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PROPOSITIONEN

Regeringen foreslar att sjukforsikringslagen och likemedelslagen dndras och att 2 mom. i
ikrafttridandebestimmelsen i en lag om &ndring och temporér dndring av sjukforsdkringslagen
upphévs.

I propositionen foreslés det att initialsjdlvrisken for lakemedelsersattningar hgjs till 70 euro och
binds till folkpensionsindexet. Det foreslas att bestimmelserna i sjukforsékringslagen om villkor-
lig erséttning ska gélla permanent i enlighet med den géllande lagstiftningen. For att sikerstélla
att priskonkurrensen fungerar och att besparingarna genomfors foreslés nya bestimmelser om
prissdttningen av lakemedel. Regeringen foreslar att det till sjukforsékringslagen fogas en ny be-
stimmelse om omprdévning av partipriserna pa och omfattningen av ersittning for biologiska 14-
kemedel. Det foreslas ocksa att bestimmelserna om prisséttning for ett nytt synonympreparat ses
over.

Enligt forslaget ska de skéliga partipriserna pa lakemedelspreparat sdnkas med 1,5 procent fran
ingdngen av mars 2025.

Enligt de foreslagna bestimmelserna ska apoteken, filialapoteken och apotekens webbtjénster
vara skyldiga att erbjuda koparen det billigaste mot recept expedierade lakemedelspreparatet.
Dessutom preciseras apotekens, filialapotekens och apotekens servicestillens prisradgivnings-
skyldighet. Apoteken och filialapoteken ska dessutom lagerhalla de formanligaste likemedlen.

I propositionen foreslas ockséa sddana kompletterande dndringar i sjukforsékringslagen som hén-
for sig till Europaparlamentets och radets forordning om utvirdering av medicinsk teknik och
som géller lakemedelsprisndmndens uppgifter, den information som ska fogas till ansdkan om er-
sittning, slopandet av ersittning och skéligt partipris, handlaggningstiden for ansdkningar samt
lamnande av uppgifter till en samordningsgrupp.

Syftet med propositionen é&r att balansera statens ekonomi med 90 miljoner euro genom olika be-
sparingar som hanfor sig till lakemedelskostnader.
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Propositionen hanfor sig till budgetpropositionen for 2025 och avses bli behandlad i samband
med den.

Lagarna avses tridda i kraft den 1 januari 2025.

UTSKOTTETS OVERVAGANDEN
Allmdint

Regeringen foreslar dndringar i sjukforsékringslagens (1224/2004) bestimmelser om systemet
for lakemedelsersittning och i lakemedelslagens (395/1987) bestimmelser om likemedelslag-
ring och prisradgivning pé apotek. Propositionen baserar sig pa de beslut om stérkande av de of-
fentliga finanserna som fattades vid budgetférhandlingarna hosten 2023 och ramforhandlingarna
véaren 2024. Syftet med de foreslagna éndringarna &r att stdrka de offentliga finanserna med 90
miljoner euro.

I propositionen foreslés det att den initialsjélvrisk for lakemedelsersittningar som den forsékrade
ska betala hojs fran 50 till 70 euro och att initialsjélvrisken binds vid folkpensionsindex.

I propositionen ingér dessutom flera dndringar i frdga om ersittning, prissittning och apotekens
skyldigheter i syfte att sinka ldkemedelspriserna samt sékerstélla att priskonkurrensen fungerar
och att besparingarna genomfors. Det foreslds att bestimmelserna om villkorlig ersittning ska
gélla permanent i enlighet med den géllande lagstiftningen. De faststéllda skéliga partipriserna
for forsdljningstillstdndspliktiga likemedelspreparat ska sdnkas med 1,5 procent frén och med
borjan av mars 2025. Sjukforsikringslagen foreslas fa en ny bestimmelse om gradering i prisreg-
leringen av partipriserna pa biologiska ldkemedel och omprovning av erséttningens omfattning.
Det skiliga partipris som faststélls for preparaten kan vara hogst 75 procent av det hogsta parti-
pris som godkénts for biosimilarpreparatet. Forslaget innebér ocksa att bestimmelserna om pris-
sittning fOr ett nytt synonympreparat ses over sé att partipriset for ett nytt férsta synonymprepa-
rat som kommer till systemet med likemedelsersittning ska vara minst 60 procent formanligare, i
stéllet for 50 procent som i dag, &n det godkénda skéliga partipriset for ett motsvarande preparat
som innehéller samma ldkemedelssubstanser och som redan finns i erséttningssystemet.

Enligt propositionen ska den i likemedelslagen foreskrivna prisrddgivningsskyldigheten for apo-
tek, filialapotek och apotekets webbtjanst dndras sé att kdparen ska erbjudas det ldkemedelspre-
parat som till sitt pris faktiskt ar billigast nér likemedel expedieras mot recept. Skyldigheten att
ge prisradgivning preciseras sa att kdparen ska informeras om priserna péa de billigaste tillgéng-
liga likemedelspreparaten. Skyldigheten att lagra ldkemedel for apotek och filialapotek komplet-
teras med en forutsittning om att ett apotek och filialapotek ska lagerhalla ockséa de formanligaste
lakemedlen.

I propositionen foreslas ocksa sddana kompletterande dndringar i sjukforsdkringslagen som hén-
for sig till Europaparlamentets och radets forordning om utvérdering av medicinsk teknik (den
s.k. HTA-forordningen) och som géller lakemedelsprisndamndens uppgifter, den information som
ska fogas till ansokan om ersittning, slopandet av erséttning och skiligt partipris, handlaggnings-
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tiden for ansdkningar samt ldmnande av uppgifter till en samordningsgrupp. Syftet med HT A-for-
ordningen é&r att paskynda inférandet av nya likemedelsbehandlingar.

Utskottet anser att propositionens mal att stirka de offentliga finanserna &r motiverat och tillstyr-
ker lagforslagen, men foreslér en teknisk korrigering till £6ljd av ett skrivfel i ikrafttradandebe-
stimmelsen i lagforslag 1. Kostnaderna for lakemedel som ersétts ur sjukforsékringen och léke-
medelsersittningarna har 6kat under de senaste 20 aren. Ar 2023 var de kostnader som ligger till
grund for lakemedelsersdttningarna 2,4 miljarder euro, och sammanlagt betalades 1,8 miljarder
euro i ldkemedelsersittningar. De dndringar som foreslas i propositionen minskar kostnaderna for
de offentliga finanserna med cirka 88,5 miljoner euro 2025. Bindningen av initialsjadlvrisken till
folkpensionsindex beréknas 6ka besparingarna sé att propositionens besparing i de offentliga fi-
nanserna ar cirka 89,5 miljoner euro 2026, 90,5 miljoner euro 2027 och 91,5 miljoner euro 2028.

