
sidehoitoa edeltivi hoito vasta-aineella

Paikallisen uusiutuneen kasvaimen

WC305 yksinkertainen hoito biovasteenmuuntajilla 3 o 0
Paikallisesti uusiutuneen kasvaimen

WC401 . . . . 3 O, 0,0
yksinkertainen vasta-ainehoito
Primaarikasvaimen leikkausta tai

WB221 sidehoitoa edeltivi vaativa hormonihoito 2 0,1 0,0
(=pistos)
Primaarikasvaimen leikkausta tai

WB321 siddehoitoa edeltivi vaativa hoito 1 0,0 0,0

biovasteenmuuntajilla

Paikallisen uusiutuneen kasvaimen

WC205 . . - . 1 0,0 0,0
yksinkertainen hormonihoito (=oraalinen)

Paikallisen uusiutuneen kasvaimen

WC225 . . L . 1 0,0 0,0
vaativa tavanomainen hormonihoito (=pistos)

Paikallisesti uusiutuneen kasvaimen

WCs01 yksinkertainen entsyymi-inhibiittori- ja 1 0,0 0,0

vastaava hoito
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