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Hallituksen esitys Eduskunnalle laiksi terveydenhuol-
lon ammattihenkiloisti annetun lain muuttamisesta ja
eriiksi siithen liittyviksi laeiksi

ESITYKSEN PAAASIALLINEN SISALTO

Esitys on osa terveydenhuollon ammatti-
henkildiden ty6njaon ja tehtdviakuvien uudis-
tamista, jossa hoitoonpaédsyn ja hoidon aloit-
tamisen turvaamiseksi laajennetaan ladk-
keenmédrdaamisoikeutta. Oikeus rajattuun
ladkkeenmadrddmiseen olisi terveyskeskuk-
seen palvelussuhteessa olevalla sairaanhoita-
jalla. Edellytyksend on tarvittavan lisikoulu-
tuksen suorittaminen. Rajattu ldfikkeenmii-
rddminen koskisi vain tiettyihin tautitiloihin
madrattiavida ladkkeitd ja edellyttédisi kyseisen
terveydenhuollon toimintayksikdn vastaavan
lddkérin antamaa kirjallista médrdystd. Raja-
tun lddkkeenmédradmisoikeuden lisdksi esi-
tys sisiltid menettelyt, joilla sairaanhoitajat
voitaisiin méddrdajaksi oikeuttaa antamaan
ladkemadrdyksid laajalle levinneen tartunta-
taudin levidmisen ehkdisemiseksi ja sairastu-
neiden hoitamiseksi.

Esityksessd ehdotetaan myds, ettd optikko
ja itsendisend ammatinharjoittajana toimiva
suuhygienisti  oikeutettaisiin  hankkimaan
vastaanotollaan tarvitsemiaan ladkkeitd.

Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavi-
rasto merkitsisi tiedon sairaanhoitajan rajat-
tua ladkkeenméairdéimistd koskevasta erikois-
pitevyydestid terveydenhuollon ammattihen-
kiloiden keskusrekisteriin ja antaisi ladk-
keenmadrdamisen edellyttdiman yksilginti-
tunnuksen ladkkeen madrddmiseen oikeute-
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tuille. Yksilointitunnuksen antamisen yhtey-
dessd tarkistettaisiin ldikkeenmédrdimisen
edellytysten olemassaolo.

Saannokset  ladkkeenmadradamisoikeuden
laajentamisesta sisdllytettdisiin lakiin tervey-
denhuollon ammattihenkildistd. Samalla eh-
dotetaan tehtdvidksi tarvittavat muutokset
lddkelain ja sdhkoisestd lddkemddrdyksestd
annetun lain mé&éritelmiin lddkkeen mé#rad-
jastd, jonka lisdksi joitakin sdhkoiseen ldd-
kemi#drdykseen liittyvid suostumusmenettely-
ja yksinkertaistettaisiin. Lisdksi terveyden-
huollon ammattihenkiléiden laajentuneisiin
tehtivinkuviin  liittyen mahdollistettaisiin
maksun periminen sairaanhoitajan avovas-
taanottokdynnilti.

Uudistuksen yhteydessd Kansaneldkelai-
toksen oikeutta suorittaa sairaanhoitokorva-
uksia laajennettaisiin koskemaan sairaanhoi-
tajan hoitamilleen potilaille madrdamid 144k-
keitd ja perusvoiteita. Lisdksi Kansanelike-
laitoksen  vanhempainrahan  maksamisen
edellytyksid tarkistettaisiin siten, ettd jalki-
tarkastuksen voisi synnytyksen jilkeen tehda
my0s julkisen terveydenhuollon palvelukses-
sa oleva, riittdvdn koulutuksen saanut kitilo
tai terveydenhoitaja.

Ehdotetut lait ovat tarkoitetut tulemaan
voimaan mahdollisimman pian.
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YLEISPERUSTELUT

1. Johdanto

Tarkoituksena on, etti Suomessa otetaan
kaytt6on oikeus rajattuun lddkkeenmadras-
miseen. Oikeus maaritd ladkkeitd olisi niilld
laillistetuilla sairaanhoitajilla sekd sairaan-
hoitajina toimimaan oikeutetuilla terveyden-
hoitajilla ja kétil6illd, jotka suoritettuaan tar-
vittavan lisikoulutuksen ovat saaneet tétd
koskevan midrdyksen terveyskeskuksen vas-
taavalta ladkariltd. Oikeutta koskeva tieto si-
sillytettdisiin terveydenhuollon ammattihen-
kiloiden keskusrekisteriin. Ehdotus on osa
terveydenhuollon ammattihenkilSiden tyon-
jaon ja siihen liittyvin lisdkoulutuksen uudis-
tumista. Koulutusrakenteessa ja koulutuksen
kestossa tapahtuneet muutokset ovat mahdol-
listaneet terveydenhuollon ammattihenkil&i-
den tehtdvidkuvien laajentumisen. Tervey-
denhuollon ammattihenkildiden ammatillis-
ten valmiuksien lisdinnyttyd on erityisesti
2000-luvulla siirretty lddkéreiltd ja hammas-
ladkdreiltd tehtdvid, jotka eivit edellytd 144-
ketieteellistd tai hammaslédketieteellistd asi-
antuntemusta suunnitelmallisesti sairaanhoi-
tajille, terveydenhoitajille, katilsille ja suu-
hygienisteille sekd vastaavasti laillistettujen
ammattihenkildiden tehtivid nimikesuojatuil-
le ammattihenkildille. Tehtavisiirtojen toteu-
tumista on tuettu lisdkoulutuksella ja hoito-
ohjeilla. Laajennettujen tehtdviakuvien ei ole
todettu vaarantaneen potilasturvallisuutta.

Laidkkeen middrddmisen mahdollistaminen
terveyskeskuksissa tyoskenteleville sairaan-
hoitajille tukee osaltaan terveyskeskusten
toiminnan uudistamista ja on osa sosiaali- ja
terveydenhuollon kansallisen kehittdmisoh-
jelman, Kaste-ohjelman ja Toimiva terveys-
keskus toimintaohjelman toteuttamista.

Lisdksi uvudistuksen yhteydessd mahdollis-
tettaisiin optikoille ja suuhygienisteille oike-
us hankkia ladkettd vastaanottotoimintaansa
varten, N&iltd osin uudistus koskisi yksityistd
terveydenhuollon palvelujen tuottajaa ja itse-
niistd ammatinharjoittajaa.

2. Nykytila
2.1. Lainsédidinto ja kiytinto
2.1.1.

Terveydenhuollon ammattihenki-
loiden tehtdvdit

Sddnnokset terveydenhuollon ammatinhar-
joittamisesta  siséltyviit terveydenhuollon
ammattihenkilistd annettuun lakiin
(559/1994), jéljempidnd ammattihenkilolaki.
Ammattihenkil6lain tarkoituksena on lain
1 §:n mukaan edistdd potilasturvallisuutta se-
ki terveydenhuollon palvelujen laatua. T4-
min saavuttamiseksi terveydenhuollon am-
mattihenkil6lld tulee olla ammattitoiminnan
edellyttdimé koulutus, muu riittdvd ammatil-
linen pétevyys ja ammattitoiminnan edellyt-
tdmat muut valmiudet. Osana potilasturvalli-
suuden ja terveydenhuollon palvelujen laa-
dun edistdmisté lailla tuetaan ammatillisesti
perusteltua terveydenhuollon ammattihenki-
16iden yhteistyotd ja tarkoituksenmukaista
kéytto.

AmmattihenkilSlain 2 §:n mukaan tervey-
denhuollon ammattihenkil6itd ovat henkilot,
jotka ovat saaneet ammatinhatjoittamisoi-
keuden (laillistettu ammattihenkilo), amma-
tinharjoittamisluvan (fuvan saanut ammatti-
henkilo) tai joilla on oikeus kéyttad valtio-
neuvoston asetuksella sdddettyd terveyden-
huollon ammattihenkilén ammattinimiketta
(nimikesuojattu ammattihenkilo). Laillistettu,
luvan saanut tai nimikesuojattu ammattihen-
kilo on oikeutettu toimimaan asianomaisessa
ammatissa ja kdyttdim#in asianomaista am-
mattinimikettd. Lain 2 §:n 2 momentin mu-
kaan, jollei laissa tai lain nojalla annetussa
asetuksessa toisin s#dddetd, laillistetut, luvan
saaneet tai nimikesuojatut ammattihenkil&t
voivat toimia koulutuksensa, kokemuksensa
ja ammattitaitonsa mukaisesti toistensa teh-
tivissd silloin, kun se on perusteltua tyjar-
jestelyjen ja terveyspalvelujen tuottamisen
kannalta. Liséksi lain 2 §:n 3 momentin mu-
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kaan laillistetun ammattihenkilon tehtdvissd
voi tilapdisesti toimia myds kyseiseen am-
mattiin opiskeleva henkil siten kuin asetuk-
sella séddetddn. Opiskelijaan sovelletaan til-
[6in soveltuvin osin, mitd ammattihenkilo-
laissa sdddetddn terveydenhuollon ammatti-
henkilGsta.