Utskottet vialkomnar att man i propositionen har strévat efter att hitta de besparingar som till sina
verkningar dr minst skadliga bland annat med tanke pé ldkemedelsanvéndarna samt tillgangen pa
lakemedel och apotekstjénster. Hojningen av initialsjilvrisken for 1dkemedel okar de forsdkrades
lakemedelskostnader, men de édndringar som foreslas i prisséttningen av lakemedel sdnker ocksé
lakemedelspriserna och ddrmed ocksé de forsdkrades likemedelskostnader. Genom de dndringar
som géller apotekens prisradgivning, skyldigheten att erbjuda det likemedelspreparat som fak-
tiskt dr billigast och lagringsskyldigheten sékerstills ocksa tydligare én tidigare att apotekskun-
den kan kopa det lakemedelspreparat som till sitt pris faktiskt ar billigast. Permanent villkorlig er-
sittning mojliggdr dessutom att patienterna snabbare far tillgang till nya lakemedelsbehandling-
ar.

Grundlagsutskottet har i sitt utlatande (GrUU 49/2024 rd) bedomt de foreslagna dndringarna med
avseende pa egendomsskyddet enligt 15 § 1 grundlagen och rétten till social trygghet enligt 19 § i
grundlagen. De foreslagna dndringarna kan enligt grundlagsutskottet behandlas i vanlig lagstift-
ningsordning. Enligt grundlagsutskottet 4r hojningen av initialsjilvrisken sammantaget inte pro-
blematisk med avseende pé 19 § i grundlagen. Grundlagsutskottet hénvisar till sin tidigare utla-
tandepraxis och konstaterar att den i anslutning till bestimmelsen om tryggande av den grundlég-
gande forsorjningen har ansett att det &r helt i linje med den handlingsforpliktelse som alédggs lag-
stiftaren att den sociala tryggheten riktas och utvecklas enligt samhaéllets ekonomiska tillgdngar
(GrUB 25/1994 rd, s. 11/1). Grundlagsutskottet har dessutom ansett att det i den man det ar fraga
om grundldaggande forsorjningsforméner som direkt finansieras av det allménna &r logiskt att for-
ménerna dimensioneras med hénsyn till den radande situationen inom samhéllsekonomin och de
offentliga finanserna (GrUU 15/2023 rd, stycke 7, GrUU 40/2018 rd, s. 3, GrUU 11/2015 rd, s. 3/
I, och GrUU 34/1996 rd, s. 3/1). De foreslagna dndringarna i bestimmelserna om prisséttning av
lakemedel strider enligt grundlagsutskottet varken mot proportionalitetskravet eller mot egen-
domsskyddet enligt 15 § i1 grundlagen.

Hdjningen av initialsjilvrisken for likemedel

Hojningen av initialsjdlvrisken for lakemedel med 20 euro och kopplingen till folkpensionsindex
géller alla personer over 18 &r som anvinder ersittningsgilla ldkemedel. Hojningen av initial-
sjélvrisken Okar enligt propositionen antalet personer vars ldkemedelsinkép underskrider initial-
sjdlvrisken med cirka 226 000 personer. Det finns mest personer som underskrider initialsjélvris-
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ken i de yngre aldersklasserna under 45 ar. Hojningen av initialsjélvrisken okar kostnaderna for
personer som kdpt lakemedel som ersitts ur sjukforsiakringen med i snitt 5,70 euro. Utgifterna for
lakemedelsersittning berdknas minska med 22 miljoner euro till f6ljd av hojningen av initial-
sjélvrisken.

De som koper likemedel som ersitts ur den hdgsta specialersittningsklassen far de storsta upp-
gangarna i sjalvrisken. I genomsnitt dr de som kdper ladkemedel som ersitts ur den hogsta speci-
alersdttningsklassen dldre dn andra som kdper ersittningsbara ldkemedel och de dr ofta multisju-
ka. Over hilften av dem som kopte ersittningsgilla likemedel fran den hdgsta specialerséttnings-
klassen var enligt uppgifterna fran 2023 ldginkomsttagare, eftersom 26 procent horde till den lag-
sta inkomstkvintilen och 29 procent till den nést lagsta inkomstkvintilen.

Utskottet papekar att avgifterna for hilso- och sjukvard och sjilvriskandelarna for likemedel 1
Finland &r hoga jamfort med de nordiska ldnderna och ménga andra europeiska ldnder. Lagin-
komsthushallen anvénder relativt sett en storre del av sina inkomster till social- och hélsovards-
tjanster och ldkemedel &n hdginkomsttagarna. Ur denna synvinkel kan den foreslagna hdjningen
pa 20 euro av initialsjdlvrisken for lakemedel anses vara stor, i synnerhet ndr man beaktar att de
som anvédnder mycket ldkemedel ekonomiskt ocksa paverkas av anpassningsétgirder som mins-
kar férmanerna och som samtidigt genomfors inom den dvriga sociala tryggheten, hojningen av
klientavgifterna och hdjningen av mervirdesskattesatsen for ldkemedel. Hojningen av initial-
sjdlvrisken 6kar de insjuknades avgiftsborda, vilket enligt propositionen kan innebéra att likeme-
delsbehandling inleds i mindre grad, likemedel anvénds i mindre utstrackning och vardf6ljsam-
heten (compliance) forsdmras (s. 37). Andringen kan foljaktligen forsvaga hilsotillstandet och
oka anvindningen av andra hélsovardstjinster.

Personerna med de allra ligsta inkomsterna kan fa initialsjilvrisken via utkomststddet. Hojning-
en av initialsjilvrisken berdknas oka utgifterna for utkomststdd med omkring 1,5 miljoner euro
per ar. Eftersom kommunerna finansierar hélften av utgifterna for utkomststddet, véxer statens
utgifter pa arsniva med 0,75 miljoner euro.

Social- och hdlsovardsministeriet har bedomt de samverkande konsekvenserna av éndringarna i
utkomstskyddet och social- och hilsovardstjansterna for hushéllens ekonomiska stillning i en
promemoria (Vuosien 2024 ja 2025 sosiaaliturvamuutosten yhteisvaikutukset kotitalouksien ta-
loudelliseen asemaan, SHM 2024; sammandrag pa svenska). Social- och hilsovardsministeriet
har ocksa publicerat en promemoria om hur &ndringarna péverkar tillgodoseendet av de grund-
laggande fri- och réttigheterna och de ménskliga réttigheterna (Vuosien 2024 ja 2025 toimeentu-
loturva- ja sosiaali- ja terveyspalvelulainsddddnnon muutosten yhteisvaikutukset eri ihmisryh-
mien perus- ja ihmisoikeuksien toteutumiseen, SHM 2024; sammandrag pd svenska). Enligt
promemorian om de ekonomiska konsekvenserna 6kar hilsovardsutgifterna i forhallande till in-
komsterna mest i de tre ldgsta inkomstdecilerna. Konsekvenserna for ekonomin &r emellertid 1 ge-
nomsnitt ritt s& mattfulla ocksé i dessa deciler jamfort med konsekvenserna av forandringarna i
den sociala tryggheten. I bedomningen har man inte beaktat effekterna av eventuella dndringar
som paverkar lakemedelspriserna. Enligt promemorian om hur de grundldggande fri- och réttig-
heterna och de ménskliga réttigheterna tillgodoses blir konsekvenserna storst for laginkomsttaga-
re och personer som ofta anvénder offentliga tjéanster. Bade dldre och personer med funktionsned-
sittning anvénder offentliga hilso- och sjukvardstjénster och lakemedel i storre utstrickning dn
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den ovriga befolkningen. Hojningarna av klientavgifterna och éndringarna i sjdlvriskandelarna
for lakemedelsersattningar kan darfor paverka dem sérskilt mycket.

