Svar pa skriftligt sporsméal SSS 628/2017 rd

Svar pa skriftligt sporsmal om lagstiftning gillande alternativ medicin
Till riksdagens talman

I det syfte som anges i 27 § i riksdagens arbetsordning har Ni, Arade talman, till den minister
som saken géller 6versént foljande skriftliga sporsmal SS 628/2017 rd undertecknat av
riksdagsledamot Pdivi Rasinen /kd:

Avser regeringen bereda speciallagstifining gdllande alternativ medicin for att forbdttra
réttskyddet for patienten och framforallt patientsdkerheten?

Som svar pa detta spdrsmél anfor jag foljande:

Behoven av lagstiftning géllande alternativa behandlingar, inberdknat alternativ medicin, har utretts i en
arbetsgrupp vid social- och hélsovardsministeriet 2009 (Social- och hilsoministeriets rapporter 2009:17).
Alternativa behandlingar ingér inte i hdlso- och sjukvérdslagstiftningen, men konsumentlagstftningen
géller forséljning samt eventuella oldgenheter av dem pa samma sétt som forséljning och kdp av andra
tjénster. Darigenom utdvas tillsynen av alternativ medicin av konsumentombudsmaénnen vars resurser att
fullgéra denna uppgift dock har varit begransade. Vid behov, fran fall till fall, kan dven
skadestandslagstiftningen och strafflagstiftningen tillimpas pa alternativ medicin.

De alternativa behandlingarna dr ocksa forknippade med osunda drag och risker, vilket ocksa
framgar av den offentliga debatten pa sistone. Nar det géiller patientsdkerhet ligger de storsta
riskerna i att anvéndningen av alternativa behandlingar kan fordrdja att medicinsk behandling
paborjas, den kan medfora forsdmring av sjukdomen eller ha biverkningar. Det dr problematiskt
att inkludera alternativ medicin i hilso- och sjukvardslagstiftningen pa grund av att till skillnad
fran lakemedel som godkénts inom ramen for det offentliga, skattefinansierade systemet saknas
forskningsdata om effekt och sékerhet for alternativa mediciner. Alternativa mediciner ar inte
likvardiga for behandling av sjukdomar som ldkemedel som godkénts for anvidndning genom
forskning.

Tillhandahéllande av alternativ medicin till personer som saknar formaga till sjdlvstindiga
beslut eller till minderariga kan medfora stor skada. Den tidigare ndmnda arbetsgruppen vid
SHM foreslog att vard av vissa patientgrupper skulle begrinsas till enbart yrkesutbildade
personer inom hilso- och sjukvarden for att sdkerstélla patientsikerheten. Dessutom foreslog
man att nigon annan &n en yrkesutbildad person inom hilso- och sjukvarden skulle kunna
behandla vissa allvarliga sjukdomar och patientgrupper endast i samarbete med en ldkare.

Framjande av regleringen gillande alternativa behandlingar ingar inte i regeringsprogrammet
for denna regeringsperiod. For nérvarande ér lagstiftningsresurserna fullt upptagna med att
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genom fora de fragor som ingér i regeringsprogrammet. Det foreligger dock ett behov av att
utveckla lagstiftningen och detta behov har ocksa identifierats.

Helsingfors 8.2.2018

Familje- och omsorgsminister Annika Saarikko