Laillistettuja ammattihenkilsitd ovat am-
mattihenkil6lain 5 §:n mukaan lddkérin ja
hammasléddkérin lisdksi muun muassa sai-
raanhoitaja, kitils, terveydenhoitaja, suuhy-
gienisti ja optikko, joille Sosiaali- ja terveys-
alan lupa- ja valvontavirasto, myShemmin
Valvira myontdd oikeuden ammatin harjoit-
tamiseen suoritetun koulutuksen perusteella.
Ammattihenkiltlain 14 §:ssd sdddetddn edel-
lytyksistd, joilla laillistettu ammattihenkil6
voi toimia erikoispatevyyttd edellyttavissd
tehtdvissd. Pykidlan mukaan erikoispitevyy-
den omaava laillistettu ammattihenkild on
sellainen Suomen kansalainen tai ulkomaa-
lainen, joka on suorittanut erikoispétevyyden
edellyttimén koulutuksen Suomessa, taikka
Suomen tai jonkin muun EU- tai ETA-
valtion kansalainen, joka on suorittanut jos-
sakin muussa EU- tai ETA-valtiossa kuin
Suomessa erikoispétevyyden edellyttimén
koulutuksen tai EU- tai ETA-alueen ulko-
puolella  erikoispitevyyden edellyttimin
koulutuksen, jonka Terveydenhuollon oike-
usturvakeskus, nykyisin Valvira on hake-
muksesta hyviksynyt. Lisdksi vaaditaan, ettd
asianomainen on osoittanut tayttivinsd val-
tioneuvoston asetuksella sdfddetyt mahdolliset
muut pitevyysvaatimukset.

Nykyisin kitilskoulutuksen suorittanut lail-
listetaan terveydenhuollon ammattihenkiloksi
sairaanhoitajana ja kitilond, samoin tervey-
denhoitajakoulutuksen suorittanut lailliste-
taan nykyisin sairaanhoitajana ja terveyden-
hoitajana. Ennen vuotta 2002 laillistukset
myonnettiin kaikille edelld mainituille am-
mattiryhmille erikseen. Aiemmin pelkéstédén
terveydenhoitajana tai kétilond laillistetut
saavat oikeuden toimia my0s sairaanhoitaja-
na, jos he sitd hakevat Valviralta. Esityksessd
sairaanhoitajalla tarkoitetaan laillistettua sai-
raanhoitajaa, laillistettua terveydenhoitajaa ja
laillistettua kitilod sekd sellaista terveyden-
hoitajaa ja kitilod, joka on saanut oikeuden
toimia sairaanhoitajana, ellei tekstiyhteydesti
muuta johdu.

AmmattihenkilSlain 15 §:n mukaan tervey-
denhuollon ammattihenkilon on ammattitoi-
minnassaan sovellettava yleisesti hyviksytty-
ji ja kokemusperdisid perusteltuja menettely-
tapoja. Ammattihenkil6laissa ei ole yksityis-
kohtaisesti madritetty eri ammattiryhmien
tehtdvid lukuun ottamatta lain 4 lukua, jossa
sdddetddn ladkarin ja hammaslddkirin erityi-
sistd oikeuksista ja velvollisuuksista. Am-
mattihenkil6lain 22 §:n 1 momentin mukaan
laillistettu l1adkdri pdattdd potilaan lddketie-
teellisestd tutkimuksesta, taudinmiarityksesta
ja siihen liittyvéstd hoidosta. Terveydenhuol-
lon ammattihenkildiden toimenkuvat muo-
toutuvat ammattihenkildiden koulutuksen,
kokemuksen ja ammatillisen suuntautumisen
mukaisesti. Toimenkuvien sisdltéon vaikut-
tavat videstén terveyspalvelutarpeet, sairauk-
sista ja hoidon vaikuttavuudesta saatava tieto,
koulutussisilldissd ja -tarjonnassa tapahtuvat
muutokset, terveysteknologian kehittyminen
sekd terveydenhuollon toimintayksikoissé
noudatettavat toimintatavat. Esimerkiksi so-
siaali- ja terveysministerion vuoden 2006
alussa julkaiseman turvallinen lddkehoito
-oppaan myotd lddkehoidon toteuttamisen
koulutusta on uudistettu terveydenhuollon
ammattikorkeakouluissa. Ty6 terveydenhuol-
lossa edellyttdd jatkuvaa uuden tiedon han-
kintaa ja oppimista.

Sadannokset hoidon tarpeen arvioinnista ja
hoitoon pédsystd tulivat voimaan 1 pdivind
maaliskuuta 2005. Perusterveydenhuollossa
kansanterveyslakiin ~ (66/1972) 15b §mn
(855/2004) lisdyksend toteutetulla muutok-
sella tdsmennettiin kuntien ja kuntayhtymien
terveydenhuollon palvelujen jirjestimisvel-
vollisuutta siten, ettd ne potilaat, jotka lddke-
tieteellisen tai hammaslidketieteellisen arvi-
on perusteella tarvitsevat hoitoa, pddseviit
hoitoon s#iddoksissd médriteltyjen enim-
miisaikojen puitteissa. Joissakin kunnissa on
ollut toistuvasti ongelmia nididen méasraaiko-
jen noudattamisessa. Valtioneuvoston ase-
tuksella hoitoon péédsyn toteuttamisesta ja
alueellisesta yhteistyostd (1019/2004) on tu-
ettu tyonjaon kehittimistd ja henkildstévoi-
mavarojen tarkoituksenmukaista  kéyttod.
Toisaalta asetus my6s tdsmentdd ammatti-
henkillain 2 §:n mahdollistamaa terveyden-
huollon ammattihenkil6jen ty6jarjestelyjen
toteuttamista annettaessa terveyspalveluja
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kunnallisessa terveydenhuollossa.

Suuhygienistit saavat nykyisin osana suun
terveydenhoitotyén koulutusta puudutteiden
kdyton opastusta.

Optikoiden koulutuksen pdfipaino on kliini-
sessd optometriassa. Sadnnokset optikon
ammatinharjoittamisesta sisdltyvit tervey-
denhuollon ammattihenkildistd annettuun
asetukseen (564/1994), myShemmin ammat-
tihenkilbasetus. ~ Ammattihenkildasetuksen
16 §:n mukaan laillistettu optikko ei saa itse-
ndisesti madrdtd silmilaseja muun muassa
henkilGlle, jolla ilmeisesti on silmé#sairaus.
Naontutkimuksen yhteydessd  kdytdnnossa
lihes kaikkien 40 vuotta tdyttineiden sil-
méinpaine mitataan mahdollisten poik-
keavuuksien havaitsemiseksi.

Valvira on ammattihenkilélain 24 a §:n no-
jalla velvollinen ylldpitdmaan terveydenhuol-
lon ammattihenkildiden keskusrekisterid.
Rekisteriin merkitdéin terveydenhuollon am-
mattihenkildiden henkil6- ja yhteystietojen
lisdksi tiedot muun muassa ammatinhatjoit-
tamisoikeudesta ja sen perusteena olevasta
koulutuksesta. Pykdldn 4 momentin mukaan
keskusrekisteriin merkitddn lisdksi tarvittaes-
sa tiedot terveydenhuollon ammattihenkilon
tyOpaikasta.

2.1.2.  Pdtevoitymiskoulutus

Terveydenhuollon ammattihenkilslld  on
lakisddteinen velvoite ylldpitdd ja pdivittda
ammattitoiminnassaan tarvitsemiaan tietoja.
Ammattihenkillain 18 §:n 1 momentin mu-
kaan terveydenhuollon ammattihenkilé on
velvollinen ylldpitdiméén ja kehittimédn am-
mattitoiminnan edellyttdmdd ammattitaitoa
sekd perehtymédin ammattitoimintaansa kos-
keviin sddnnoksiin ja médrdyksiin. Pykildn
2 momentin mukaan terveydenhuollon am-
mattihenkilon tyénantajan tulee luoda edelly-
tykset sille, ettd ammattihenkilé voi osallis-
tua tarvittavaan ammatilliseen tdydennyskou-
lutukseen. Kansanterveyslain 41 §:n ja eri-
koissairaanhoitolain ~ (1062/1989) 10 §:n
muutoksilla kunnat ja kuntayhtymét on vel-
voitettu huolehtimaan siitd, ettd henkilosto
peruskoulutuksen pituudesta, tyén vaativuu-
desta ja toimenkuvasta riippuen osallistuu
riittdvasti heille jérjestettyyn tdydennyskou-
lutukseen. Taydennyskoulutuksella on tuettu

henkildston osaamisen ylldpitdmistd ja kehit-
tadmistd, terveyspalvelujen kehittamistd sekd
potilaan hyvin hoidon toteutumista. Vuonna
2008 Kunnallisen tyomarkkinalaitoksen sel-
vityksen (2009) mukaan terveydenhuollon
ladkdreistd 91 prosenttia ja ammattikorkea-
koulu- tai opistoasteen tutkinnon suoritta-
neista 77 prosenttia osallistui tdydennyskou-
lutukseen.

Sosiaali- ja terveysministerié antoi vuonna
2004 kansallisen suosituksen terveydenhuol-
tohenkiloston tdydennyskoulutuksesta. Suo-
situksella terveydenhuollon toimintayksikoité
ohjattiin  toteuttamaan tidydennyskoulutus
suunnitelmallisena ja pitkdjidnteisend ja siten,
etti se tukee yhtdidltd organisaation kehitti-
mistarpeita ja toisaalta tyontekijdn osaamis-
tarpeita.