Enligt bedomningarna av de samlade konsekvenserna lindras effekterna i ndgon mén av mojlig-
heten att ty sig till utkomststod for att ticka klientavgifter och lakemedelskostnader. Grundlags-
utskottet hinvisar i sitt utlatande till tidigare stéllningstaganden enligt vilka det dr orovéckande att
den foreslagna lagstiftningen beréknas styra bidragstagarna till att bli mottagare av utkomststdd,
som &r avsett att vara en sista utvag (se ocksa GrUU 47/2017 rd, GrUU 51/2017 rd och GrUU 40/
2018 rd). Ocksa social- och hilsovéardsutskottet upprepar sin stindpunkt (bl.a. ShUB 13/2023 rd,
ShUB 14/2023 rd, ShUB 6/2024 rd, ShUB 12/2024 rd och ShUB 13/2024 rd) om att det med tan-
ke pa systemet for social trygghet som helhet och incitamenten att arbeta inte 4r &ndamalsenligt
att genom andringar i de priméra formanerna 6ka behovet av utkomststod. Det har ocksa konsta-
terats att nir beroendet av utkomststdd blir langvarigt 6kar ocksé hilso- och valfardsproblemen
och den generationsdverskridande utsattheten. Ett 6kat beroende av utkomststod gor det ocksé
svérare att nd de mal som i regeringsprogrammet stéllts upp for totalreformen av utkomststddet.

Utskottet noterar att for sjukliga personer &r borjan av éret sérskilt svar med tanke pé kostnader-
na, eftersom den nuvarande arssjélvrisken for ldkemedelserséttningar forlédgger avgiftsbordan till
borjan av aret, da ocksa avgiftstaken for hilso- och sjukvard och resekostnader nollstills. Utskot-
tet anser det vara viktigt att arssjdlvrisken for lakemedelserséttningar delas upp sé snabbt som
mdjligt under regeringsperioden i enlighet med programmet for regeringen Orpo (se 4ven ShUB
8/2023 rd). Utskottet foreslar ett uttalande om detta (Utskottets forslag till uttalande 1). For att
underlitta stéllningen for klienter som anvénder mycket ldkemedel och tjénster &r det enligt ut-
skottet dessutom viktigt att man utreder en sammanslagning av avgiftstaket for hélso- och sjuk-
vérden och avgiftstaken for ldkemedel och resekostnader enligt sjukforsdkringslagen (se dven
ShUB 39/2020 rd, ShUB 8/2023 rd och ShUU 10/2024 rd). Enligt regeringsprogrammet ar avsik-
ten att behovet av utredningar om avgiftstaken ska bedomas ytterligare utifrén erfarenheterna av
periodiseringen av arssjélvrisken for lakemedelsersittningar.

Andringarna i prissittningen av likemedel och i apotekens lagrings- och prisradgivningsskyl-
dighet

Utskottet anser det motiverat att den villkorliga erséittningen gors permanent for att verksamhets-
forutséttningarna ska bli mer forutsdgbara. Villkorlig ersittning har enligt propositionen (s. 34)
mdjliggjort att nya lakemedel kunnat introduceras snabbare och under mer kontrollerade former.
verksamhetsmodellen for villkorlig erséttning kan likemedelsprisndimnden godkénna erséttning
och partipris villkorligt for ett ldkemedelspreparat med forséljningstillstind, om det fortfarande
finns begrinsade uppgifter om omfattningen av dess anvéndning, dess hélsofordelar eller kost-
nadseffektivitet. Bestimmelserna om villkorlig ersittning for lakemedel har varit i kraft for viss
tid sedan 2017 och for nirvarande géiller villkorlig ersittning for 73 likemedelspreparat. Genom
att permanenta den villkorliga ersittningen for 1dkemedel berdknas de arliga besparingarna bli
cirka 20 miljoner euro.

En sénkning av skéliga partipriser med 1,5 procent sénker lakemedelskostnaderna béde for de
forsdkrade och for samhéllet. Den érliga besparingen berdknas bli cirka 9,6 miljoner euro. Sank-
ningen av partipriserna beréknas minska vérdet pa ldkemedelsforsiljningen med cirka 13,7 mil-
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joner euro pa arsniva, vilket fordelas mellan de olika aktdrer inom likemedelsbranschen, likeme-
delsindustrin, apoteken och partihandlarna. Utifran den genomsnittliga fordelningen &r 1dkeme-
delsforetagens och partihandlarnas andel av sénkningen av vérdet pa likemedelsforsdljningen
omkring 9 miljoner euro och apotekens andel omkring 2,5 miljoner euro. Dessutom minskar in-
tikterna av apoteksskatten och mervérdesskatten med cirka 2,2 miljoner euro. I lakemedelsindu-
strins och partihandlarnas andel skulle den storsta delen hianfora sig till originalpreparat (95 %)
och den aterstdende delen till synonym- och biosimilarpreparat (4 %) och importerade och dist-
ribuerade parallellpreparat (1 %).

Ocksa den foreslagna éndringen av prissittningsregeln for synonympreparat samt bestimmelser-
na om sdnkning av skéliga partipriser for biologiska ldkemedel bidrar till att sdnka ldkeme-
delskostnaderna. Forslaget om en ny beddmning av partipriserna och erséttningsgraden for bio-
logiska likemedel berdknas minska utgifterna i de offentliga finanserna med 21 miljoner euro och
dndringen av prissittningsreglerna for synonympreparat med 16,4 miljoner euro. Andringen av
prisséttningsreglerna for synonympreparat paverkar priskonkurrensen mellan tillverkarna av sy-
nonympreparat och pa inkomsterna av lakemedlen. Revideringen av prissittningsreglerna betraf-
fande biologiska likemedelspreparat bedoms & sin sida sénka prisnivan och péverka de foretag
som tillverkar biologiska lidkemedel i de 1dkemedelsgrupper dér det tas in nya biosimilarpreparat.
Dessa tvé atgérder bedoms sidnka virdet pa ladkemedelsforséiljningen med sammanlagt omkring
49 miljoner euro pa arsniva, fordelat pa de olika aktdrerna inom likemedelsbranschen. Utifran
den genomsnittliga fordelningen ar lakemedelsforetagens och partihandlarnas andel av sénkning-
en av vérdet pa lakemedelsforséljningen omkring 32 miljoner euro och apotekens andel omkring
9 miljoner euro. Intdkterna av apoteksskatten och mervérdesskatten minskar med i snitt omkring
8 miljoner euro.

Utfragade sakkunniga har sarskilt lyft fram dels konsekvenserna av dndringarna i prissittningen,
dels tillgdngen pa ldkemedel och dven 16nsamheten for ldkemedelsforskningen och utvecklings-
arbetet. Den finska lakemedelsmarknaden &r mycket liten i internationell jamforelse, endast cirka
1,2 procent av den europeiska likemedelsmarknaden. Séankt prisniva och 6kad priskonkurrens
kan gora det mindre l6nsamt for foretagen att lansera nya ldkemedel pa den finska marknaden
samt minska viljan att investera bland annat i lakemedelsforskning i Finland.

