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Nyt ei ole oikea aika sédstéad ladkkeisté vaan vahvistaa
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Laakkeisiin liittyneet sadastotoimenpiteet ovat viime vuosina kohdistuneet erityisesti
ladketeollisuuteen ja potilaisiin

Kuva 3. Keskeiset hintasaantelymuutokset Suomessa tarkasteluperiodin aikana, vuosina

1998-2017
Biosimilaarien
kohtuulliset
tukkuhinnat
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Tuemme hallituksen tavoitetta pienentaa apteekkien osuutta

ladkehoidon kustannuksista

Taulukko 11. Korvattavien laakkeiden kokonaiskustannukset, korvaukset (sis. lisakorvaukset) ja
omavastuut (sis. alkuomavastuun alle jaaneet kustannukset ja viitehinnan ylittavat kustannukset)
simuloiduissa malleissa. Muutos on saatu vahentamalla kunkin maan jarjestelmalla simuloiduista
kokonaiskustannuksista, korvauksista ja potilaiden maksamista omavastuista Suomen vastaavat
luvut vuodelta 2018. Taulukon luvut on esitetty miljoonissa euroissa.

Suomen Ruotsin taksa Norjan taksa Tanskan taksa
taksa
alv (%) 10 0 10 25 10 25 10
Kokonaiskustannukset 2106 1714 1884 2024 1783 2038 1795
Muutos Suomen taksaan
e -392 -222 -82 -323 -68 -311
Korvaukset 1462 1147 1278 1406 1218 1437 1246
Muutos Suomen taksaan
T -315 -184 -56 -244 -25 -216
Potilaan omavastuu 643 566 606 618 565 601 549
Muutos Suomen taksaan
-77 -37 -25 -78 -42 -94

verrattuna

Ladkehoidon kokonaiskustannukset ja apteekkitalous : Esiselvitys. STM 2020:1
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Tuemme hallituksen tavoitetta pienentaa apteekkien osuutta laakehoidon kustannuksista
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Uusien lddkkeiden saaminen potilaiden kéaytté6n on térked turvata

Terveydenhuollon menot ovat kasvaneet, mutta kasvu on

Kustannusten kasvaessa terveyden mittarit ovat

hidastunut merkittavasti vuoden 2013 jalkeen parantuneet ajan yli
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*Ei saatavilla koko tarkasteluajanjaksolta. Ldhde: Sotkanet, THL
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Saastotoimenpiteet eivat saa vaarantaa potilaiden hoidon jatkuvuutta ja
potilasturvallisuutta
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Biologisten valmisteiden apteekkivaihto on riski potilasturvallisuudelle ja
hoidon onnistumiselle

7.06 to20.10.

Biologisten laakkeiden
laakevaihto herattaa huolta

osiaali- ja terveysminis-

teriossd on valmiste-

lussa lainmuutos, jolla

aloitettaisiin  biologis-

ten lddkkeiden ladke-
vaihto apteekissa. Biologisia
ladkkeitd kdytetddn yleisten sai-
rauksien — kuten diabeteksen,
reumasairauksien, tulehduksel-
listen suolistosairauksien, ast-
man ja sydvdn - hoitoon, ja
ladkkeet annostellaan pistimal-
14 1ddkevalmistajakohtaisilla pis-
tosvdlineilld. Esimerkiksi insu-
liinit ovat biologisia ladkkeita.
Insuliineja kdytti viime vuonna
yli 130 000 ihmista.

LAAKEVAIHDOSSA apteekki vaih-
taa lddkarin mairadman ladke-
valmisteen halvempaan vaihto-
kelpoiseen, samaa vaikuttavaa
ladkeainetta sisdltdvddn rin-
nakkaisvalmisteeseen. Monien
ladkkeiden ladkevaihdosta on
jo vuosien kokemus. Ladkkeen
kayttdjin ndkokulmasta nyt
suunniteltu biologisten laékkei-
den ladkevaihto on iso muutos.
Tdma johtuu ladkkeen vaihdon
lisdksi erityisesti annosteluvili-
neen vaihtumisesta ladkevalmis-
teen vaihtumisen yhteydessa.

Osaamisen ja tottumuksen
merkitys pdivittdisessd, itse teh-
tavidssd ladkehoidossa on suuri.
Esimerkiksi perus- ja ateria-
insuliinia kdyttavan tyypin 1 dia-
beetikon tulee onnistua annos-
telussa joka kerta, useita kertoja
pdivissd, riippumatta siitd, on-
ko hin visynyt tai stressaavassa
tilanteessa. Osalla reumasai-
rauksia sairastavista on merkit-
tdvid toimintarajoituksia kdsis-
sd, mikd voi vaikuttaa pistos-
vélineen valintaan.