Ammattikorkeakoulut ovat yhdessi yli-
opistojen kanssa osa korkeakoulujérjestel-
mid. Ammattikorkeakoululain (351/2003)
4 §:ssd (564/2009) midritetdsin ammattikor-
keakoulujen tehtdvit. Ammattikorkeakoulut
antavat ty6eldmin ja sen kehittdmisen vaati-
muksiin sekd tutkimukseen, taiteellisiin ja si-
vistyksellisiin ldht6kohtiin perustuvaa kor-
keakouluopetusta ammatillisiin asiantuntija-
tehtiviin, tukevat yksilon ammatillista kas-
vua ja harjoittavat ammattikorkeakouluope-
tusta palvelevaa sekd ty6eldmii ja aluekehi-
tystd tukevaa ja alueen elinkeinorakenteen
huomioon ottavaa soveltavaa tutkimus- ja
kehitystyotd sekd taiteellista toimintaa. Am-
mattikorkeakoulututkinnoista ja opintojen
rakenteesta sdfdetdiin ammattikorkeakouluis-
ta annetussa valtioneuvoston asetuksessa
(352/2003).

Ammattikorkeakoulut antavat ja kehittavit
aikuiskoulutusta tydeliméosaamisen yll&pi-
tdmiseksi ja wvahvistamiseksi. Hoitajavas-
taanotolla tydskentelevit ammattikorkeakou-
lututkinnon ja aiemman vastaavan opistoas-
teen suorittaneet sairaanhoitajat ovat tdyden-
tdneet osaamistaan hoitajavastaanottotydhon
liittyvind ammatillisina erikoistumisopintoina
ja ylempdin ammattikorkeakoulututkintoon
siséltyvind opintoina. Ammattikorkeakoulun
jarjestdamilla ammatillisilla erikoistumisopin-
noilla tarkoitetaan edelld mainitussa asetuk-
sessa ammattikorkeakoulututkintoon pohjau-
tuvia laajoja tdydennyskoulutusohjelmia.

Yliopistojen tehtivind on yliopistolain
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(558/2009) 2 §:n mukaan edistdd vapaata tut-
kimusta sekd tieteellistd ja taiteellista sivis-
tystd, antaa tutkimukseen perustuvaa ylintd
opetusta sekd kasvattaa opiskelijoita palve-
lemaan iséinmaata ja ihmiskuntaa. Tehtividan
hoitaessaan yliopistojen tulee edistdd elin-
ikdistd oppimista ja toimia vuorovaikutukses-
sa muun yhteiskunnan kanssa sekd edistda
tutkimustulosten ja taiteellisen toiminnan yh-
teiskunnallista vaikuttavuutta. Suomen yli-
opistot jérjestivit tavoitteellista tdydennys-
koulutusta sekd kaikille avointa opetusta.

Korkeakoulujen aikuiskoulutusta ollaan
kehittimédssd opetusministerion  asettaman
tyoryhmén ehdotusten pohjalta (Opetusmi-
nisterion tySryhmimuistioita ja selvityksid
2008:38). Tarkoituksena on, ettd korkeakou-
lututkinnon suorittamisen jilkeen henkild
voisi hankkia erityispdtevyyden, joka perus-
tuu tySeldmin I1ghtdkohtiin ja muodostuu laa-
joista korkeakoulutasoisista 30—60 opinto-
pisteen osaamiskokonaisuuksista. Erityispé-
tevyydet mééritelldin osaamistuloksina, jotka
laaditaan tydeldmissd vaadittavien kompe-
tenssikokonaisuuksien ja  saavutettavien
osaamistulosten kuvauksina. Erityispatevyys
todetaan n&ytolld. Korkeakoulut vastaavat
erityispitevyyksien kuvaamisesta, vastaanot-
tavat ndytdt ja myontdvit todistukset. Eri-
tyispdtevyyden suorittamiseksi koulutusta
voidaan hankkia monin eri tavoin esimerkik-
si ammattikorkeakoulujen erikoistumisopin-
toina sekd omaehtoisesti hankittuina ettd
tyOnantajan hankkimina, oppisopimustyyppi-
send tdydennyskoulutuksena tai maksullisena
tdydennyskoulutuksena.

Padministeri Vanhasen Il hallitus on sopi-
nut ammatillisesti suuntautuneen aikuiskou-
lutuksen uudistamisesta. Uudistusten tavoit-
teena on parantaa tyovoiman ammatillista ja
alueellista liikkuvuutta sekd kannustaa tyo-
ikdisid osaamisen jatkuvaan ylldpitoon ja ke-
hittimiseen.

2.1.3.  Lddkkeiden mdicirdcdminen

Ammattihenkil6lain 22 §:n 2 momentissa
oikeutetaan laillistettu 1d8kéri ja hammaslda-
kéri madrdamadn apteekista 1ddkkeitd, ladkéri
ladkinnallistd tai ladketieteellistd tarkoitusta
varten ja hammasldfikédri hammasliddkinnil-
listd tai hammaslidketieteellistd tarkoitusta

varten, Lidkelain 57 a §:ssd (62/2007) vel-
voitetaan apteekit ja sivuapteekit pitdméidn
viranomaisvalvontaa varten luetteloa ladke-
miardyksistd. Luettelossa on oltavat tiedot
muun muassa toimitetusta ladkkeestd ja sen
maaristd, lddkkeen kiyttdjastd tai laitoksesta,
jonka kayttoon lddke on maaritty ja ladkkeen
médranneestd ladkdristd. Reseptipdivikirjaa
on sdilytettivi viisi vuotta.

Ladkelaissa (395/1987) ei ole asetettu ter-
veydenhuollon ammattihenkiléille velvoittei-
ta ladkkeen madradmisessd lddkkeiden vaih-
tovelvollisuutta lukuun ottamatta. Sosiaali- ja
terveysministerié on antanut ammattihenkils-
lain, ldfkelain ja potilaan asemasta ja oikeuk-
sista annetun lain nojalla 6 pdivénid elokuuta
2003 asetuksen ladkkeen médrddmisestd
(726/2003). Asetuksessa sdddetddn muun
muassa ldagkirin ja hammasldgkérin sekd l44-
ketieteen ja hammasléddketieteen opiskelijoi-
den lddkkeiden médrddmisestd, lddkemadri-
yksen siséllostd ja uusimisesta sekd huuma-
usaineeksi luettavien lddkkeiden, keskusher-
mostoon vaikuttavien lddkkeiden ja erityislu-
pavalmisteiden madrddmisesta.

Sdhkoisestd lddkemidrdyksestd annetussa
laissa (61/2007) s#dddetddn sdhkoisen lddke-
miirdyksen laatimisesta. Ladkehoitojen to-
teuttamisen kannalta sdhkoinen lddkemaériys
on samassa asemassa kuin paperinen ladke-
méidrdys. Erona paperille laadittuun lddke-
mairdykseen on se, ettd sihkdinen 1ddkemai-
rdys talletetaan reseptikeskukseen eikd l44-
kem#drdystd anneta potilaalle. Sdhkoisestd
ladkemiardyksestd annetun lain 10 §:sséd sdi-
detddn ladkemddrdyksen korjaamisesta, mité-
téimisestd ja uudistamisesta. Pykdldn 2 mo-
mentin mukaan reseptikeskuksessa olevan
toimittamattoman tai osittain toimitetun l44-
kemidrdyksen mitétdinti edellyttdd yleensd
potilaan allekirjoittamaa suostumusta. S&h-
koiset ladkemddrdykset voidaan toimittaa jo-
kaisesta apteekista. Sdahkdinen ladkemadrdys
uudistetaan laatimalla uusi lddkemadrays.

Laidkkeen madrddjalla on sdhkoisestd 144-
keméirdyksestd annetun lain 13 §:n 1 mo-
mentin mukaan hoitosuhteen jatkuessa salas-
sapitosddnndsten estimittd oikeus saada tieto
reseptikeskukseen tallettamistaan 1ddkemaa-
rayksistd ja niiden toimitustiedoista. Pykilédn
2 momentin mukaan potilasta hoitavalla
ladkkeen midradjalld on oikeus saada tieto
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sdhkoisistd ladkemadrdyksistd ja toimitustie-
doista potilaan tai hinen laillisen edustajansa
suullisen suostumuksen perusteella. Muissa
tapauksissa oikeus saada tietoja reseptikes-
kuksessa olevista ladkeméaardyksistd edellyt-
tad allekirjoitettua suostumusta. Ladkkeen
médradjalld tarkoitetaan lain 3 §:n 2 kohdassa
olevan méadritelmidn mukaan 14ddkdrida ja
hammasladkérid seké lddkkeen middrddmiseen
oikeutettua lddketieteen ja hammaslidketie-
teen opiskelijaa. Edelld mainitun lain 13 §:n
3 momentti koskee tiedon saantia kiiretapa-
uksissa eli kun potilaalle on annettava hinen
henkeddn tai terveyttddn uhkaavan vaaran
torjumiseksi tarpeellinen hoito, eikd potilaan
tahdosta voida saada selvitysti. Téllaisissa ti-
lanteissa reseptikeskukseen tallennetuista
ladkemadrayksistd ja toimitustiedoista voi-
daan saada tieto, jos se on tarpeen kiireellisen
hoidon antamiseksi. Tieto voidaan antaa vain
ladkérille.