De foreslagna dndringarnas mojliga negativa konsekvenser for tillgdngen pa ldkemedel tas upp
ocksa i propositionen (s. 36). Dar behandlas ocksé andra alternativ for att genomfora besparing-
arna i fraga om ldkemedel. Syftet med beredningen var att hitta besparingar genom de metoder
som har minst skadliga konsekvenser for tillgdngen pé ldkemedel och som gor det mdjligt att upp-
na de uppstéllda sparmalen inom tidsplanen.

Utskottet anser det vara viktigt for tillgdngen pé ldkemedel och likemedelsforsorjningsberedska-
pen att Finland som marknadsomrade forblir konkurrenskraftigt och attraktivt. Utskottet betonar
att sparatgdrdernas samlade konsekvenser for likemedelsmarknaden i Finland och for ldkeme-
delsforsorjningens funktionssikerhet bor bevakas och utvirderas och att atgirder ska vidtas om
tillgdngen pa ldkemedel eller apotekstjénster d&ventyras pa grund av sparatgédrderna. Utskottet an-
ser det viktigt att storningarna i tillgangen pé ldkemedel minskar (Utskottets forslag till uttalande
2).
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Med tanke pa malet att ddimpa kostnaderna anser utskottet det vara dndamélsenligt att apotekens
lagringsskyldighet och prisrddgivningsskyldighet enligt likemedelslagen preciseras i enlighet
med propositionen, sé att apoteken ska lagerhélla de forménligaste 1dkemedlen, erbjuda kunder-
na det i realiteten billigaste utbytbara alternativet samt informera kdparen om priserna pa de bil-
ligaste tillgingliga likemedelspreparaten. Andringarna forbittrar kundens mdojligheter att fa de
formanligaste ldkemedlen.

Under sakkunnigutfrdgningen uttrycktes det oro 6ver forslagens konsekvenser for apoteksekono-
min och for att apotekens arbetsmingd och lakemedelssvinnet kunde 6ka. Enligt propositionen
(s. 35) bedoms den foreslagna dndringen av lagringsskyldigheten for apoteken inte ha nagra av-
sevirda ekonomiska konsekvenser for storsta delen av apoteken. Propositionen dndrar inte nulé-
get 1 avsevird grad, utan innehéllet i ett apoteks lakemedelslager och utbud fortydligas. Apote-
kets skyldighet att erbjuda kdparen det ldkemedelspreparat som faktiskt ér billigast och precise-
ringen av skyldigheten att ge prisrddgivning bedoms inte avsevirt 6ka den tid varje kund betjdnas
pd apoteket, eftersom dessa skyldigheter kan fullgdras som en del av prisrddgivningen till kpa-
ren. Okningen av arbetsmingden per kund kan dock 6ka, om apoteket tidigare inte alltid limnat
lakemedels- och prisradgivning.

Utskottet noterar dock att det under de senaste aren har gjorts flera dndringar som paverkar apo-
tekens verksamhet och ekonomi (bl.a. RP 245/2022 rd och RP 314/2022 rd). De nu aktuella &nd-
ringarna gors emellertid innan konsekvenserna av dessa tidigare dndringar har utvirderats. Enligt
regeringsprogrammet regeringen Orpo ska en totalreform av apoteksekonomin genomforas un-
der regeringsperioden, apoteksregleringen utvecklas, apotekens roll som en del av hélso- och
sjukvarden stirkas och forsiljningskanalerna for vissa av de vanligaste egenvardslikemedlen ut-
okas. For reformen av apoteksekonomin uppstilldes i regeringsprogrammet ett sparmal pa 30
miljoner euro per ér i de offentliga finanserna. De dndringar som behovs for att uppna malet ge-
nomfors som en del av reformen av apotekssystemet fran och med borjan av 2026.

Utskottet anser det viktigt att man i totalreformen av apoteksekonomin bedémer vilka konsekven-
ser de redan gjorda och de nu aktuella &ndringarna har for apotekens verksamhetsbetingelser. Re-
formen ska atminstone trygga likemedelssékerheten, apotekens verksamhetsbetingelser och den
regionala tillgadngen pa apotekstjinster (Utskottets forslag till uttalande 3). Ett omfattande apo-
teksnétverk tryggar tillgangen pa ldkemedel ocksa under eventuella kris- och undantagsférhallan-
den.

Utskottet understryker ocksa att minskat likemedelssvinn bidrar till att trygga tillgdngen pa lake-
medel. En aktualiserad metod for att minska ldkemedelssvinnet ar att apoteken ges mdjlighet att
returnera obehovliga likemedel till partiaffaren. Utskottet upprepar sin standpunkt (ShUB 45/
2022 rd) om att det eventuella behovet av bestimmelser om detta bor utredas nér bestimmelserna
om lakemedelsforsorjningen ses over.

FORSLAG TILL BESLUT

Social- och hélsovérdsutskottets forslag till beslut:
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Riksdagen godkdnner lagforslag 2 och 3 i proposition RP 129/2024 rd utan dndringar.

Riksdagen godkdnner lagforslag 1 i proposition RP 129/2024 rd med dndringar. (Utskot-
tets dndringsforslag)

Riksdagen godkdnner tre uttalanden. (Utskottets forslag till uttalanden)

Utskottets dindringsforslag

Lag
om indring av sjukforsikringslagen

I enlighet med riksdagens beslut

dndras i sjukforsdkringslagen (1224/2004) 5 kap. 3 a § samt i 6 kap. det inledandet stycketi4 §
2 mom., 7 a § 1 mom., det inledande stycketi 8 § 2 mom., 16 § 1 mom. 5 och 6 punkten och 16 a
och 25 §,

sédana de lyder, 5 kap. 3 a § i lagarna 252/2015 och 1656/2015, det inledande stycket i 6 kap. 4
§ 2 mom. i lag 802/2008, 6 kap. 7 a § 1 mom. och det inledande stycket i 6 kap. 8 § 2 mom. i lag
252/2015, 6 kap. 16 § 1 mom. 5 och 6 punkten och 16 a § i lag 1100/2016 samt 6 kap. 25 § i la-
garna 802/2008 och 836/2019, och

fogas till 6 kap. 1 §, sddan den lyder i lagarna 802/2008 och 252/2015, ett nytt 3 mom., till
6 kap. 16 § 1 mom., sadant det lyder i lag 1100/2016, en ny 7 punkt och till 6 kap. nya 16 b och 29
§ som foljer:

5 kap.
Likemedelsersittningar
3ag
Initialsjdlvrisk
En forsdkrad har rtt att fa ersittning for lakemedelskostnader efter det att de kostnader som ut-
gor grunden for ersdttning och som den forsékrade har haft for sddana ldkemedel, kliniska ni-

ringspreparat och salvbaser som ersétts den forsidkrade enligt detta kapitel Gverskrider 70 euro un-
der ett och samma kalenderar (initialsjilvrisk).
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Initialsjélvrisken tillimpas frén ingangen av det kalenderar som foljer efter det att den forsék-
rade har fyllt 18 ar.

