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Hyva johtaja Liisa Siika-aho,

Hengitysliitto on huolissaan ladkekorvausleikkausten kohdistumisesta pienituloisille pitkdaikaissairaille, joiden hoito
perustuu hyvaan ladkehoitoon. Lahetamme teille saman viestin, jonka ldhetimme aiemmin selvitysmies Heikki
Ruskoaholle.

Hengitysliitto ndkee, ettd pitkdaikaissairaiden maksutaakka ei saa endd nousta ja astmaldaikkeiden tulee pysya
erityiskorvattavien ladkkeiden ryhmadssa. Hallituksen 134:n miljoonan euron ladkekorvauksiin kohdistuva
sddstotavoite ei saa lisatd terveyseroja ja pienituloisten mahdollisuutta hoitaa sairauksiaan hyvin.

Astmaa sairastavien kohdalla vahempi sairastavuus ja sitd myoten sadstot kansantalouteen saavutetaan hyvailla
lddkehoidolla. Ladkkeenkdyton kustannusten kasvu voi aiheuttaa pienituloiselle astmaa sairastavalle tilanteen, jossa
ladkehoito vaarantuu ja seurauksena on suurempia kustannuksia pahenemisvaiheista johtuvien terveydenhuollon
kdyntien ja sairauslomien vuoksi.

Hengityssairauksien hoito perustuu Kdypa hoito —suosituksiin ja erityisesti ohjattuun omahoitoon, jossa sairastunut
toteuttaa itse ldakitystddan saamiensa ohjeiden mukaan. Esimerkiksi astman hoidon perustana on tukea
tarkoituksenmukaista omahoitoa ja estda terveydenhuoltoa kuormittavat sairauden pahenemisvaiheet.

Astmaa sairastavalla on yleensa kdytossaan kaksi ladketta: jatkuvasti kdytettava hoitava ladke ja tarvittaessa
otettava, oireenmukainen avaava ladke. Astman hoito perustuu kalliimman hoitavan ldakkeen sddnnélliseen ja
paivittdiseen kayttoon. Pienituloisten, usein ikdantyvien ja monisairaiden kohdalla tiukka taloustilanne voi estdaa
ldadkehoidon toteuttamisen. Monesti iakkailld on useita ladkehoitoa vaativia pitkdaikaissairauksia.

Uhkakuvana on, ettd lddkehoidon kallistuessa kalliimpi, hoitava lddke ((ld3kkeenkayttajan maksama osuus n. 15-
20€) jaa ostamatta ja astmaa sairastavat kdyttdvat edullisempaa (n. 3-5€), vain oireita helpottavaa laaketta. Tastd
seuraa astman pahenemisvaiheita ja sitd myoten kalliita paivystyskdynteja, sairaalahoitojaksoja ja sairauslomia.
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Pitkaaikaissairaat ovat usein myés pienituloisia, joten heidén ldikehoitonsa turvaaminen on erityisen térkeda.
Pitkiaikaissairaiden maksutaakka on kasvanut lddkekustannusten ohella myés terveydenhuollon maksujen ja
Kelan korvaamien matkojen omavastuuosuuksien nousun vuoksi. Lisiksi hengityssairaiden laakekustannuksia
nostaa se, ettd osa heidin tarvitsemistaan ladkkeisté ei kuuluu lainkaan korvauksen piiriin. Tallaisia on esimerkiksi
osa antihistamiineista (mm. Aerius, Duact, Alzyr ja Histec), nendsuihkeista (Flixonase), silmatipoista (Lomudal) seké
limaa irrottava ladke (Erdopect) tai avaava hengitettiva lddke (Airomir autoghaler).

Hengityssairauksien hoidon perustana on tukea tarkoituksenmukaista omahoitoa ja estaa terveydenhuoltoa
kuormittavat sairauden pahenemisvaiheet. Astma on liiikehoidolla hyvin hallittavissa oleva sairaus. Kun sairaus
on hallinnassa, se on oireeton. Hoitosuositusten mukainen paivittainen ladkehoito tulee turvata kohtuullisin
kustannuksin hengityssairaille. Nykyisilld hoitosuosituksilla saadut hyvét tulokset on varmistettava myos
tulevaisuudessa hoitoa tukevan korvausjirjestelmin avulla. Hengitysliitto nikee, etté néilld perusteilla
astmalidikkeiden tulee pysyi erityiskorvattavien lddkkeiden ryhmaéssa.

Kaymme mielellamme my0s keskustelua aiheesta.
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