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Lausunto luonnoksesta hallituksen esitykseksi laeiksi sairausvakuutuslain,
laakelain 57 b ja 102 8:n seka terveydenhuollon ammattihenkildista
annetun lain 22 ja 23 8:n muuttamisesta sekd kokonaisuuteen liittyvien
asetusten muuttamisesta
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Sairaanhoitajaliitto kiittdéd mahdollisuudesta kommentoida hallituksen esitysta
sairausvakuutuslain, l1aékelain 57 b ja 102 8:n seka terveydenhuollon ammattihenkiloista
annetun lain 22 ja 23 8:n muuttamisesta seka kokonaisuuteen liittyvien asetusten
muuttamisesta. Lakiesitysten tavoitteena on tdydentad vuonna 2016 tehtyja
ladkekorvaussaastoja 134 miljoonalla eurolla siten, etta paaministeri Juha Sipilan
hallitusohjelmassa vaaditut yhteensa 150 miljoonan euron laakekorvaussaasttt vuodesta
2017 lukien saavutetaan.

Lakiesityksissa ladkekorvaussééastot ehdotetaan toteutettavaksi keinoin, joilla edistettaisiin
hintakilpailua laékkeiden hinnoittelussa, vahennettaisiin ladkejatetta, edistettaisiin
rationaalista |lAdkehoitoa seka tarkistettaisiin erityiskorvausjarjestelmaa. Sairaanhoitajaliitto
pitéa edella mainittuja tavoitteita perusteltuina.

Esityksessa ehdotetaan muuan muassa laakejatteen vahentamiseksi ja rationaalisen
ladkehoidon edistdmiseksi tehtavaksi muutoksia sairausvakuutuslain mukaisesti
korvattavien valmisteiden toimitusvaleihin. Esityksesséa ehdotetaan, etta kalliiden
la&kkeiden kerralla korvattuna toimitettava maara rajataan yhden kuukauden tarvetta
vastaavaksi. Pidamme tata hyvana, silla kayttamatta jaaneet laakkeet aiheuttavat turhia
ladkekustannuksia. Rajoitukset eivat kuitenkaan saa vaikeuttaa ladkkeiden saatavuutta
kayttajille, silla tama haittaa ladkkeiden asianmukaista kayttoa.

Pidamme hyvina esityksessa esiin nostettuja keinoja laakkeiden hintatason hillitsemiseksi
kuten tukkuhinnan uudelleen arviointia, biosimilaariladkkeiden kaytt6onottoa ja ladkkeiden
viitehintajarjestelman laajentamista rinnakkaistuonti- ja rinnakkaisjakeluvalmisteista.

Mielestamme lakiesitykseen kirjattu ladkeméaarayksen kahden vuoden voimassaoloaika
on perusteltu niin asiakkaan kuin terveydenhuollon ammattilaistenkin nakdkulmista.
Vuoden 2017 alusta voimaan tuleva uudistus vahentaa kuntien terveyden- ja
sairaanhoidon kustannuksia, silla reseptin uusimiseen kaytetty tybaikaa vapautuu
muihin tehtaviin.
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Esityksessa ehdotetaan muutosta diabeteslaakkeiden ryhmaan kuuluvien ei
insuliiniladkkeiden siirtdAmisesta alempaan korvausryhmééan. Mielestamme ehdotus on
kannatettava. Parhaassa tapauksessa muutos voi edesauttaa diabetesta sairastavan
henkilén elaméntapamuutosta. Muutos edellyttad kuitenkin ennaltaehkaisevan tyén
lisaamista. On tarkeaa kiinnittdd huomiota myds siihen, ettei uudistus aiheuta
tablettihoitoisten diabeetikoiden siirtymista insuliinin tai vanhojen laadkkeiden kayttoon.
Ei insuliiniladkkeiden siirtdminen alempaan korvausluokkaan tulee kohdistumaan
pitkalti vanhempiin ik&luokkiin, joilla on enemman taloudellisia paineita jo nyt.
Selvityksen mukaisesti osa taloudellisesta paineesta voidaan korjata toimeentulotuella
tai muilla sosiaalisilla tuilla. Pidamme tarkeana, ettd muutoksen voimaan astuessa tata
asiakasryhméaa opastetaan esimerkiksi toimeentulotuen hakemisen mahdollisuuteen.
Jos ladkehoidon toteuttaminen epaonnistuu esim. huonon taloudellisen tilanteen
vuoksi, on seurauksena komplikaatioriskit ja niiden hoitaminen on kallista.

Esityksessa korostuu ladkkeenmaaraajan vastuu ladkkeiden maarayksessa. Pidamme
tarkeana, ettd ladkkeenmaarayksessa kaytetddn harkintaa ja ensisijaisesti keskitytaan
taudin syiden hoitoon.

Helsingissa 9.9.2016

Suomen sairaanhoitajaliitto ry

e
[ Ml

Nina Hahtela
Puheenjohtaja
Suomen sairaanhoitajaliitto ry

Suomen sairaanhoitajaliitto ry | Asemamiehenkatu 2 | 00520 Helsinki | puh. 010 321 3320 | info@sairaanhoitajaliitto.fi | www. sairaanhoitajat.fi