Initialsjalvrisken rdknas med i arssjélvrisken.

Initialsjdlvrisken binds till fordndringar i prisnivdn med iakttagande av vad som i lagen om
folkpensionsindex (456/2001) foreskrivs om justering av belopp. Det i 1 mom. foreskrivna initi-
alsjdlvriskbeloppet motsvarar det poéngtal for folkpensionsindexet enligt vilket beloppet av de
folkpensioner som betalades ut i januari 2025 réknats ut.

6 kap.
Likemedelspreparat som omfattas av ersittning och liikemedelspreparats partipris
1§

Uppgifter

Lakemedelsprisndmnden skdter ocksa uppgifter som hanfor sig till Europaparlamentets och ra-
dets forordning (EU) 2021/2282 om utvirdering av medicinsk teknik och om éndring av direktiv
2011/24/EU, nedan HTA-forordningen.

4§
Ansdkan om grundersdttning och ett skdligt partipris

I en grundersittnings- och partiprisansokan ska det framlidggas ett specificerat och motiverat
forslag till grunderséttningen for ett 1dkemedelspreparat och till ett skéligt partipris som ska fast-
stillas for preparatet. Om inte ndgot annat foljer av artikel 10.3 i HTA-forordningen, ska ansékan
innehalla

7a§
Faststillande av ett skiligt partipris for ett nytt synonympreparat

Trots det som foreskrivs i 7 § kan ett partipris som ar hogst 40 procent av ett partipris som god-
tagits for ett motsvarande preparat godtas som ett skiligt partipris for ett nytt synonympreparat.
Om ett nytt synonympreparat innehaller en ny doseringsanordning, kan som ett skéligt partipris
undantagsvis godkénnas ett partipris som &dr hogst 50 procent av det godkénda partipriset for ett
motsvarande preparat.
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8§
Ansékan om specialersdttning och ett skdligt partipris

I ansokan ska innehavaren av forsdljningstillstdnd 1dgga fram ett specificerat och motiverat for-
slag till att lakemedelspreparatet ska bli foremal for specialerséttning och till ett skéligt partipris
som faststills for preparatet. Om inte ndgot annat f6ljer av artikel 10.3 i HTA-forordningen, ska i
ansokan ingé en specificerad och motiverad utredning om

16 §
Upphdivande av ersdttning och ett skdligt partipris

Lakemedelsprisndmnden kan pa eget initiativ behandla erséttningen for ett ldkemedelsprepa-
rat och skéligheten hos partipriset och besluta att den faststéllda ersdttningen och det faststéllda
skéliga partipriset ska upphévas i hiandelse av att féljande intraffar medan erséttningen och priset
ar i kraft:

5) forséljningen av likemedelspreparatet har avsevirt overstigit den uppskattning som lag till
grund for beslutet om faststéllande av priset,

6) till f6ljd av en fordndring som skett under partiprisets giltighetstid forvéntas ersttningen el-
ler kostnaden for likemedelspreparatet avsevirt dverstiga den uppskattning som léag till grund for
beslutet om faststéllande av priset,

7) en sddan HT A-rapport enligt HT A-férordningen som inte var tillgénglig nér beslutet om er-
sattning och skéligt partipris fattades har publicerats om likemedelspreparatet, eller en sddan rap-
port som var tillgdnglig har uppdaterats med stdd av artikel 14 i HTA-forordningen.

16a§

Sdnkning av skdligt partipris for biologiska ldkemedelspreparat och ny bedémning av begrins-
ningen av ersdttning

Lakemedelsprisndmnden ska sénka de faststéllda skéliga partipriserna for sddana biologiska
lakemedelspreparat som innehaller olika versioner av samma aktiva ldkemedelssubstanser vid in-
gangen av det fjarde kvartalet efter det att det forsta saluforda biosimilarpreparatet har upptagits i
erséttningssystemet under partiprisets giltighetstid. For dessa preparat faststélls ett skéligt parti-
pris som &dr hogst 75 procent av det hdgsta partipris som godkénts for biosimilarpreparatet. Sam-
tidigt gor lakemedelsprisndimnden en ny beddmning av omfattningen av begransningen av ersitt-
ning for dessa preparat. Begridnsningen av ersittningen kan slopas om de forutsittningar for be-
gransningen som anges i 6 eller 9 § inte ldngre finns.

Innan drendet avgors ska lakemedelsprisndimnden hora Folkpensionsanstalten, om inte nagot
annat foljer av sérskilda skal.

11
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16b§

Ny bedémning av skdligt partipris samt upphdvande av ersdttning och skdligt partipris i vissa si-
tuationer

Lakemedelsprisndmnden ska gora en ny beddmning av skéligheten hos ett ldkemedelsprepa-
rats partipris nér ett salufort lakemedelspreparat eller biosimilarpreparat med samma aktiva liake-
medelssubstans upptas i ersittningssystemet under partiprisets giltighetstid.

Vid bedomningen av ett skiligt partipris i den forandrade situationen tas sérskild hénsyn till
priserna pa motsvarande preparat som anvinds vid behandling av samma sjukdom i Finland. Ut-
over detta tas vid bedomningen av skiligheten hos partipriset hdnsyn till de 6vriga omsténdighet-
er som nimns i 7 §.

Innan drendet avgors ska lakemedelsprisndimnden hora Folkpensionsanstalten, om inte nagot
annat foljer av sérskilda skal.

Lakemedelsprisndimnden kan av sérskilda skél lata bli att pa nytt inleda ett beddmningsforfa-
rande.

25§
Handldggningstiden for ansckningar

Lakemedelsprisndmndens beslut om ett skéligt partipris som faststéllts som ersittningsgrund
for ett lakemedelspreparat som erhallit forséljningstillstdnd och om grunderséttning for ett léke-
medelspreparat samt om specialersittning for ett lakemedelspreparat ska séndas till s6kanden
inom 180 dagar fran det att ansdkan togs emot. Om det ar friga om hdjning av ett tidigare fast-
stéllt partipris utan att frigan huruvida likemedelspreparatet ska omfattas av erséttning samtidigt
avgors, ska beslutet séndas till sokanden inom 90 dagar fran det att ansdkan togs emot.

Om de uppgifter som laggs fram som stod for ansdkan ar otillrackliga, ska naimnden eller vid
behov ndmndens direktor avbryta behandlingen av ansokan och utan droéjsmal meddela s6kanden
vilka tillaggsuppgifter som krévs av sokanden. Om de rapporter och uppgifter som avses i artikel
13.1 a1 HTA-forordningen ska beaktas vid behandlingen av ansokan, borjar handldggningstiden
inte 10pa forrdn rapporterna och uppgifterna finns tillgéngliga. Det slutliga beslutet ska séndas till
sOkanden inom 180 dagar fran det att de behovliga uppgifterna togs emot. Om det ér fraga om hoj-
ning av ett tidigare faststéllt partipris utan att frigan huruvida ldkemedelspreparatet ska omfattas
av ersittning samtidigt avgors, ska det slutliga beslutet sidndas till sokanden inom 90 dagar fran
det att de behdvliga uppgifterna togs emot.