Laidkkeen méadradjin oikeus midratd ladk-
keitd ja lukea reseptikeskuksessa olevia l4d-
kem#drdys- ja toimitustietoja varmistetaan
sdhkoisen varmenteen avulla tapahtuvalla
tunnistautumisella. Sahkoisen lddkemadrayk-
sen oikeellisuus vahvistetaan varmenteeseen
perustuvalla sdhkoiselld allekirjoituksella.
Terveydenhuollon valtakunnallista varmen-
nepalvelua ylldpitdd Valvira. Lidkkeen maa-
rdadmiseksi tarvitaan paitsi henkilokohtainen
toimikortti my®6s siind olevaan varmentee-
seen sisdltyvd yksilGintitunnus. S&4nnos yk-
sildintitunnisteesta on ammattihenkil6lain
22 a §:ssd. Pykdldn mukaan Valvira antaa
ladkarille ja hammaslddkarille sekd valtio-
neuvoston asetuksessa sdddetyt opinnot suo-
rittaneelle ladketieteen tai hammaslddketie-
teen opiskelijalle yksildintitunnuksen, jota
timin tulee kéyttdd laatiessaan ladkemé&drd-
yksid sekd muita Kansanelikelaitoksen toi-
meenpanemiin etuuksiin liittyvid asiakirjoja.
Yksildintitunnus on numeroista ja tarkistus-
merkeistd muodostettu tietojoukko, joka ei
sisélld henkil6on liittyviéd tunnistetietoja. Yk-
silointitunnuksen olemassaolo on ladkemés-
rdyksen antamisen edellytys myos laadittaes-
sa ladkemidrdys paperille. Yksilointitunnuk-
sesta kiytettiin aikaisemmin nimed sairaus-
vakuutusnumero tai sv-numero.

Ladkkeiden turvallisuuden valvomiseksi
lddkevalvontaviranomaiset kerddvit ladkkei-

den haittavaikutuksia koskevaa tietoa. Ter-
veydenhuollon valtakunnallisista henkilGre-
kistereistd annetussa laissa (556/1989) vel-
voitetaan terveydenhuoltohenkilstdon ja far-
maseuttiseen henkildstoon kuuluvat anta-
maan lddkevalvontaviranomaiselle ladkkei-
den haittavaikutusrekisteriin talletettavat tie-
dot hallussaan olevista asiakirjoista ja rekis-
tereisti.

Ladkelain 57 b §:ssd (803/2008) sdddetdan
lddkkeiden vaihtovelvollisuudesta eli genece-
risestd substituutiosta. Pykildn 1 momentin
mukaan toimittaessaan lddkevalmistetta ap-
teekin on vaihdettava lddkevalmiste hinnal-
taan halvimpaan tai lddkevalmisteeseen, jon-
ka hinnanero halvimpaan on pykildssd s#i-
detyn mukainen. Geneerinen substituutio
koskee lddkdrin tai hammaslddkarin ldgke-
méidrdykseen perustuvia lddkevalmisteita.
Lagkkeen maaradjalla on pykdldan 3 momen-
tin nojalla oikeus kieltdd lddkevaihto ladke-
tieteelliselld tai hoidollisella perusteella te-
kemilld titd koskeva merkintd ldikemé&drd-
ykseen.

Ladkkeiden markkinointia voidaan kohden-
taa henkiloon, joka on oikeutettu lddkkeen
méadrddmiseen. Ladkelain 91 b §:n mukaan
ladkemiardykselld toimitettavia lddkkeita,
huumausaineita tai psykotrooppisia aineita
sisdltavid ladkevalmisteita saa markkinoida
vain ladkkeen mé#drddmiseen tai toimittami-
seen oikeutetuille henkilGille jirjestetyissd
lddke-esittelyissd ja heille tarkoitetuissa jul-
kaisuissa sekd sdhkoisissd tiedotusvilineissi.
Lidkemainonnan on sisdllettivd olennaiset
tiedot lddkkeestd ja sen kiytostd. Terveyden-
huoltohenkiltstslle kohdistuvan lddkkeiden
myynninedistimistoiminnan on  ladkelain
92 §:n mukaan oltava taloudelliselta merki-
tykseltddin vihdistd ja liityttivd heiddn am-
matilliseen toimintaansa. Ladkelain 35§
mahdollistaa lddkkeiden ndyte- ja pdivystys-
pakkausten luovuttamisen vastikkeetta vain
ladkareille ja hammasladkareille.

Sairausvakuutuslaki (1224/2004) sidintelee
lakisddteisen vakuutusturvan laajuutta. Saira-
usvakuutuslain 2 luvun 3 §:n 4 kohdan mu-
kaan sairausvakuutuslain nojalla ei korvata
kunnallisen sairaanhoidon yhteydessid avo-
vastaanotolla annetusta lddkehoidosta aiheu-
tuneita kustannuksia silloin, kun lddkehoidon
antaa avovastaanotolla ldikdri, hammaslas-
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kéri taikka lddkarin tai hammasladkarin val-
vonnassa muu terveydenhuollon ammatti-
henkils. Sen sijaan sairausvakuutuslain no-
jalla vakuutetulle korvataan sairaanhoitona
lddkédrin ja hammasléddkérin sairauden hoi-
toon madrdamat ladkkeet. Sairausvakuutus-
lain 5 luvun 1 § sisdltdd sdannokset lddkkei-
den ja 2 § korvattavien kliinisten ravintoval-
misteiden ja perusvoiteiden sekd 9 luvun 8 §
vanhempainrahan maksamisen edellytyksis-
td. Kansanelikelaitos voi sairausvakuutuslain
5 Tuvun 1 §:n nojalla tarkemmin paittad tar-
vittavista selvityksistd ja niistd ladketieteelli-
sistd edellytyksistd, joiden tulee tiyttyd, jotta
itsehoitoldikkeen korvaaminen vakuutetulle
on ladketieteellisesti perusteltua. Vanhem-
painrahan maksamisen edellytyksens on, ettid
dgiti on kdynyt ldadkidrin jdlkitarkastuksessa
terveydentilansa selvittimiseksi aikaisintaan
5 ja viimeistddn 12 viikon kuluttua synnytyk-
sesti.

Vakuutetun ldikehoidon asianmukaisuuden
toteuttamiseksi tarpeettomia kustannuksia
vilttden Kansaneldkelaitoksella on sairaus-
vakuutuslain 19 luvun 5 §:n nojalla oikeus
luovuttaa vakuutetun lddkeostoja koskevia
tietoja lddkkeen médrdnneelle ldidkarille, jos
asianomainen vakuutettu on Kansanelikelai-
toksen antamasta huomautuksesta huolimatta
toistuvasti hankkinut ladkkeitd hinen ja mui-
den lddkéreiden madrayksilld enemmén kuin
sairauden hoito edellyttaa.

Sairausvakuutuslain muuttamisesta anne-
tulla lailla 531/2009 hammasléddkirin m&i-
rddmé suuhygienistin itsendiseni ammatin-
harjoittajana tekemi tutkimus ja antama hoi-
to tulee sairausvakuutuksesta korvattavien
hoitojen piiriin vuoden 2010 alusta Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitoksen ylldpitimin
suun terveydenhuollon toimenpideluokituk-
sen mukaisiin suuhygienistille miiriteltyihin
toimenpiteisiin. Lisdksi korvataan luokituk-
sessa yleisesti mddritetyt, suuhygienistin
koulutusta vastaavat puudutustoimenpiteet
sekd suuhygienistin kdynti asiakkaan luona.
2.1.4.  Kansainvdlinen kehitys sekd ulko-
maiden ja EU:n lainsddddnto

Euroopan talousalueella on voimassa am-
mattipitevyyden tunnustamisjirjestelmi
joustavien tydvoima- ja palvelumarkkinoiden

edistdmiseksi sekd vapaan liikkuvuuden
mahdollistamiseksi. Terveydenhuollon am-
mateista lddkéri, hammasladkéri, sairaanhoi-
taja, kétilo ja proviisori kuuluvat sdénnellyn
ammattipitevyyden tunnustamisjirjestelmin
piiriin. Euroopan Parlamentin ja Neuvoston
direktiivi ammattipdtevyyden tunnustamises-
ta 2005/36/EY siséltdad sddnneltyjen ammatti-
en ammatinharjoittamisen vihimmaisvaati-
mukset. Direktiivi ei rajoita jisenvaltion oi-
keutta ajantasaistaa terveydenhuollon am-
mattihenkildiden koulutusvaatimuksia eikd
ammatillista tdydennys- tai muuta lisikoulu-
tusta.

Parhaillaan késiteltdvand on komission eh-
dotus (2008/0142(COD)) Euroopan Parla-
mentin ja Neuvoston direktiiviksi rajatylitté-
véssi terveydenhuollossa sovellettavista poti-
laiden oikeuksista. Euroopan yhteistn direk-
tiiveilld ei ole harmonisoitu lddkemadrayksen
antamisen menettelyji.

Ulkomaisista tutkimuksista tehdyn syste-
moidun kirjallisuuskatsauksen mukaan lisé-
koulutuksen saaneet sairaanhoitajat pystyivét
hoitamaan perusterveydenhuollon vastaan-
otolle tulleista potilaista suurimman osan ja
sairaanhoitajan laajennettuun tehtdvikuvaan
perustuvat terveyspalvelut olivat turvallisia,
laadukkaita ja potilaiden hyviksymi4. Potilas
sai sairaanhoitajalta sairauteensa ja sen hoi-
toon liittyvdd tietoa, mikd tukee itsehoitoa,
hoitoon sitoutumista ja vastuun ottamista
omasta terveydesti. (Vallimies-Patomiki ym.
2003.)

