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Kiitamme mahdollisuudesta lausua ladkkeen maardaamisesta annetun sosiaali- ja terveysministerion asetuksen
(1088/2010) liitteen 2 muuttamisesta. Lausunnossamme haluamme tuoda esiin kolme keskeista ndkékulmaa, jotka
liittyvat lasten nadnhuoltoon ja optometristien rooliin Suomessa: koulutus, kansainvalinen kehitys seka ennen
kaikkea lasten hyvinvointi.

1. Koulutuksen nakékulma

Suomessa optometristien oikeus kayttdd diagnostisia lddkeaineita otettiin kdayttdén vuonna 2010, ja naihin
valmiuksiin tdhtaava koulutus kadynnistyi vuonna 2011. Tama tarkoittaa sitd, ettd meilld on jo 15 vuoden kokemus
diagnostisten lddkeaineiden turvallisesta kaytosta.

Optometristien koulutus on kehittynyt tdna aikana merkittavasti. Vuonna 2024 optometrian eurooppalainen
jarjestd European Council of Optometry and Optics (ECOO)on myontanyt kansainvdlisen akkreditoinnin
Metropolian optometrian tutkinto-ohjelmalle. Nykyisin myds kaikki valmistuvat optometristit saavat diagnostisten
|ddkeaineiden kayttovalmiudet osana peruskoulutustaan.

Optometristin tutkinnon peruskoulutus sisdltdda naodntutkimukseen ja silmalasien maarittamiseen liittyvaa
teoreettista seka kdaytannonopetusta yhteensa 40 op:n edestd, joka antaa erinomaiset valmiudet maarittaa lapsen
nakojarjestelman taittovirhe. Lisaksi tutkintoon sisaltyy farmakologian teoreettista seka kdaytannénopetusta mukaan
lukien lasten silméasairaudet ja ndkeminen seka silmien terveydentilan tutkiminen 12 op:n verran. Lisaksi opiskelijat
kayttavat ohjatusti diagnostisia laakeaineita opintojen loppuvaiheessa kaikissa kdytdnnon harjoituksissa ja HyMy-
kylan oppimisymparistdssa. Taittovirheen maaritys ja silmalasimadardys ovat optometristin erityisosaamista, ja ne
muodostavat vahvan perustan lasten naénhuollolle koko Suomessa.

2. Kansainvalinen ndakokulma

Pohjoismaissa optometristin rooli lasten tutkimisessa on selkea ja yhtendinen. Suomi, Ruotsi ja Norja ovat kaikki
ECOOn Blue Bookin mukaan maita, joissa syklopleginen refraktio on vakiintunut osa lasten naontutkimusta. Tama
heijastaa yhteistd ymmarrysta siitd, etta luotettava taittovoimantutkimus on valttamaton oikean lasimaarityksen
tekemiseksi.

Myds laajempi eurooppalainen kehitys tukee tata suuntaa. Esimerkiksi Iso-Britanniassa ja Irlannissa optometristit
kayttavat diagnostisia ladkeaineita osana tavanomaista vastaanottotoimintaa — erityisesti lasten tutkimisessa, eika
kaytolle ole ikdrajaa. Nain ollen Suomen nykyinen sadntely nayttaytyy kansainvalisesti poikkeuksellisen rajoittavana.

3. Lasten ndkokulma

Nako on lapsen tarkeimpia oppimisen ja kehityksen valineita. Tutkimukset osoittavat, ettd korjaamaton taittovirhe
heikentdd selvasti lapsen oppimista, tarkkaavaisuutta ja koulumenestysta. Siksi nddn tutkiminen varhain ja
luotettavasti on ratkaisevan tarkeaa.

Kouluterveydenhuollon resurssit ja osaaminen ovat kuitenkin rajalliset, ja nddnseulontoja tehdaan vain 1., 5. ja 8.
luokilla. Tarvitsemme siksi vahvemman ja yhtendisemman valtakunnallisen ndénhuollon verkoston, joka tavoittaa
lapset jo esikouluvaiheessa — ennen koulutien alkua. Optometristien osaaminen mahdollistaa tdman verkoston



rakentamisen nopeasti ja kustannustehokkaasti. Talla hetkellda Suomessa on noin 115 000 6—7-vuotiasta lasta, joiden
luotettava silmalasimaaritys kuuluisi optometristien tehtavakenttaan.

Yhteenvetona:

Meilld on kaytéssamme korkeasti koulutettu ammattikunta, selked pohjoismainen ja eurooppalainen esimerkki
toimivista malleista seka tuhansia lapsia, jotka hyotyisivat ajantasaisesta ja saavutettavasta naénhuollosta.

Syklopentolaatin kaytté on keskeinen osa luotettavaa lasten silmalasimaaritystad. Valmisteen haittavaikutukset ovat
tutkimusten mukaan paaosin lievid, systeemiset kohtalaiset/vakavat haittavaikutukset harvinaisia (noin 5 %) ja
vakavat vaikutukset erittdin harvinaisial. Haittojen esiintyvyys riippuu ennen kaikkea oikeasta annostelusta ja
valmisteen pitoisuudesta® — ei siitd, onko tipan laittaja |34kéari vai optometristi.

Ammattikorkeakoulussa suoritettu optometristi (AMK) -tutkinto ja tarvittaessa tdydennyskoulutus antavat kaikki
valmiudet kayttda diagnostisia ladkeaineita turvallisesti myos alle 8-vuotiailla. Nain ollen ikarajojen yllapito ei
perustu ladketieteelliseen tietoon eikd potilasturvallisuusperusteisiin, vaan rajoittaa lasten mahdollisuutta saada
oikea-aikainen ja laadukas silmédlasimaaritys.

Metropolia Ammattikorkeakoulu esittda, etta erillinen ikdraja tulee poistaa optikon ladkeaineluettelosta.
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