Lakemedelsprisndmnden kan forldnga handldggningstiden med 60 dagar om det har kommit in
exceptionellt manga ansokningar om prisforhdjningar. Namndens ordférande kan vid behov be-
sluta om forlangd handldggningstid.

Om hogsta forvaltningsdomstolen med stdd av bestimmelserna om extraordinért &ndringsso-
kande i 13 kap. i lagen om rittegang i forvaltningsiarenden (808/2019) har aterforvisat lakeme-
delsprisndmndens beslut om ersattning eller ett skéligt partipris for ett ldkemedelspreparat som
kréaver forsaljningstillstdnd for ny behandling, ska beslutet sdndas till sokanden inom den tid som
foreskrivs i 1 mom. Tidsfristen borjar 16pa nér lakemedelsprisnimnden har fatt del av hogsta for-
valtningsdomstolens beslut.
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29§
Ldmnande av uppgifter till samordningsgruppen

Likemedelsprisndmnden kan trots tystnadsplikten lamna de uppgifter som kravs enligt HTA-
forordningen till den samordningsgrupp som avses i artikel 3 i HT A-férordningen.

Denna lag tréder i kraft den 20 .

Pé en ansokan som har kommit in till ladkemedelsprisndmnden fore ikrafttradandet av denna lag
tillimpas de bestimmelser 1 6 kap. 7 a § 1 mom. som géllde vid ikrafttrddandet.

Liakemedelsprisnamnden sdnker med 1,5 procent de skéliga partipriser som den 1 mars 2025 &r
i kraft for de ersattningsgilla lakemedelspreparat som fatt forsdljningstillstind den 1 januari 2010
eller dérefter, med undantag for partipriserna for de biologiska ldkemedelspreparat som hor till en
referensprisgrupp som bildats pa grundval av ett erséttningsgillt biosimilarpreparat, samt parti-
priserna for parallellimporterade likemedelspreparat enligt 21 d § i lakemedelslagen i det fall att
det motsvarande direktimporterade ldkemedelspreparatet inte omfattas av ett forfarande for sank-
ning av partipriset i enlighet med denna lag. Innan drendet avgors ska ldkemedelsprisndimnden
hora innehavaren av forséljningstillstindet. Ett beslut om sénkning av skéligt partipris trider i
kraft den 1 mars 2025. Lakemedelsprisnimndens beslut ska f6ljas trots dndringssdkande, till dess
att drendet har avgjorts genom ett beslut som vunnit laga kraft. Likemedelsprisnimnden kan
Overfora avgorandet av beslut om sédnkning av skéliga partipriser pa direktoren.

Om en sadan ansdkan om ersittning och skéligt partipris for ett lakemedelspreparat med for-
séljningstillstand som behandlas av ldkemedelsprisnimnden ska avgdras medan denna lag &r i
kraft men fore den 1 mars 2025, ska lakemedelsprisndamnden vid faststillandet av partipriset be-
akta den prissédnkning pa 1,5 procent som genomfors den 1 mars 2025.

Om innehavaren av ett forsiljningstillstind for ett preparat inte onskar att preparatet till ett
sankt partipris ska omfattas av erséttningssystemet, kan innehavaren av forséljningstillstandet
sdga upp preparatet i ersdttningssystemet fran och med den 1 mars 2025 genom att skriftligen
meddela likemedelsprisndmnden om saken senast den 7 januari 2025.

I fréga om ett ldkemedelspreparat med forséljningstillstand som ersétts villkorligt vid ikrafttra-
dandet av denna lag ska likemedelsprisndmnden efter ikrafttraddandet av denna lag i samband
med behandlingen av en ansdkan om erséttning och partipris beakta prissdnkningen pa 1,5 pro-
cent vid faststidllandet av ett skéligt partipris.
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Lag

om upphivande av 2 mom. i ikrafttridandebestimmelsen i en lag om Andring och tempo-
rir dndring av sjukforsikringslagen

I enlighet med riksdagens beslut foreskrivs:

1§
Genom denna lag upphdvs 2 mom. i ikrafttrddandebestimmelsen i lagen om &ndring och tem-
porér dndring av sjukforsdkringslagen (1221/2019).

2§
Denna lag tréder i kraft den 1 januari 2025.

Lag
om indring av likemedelslagen

I enlighet med riksdagens beslut

dndras ildkemedelslagen (395/1987) 55 § 1 mom. samt 57 § 1 och 2 mom., sddana de lyder, 55
§ 1 mom. i lag 1258/2021 samt 57 § 1 och 2 mom. i lag 1233/2022,

som foljer:

55§

Ett apotek och ett filialapotek ska lagerhélla minst en sdidan méngd ldkemedel, tillbehdr och ut-
rustning for lidkemedlens anvédndning samt férbandsmaterial som svarar mot den vanliga kund-
kretsens genomsnittliga behov i tva veckor. Apoteket och filialapoteket ska lagerhalla ocksé sa-
dana lakemedel som ér billigast. Apotekens och filialapotekens skyldighet att lagerhélla ldkeme-
del géller inte sddana ldkemedelspreparat vars detaljforsaljningspris inklusive mervérdesskatt for
en forpackning vid tidpunkten for expedieringen ar hogre dn 1 000 euro eller sédana mycket
ovanliga likemedel avsedda for vard av en liten patientgrupp som inte efterfragas regelbundet el-
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ler som apoteket inte regelbundet expedierar till patienter. Apoteken och filialapoteken ar dock
skyldiga att se till att ocksa sddana ldkemedel finns tillgdngliga inom deras omrade.

57§

Niér lakemedel expedieras fran apotek och filialapotek ska apotekets farmaceutiska personal
om mojligt med rad och handledning sékerstilla att den som ska anvénda likemedlet kénner till
hur det ska anvéndas pa ett riktigt och tryggt sétt for att ladkemedelsbehandlingen med sékerhet
ska lyckas. Nar apotekets eller filialapotekets farmaceutiska personal expedierar lidkemedel mot
recept, ska personalen erbjuda kdparen det likemedelspreparat som till sitt pris faktiskt ar billi-
gast. Dessutom ska kdparen informeras om priserna pa de billigaste tillgdngliga 1dkemedelspre-
paraten och om andra omstandigheter som péverkar valet av lakemedelspreparat.

Niér ldkemedel expedieras fran servicestéllen for apotek och via apotekets webbtjinst ska apo-
tekaren, Helsingfors universitetsapotek och Ostra Finlands universitetsapotek se till att kdparen
har mdjlighet att av den farmaceutiska personalen f& rad och handledning om hur likemedlen ska
anvéndas pa ett riktigt och tryggt sitt, uppgifter om priserna pé de billigaste tillgdngliga ldkeme-
delspreparaten och information om andra omsténdigheter som péverkar valet av lakemedelspre-
parat. Nér den farmaceutiska personalen vid apotekets webbtjénst expedierar lakemedel mot re-
cept, ska personalen erbjuda kdparen det lakemedelspreparat som faktiskt &r billigast. Lakemedel
som expedieras fran ett servicestélle for apotek pa basis av ett recept far endast expedieras av en
provisor eller farmaceut.

