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Lausunnonantajan lausunto

Pyyddamme Teita ottaman kantaa lausunnossanne koko esitysluonnokseen.
Voitte kirjoittaa lausuntonne alla olevaan tekstikenttaan.

Suomen fertiliteettiyhdistyksen (SFY) vastaus lausuntopyyntoon luonnoksesta hallituksen esitykseksi
eduskunnalle laiksi Iadkelain ja sairausvakuutuslain muuttamisesta (STM061.00/2022, Dnro
VN/15072/2022). Kiitamme mahdollisuudesta kommentoida luonnosta.

Hallituksen esityksessa ehdotetaan muutoksia ldakelakiin (395/1987) koskien biologisten ladkkeiden
ladkevaihtoa apteekissa. Lisaksi ehdotetaan muutoksia sairausvakuutuslakiin (1224/2004) koskien
biosimilaarivalmisteiden sisallyttamista viitehintajarjestelmaan. Esityksen tavoitteena on alentaa
ladkkeiden kayttdjien lddkekustannuksia ja valtion lddkekorvausmenoja ja ndin parantaa
ladkehuollon kustannustehokkuutta ja rahoittaa osa hoivahenkildstén vahimmaismitoituksen
kuluista.

Lausuntomme kasittelee erityisesti hedelmdityshoidoissa kdytettavia biosimilaareja.
Hedelmaityshoito, erityisesti koeputkihedelmoityshoito on monimutkainen, tarkkaan saadelty hoito,
jossa munasarjoja stimuloidaan tuottamaan samanaikaisesti useita munarakkuloita. Kypsat
munasolut kerataan oikea-aikaisesti ja hedelmoitetaan laboratoriossa. Hoitava laakari valitsee
hoidossa kaytettavan ladakkeen yksilollisesti potilaan tilanteen mukaan. Ladkkeiden oikea annostelu
ja oikea ajoitus ovat tarkeita hoidon onnistumisen kannalta. Ladkkeet annostellaan yleensa iltaisin,
potilas pistaa ladkkeet itse kotona. Hoitavat yksikoét ohjaavat ennen hoitoa ladkkeiden oikean
kayttotavan yksityiskohtaisesti. Saman hoidon aikana on useimmiten kaytdssa kaksi tai kolme,
mahdollisesti erilaisilla annostelulaitteilla annettavaa pistoslaaketta.
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Lapsettomuushoidot ovat potilaille henkisesti hyvin kuormittavia hoitoja. Jos hoito epdonnistuu
teknisita syista, esimerkiksi ladkkeen vaaran annostelun vuoksi, siitd aiheutuu potilaalle myos
taloudellisia menetyksia.

Olemme huolissamme apteekkihenkilokunnan valmiuksista ja resursseista ladkevaihdon
toteuttamiseksi. Vaikka apteekkihenkil6kunnalla on kokemusta ladkevaihdon toteuttamisesta, eri
laakkeisiin liittyva antolaiteneuvonta edellyttaa syvempaa asiantuntemusta kyseisesta sairaudesta ja
hoidon toteuttamisesta. Arvioimme, etta lisdkoulutustarve hedelmaityshoitolddkkeiden osalta on
selvasti enemman kuin arvioitu 1-3 tuntia. Pyyddamme huomioimaan, etta lapsettomuuspotilaiden
antolaiteneuvonta vaatii riittavan yksityisen tilan ja rauhallisen ympariston. Lapsettomuuspotilaiden
tiedontarve ja huoli hoidon onnistumisesta on suuri. Arvioimme, etta ladkkeen mahdollinen
vaihtuminen toiseen lapsettomuusklinikalla kdynnin jalkeen aiheuttaisi potilaissa epavarmuutta,
mika johtaisi lukuisiin lapsettomuusklinikalle esitettyihin lisakysymyksiin. Koska ladkkeet pistetaan
iltaisin, kun poliklinikat eivat ole auki, tilanne kuormittaisi pahimmillaan naistentautien
pdivystyspisteitd, joissa ei valttamatta ole yksityiskohtaista asiantuntemusta antolaitteista tai
resursseja antaa kiireetonta neuvontaa.

Hedelmaoityshoidoissa stimulaation kesto on yksilollinen ja se maaraytyy munarakkuloiden
kasvutahdin perusteella. Koska hoidon tarkkaa kestoa ja siten tarkkoja ladkemaéria on mahdotonta
arvioida hoidon alkaessa, voi olla, etta pistoslaaketta kirjoitetaan reseptille suurempi maara kuin sita
lopulta tarvitaan. Hedelmaoityshoitoklinikalla potilasta ohjeistetaan seurantakdynneilla sopivan
ladkemaaran ostamisen suhteen, mutta tallaista tietoa tai asiantuntemusta ei voida edellyttaa
apteekkihenkilokunnalta. Koko ladkeannoksen ostaminen apteekissa voi johtaa turhaan
ladakehavikkiin seka ylimaaraisiin kustannuksiin seka potilaalle etta yhteiskunnalle.

Pyyddmme Teita erityisesti ottamaan kantaa siihen, tulisiko biologisiin ladkkeisiin sovellettu vaihtovali olla
ehdotuksen mukainen vai tulisiko sen olla pidempi, esimerkiksi kuusi kuukautta. Pyytdisimme Teitd
ystavallisesti myos perustelemaan kantanne lausunnossa.

Voitte kirjoittaa lausuntonne alla olevaan tekstikenttaan.

Kolmen kuukauden vaihtovili ei sovellu hedelmoityshoitolaakkeille. Vahintdan kuuden kuukauden -
vuoden vaihtovalilld voidaan turvata ladkkeiden oikea kaytto, se ettei ladke vaihdu kesken
hedelmaityshoidon.

Pidamme ladkekustannusten alentamista hyvana tavoitteena, mutta tdma tulee toteuttaa siten, etta
ladketurvallisuus, hoidon toteutus ja hoidon jatkuvuus eivat vaarannu.
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Suomen Fertiliteettiyhdistyksen hallituksen puolesta,

Hanna Savolainen-Peltonen, puheenjohtaja

Savolainen-Peltonen Hanna
Suomen Fertiliteettiyhdistys
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