OECD:n vuonna 2004 julkaiseman selvi-
tyksen (Buchan & Calman 2004) mukaan
sairaanhoitajan rajattu lddkkeenmédraamisoi-
keus oli kdytdssd Ruotsissa, Yhdistyneessd
Kuningaskunnassa, Espanjassa, Yhdysval-
loissa, Kanadassa, Australiassa, Koreassa ja
Uudessa Seelannissa. Sen jilkeen sdddokset
sairaanhoitajan ladkkeenmadradmisestd ovat
tulleet voimaan Hollannissa ja Irlannissa se-
ki katilon ladkkeenmédrdamisestd Belgiassa.
Sairaanhoitajien lidkemiddrdys on kiytossi
my0s Eteld-Afrikassa (Buchan & Calman
2003). Liittovaltioissa eri osavaltioiden jér-
jestelmit saattavat poiketa toisistaan. Opti-
koilla on oikeus kdyttdd diagnostisia ladkkei-
td omassa toiminnassaan muun muassa Yh-
distyneessd Kuningaskunnassa, Alankomais-
sa ja Norjassa.
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[so-Britanniassa julkaistuja tutkimuksia ké-
sittelevan kirjallisuuskatsauksen mukaan pal-
jon terveyspalveluja kéyttiavit potilaat arvos-
tivat hoitoon péfsyd sairaanhoitajan vastaan-
otolle ja sairaanhoitajan asiantuntemusta
(Latter & Courtenay 2004). Harvoin terveys-
palveluita kiyttavit arvostivat lddkérin ja sai-
raanhoitajan jarkevad ajankdyttod sekd sitd,
etti sairaanhoitaja tietdd rajoituksensa. Kat-
sauksessa korostettiin  my6s koulutuksen,
hoito-ohjeiden sekd lddkérin, proviisorin ja
johdon tuen merkitystd sairaanhoitajan ld4k-
keenmaérdamiselle.

Sairaanhoitajan ladkkeenmaédraamistd kos-
kevia uudistuksia toteutettaessa on korostettu
potilasturvallisuutta. Uudistuksen taustalla on
ollut tarve tehostaa terveyspalveluja tai puute
lagkdritydvoimasta. Myds terveyspalvelujen
saatavuutta on haluttu parantaa. Ladkkeen-
madrddmisoikeuden laajentamista on edeltd-
nyt lisdkoulutus.

Seuraavassa kuvataan tarkemmin sairaan-
hoitajan ja vastaavan terveydenhuollon am-
mattihenkilon  ladkkeenmaidradmisoikeuden
toteutumista Ruotsissa, Englannissa ja Irlan-
nissa.

Ruotsi

Osana terveydenhuollon toiminnan tehos-
tamista Ruotsissa terveydenhoitajilla [dis-
triktsskoterska] on ollut rajattu lddkkeenmai-
rddmisoikeus  vuodesta 1994  (SOSFS
1994:11) ja sairaanhoitajilla vuodesta 2001
(SOSFS 2001:16). Ladkkeenmdarddmisoi-
keuden edellytyksend on, etti terveydenhoi-
taja on palvelussuhteessa maakirdjien tai
kunnan ylldpitiméédn perusterveydenhuollon,
kotisairaanhoidon tai muuhun kunnan ter-
veyden- ja sairaanhoidon yksikkdon ja ettd
sairaanhoitaja on palvelussuhteessa kunnan
terveyden- ja sairaanhoidon  yksikk&on
(SOSFS 2003:11). Maakérdjiin ja kuntiin
rinnastetaan yksityinen hoidon tuottaja, joka
tuottaa vastaavia palveluja julkisella rahoi-
tuksella.

Sosiaalihallituksella on terveyden- ja sai-
raanhoidon ammatinharjoittamisesta annet-
tuun asetukseen (SFS 1998:1513) siséltyvén
valtuutussddnnoksen mukaan oikeus madrata
sairaanhoitajan lddkkeenmédrddmisoikeuteen
liittyvistd koulutusvaatimuksista ja toimival-

tuuksista. Sosiaalihallitus paattad, mitkd ter-
veydentilat ja lddkkeet kuuluvat hoitajien
ladkkeenmédrddmisoikeuden piiriin (SOSFS
2003:11, SOSFS 2007:15). Ladkkeenmés-
rdadmisoikeuden kéytts edellyttdd Sosiaalihal-
lituksen rekisterdintid.

Sosiaalihallitus pdivittdd sddnnollisesti lis-
taa terveydentiloista ja ladkkeistd, joita ter-
veydenhoitaja ja soveltuvan lisdkoulutuksen
suorittanut sairaanhoitaja voivat itsendisesti
miiratd. Madrdys sisdltdd myOs lapsipotilai-
siin ja raskaana oleviin liittyvid rajauksia.
Lista kattaa yli 60 indikaatioryhméai. Listaan
sisdltyy muun muassa suun, nielun ja ihon
sairauksissa ja haavan paikallishoidossa kiy-
tettidvid ja muita itsehoitolddkkeitd. Suomessa
lddkemiidrdyksen vaatimia lddkevalmisteita,
joita Ruotsissa voi midrdtd sairaanhoitaja
ovat esimerkiksi V-penisilliini viljelylld var-
mistetun tulirokon hoitoon seki tonsilliittipo-
tilaan perheenjisenille ennaltachkiiseviin
hoitoon, kloramfenikoli silmin sidekalvontu-
lehduksen hoitoon, tulehduskipulédskkeet se-
k& erddt matkapahoinvointiin tarkoitetut val-
misteet.

Terveydenhoitajan peruskoulutus sis#ltdd
ladkkeenmédrdimisoikeuden  edellyttimin
farmakologian ja tautiopin koulutusvaati-
mukset.  Sosiaalihallituksen — méérayksen
(SOSFS 2003:11) mukaan laillistetulta sai-
raanhoitajalta edellytetddn peruskoulutukses-
ta riippuen 40—50 opintoviikon lisé- tai eri-
koistumiskoulutusta. Lisd- tai erikoistumis-
koulutuksen tulee sisdltid 10—20 opinto-
viikkoa farmakologiaa ja tautioppia.

Lisdksi kitilot ovat vuodesta 1996 alkaen
voineet madriatd soveltuvan koulutuksen ja
perehdytyksen jdlkeen ehkdisyvalmisteita
raskauden ehkiisyyn tydskennellessédéin joko
julkisen tai yksityisen sektorin palveluksessa
(SOSFS 1996:21). Kitilon lddkkeenmdaraa-
misoikeus késittdd hormonaalisia valmisteita
raskauden  ehkdisytarkoituksessa  (LVFS
2007:12). Suuhygienisteilld on ollut rajattu
reseptinkirjoitusoikeus vuodesta 1994 lih-
tien. Oikeus koskee paitsi reseptivapaita
lddkkeitd my0s tarkemmin méiritettyja anti-
biootteja sekd klorheksidini- ja fluorivalmis-
teita. (LVFS 2003:9).

Vain pieni osa sairaanhoitajista on hakeu-
tunut lisdkoulutukseen ja méidrdnnyt lddkkei-
td. Sosiaalihallitus onkin korostanut, etti pe-
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rus- ja erikoistumiskoulutuksen on annettava
hyvit tiedot hoitajille farmakologiassa ja tau-
tiopissa ja ettd palveluntuottajan on huoleh-
dittava jatkuvasta tdydennyskoulutuksesta
ndilld osaamisalueilla.

Ruotsin  hoitajien lddkkeenmadrddmisoi-
keudesta vuonna 2001 julkaistun kyselytut-
kimuksen mukaan hoitajat suhtautuivat sai-
raanhoitajien  lddkkeenmaérdimisoikeuteen
selvésti positiivisemmin kuin lddkérit (Wil-
helmsson ym. 2001). Suhtautumiseen ei
ndyttdisi vaikuttavan niinkdén potilaiden hoi-
toon liittyvit syyt kuin ammattiryhméin kuu-
luminen. Jatkoselvityksessd (Wilhelmsson
2003) tutkittiin sairaanhoitajan ladkkeenméi-
rddmisen suhtautumisen taustalla olevia asen-
teita ja niiden syntymekanismeja. Erdiné eri
ammattiryhmien yhteistyotd lisddvand ja toi-
saalta sairaanhoitajien lddkkeenmadrddmista
tukevana tekijand selvityksessd painottuivat
terveydenhuollon toimintayksikon johdon
asenteet ja tuki.

Englanti

Perusta muiden terveydenhuollon ammatti-
henkildiden kuin lddkéreiden ja hammasl&s-
kireiden lddkkeenmédridmisoikeudelle Iso-
Britanniassa on sédéddetty ensisijaisesti vuosi-
na 1992 ja 1994 voimaan tulleilla saadoksilla
(The Medical Products: Prescription by Nur-
ses, etc. Act 1992 and Order 1994). Kotisai-
raanhoitajien (health visitor) ja terveydenhoi-
tajien (district nurse) ladkkeenmidradmisoi-
keus laajennettiin koko julkiseen peruster-
veydenhuoltoon Englannissa vuosina 1996 ja
1997. Vuonna 2002 tulivat voimaan sdin-
nokset sairaanhoitajan ja kitilon laajennetus-
ta (extended) lidkkeenmédradmisestd (Statu-
tory Instrument 2002 No. 549). Lidkkeen-
midrddmisen piiriin kuuluvat terveydentilat
ja ladkkeet mdadriteltiin kansallisessa lddke-
oppaassa. Vuonna 2003 tulivat voimaan
saannokset sairaanhoitajan, kitilon ja provii-
sorin tdydentdvistd (supplementary) 1ddk-
keenméadrdimisestd, joka perustuu yhteistyo-
hon lddkérin kanssa, lddkidrin tekemédén diag-
noosiin ja ldagkédrin hyviksymén potilaan hoi-
tosuunnitelman  toimeenpanoon  potilaan
suostumuksen perusteella (Statutory Instru-
ment 2003 No. 699). Vaikka sddnnokset ovat
voimassa koko Yhdistyneessd Kuningaskun-

nassa, Skotlanti, Wales ja Pohjois-Irlanti
paattavat sddnndsten toimeenpanosta alueil-
laan.

