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Lakialoite laiksi lddkelain 91 b §:n muuttamisesta

Eduskunnalle

ALOITTEEN PAAASIALLINEN SISALTO

Talla lakialoitteella esitetddn, ettd 1ddkelain 91 b §:44 muutetaan siten, ettd sairaanhoitajille anne-
taan rajattu oikeus olla ldsna tietyissd koulutuksellisissa tilaisuuksissa, joissa on esilla reseptilai-
kemarkkinoinniksi katsottua sisdltod. Muutoksella helpotettaisiin ja tehostettaisiin kdytdnnon
tyota terveydenhuollon yksikoissa.

PERUSTELUT

Terveydenhuollon toimintaympéristé on muuttunut viime vuosien aikana merkittavasti. Nykyi-
nen sddntely ei huomioi hoitajien nykyisté laajaa tyonkuvaa ja roolia. Hoitajien tyotehtavit ovat
merkittdvasti laajentuneet, ja iso osa tydsti tehdddn moniammatillisissa hoitotiimeissd. Ndiden
tiimien yhtendinen osaaminen on potilaan hoidon kannalta ensiarvoisen tirkedi. Suomessa on
noin 83 000 tyoikéistd sairaanhoitajaa, ja madrin voi olettaa kasvavan ldhivuosina. On keskeistd
pitda huolta ndiden tarkeda tyota tekevien ammattilaisten ajantasaisesta osaamisesta.

Ladkelain 91 b §:n nykyisen tulkinnan mukaan sairaanhoitaja rinnastuu Suomessa ladkemarkki-
noinnin osalta tavalliseen kuluttajaan, jolle sallittua on ainoastaan itsehoitovalmisteiden markki-
nointi. TAma4 johtaa hoitajien koulutuksen kannalta erikoiseen tilanteeseen, koska myds resepti-
ladkkeet ovat keskeisessd asemassa heiddn tydssdan.

Nykyisen laintulkinnan mukaan ladkeyrityksen on sallittua antaa sairaanhoitajille ainoastaan re-
septilddkkeen oikeaan ja turvalliseen kayttoon liittyvdd ohjeistusta, kuten pistoskoulutusta tai
opastusta astmapiipun kayttoon. Kaikki tdimin ylimeneva syvempi informaatio lddkkeestd (syy
ladkkeen kaytolle, sen vaikutusmekanismit, yhteisvaikutukset ja sivuvaikutukset) katsotaan lain-
sdadannon ndakokulmasta kielletyksi reseptivalmisteen piilomarkkinoinniksi. Ndin tiukka rajaus
johtaa siihen, ettd Suomessa sairaanhoitajat eivit yleisesti voi olla ldsnd missdéin tilaisuuksissa,
joissa on esilla yksikin reseptilddkemainos.

Ongelma heijastuu myods Suomessa jérjestettiviin ladketieteellisiin kongresseihin, joiden jarjes-
tdmispaikasta kilpaillaan kansainvélisesti. Jos kongressin aiheisiin lukeutuvat reseptildikkeet,
toisin kuin monessa muussa Euroopan maassa, Suomessa hoitajat eivét voi osallistua tapahtu-
maan.

Valmis
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Sairaanhoitajaliiton saaman palautteen mukaan sairaanhoitajat kokevat ldékekoulutuksen ja tar-
vitsemansa ladketiedon saannin ongelmaksi. Erityisesti erikoisalojen sairaanhoitajat kokevat, ettd
he eivét saa riittdvésti erityisesti uusiin ladkkeisiin tai lafkkeiden kdyttdaiheisiin liittyvéa tietoa.
Syitd tdhdn on kaksi: tyonantajien jédrjestdma lddkekoulutus on véhiisti ja lddkemarkkinoinnin ra-
joituksiin vedoten paitsi ladkkeitd my0s sairauksien hoitoa kisittelevid koulutuksia saatetaan ra-
jata vain laékéareille.

Ladkehoito kehittyy jatkuvasti, ja uusia ladkkeitd tulee markkinoille. Talldin koulutusta, myds
ladkehoitoon liittyvén ndyton osalta, olisi mielekéstd saada ldédketeollisuudenkin kautta. Téltd
osin nykyinen ladkelaki kaventaa sairaanhoitajien mahdollisuutta saada ajankohtaista omaan ty6-
honsé liittyvaa tietoa.

Ladkelain 91 b §:ssé ja Ladketeollisuuden eettisissé ohjeissa luvussa 3 (ohjeet ladkkeiden hyvésta
markkinoinnista kuluttajalle) ja erityisesti 26 §:ssé késitelldan markkinointitoimenpiteiden koh-
dentamista. Tdmaé lainkohta ja ohjeistus eivét palvele nykypédivén potilaiden etua, potilasturvalli-
suutta, hoidon etiikkaa eivitkd myoskdin yhteistyota ja tasa-arvoa. Vaikka sairaanhoitaja toimit-
taa lddkkeen suoraan potilaalle, enteraalisesti tai parenteraalisesti, on sairaanhoitajat rajattu 144-
keteollisuuden terminologiassa ldhes kuluttajan asemaan huomioimatta sité, ettd sairaanhoitajan
tyossd pelkka kayttdopastus ei endi riita.