LAAKKEIDEN kiyttdjit, joilla on
erilaisia haasteita ottaa vastaan
tietoa ja soveltaa sitd arjessaan,
voisivat kokea jatkuvasti vaihtu-
vat valmisteet ja annosteluvali-
neet hyvin hankaliksi, samoin
kuin ikddntyneet henkil6t. Vir-
heannostelu puutteellisen oh-
jauksen tai jatkuvasti vaihtuvien
valmisteiden sekaantuessa kes-
kendin voi johtaa diabeetikoilla
jopa hengenvaaraan.
Apteekeilla on laissa madritty
neuvontavelvollisuus.  Mikéli
ladkevaihto laajentuu suunni-
telmien mukaisesti biologisiin
ladkkeisiin ja niiden erilaisiin
annostelulaitteisiin, lisddntyy

tarve apteekkien ldikehoidon
neuvonnalle ja sen edellyttamil-
le rauhallisille tiloille. Apteek-
kien mahdollisuudet selvitd li-
sddntyvdstd neuvontapalvelun
tarpeesta on syytd selvittdd.
Muutoin neuvonta kuormittaa
terveydenhuollon yksikoitd ja
henkilstod sekd lisdd vastaan-
ottoaikojen kdyttoa tarpeellisen
neuvonnan toteuttamiseksi.

Virheannostelu
voijohtaajopa
hengenvaaraan.

Kokemusta vastaavasta laa-
jasta biologisten lddkkeiden ap-
teekkivaihdosta ei kansainvili-
sesti ole. Vain yksittdisissd har-
voissa EU-valtioissa lainsdddan-
té mahdollistaa biologisten ldak-
keiden apteekkivaihdon. Kay-
tdnnossd sitd ei eri syistd kuiten-
kaan juuri toteuteta.

Biologisten ladkkeiden lddke-
vaihto pitdisi kdynnistdd asteit-

tain ja rajatulla maaralld 1adkkei-
td ja ladkeryhmid. Kolmen kuu-
kauden vilein tapahtuva vaihto
on pitkdaikaissairaille, aptee-
keille ja terveydenhuollon yksi-
koille liian kuormittava ja siitd
tulisi suunnitelmissa luopua.

SUUNNITELLUN lainmuutoksen
tavoitteena on karsia lddkekor-
vausmenoja ja ndin rahoittaa
muun muassa hoitajamitoituk-
sen toteuttamista. Ladkevaihto
ja kilpailun lisidminen lddke-
kustannusten pienentdmiseksi
on kannatettavaa ja voi auttaa
mahdollistamaan  biologisen
ladkehoidon yhd useammalle
potilaalle. Suunniteltu lainmuu-
tos tdssd muodossa herattdd kui-
tenkin vakavan huolen pistettd-
vid ladkkeitd kayttdvien henki-
16iden ladkitysturvallisuuden ja
hyvinvoinnin vaarantumisesta.
Juha Viertola

toiminnanjohtaja

Suomen diabetesliitto ry

Anu Uhtio

toiminnanjohtaja

Suomen reumaliitto ry

Ulla Suvanto

toiminnanjohtaja

IBD ja muut suolistosairaudet ry

HS 20.10.2022

diabetesliitto

Reumaliitto

IBD ja muut

suolistosairaudet ry

Laa




Biologisten valmisteiden apteekkivaihtoa valmistelevalle tyoryhmalle
on annettava tyorauha
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Asettamispiitos
1252022 i ”...tydryhma johtaa ja koordinoi
R projektia, jonka tavoitteena on
mahdollistaa biologisten laakkeiden
Biologisten laakkeiden ladkevaihtoa apteekeissa |adkevaihto apteekeissa
valmisteleva tyoryhma kustannustehokkaasti. Tehtaviin
S kuuluu selvittaa, milla edellytyksilla
Sosan eyt sstes logien 4dnien Wakevahin sieskelsa amisen biologisten ladkkeiden ladkevaihtoa
Toimikausi apteekeissa voidaan toteuttaa,

16.5.2022-30.4.2023

pohtia tarvittavat toimenpiteet ja
niiden aikataulutus. ...”
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Ladkehoitojen kehittymisestd huolimatta Iaddkekustannukset ovat \ Nordic

Healthcare

kasvaneet muita terveydenhuollon menoja maltillisemmin Group

Ladkekustannuksissa on tdssa huomioitu seka avo- etta Ladkekustannusten osuus terveydenhuollon kokonaismenoista® on
sairaalaladkkeet (ilman alennuksia). pysynyt tasaisena aikavalilla 2008-E2020
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Laakkeiden arvoa maariteltaessa tulee huomioida laakkeen suoran vaikutuksen

lisdksi vaikutukset potilaan ty6- ja toimintakykyyn
Hyvan toiminta- ja tybkyvyn kautta potilaan yhteiskunnallinen kontribuutio on merkittava yli elinajan