Turvallisen lddkehoidon toimikunta (Com-
mittee of Safety Medicines, CSM) hyviksyi
vuonna 2005 uuden itsendisen ladkkeenméd-
radmiskdytdnnén, joka korvasi laajennetun
ladkkeenmadrddamisen. Itsendisen ladkkeen-
miirddmisoikeuden saanut hoitaja (sairaan-
hoitaja, kitilo, erikoistunut terveydenhoitaja)
voi midritd saamansa koulutuksen ja ammat-
tipdtevyytensd rajoissa kaikkia myyntiluvan
saaneita ldadkkeitd mukaan lukien joitain
huumaavia ladkkeitd erillisen luettelon mu-
kaisesti kaikkiin terveydentiloihin. Sama oi-
keus lukuun ottamatta huumaavien ldskkei-
den médrdamistd koskee proviisoreita. Uu-
distus toteutettiin 1 pdivana toukokuuta 2006
Englannissa. (Health care and associated
professions nurses and midwifes. The Nurses
and midwifes Amendment Order of Council
2006. Statutory Instrument 2006 No. 1015.)
Terveysministerid on ohjeistanut uudistuksen
taytantoonpanoa (A Guide to Implementing
Nurse Independent Prescribing with NHS in
England ja A Guide to mechanism for the
prescribing, supply and administration of
medicines, National Practitioner  Pro-
gramme). Uudistuksen tavoitteena on paran-
taa potilaiden hoitoa, helpottaa potilaiden
ladkkeensaantia, lisdtd potilaan valinnan-
mahdollisuuksia,  tehostaa  ammatillisen
osaamisen kiytt6d ja edistdd tiimityota ter-
veydenhuollossa. Fysioterapeutti, jalkatera-
peutti, rontgenhoitaja ja optikko tulivat tiy-
dentdvian ladkkeenmadrddmisen piiriin vuon-
na 2006. Wales, Skotlanti ja Pohjois-Irlanti
ratkaisevat sen, miten ne toimeenpanevat
sddnnokset alueillaan.

Vuodesta 2006 alkaen voimassa ovat seu-
raavat ladkkeenmédrdamisoikeudet:

1. sairaanhoitajan, kitilon, erikoistuneen
terveydenhoitajan sekd proviisorien itsenii-
nen lddkkeenmidrddmisoikeus; Iyhyelld lisa-
koulutuksella tihidn oikeuteen voidaan liittda
my0s tdydentivi lddkkeenmadridmisoikeus;

2. hoitajien (sairaanhoitaja, kitilo, erikois-
tunut terveydenhoitaja), proviisorin, fysiote-
rapeutin, jalkaterapeuttiin, réntgenhoitajan ja
optikon tidydentdvd ldadkkeenmédrddminen
(supplementary prescribing) tapahtuu yhteis-
tyOsséd lddkdrin tai hammaslidkirin kanssa,



12 HE 283/2009 vp

nimetyilld potilailla ja sovitun hoito-ohjel-
man mukaan;

3. erikoistuneen terveydenhoitajan (kotisai-
raanhoitaja, terveydenhoitaja, tySterveyshoi-
taja ja kouluterveydenhoitaja) ldfikkeenmii-
rddmisoikeus, jonka piiriin kuuluu erillisen
listan mukaan (Nurse Prescribers’ Formula-
ry) 13 reseptilddkettd, muutamia itsehoito-
ladkkeitd sek#d siteitd ja hoitotarvikkeita.
Lidkelistaan kuuluvista lddkkeistd vain kaksi
(foolihappo ja pintapuudutelaastari) ovat
myds Suomessa reseptiladkkeitd.

Ladkkeenmidrddmisoikeuden kéyttdonotto
edellyttdd todistusta vaadittavan koulutuksen
suorittamisesta. Ladkkeenmiidrddmisoikeudet
eivit enéd rajoitu pelkistddn julkiselle sekto-
rille, vaan ovat mahdollisia samoin edelly-
tyksin my0s yksityissektorilla.

Kansalliset  rekisterdintikeskukset — ovat
madritelleet ja ohjeistaneet koulutusten sisil-
16t, kiytdnnot sekd vaatimukset osaamiselle.
Lisdkoulutuksen pituus on 24—26 piivii, jo-
ta tdydentdd 12 péivén harjoittelu. Lisdkoulu-
tuksen siséllon tulee vastata julkaistuja ohjei-
ta ja osaamisvaatimuksia. (fmproving Pa-
tients’ Access to Medicines: A Guide to Im-
plementing Nurse and Pharmacist Independ-
ent Prescribing within the NHS in England.
Department of Health 2006.)

Ladkkeenmidrddamisoikeuden  mydntdmi-
sestd ja rekisterdinnistd vastaa kunkin am-
mattiryhmin kansallinen rekisterdintikeskus.
Sairaanhoitajilla tim4d on Nursing and Mid-
wifery Council.

Kansallinen ladkkeenmadrdamiskeskus
(National Prescribing Center, NPC) on laati-
nut ohjeet proviisoreille itsendisen l4dk-
keenmédrdamisoikeuden ja muille tervey-
denhuollon ammatinharjoittajille tiydentivan
ladkkeenmédrddmisoikeuden vaatiman péte-
vyyden ylldpitimisestd. Terveysministerion
oppaassa hoitajan itsendisestd ladkkeenmai-
rdadmisestd kisitellddan myos osaamisen jat-
kuvaa kehittdmistd. Muiden terveydenhuol-
lon ammattihenkildiden kuin ldédkéreiden ja
hammasladkdreiden  ladkkeenméairiykseen
liittyvien poikkeamien seuranta sisiltyy ter-
veydenhuollon organisaatioiden omiin val-
vontajirjestelmiin,  Kustannustehokkuuteen
ja laatuun liittyvd seuranta on jdrjestetty val-
takunnallisesti.

Sairaanhoitajien ja ldfkérien vastaanotto-

toiminnan kustannustehokkuutta ja ajank&yt-
164 tutkittiin vuonna 2000 Iso-Britannian pe-
rusterveydenhuollossa (Venning ym. 2000).
Tutkimustulosten mukaan vastaanottotoi-
minnan kustannukset eivit eronneet toisis-
taan.

[so-Britannian terveysministerié teetti 246
sairaanhoitajille kyselytutkimuksen rajoite-
tusta ladkkeenmidrddmisoikeudesta vuonna
2005 (Latter ym. 2005). Tutkimuksen mu-
kaan 42 % hoitajista kirjoitti 11—30 reseptid
ja 22 % yli 30 reseptid viikossa. Sairaanhoi-
tajat kirjoittivat resepteja sddnnéllisesti ja
kliinisesti asianmukaisesti. Sairaanhoitajien
itsendisen reseptinkirjoitusoikeuden laajen-
nusta pidettiin terveyspoliittisesti ja toimin-
nallisesti onnistuneena. Tutkimustulokset ko-
rostivat myds kdytdnnén harjoittelun merki-
tystd sairaanhoitajan itsendisen ladkkeenmai-
rdadmisen edellytykseni.

Irlanti

Irlannissa sairaanhoitajat ja kétilt ovat
voineet madratd ladkkeitd vuodesta 2007.
Uudistus toteutettiin muuttamalla lddkelain-
sdddintod (The Pharmacy Act), antamalla
sairaanhoitajalakiin perustuvia uusia siin-
noksid sekd valmistelemalla laaja ohjeistus.
Sairaanhoitajan ja kitilon lddkkeenmaarda-
mistd koskevassa uudistuksessa on kiinnitetty
erityistd huomiota potilasturvallisuuteen.

Uudistuksen tavoitteena on parantaa hoi-
toon péfsyd ja hoitoa sekd henkildston osaa-
misen kayttod. Uudistusta on tukenut sai-
raanhoitajien ja katildiden tehtdvissd jo ai-
emmin tapahtunut siséll6llinen kehitys. Uu-
distuksen tdytdntdéonpanoa varten on valmis-
tunut laaja ohjeistus ja kehittdmistyd, joka
liittyy uudistuksen toimeenpanoon ja muu-
tosprosessien jérjestelmilliseen johtamiseen
toimintayksikoissd, lddkehoidon toteuttami-
seen sekd rekisterdinnin edellytyksend olevan
lisikoulutuksen sisiltéon, koulutukseen ha-
keutumiseen, valintaan ja oppimistavoittei-
siin (Health Service Executive). Keskeinen
toimija uudistuksen toteuttamisessa on Nur-
sing Board/An Bord Altranais, joka rekisterdi
ladkkeen madrddamiseen oikeutetut sairaan-
hoitajat sekd antaa ohjeita ja suosituksia sekd
asettaa laatuvaatimukset sairaanhoitajan ja
katilon  lddkkeenméadrddamiseen  liittyville
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koulutusohjelmille.