Nykyinen lainsééntely ei huomioi sairaanhoitajien nykyista laajaa tyénkuvaa ja erilaisia tydroo-
leja. Ndma erikoisalan sairaanhoitajat tarvitsevat syvéllisté tietoa ja ymmarrysté lddkkeiden toi-
mintamekanismeista ja vaikutuksista monestakin syystd. Ensinndkin he ohjaavat ja neuvovat po-
tilasta ladkehoidossa itsendisesti. Toiseksi sairaanhoitajien tulee kyetd reagoimaan ladkehoitoi-
hin potilaan voinnin muuttuessa nopeastikin esimerkiksi sydidnvalvontaosastoilla ja teho-osas-
toilla. Kolmanneksi potilaat ja asiakkaat ovat nykyisin erittdin valveutuneita ja tiedonhaluisia,
mika on tavoiteltavaakin potilaan oman roolin ja vastuun lisd&dmiseksi.

Sairaanhoitajat toimivat osana moniammatillista tiimié, ja vaatimukset syvdosaamiseen lisdénty-
vét jatkuvasti eri erikoisaloilla. My0s sairaanhoitajien itsendinen rooli asiantuntijoina ja poti-
lasohjauksen antajina on nykyisin toisenlainen kuin ennen. Sairaanhoitajat pitavét paljon myos it-
sendisid vastaanottoja ja vastaavat esimerkiksi pitkdaikaispotilaiden seurannasta. Potilaan 14éke-
hoidon ohjaus on olennainen osa sairaanhoitajan tyotd. Turvallisen ladkehoidon edellytyksené on
muun muassa se, etti sairaanhoitaja tuntee annostelemansa ladkkeet, niiden vaikutusmekanismit
ja yhteensopivuudet muiden ldékkeiden kanssa. Sairaanhoitajien tdytyy ymmaértaa laékkeen mah-
dolliset sivuvaikutukset ja reagoida myos niiden aiheuttamiin muutoksiin potilaan voinnissa.

Pohjan sééntelylle luo EU:n direktiivi 2001/83/EC. Direktiivin toimeenpano ja kiytannon tulkin-
ta on muualla Euroopassa merkittdvésti Suomea véljempi ja kdytdnnonlédheisempi. Suomen tiuk-
ka tulkinta direktiivistd on johtanut hankaliin kéytdnnon tilanteisiin, joissa kaikki hoitotiimin ja-
senet (esim. ldédkérit, hoitajat ja fysioterapeutit) eivét voi osallistua yhdessé lddkeyritysten ter-
veydenhuollon yksikoissé tarjoamiin koulutuksiin. Lisdksi nykyinen laintulkinta eriarvoistaa ter-
veydenhuollon ammattihenkil6t ja aiheuttaa yhteistyoté rikkovia tilanteita koulutuksissa.

Sairaanhoitajat ovat korkeakoulutettuja asiantuntijoita eivatka kritiikittdémié markkinoinnille alt-
tiita kuluttajia. Suurimmalla osalla sairaanhoitajia ei ole edes mahdollisuutta vaikuttaa ladkkeen
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kayttovalintaan, koska sen tekee jo ladkkeen madraava terveydenhuollon ammattihenkil6. Sen si-
jaan sairaanhoitajilla on suuri mahdollisuus vaikuttaa potilaan hoitoon sitoutumiseen ja vahvis-
taa potilaan hoitomy0Ontyvyyttd oikean ja ajantasaisen tiedon avulla. Nykyiset terveydenhuollon
resurssit huomioiden ei ole syytd rajoittaa lainsdédédnnollisin keinoin sairaanhoitajien asiantunti-
juutta, vaan kayttdd hyviksi lddketeollisuuden tarjoama lddkekoulutus myds sairaanhoitajien 134-
ketietouden lisddmiseen.

Ladkelakia tulee paivittdd siten, ettd hoitajille annetaan rajattu oikeus olla ldsna tietyissé koulu-
tuksellisissa tilaisuuksissa, joissa on esilld reseptilddkemarkkinoinniksi katsottua sisiltdod. Muu-
toksella helpotettaisiin ja tehostettaisiin kdytdnnon tyo6téd terveydenhuollon yksikdissé, kun kaik-
ki ns. hoitotiimien jisenet voivat osallistua yhdessé samoihin koulutuksiin.

Edell4 olevan perusteella ehdotamme,

ettd eduskunta hyviksyy seuraavan lakiehdotuksen:

Laki

lidkelain 91 b §:n muuttamisesta

Eduskunnan paatoksen mukaisesti
lisdtddn ladkelain (395/1987) 91 b §:44n, sellaisena kuin se on laeissa 700/2002 ja 853/2005,
uusi 3 momentti seuraavasti:

Sairaanhoitajat ja muut hoitotiimien jasenet saavat osallistua lddkkeiden madrddmiseen tai toi-
mittamiseen oikeutetun esimiehensa kirjallisella luvalla koulutuksiin ja konferensseihin, jotka si-
séltavat reseptilddkemarkkinointia.

Téma laki tulee voimaan pédivind kuuta 20 .
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