Denna lag tréder i kraft den 20 .

Utskottets forslag till uttalanden

1. Riksdagen forutsdtter att statsrddet sd snabbt som mdjligt genomfor en uppdelning av drs-
sjdlvrisken for ldkemedelsersdttningar pd ett kostnadsneutralt sdtt.

2. Riksdagen forutsdtter att statsrddet mdlmedvetet arbetar for att minska storningarna i till-
gadngen pd ldkemedel och utreder hur man i Finland i alla ldgen kan trygga tillgdngen pd
savdl nya likemedel som likemedel som funnits linge pa marknaden.

3. Riksdagen forutsdtter att man i totalreformen av apoteksekonomin utvdrderar vilka konse-
kvenser de dndringar som redan gjorts har for apotekens verksamhetsbetingelser och tryg-
gar dtminstone ldkemedelssdkerheten, apotekens verksamhetsbetingelser och den regiona-
la tillgdngen till apotekstjdnster.
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Helsingfors 21.11.2024
I den avgorande behandlingen deltog

ordférande Krista Kiuru sd

vice ordférande Mia Laiho saml
medlem Maaret Castrén saml
medlem Bella Forsgrén grona
medlem Hanna-Leena Mattila cent
medlem Ville Merinen sd

medlem Ilmari Nurminen sd
medlem Aino-Kaisa Pekonen véinst
medlem Minna Reijonen saf
medlem Anne Rintaméiki saf
medlem Pia Sillanpéé saf

medlem Markku Siponen cent
medlem Oskari Valtola saml
medlem Henrik Wickstrom sv
medlem Ville Vayrynen saml
ersittare Mari Kaunistola saml.

Sekreterare var

utskottsrad Sanna Pekkarinen.
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Reservation 1 /sd, grona, vinst

Reservation 1

Motivering

Som en del av proposition RP 129/2024 rd om &ndring av sjukforsdkringslagen och lakemedelsla-
gen foreslas det att initialsjdlvrisken for lakemedelsersattningar hojs och binds till index. Vi god-
kénner inte regeringens proposition till denna del. Regeringen hojer inte bara initialsjélvrisken for
lakemedelsersittningar med 40 procent, utan ocksa priset pa likemedel genom att hdja mervér-
desskatten pa likemedel med 40 procent. Att rikta nedskérningarna mot dem som drabbats av
sjukdom &r oskaligt.

Nir det géller initialsjélvrisken uttryckte utfragade sakkunniga oro 6ver hojningens konsekven-
ser for patienternas ldkemedelskostnader, mdjligheten att skaffa likemedel, vardfoljsamheten
och dndringarnas samverkan med regeringens Ovriga sparforslag. FPA har utrett effekterna av
hdjningen av initialsjélvrisken. Enligt en simulering sker de storsta uppgéngarna i sjélvrisken for
personer som kopt ladkemedel som ersétts ur den hogsta specialerséttningsklassen. I genomsnitt dr
dessa personer dldre 4n andra lakemedelskdpare.

Likemedelsfattigdom ar en realitet i Finland, manga ménniskor &r tvungna att spara in pa lake-
medel som ordinerats av ldkare och som ar nddvéndiga for behandlingen av en sjukdom. Exem-
pelvis kan de halvera doserna eller ta mindre av dem och mer séllan &n receptet forutsitter. En del
later helt bli att kopa och ta ldkemedlen. Hojningen av initialsjélvrisken kan enligt propositionen
innebéra att likemedelsbehandling inleds i mindre grad, likemedel anvénds i mindre utstrick-
ning och vardfdljsamheten forsimras. Andringen kan dirfor forsvaga hilsotillstindet, forlinga
eller forsvéra sjukdomarna och dka anvindningen av andra hélsovardstjanster. Enligt en under-
sokning som propositionen hianvisar till minskade inforandet av initialsjalvrisken bland annat an-
véndningen av psykofarmaka, 1dkemedel mot hjért- och blodkérlssjukdomar och diabetesldkeme-
del. Hojningen av initialsjélvrisken forsdmrar sammantaget ldkemedelsbehandlingen och dess
genomforande. Den hér oron har lyfts fram ocksé under utskottets sakkunnigutfragning.

Med tanke pa ménniskors forsorjning bor det ocksa noteras att regeringen Orpo har forsdmrat de
sociala trygghetsformanerna och social- och hilsovardstjidnsterna pa ménga sitt och riktat sérskil-
da nedskérningar ocksa till sjuka och arbetsoférmdgna. I host foreslog regeringen att riksdagen
godkénner bland annat en forlingning av vérdgarantin for primérvarden fran tva veckor till tre
ménader, en hojning av klientavgifterna inom social- och hélsovarden med 150 miljoner euro
(hojningar pé 22,5—45 procent) och en sénkning av sjukdagpenningen. Enligt den av regeringen
bestillda promemoria om bedomning av de sammantagna konsekvenserna av nedskérningarna
med tanke pa de grundldggande fri- och réttigheterna och de ménskliga rittigheterna drabbar kon-
sekvenserna av de olika éndringarna ldginkomsttagarna och dem som ofta anvinder offentliga
tjanster. Bade dldre och personer med funktionsnedsittning anvénder offentliga hilso- och sjuk-
vérdstjanster och ldkemedel i storre utstrackning dn den dvriga befolkningen. Hojningarna av kli-
entavgifterna och dndringarna i sjélvriskandelarna for l1akemedelserséttningar kan darfor paverka
dem sérskilt mycket. Vi godkénner inte regeringens vérdeval och nedskérningspolitik och fore-
slar att initialsjdlvrisken for likemedel kvarstér oforédndrad.
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Betinkande ShUB 18/2024 rd
Reservation 1 /vinst, sd, grona

Forslag
Vi foreslar
att riksdagen godkdnner lagforslag 2 och 3 utan dndringar och

att riksdagen godkdnner lagforslag 1 enligt betinkandet, men stryker 5 kap. 3 a §.

Helsingfors 21.11.2024

IImari Nurminen sd
Krista Kiuru sd

Ville Merinen sd
Aino-Kaisa Pekonen vénst
Bella Forsgrén grona

18



Betinkande ShUB 18/2024 rd
Reservation 2 /cent

Reservation 2

Motivering

Regeringen foreslar att initialsjélvrisken for lakemedelserséttningar hojs fran 50 till 70 euro och
binds till folkpensionsindex. Det foreslas att bestimmelserna i sjukforsikringslagen om villkor-
lig erséttning ska gélla permanent i enlighet med den géllande lagstiftningen. I frdga om prissétt-
ningen av ldkemedel foreslas nya bestimmelser for att sékerstilla att priskonkurrensen fungerar
och att besparingarna genomfors. Regeringen foreslér att det till sjukforsdkringslagen fogas en ny
bestimmelse om omprdvning av partipriserna pa och omfattningen av erséttning for biologiska
lakemedel. Det foreslds ocksa att bestimmelserna om prisséttning for ett nytt synonympreparat
ses over. Enligt forslaget ska de skéliga partipriserna pa ldkemedelspreparat sdnkas med 1,5 pro-
cent fran ingédngen av mars 2025.