Nordic
Healthcare
Group

Ladkkeen
arvo
potilaalle

Ladkkeen
arvo yhteis-
kunnalle

NHG (2022) Laakkeen arvo

Ladkkeen vaikutukset sairauteen ja toiminta- ja tyokykyyn

Sairauden hoito
Sairauden oireiden lievitys
Sairauden etenemisen jarrutus

Kivunlievitys
Komplikaatioiden vahentadminen
Ennaltaehkaisy (ml. litAnndissairaudet)

Parantaa ja yllapitaa tyokykya

Parantaa ja yllapitaa toimintakykya
Mahdollistaa kotona asumisen
Mahdollistaa tyéskentelyn

Mahdollistaa opiskelun ja valmistumisen

Mahdollistaa sosiaalisen eldaman
Mahdollistaa liilkunnan
Mahdollistaa harrastukset ja matkustelun

Mahdollistaa itsendisyyden paivittdisessa
elaméssa

Vahemman kuormitusta sosiaali-ja
terveyspalveluihin

Vahemman sairauspoissaoloja
VVdhemman ennenaikaista eldkditymista
Vahemman kuntoutuksen tarvetta
Vahemman kotihoitoavun tarvetta

Vahemmaéan omaishoidon tarvetta
Vahemmaéan sosiaalietuuksien tarvetta
Verotulojen kertyminen tyuran ajalta

Laajojen terveyshaittojen ehkaisy (esim.
epidemia)

Terveydenhuollon prosessien
muuttuminen
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Nordic
Healthcare

Vaeston ikaantyminen koettelee terveydenhuollon taloudellista kantokykya Group
Vaikuttavuusperustaisen ohjauksen merkitys korostuu niukkojen resurssien ymparistossa

Suomen terveydenhuollon menot per asukas ovat
korkeimmat idkkdimmissa ikdryhmisséa
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10 sairautta, jotka aiheuttivat kaikissa ikdryhmissa
eniten tautitaakkaa Suomessa v. 2019

Yleistyminen | Ladkehoidon

Sairaus’ ikddntymisen | kehityksen
johdosta merkitys

1 Sepelvaltimotauti

2  Alzheimerin tauti

3 Kaatumiset

4  Aivoinfarkti

5 Diabetes

6 Selki- ja niskakipu
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T Keuhkosyévit

8 Masennus

v

v
3 Itsetuho Ed Ly s I/

v

10 COPD ‘

Huomiot: 1) Ylimpéna sairaus, josta aiheutuu Suomassa eniten disabiliteatin takia menetettyjd elinvuosia (dalys) ja sairauksien listaus tdman jalkeen laskevassa jarjestyksessd,

Lahde; WHOQ, Tilastokeskus, Pitkanen et al, 2020 reittiopas vaikuttavuuteen, NHG analyysi



Tarvitaan pitkdjanteista kehittamista, vaikutusten toteutumisen seurantaa ja tiedon
hyodyntamista jatkopaatoksia tehtaessa
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Virkamiesmuistio

Nakokulmia laakehoitoon ja laakkeiden
jakeluun liittyvista muutostarpeista

SOSLAALI-JA TERVEYSMINISTERION RAPORTTEJA JA MUISTIOITA 2019:5

TIEKARTTA HALLITUSKAUSILLE

SAADOSMUUTOKSET
» Ladkelain kokonaisuudistus

» Asetus ladkkeen madriamisesta
(laakityslista)
(laakityslista ja digipalvelut)

® Velvoitevarastointilain muutokset

%

JATKOSELVITETTAVAT ASIAT

* Rahoituksen ja SV-lain muutos
Lidkekorvausjirjestelmin muutos
Velvoitevarastoinnin uudistus
Terveydenhuoltolaki

Tiedolla chjaaminen ja johtaminen
Apteekkitalous ja -jarjestelma
Laakkeiden arvicintitoiminta (HTA)
Laskehuollon ohjaus

* ® 8 08 "0 8

MUU KEHITTAMINEN

# Tiedonhallinta

* Digitaaliset palvelut

* Maakuntien YTA yhteistyd
laakeasioissa

® STM kansallisen chjaus

SAADOSMUUTOKSET

e Liidkelain kokonaisuudistus jatkuu

= Rahoituksen ja SV-lain muutos

e Lidkekorvausjirjestelman kehittaminen
 Tarvittaessa velvoitevarastointi

JATKOSELVITETTAVAT ASIAT
» Vaihaen | mukaisesti
asiin tulleet asiat

MUU KEHITTAMINEN
» Tiedonhallinta
+ Digitaaliset palvelut
* Maakuntien YTA yhteistyd laakeasioissa
* 5TM kansallisen ohjaus

SAADOSMUUTOKSET

* Vaiheen Il mukaisesti

* Toimeenpanon seurannassa
tunnistetut asiat

MUU KEHITTAMINEN

® Tiedonhallinta

= Digitaaliset palvelut

* Maakuntien YTA yhteistyd |adkeasioissa

® S5TM kansallisen ohjauksen kehittiminan

Yhdenvertaiset
palvelut
Rationaalinen

A laskehoito 4
4

e
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Kiitos!




