Hyvinvointiala HALI

Lausunto

18.08.2025

Asia: VN/14214/2025

Lausuntopyynto luonnoksesta hallituksen esitykseksi eduskunnalle
apteekkitalouden uudistusta ja ladkesaastojen toimeenpanoa koskevaksi
lainsdaadannoksi ja siihen liittyviksi asetusmuutosehdotuksiksi

Lausunnonantajan lausunto

Huomionne ldadkkeiden hintasadntelyyn ja ladketaksaan liittyvistd muutosehdotuksista.

Huomionne apteekkiveroon liittyvistd muutosehdotuksista.

Huomionne rajattuun itsehoitoladkevalikoimaan liittyvista ehdotuksista.

Huomionne itsehoitolddakkeiden myyntikanavan laajennukseen liittyvista ehdotuksista.

Huomionne itsehoitoldakkeiden vahittaismyyntilupiin liittyvista ehdotuksista.

Huomionne ladkeasetukseen sisaltyvistd ehdotuksista.

Huomionne ladkemaarayksesta poikkeavaan lddkkeiden toimittamiseen tai ladkemaardysten ilmeisten
virheiden korjaamiseen liittyvista muutosehdotuksista.

Huomionne ladkekorvausten ehdolliseen korvattavuuteen liittyvien palautusmaksujen kohdentamiseen
liittyvistd muutosehdotuksista.
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Huomionne esityksen ja esittelymuistioiden perusteluista.

Huomionne esityksen ja esittelymuistioiden vaikutusten arvioinnista.

Huomionne muista esityksessa olevista ehdotuksista.

Vapaamuotoiset lausumat hallituksen esityksen luonnoksesta.

Hyvinvointiala Hali ry kiittda mahdollisuudesta lausua luonnokseen hallituksen esitykseksi
eduskunnalle apteekkitalouden uudistusta ja |adkesaastojen toimeenpanoa koskevaksi
lainsdadannoksi ja siihen liittyviksi asetusmuutosehdotuksiksi.

Ladke- ja apteekkilainsdaadantoa talla vaalikaudella uudistettaessa Hyvinvointiala Hali haluaa tuoda
esiin sen laajan osaamisen, joka Suomessa on koskien ennaltaehkaisevaa terveydenhuoltoa ja mm.
rokoteosaamista. Ladkelainsaadanto on talta osin vanhentunut, eika tunnista yksityisia
palveluntuottajia tai ndiden ladkekeskuksia ennaltaehkaisevassa terveydenhuollossa. Ehdotammekin
viela talla vaalikaudella ladkelainsaadantda avattaessa ladkejakeluketjujen yksinkertaistamista siten,
etta kustannussadsto koituu nimenomaan asiakkaille.

Nykyisin yksityisen terveydenhuollon palveluntuottajan ladkekeskus saa ostaa ldadketukusta ladkkeita
ainoastaan sairaansijoilla hoidettaville leikkaustoiminnan asiakkaille — ei polikliinista hoitoa
tarvitseville tai kotiutuville potilaille eikd rokoteasiakkaille. Ladkkeiden ja rokotteiden
kierrattamisella apteekkien kautta ei ole laakitysturvallisuuden ndakokulmasta merkitysta, mutta
lisdkanava tuo ladkkeen loppukayttdjalle merkittdavasti korkeammat kustannukset. Vaikka yksityisilla
terveydenhoitoyksikoilla rokotteet annetaan koulutettujen terveydenhuollon ammattilaisten
toimesta terveydenhuollon luvan saaneissa yksikoissa ja vastaavan laakarin valvonnan alaisena, on
rokotteet ostettava nykyisen lain mukaan apteekkitoimijan kautta. Ladketaksan mukaiset hinnat (eli
ladkkeiden ja rokotteiden hankintahinnat apteekista) ovat osana asiakasmaksua, jolloin
ladkekustannukset kuluttajille, tydonantajille ja yhteiskunnalle muodostuvat tarpeettoman suuriksi.

Esimerkiksi rokotteita ostettiin vuosina 2020-2023 omakustanteisina keskimaarin noin 937 000
annosta vuodessa. Maara vastaa noin neljasosaa kaikista Suomessa ostetuista rokotteista
koronarokotteet pois lukien. Luvut perustuvat IQVIA:n keradamaan ladketukkujen dataan.
Omakustanteisten rokotteiden pistdaminen tapahtuu valtaosin yksityisissa terveyspalveluyrityksissa
koulutettujen terveydenhoidon ammattilaisten toimesta.

Kun rokotteet on hankittava apteekkikanavan kautta, niiden kustannukset ovat useita kymmenia
prosentteja suuremmat kuin jos ne voitaisiin hankkia suoraan tukusta. Mikali valikanava
poistettaisiin, keskimaaraiselld hieman yli 930 000 annoksen rokotemaaralla laskettuna saasto
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kuluttajille olisi vuodessa ldhes 6 miljoonaa euroa. Kustannushyoty siirtyisi kuluttajille osaltaan
kompensoimaan muun muassa vuoden 2025 alusta tullutta |adkkeiden arvonlisdveron nousua.
Kustannushyoty siirtyisi kuluttajille taysimaaraisena, silla yksityisen sektorin lddkekeskuksilla ei
edelleenkaan olisi oikeutta jalleenmyyntiin.

Rokotteiden hankkimisen suoraan tukusta mahdollistava muutos lainsdaadantéon olisi turvallinen ja
edullinen tapa myds kasvattaa rokotekattavuutta kansallisen rokotusohjelman ulkopuolisilla
rokotteilla. Ndin voitaisiin osaltaan vahentda perus- ja erikoissaanhoidon kuormitusta. Kustannusten
lasku kannustaisi niin ikdan tydnantajia edelleen tarjoamaan rokotussuojan tyontekijoilleen. Talla
hetkelld on nahtavissa, ettd moni tydnantaja sdadstaa kustannuspaineissa esimerkiksi
tyoterveyshuollon kautta annettavien, vapaaehtoisten rokotusten kohdalla. Jatkuessaan kehitys
uhkaa heikentaa tyoikaisen vaeston rokotuskattavuutta.

Lisdksi tuomme esiin, ettd terveyspalvelujen suhdetta apteekkeihin on selkiytettdava. Apteekkien
roolin osana terveyspalvelujarjestelmaa tulisi leimallisesti liittyd ennen kaikkea ladkkeisiin liittyvien
palveluketjujen kehittdmiseen ja innovointiin (kuten lddkeneuvonta ja muu farmaseuttista osaamista
vaativa toiminta). Apteekkien terveyspalvelutuotantoa esimerkiksi erillisten yhtididen kautta tulisi
rajata selkedammin ainakin niin kauan, kun apteekkien perustaminen ja omistajuus on voimakkaasti
sdanneltya ja rajoitettua. Apteekkien pitaisi yllapitaa toimintojaan vain yhta liiketoimintamallia
kayttaen. Terveyspalvelujen tuottamisen ehtojen on oltava eri toimijoille yhtenaisia (vrt. yksityisen
terveydenhuollon toimiluvat). Samoin rokotteiden hankintaa koskien apteekkitoimijoille ei pida
syntya logistista ja kustannuksellista ohituskanavaa suhteessa terveyspalvelutoimijoihin, kun
apteekkien tiloissa tapahtuvaa rokottamista avataan. Kilpailuneutraliteetin ndkékulmasta on
tarkeda, etta samoja terveyspalveluja koskevat viranomaisvaateet ja toisaalta toiminnan edellytykset
ovat eri toimijoilla yhtalaisia.
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