I propositionen foreslas det ocksa att apoteken, filialapoteken och apotekens webbtjénster ska
vara skyldiga att erbjuda koparen det billigaste mot recept expedierade lakemedelspreparatet.
Dessutom preciseras apotekens, filialapotekens och apotekens servicestillens prisradgivnings-
skyldighet. Apoteken och filialapoteken ska dessutom lagerhélla de formanligaste likemedlen.
Syftet med propositionen &r att spara 90 miljoner euro i de offentliga finanserna.

Hojningen av initialsjdlvrisken for ldkemedel kan enligt yttranden till social- och hilsovards-
utskottet forsvaga genomforandet av en rationell ldkemedelsbehandling, eftersom motsvarande
hdjningar tidigare har visat sig leda till att allt fler ménniskor later bli att kopa nodvéndiga recept-
lakemedel.

Att 14ta bli att kopa ldkemedel och dédrmed forsumma en ordinerad lakemedelsbehandling forvér-
rar sjukdomar, gor det svérare att kontrollera sjukdomen och 6kar ocksé dodligheten. En héjning
av initialsjdlvrisken kan ocksa leda till att smittsamma sjukdomar sprids bland befolkningen, om
det hoga priset pa ldkemedel och den stigande initialsjalvrisken leder till att en del inte har rad att
kdpa nodvindiga lakemedel. Hojningen av initialsjilvrisken kan darfor hoja kostnaderna och den
totala belastningen av hélso- och sjukvarden. Den kan ocksa ha langvarigare negativa konsekven-
ser for folkhélsan.

Redan innan den av regeringen nu foreslagna hdjningen av initialsjélvrisken har 24 procent av
dem som anvénder receptbelagda likemedel enligt Sdkerhets- och utvecklingscentret for 1dkeme-
delsomradet Fimeas ldkemedelsbarometer nagon géng latit bli att kdpa lakarordinerade 1dkeme-
del pa grund av ekonomiska svarigheter. Enligt ett yttrande till utskottet hade 32 procent av svars-
personerna i en undersdkning som Konsumentférbundet 14t gora 2022 under de tre senaste aren
antingen helt 14tit bli att kopa ldkemedel eller skjutit upp kopet. Hojningen av initialsjélvrisken
med tjugo euro kan ytterligare forsvéra mojligheten for i synnerhet ldginkomsttagare som ofta ar
sjuka att kdpa behovliga ldkemedel i borjan av éret, innan de har kommit upp till initialsjélvris-
ken.

Enligt regeringsprogrammet for regeringen Orpo ska man gora det mojligt att dela upp arssjélv-
risken for lakemedelskostnader genom en reform som ar kostnadsneutral med avseende pa de of-
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Betinkande ShUB 18/2024 rd
Reservation 2 /cent

fentliga finanserna. Flera av de sakkunniga som utskottet hort hinvisade ocksa i sina yttranden till
denna skrivning i regeringsprogrammet. Regeringen har dock inte ldmnat in den utlovade propo-
sitionen till riksdagen for behandling. Centern uppmanar regeringen att snabbt lamna riksdagen
ett lagforslag som gor det mojligt att dela upp arssjdlvrisken. En delning av érssjélvrisken skulle
fraimja vardfoljsamheten, sérskilt hos ldginkomsttagare som anvénder mycket 1dkemedel.

I regeringsprogrammet avtalas det ocksé att apoteksregleringen ska reformeras ansvarsfullt sa att
hogklassiga och trygga apotekstjanster sdkerstills 1 hela Finland. I sakkunnigyttrandena till ut-
skottet konstateras det att nedskédrningar som géller apoteken och forfattningséndringar som gél-
ler apoteksverksamheten bor bedomas utifrdn de samlade konsekvenserna. Centern uttrycker sin
oro Over regeringens satt att till riksdagen ldmna separata propositioner om apoteksregleringen,
varvid det finns risk for att de totala konsekvenserna inte bedoms och for att det heltdckande apo-
teksnétverket kan dventyras.

I yttrandena till social- och hilsovardsutskottet konstateras det att nedskédrningarna i apotekseko-
nomin leder till att en del apotek inte kan fullgora sina lagstadgade skyldigheter. Det finska apo-
teksnitverket dr for ndrvarande tdmligen heltdckande. Ett fungerande apotekssystem och till-
géngen pé likemedel maste tryggas i hela landet ocksa i fortsédttningen, ocksa i glesbygdsomra-
den och sévil i normala situationer som vid storningar och exceptionella situationer.

Forsorjningsberedskapscentralen uttrycker i sitt yttrande till utskottet ocksa en stark oro éver hur
strdvan att sinka ldkemedelspriserna paverkar lakemedelsmarknaden i Finland och den nationel-
la 1dkemedelsforsorjningens funktionssdkerhet. I yttrandet papekas det att det med tanke pa for-
sorjningsberedskapen i fradga om likemedel och tillgdngen pé ldkemedel &r sérskilt viktigt att det
lilla finska marknadsomradet forblir konkurrenskraftigt och lockande. Centern instimmer i For-
sorjningsberedskapscentralens standpunkt att ett sa lagt pris pa ldkemedel som mojligt med fog
kan understddas. Samtidigt vill Centern lyfta fram centralens anmérkning att exempelvis en sénk-
ning av partipriset pa ldkemedel indirekt kan gora lakemedelsmarknaden i Finland mindre attrak-
tiv, sdrskilt i den stindigt skérpta konkurrensen och det stramare ekonomiska laget samt i det ge-
opolitiskt utmanande ldget.

Forslag
Vi foreslar
att riksdagen godkdnner lagforslag 2 och 3 utan dndringar,

att riksdagen godkdnner lagforslag 1 enligt betdnkandet, men 5 kap. 3 a § 1 mom. med f6l-
jande dndringar och

att riksdagen godkdnner ett uttalande. (Reservationens forslag till uttalande)
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Betinkande ShUB 18/2024 rd
Reservation 2 /cent

Reservationens dndringsforslag

Lagforslag 1

3a§
Initialsjalvrisk

En forsdkrad har rétt att fa erséttning for lakemedelskostnader efter det att de kostnader som ut-
gor grunden for ersdttning och som den forsékrade har haft for sddana ldkemedel, kliniska ni-
ringspreparat och salvbaser som ersétts den forsidkrade enligt detta kapitel dverskrider 50 euro un-
der ett och samma kalenderar (initialsjilvrisk).

(2—4 mom. som i ShUB)

Reservationens forslag till uttalande
Riksdagen forutsdtter att regeringen foljer lagdindringarnas konsekvenser och gor en be-
domning av de samlade konsekvenserna av reformerna av apoteksregleringen och apo-

teks-ekonomin samt av besparingarna i ldkemedelsersdttningarna och goér de dndringar
som behovs for att trygga apotekens verksamhetsbetingelser i hela Finland.

Helsingfors 21.11.2024

Hanna-Leena Mattila cent
Markku Siponen cent
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