Ladkkeenmiddrdamisoikeuden saa rekiste-
roity sairaanhoitaja ja kétilo, joka on suorit-
tanut hyvéksytysti vaaditun lisdkoulutuksen.
Lisdkoulutus koostuu kolmesta moduulista:
(1) sadnnokset, ohjeet sekd ladkkeenmasraa-
misen ammatillinen vastuualue ja kidytdnnot,
(2) ladkeaineoppi ja lddkehoito sekd (3) hoi-
dontarpeen arviointi, hoidosta pééttdmisen ja
ladkkeenmédrdimisen prosessi ja moniam-
matillinen yhteistyd hoidossa. Lisdkoulutus
sisdltdd 28 pdivdd teoreettista opetusta, 12
pdivad ladkdrin ohjaamaa kliinistd harjoitte-
lua sekd itseopiskelua. Kaytinndsséd opiskelu
vie puoli vuotta. Rekisterdinnin ohella lisé-
koulutuksen péésyvaatimuksena on vihin-
tddn kolmen vuoden tydkokemus viimeisen
viiden vuoden aikana. Siitd yhden vuoden tu-
lee olla samalla sektorilla, jolla hakija tulee
madradmaidn ladkkeitd. Hakijan on osoitetta-
va my0s osallistuneensa tiydennyskoulutuk-
seen. Lisiksi edellytetiddn tyonantajan puol-
toa ja mentoriksi nimettya lddkaria.

Sairaanhoitaja ja katilot voivat ma&rata
laskkeitd sekd laitos- ettd avohoidossa hoi-
tamilleen potilaille. Sairaanhoitajan laak-
keenméadrddmisoikeutta ei ole rajattu kansal-
lisella lddkeluettelolla, vaan lddkkeen mii-
rddmisen laajuus perustuu terveydenhuollon
toimintayksikon toimintaan ja sielld hoidet-
tavien potilaiden hoidon tarpeisiin. Vaikka
sairaanhoitajan ja k&tilon ladkkeenmésdraami-
sen piiriin kuuluvien lddkkeiden valikoima
on laaja, yksittiisen sairaanhoitajan ja kitilon
oikeuden piiriin kuuluvien lddkkeiden miara
on suppeampi. Toimintayksikko paattad lagk-
keistd, joita henkilolld on tehtévéssddn oikeus
MEArata.

Lainsdddéntd6n perustuvan sairaanhoitajan
ja kitilon ladkkeenmédrddmisoikeuden edel-
lytyksend on palvelussuhde siihen tervey-
denhuollon toimintayksikk66n, jossa hén
ladkkeitd médrdd (sairaala, vanhainkoti, vas-
taanotto tai muu terveydenhuollon palvelu
mukaan lukien kotona annettava hoito).
Lidkkeiden tulee kuulua terveydenhuollon
toimintayksikon tarjoamaan hoitoon ja lddk-
keen méadrddmisen sen tavanomaiseen toi-
mintaan ja lddkkeen médrddmisessd on kay-
tettdvd rekisterdintiyksikon antamaa yksi-
|6intitunnusta. Terveydenhuollon toimin-
tayksikéilld edellytetdin olevan menettelyt

sairaanhoitajan ja kitilon lddkkeenmaarda-
mistd varten. Lisdksi edellytetddn, ettd toi-
mintayksikké seuraa lddkkeenmédradmisti
potilasturvallisuuden varmistamiseksi.

Rekisterdintiyksikké on laatinut ohjeet
my0s sairaanhoitajan ja katilon sekid 1ddkérin
ja tydnantajan yhteistydsopimuksesta (Colla-
borative Practice Agreement for Nurses and
Midwives with Prescriptive Authority), jonka
mukaisesti sairaanhoitajan ja katilon ladk-
keenméadrddmiskdytintéd sovelletaan kussa-
kin terveydenhuollon toimintayksikossa.
Standardimuotoisella sopimuksella varmiste-
taan, ettd lddkkeenmidrddmiskdytintd on
sdddosten mukainen ja ettd yhteistyd lddkérin
kanssa toimii potilaan hoidossa. Sopimus
tehdddn ennen ladkkeenmadrddmiskdytdnndn
kayttéon ottamista. Sopimus muodostaa poh-
jan my6s sairaanhoitajan ja kitilon ladk-
keenmidrddmisen kehittdmiselle, seuraami-
selle ja arvioimiselle terveydenhuollon toi-
mintayksikdssd. Sairaanhoitajan ja kétilon on
toimitettava kopio sopimuksesta rekisterdin-
tiyksikkd6n, ja sopimus on voimassa vain
sen allekirjoittaneen tyOnantajan palveluk-
sessa. Sopimus lakkaa automaattisesti, jos
sairaanhoitajan tai lddkérin rekisterdinti ei
ole end4 voimassa.

Sopimuksessa mééritellddn sairaanhoitajan
ladkkeenmadrddmisen laajuus toimintayksi-
kon tarpeiden sekd sairaanhoitajan osaamisen
ja vastuualueen pohjalta sekd ladkdrin kon-
sultaatiokdytdnnot ja lahetekdytdnnot silloin,
kun potilaan hoito ei endd kuuluu sairaanhoi-
tajan vastuualueeseen. Toimintayksikon l44-
kekomitea hyviksyy kunkin sairaanhoitajan
ladkkeenmagdradmisen piiriin kuuluvat ldgke-
listan. Rekisterdintiyksikk6 on méaéritellyt
sopimuksen vihimmdiissiséllon seuraavasti:

1. yksilointitunnus sekd tiedot ldikkeen-
miiridjéstd ja toiminta-/tySyksikoistd, joissa
sairaanhoitajalla ja k&til51l4 on oikeus médra-
td ladkkeitd;

2. ladkérin tiedot;

3. tyonantajan edustajana hoitotydn johta-
jan tai muun terveydenhuollon johtajan tie-
dot;

4. kuvaus hoitoyksikostd ja potilasryhmis-
14,

5.lagkkeiden geneeriset nimet ja lddkeryh-
mit;

6. kuvaus tyOnantajan méadrittimistd olo-
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suhteista sekd seuranta- ja arviointivaatimuk-
sista sekd

7. sopimuksen allekirjoittajat, piivéys, uu-
simispdivi ja tybnantajan leima.

Kansallinen terveyspalvelujirjestelma oh-
jaa ja tukee sairaanhoitajan ja katilon ldak-
keenmédrdamisen kdyttoonottoa sekd tunnis-
taa tukirakenteita ja kehittdd arviointia toi-
mintayksikoissi.

Vuonna 2009 lddkkeenmaidrdémisoikeuden
edellyttimén lisdikoulutuksen on suorittanut
404 sairaanhoitajaa ja kitilod. Irlannin terve-
ysasioista vastaava ministerio (Department of
Health and Children) julkaisi lokakuussa
2009 ensimméisen seurantaraportin sairaan-
hoitajan ja Kkitilon lddkkeenméddradmisestd
saaduista kokemuksista. Raportin mukaan
uudistuksesta hy6tyivit sekd potilaat ettd ter-
veydenhuolto. Uudistus lisdsi sairaanhoitaji-
en ja kétiloiden ammatillista osaamista ja
osaamisen hyddyntdmistd sekd paransi poti-
laiden kokonaisvaltaisen hoidon toteutumista
ja hoidon saatavuutta. Potilaat olivat tyyty-
véisid saamaansa hoitoon. Raportissa uudis-
tusta pidettiin menestyksend. Tapa, jolla
ladkkeenmagdradmisoikeuden laajennus toteu-
tettiin Irlannissa, oli arvion mukaan turvalli-
nen ja vaikuttava.

2.2.  Nykytilan arviointi

Terveydenhuollon ammattihenkil6t tekevit
tyotd koulutuksensa ja ammattitaitonsa mu-
kaisella ammattivastuulla. Tydnjaon kehitté-
miseen ja tehtdvisiirtoihin tarvittavia teoreet-
tisia ja taidollisia perusvalmiuksia saadaan
terveysalan tutkintoihin johtavassa koulutuk-
sessa. Koulutussisiltdjd arvioidaan ja kehite-
tdén tydeldmin ja alan asiantuntijoiden kans-
sa s#dnnollisesti. Erityisesti sddnneltyyn
ammattiin johtavien tutkintojen laadunarvi-
ointia tehdddn korkeakoulujen, sosiaali- ja
terveysministerion sekd opetusministerion
yhteisty6nA.

