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Lausuntopyynto luonnoksesta hallituksen esitykseksi eduskunnalle laiksi
ladkelain ja sairausvakuutuslain muuttamisesta

Lausunnonantajan lausunto

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

Hallituksen esityksen luonnoksessa ehdotetaan biologisten lddkkeiden lddkevaihtoa apteekissa seka
naiden ladkkeiden sisallyttamista viitehintajarjestelmaan. Tama lisaisi kilpailua biologisten
laakkeiden valilla, joka puolestaan laskisi ndiden hintoja. Esitysluonnoksen mukaan uudistuksella
saadut saastot ohjattaisiin ymparivuorokautisen hoivan hoivahenkildstén vahimmaismitoituksen
korottamiseen.

Ladkariliitto pitda ehdotusta padosin kannatettavana hintakilpailun lisddmiseksi. Nama ladkkeet ovat
padsaantoisesti hyvin kalliita, ja hintojen alentuminen olisi tervetullutta. Terveydenhuollon rajalliset
resurssit on tarkeaa kayttaa mahdollisimman tehokkaasti.

Hoidon toteutuksen kannalta keskeinen ero kemiallisiin lddkkeisiin verrattuna on se, etta
vaihtokelpoisten biologisten ladkkeiden antolaitteet voivat erota toisistaan. Vaihtaessaan uuteen
antolaitteeseen potilas tarvitsee sita koskevan opastuksen. Potilasturvallisuuden varmistamiseksi on
tarkeda varmistua siita, etta apteekeissa on riittava laiteneuvonnan osaaminen niissa tapauksissa,
kun potilaan annostelulaite vaihtuu.

Ladkariliiton nakemyksen mukaan tarkoituksenmukaisempaa olisi kohdentaa uudistuksella saatavat
saastot ymparivuorokautisen hoivan sijaan terveydenhuollon kehittdmiseen. Terveydenhuollon
rahoitusta on nostettava, ei laskettava.

Pyyddamme Teita erityisesti ottamaan kantaa siihen, tulisiko biologisiin ladkkeisiin sovellettu vaihtovali olla
ehdotuksen mukainen vai tulisiko sen olla pidempi, esimerkiksi kuusi kuukautta. Pyytaisimme Teita
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ystavallisesti myos perustelemaan kantanne lausunnossa.
Voitte kirjoittaa lausuntonne alla olevaan tekstikenttaan.

Antolaitteen vaihtuessa tiheasti (ehdotuksen mukaan pahimmillaan 3 kuukauden vilein), on
potilaalla selva sekaantumisen vaara sen suhteen miten kullakin hetkella kaytdssa oleva antolaite
toimii. Ainakin alkuvaiheessa mahdollisten vaihtojen tiheytta tulisikin merkittavasti rajoittaa
esitetystd, jotta valtetdan potentiaalisia tarpeettomia potilasturvallisuusongelmia. Rajoittaminen
voitaisiin tehda esimerkiksi siten, etta potilaan ladke vaihtuu enintdan 12 kuukauden vdlein, joka on
vaihtokelpoisten biologisten ladkkeiden ladkemaarayksen voimassaoloaika. Vuoden maaraaikaa
ehdotettiin myos Fimean selvityksessa (Fimean julkaisusarja 5/2019). Mikali hintakilpailu ei
kaynnisty riittavissa maarin talla maaraajalla, voidaan asia arvioida uudestaan.

Kuten luonnoksessa todetaan, kansainvalinenkin kokemus biosimilaarien ldadkevaihdosta on vahaista,
joten varovainen aloitus Suomessa on senkin takia perusteltua. Varovainen aloitus voitaisiin
toteuttaa myds niin, ettd Norjan malliin mukaan jarjestelmaan otettaisiin aluksi vain tiettyja
ladkeryhmia, joiden osalta antolaiteen tihea vaihtuminen toisi vahiten ongelmia.
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