Ladkéreiden ja hammaslddkéreiden yleisel-
14 tasolla méiriteltyjé erityisid oikeuksia lu-
kuun ottamatta ammattihenkilSlaissa ei ole
madritelty terveydenhuollon ammattihenki-
1iden tehtdvid. Tehtdvét uudistuvat osana
terveydenhuollon palvelujirjestelmin yleistd
kehittamistd. Joissakin terveyskeskuksissa on

aktiivisesti uudistettu eri ammattiryhmien va-
listd tyonjakoa ja laajennettu tehtdvikuvia.
Suomalainen Ladkériseura Duodecimin joh-
dolla on laadittu niyttdén perustuvia hoi-
tosuosituksia ja -ohjeita sekd lddkireiden ja
hammasladdkdreiden ettd hoitajavastaanotto-
jen tueksi. Hoitosuositukset ja -ohjeet ovat
kaytettavissda ammattihenkiloyhdistysten ja
tyOpaikkojen hallinnoimassa avoimessa tieto-
jirjestelmissd. Selvitysten mukaan tySnjaon
kehittdminen on parantanut hoitoon péisyi ja
potilaan saamaa ohjausta (Koski 2008) sekid
hidastanut ladkéritybvoiman tarpeen kasvua.
Lisdksi tyonjaon kehittdimisen on todettu pa-
rantaneen terveyskeskuksen vastaanottotoi-
minnan tuottavuutta (Koski 2004) ja tuotta-
neen kunnille sddst6jd ladkérikdyntien vihe-
nemisen ja sairaanhoitajan vastaanottotoi-
minnan pienempien yksikkdkustannusten
seurauksena (Olli 2008). Saatujen kokemus-
ten perusteella suuntauksen jatkumista tulisi
tukea my®6s lainsddddanndlld ja ndin edistdd
tyonjaon kehittimistd ja tehtivikuvien laa-
jentamista  kaikissa  terveyskeskuksissa.
OECD:n vuonna 2004 julkaiseman selvityk-
sen mukaan lainsddaddnnon muutokset ovat
vauhdittaneet tyonjaon kehittdmistd muissa
maissa (Buchan & Calman 2004).

Palvelujen tehostamisessa keskeistd on or-
ganisaation osaamisen kehittdiminen ja hyo-
dyntdminen. Nykyisin sairaanhoitajan tehti-
vikuva saattaa siséltdd hoidon tarpeen arvi-
ointia, sovittujen tutkimusten tekemistd seké
tutkimuksiin ja hoitoon ohjaamista. Lis#ksi
on kehitetty sairaanhoitajan todistus- ja lau-
suntokdytantdjd. Terveyskeskuksissa on otet-
tu kdyttoon sairaanhoitajan ja tySterveys-
huollossa terveydenhoitajan ajanvaraus- ja
piivystysvastaanottoja potilaille, joilla on
lievid, dkillisid terveysongelmia tai kroonisia
ja pitkdaikaisia sairauksia. Tyonjakopiloteis-
sa on todettu, ettd sairaanhoitajan tySpanosta
tarvitaan dkillisen hoidontarpeen arvioinnis-
sa, hoidon seurannassa sekd potilaiden hoi-
tomyOntyvyyden parantamisessa ja varmis-
tamisessa. Lidkirin etikonsultaation tuke-
maa sairaanhoitajan vastaanottotoimintaa on
sellaisilla sivuterveysasemilla, joilla ei ole
omaa lddkdrid. Terveydenhoitaja tyGskente-
lee ditiys- ja perhesuunnitteluneuvolassa, las-
tenneuvolassa sekd koulu- ja opiskelutervey-
denhuollossa itsenéisesti terveydenhoitoty6n
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asiantuntijana. Lisdksi perusterveydenhuol-
lon yksikoissd saattaa olla psykiatrisen sai-
raanhoitajan, depressiohoitajan ja fysiotera-
peutin vastaanottoja. My6s hammaslédgkérin
ja suuhygienistin tySnjaossa on tapahtunut
muutoksia ja suuhygienistit toimivat aiempaa
itsendisemmin. Sairaalan ja terveyskeskuksen
yhteispédivystyksessd sairaanhoitajat tekevét
hoidontarpeen kiireellisyysryhmittelyd ja ot-
tavat vastaan potilaita, joilla on &killisié ter-
veysongelmia.

Oikeus madratd ladkkeitd koskee ammatti-
henkildlain 22 §:ssd pelkdstddn ladkareitd ja
hammasladkdreitd. Tamd vaikeuttaa tarpeet-
tomasti tyon organisointia terveyskeskukses-
sa erityisesti silloin, kun terveyskeskuksessa
on kehitetty terveydenhuollon ammattihenki-
I6iden tydnjakoa ja otettu kdyttoon hoitaja-
vastaanotot. Nykyisin lddkari saattaa kirjoit-
taa valmiiksi reseptejd sairaanhoitajan jaetta-
vaksi tai jopa allekirjoittaa tyhjid resepteja
sairaanhoitajan tdytettdvaksi siitd huolimatta,
etti menettely ei ole sdfinndsten mukaista.
Valmiiden reseptien kidytté on omiaan joh-
tamaan vastuiden h@mirtymiseen eikd ota
riittdvdsti  huomioon potilasturvallisuuden
asettamia, osaamisen todentamista koskevia
edellytyksid. Terveyskeskuksessa tyGskente-
levin sairaanhoitajan tulisi voida rajatusti
saamansa koulutuksen puitteissa madraté
ladkkeitd, uusia lddkemd&drdyksid ja antaa
ladkkeen kiyttoon liittyvdad ohjausta silloin,
kun se on terveydenhuollon toimintayksikon
toiminnan kannalta tarkoituksenmukaista ei-
ki vaaranna potilasturvallisuutta. Vastaavasti
ditiys- ja perhesuunnitteluneuvoloissa tyds-
kentelevén terveydenhoitajan ja kitilon tulisi
voida madrati ladkkeitd dideille, tehdd sddn-
nollisen synnytyksen jilkeinen tarkastus sekd
miiritd raskauden ehkdisyyn tarkoitettuja
ldadkkeitd. Samaten kunnallisessa koulu- ja
opiskeluterveydenhuollossa ja lastenneuvo-
lassa tyGskentelevin terveydenhoitajan tulisi
voida rajatusti médrdtd saamansa koulutuk-
sen puitteissa kyseisissd toimintayksikoissé
kaytettivid ladkkeitd.

Ladkkeenmédrdimisoikeuden laajentami-
nen edellyttdd potilasturvallisuuden varmis-
tamiseksi lisdkoulutusta ja moniammatillisen
tyOyhteison tukea. Muista maista saatujen
kokemusten mukaan ldikkeen mé&drddmisoi-
keuden laajentaminen on pystytty toteutta-

maan ilman, ettd potilasturvallisuus olisi vaa-
rantunut.

Silmédn terveydentilan arvioimiseksi opti-
kon tulisi voida hankkia silmin etupinnan
puudutuksessa kéytettivid ladkkeitd sekd of-
talmoskopiatutkimuksessa kéytettdvid lyhyt-
vaikutteisia mydriaatteja. Suuhygienistin vas-
taanotolla kadytetddn pintapuudutteita sekd
kariesta ehkiisevid, paikallisesti kaytettivid
fluorivalmisteita. Suuhygienistin tulisi voida
hankkia niitd suuhygienistin vastaanottotoi-
minnan edellyttdamid 14dkkeitd. Optikon ja
suuhygienistin kohdalla kyse ei olisi oikeu-
desta madrdtd ladkkeitd potilaille, vaan oi-
keudesta hankkia l4ikettd vastaanottotoimin-
taa varten.

Kansallisen terveyshankkeen tyonjakopilo-
teista osa ehdotti lainsdadantdon muutoksia,
jotka tukisivat ladkérin erityisten oikeuksien
piiriin  kuuluvien tehtdvien siirtdmistd sai-
raanhoitajalle ja terveydenhoitajalle ja niin
edistdisivdt tyonjaon uudistamista (sosiaali-
ja terveysministerion selvityksid 2005:21).
Piloteista osa ehdotti my&s sairaanhoitajille
ja terveydenhoitajille rajattua ladkkeenmai-
radmisoikeutta perusterveydenhuollon vas-
taanottotoiminnassa.

OECD:n vuonna 2005 julkaisemassa rapor-
tissa Suomen terveydenhuollosta annettiin
tukea tyonjaon edelleen kehittdmiselle ja eh-
dotettiin muun muassa, ettd myds Suomessa
harkittaisiin ladkkeenmédradmisoikeutta sai-
raanhoitajille.

3. Esityksen tavoitteet ja keskeiset
ehdotukset

Terveyskeskuksessa tydskenteleville sai-
raanhoitajalle esitetifin annettavaksi rajattu
oikeus miiritd hoitamalleen potilaalle ldsik-
keitd. Tavoitteena on, ettd viiden vuoden ku-
luessa ainakin 200 kunnassa tydskentelee sai-
raanhoitajia, joilla on oikeus maarati ladkkei-
14 ja ettd jarjestelmédn olisi siirrytty kaikissa
niissd terveyskeskuksissa, joissa on otettu
kaytt6on sairaanhoitajan vastaanotto. Sai-
raanhoitajan lddkkeenméédradmiselld on mer-
kitystd erityisesti pitkdaikaissairaanhoidossa.
Uudistus vapauttaa lddkdrien ty6panosta 144-
ketieteen vaativampaa osaamista edellytts-
viin tehtdviin, parantaa yleisesti tydnhallin-
taa, osaamisen kehittimistd sekd hyodynti-
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mistd ja tdtd kautta tukee terveyskeskustyon
houkuttelevuutta. Esityksessd korostetaan
laillistetun terveydenhuollon ammattihenki-
16n oikeutta aloittaa potilaan hoito koulutuk-
sensa, kokemuksensa ja tehtivikuvansa mu-
kaisesti. Lisdksi sdddoksid esitetddn muutet-
tavaksi siten, ettd ne eivit aseta esteitd terve-
yskeskuksessa tydskentelevien terveyden-
huollon ammattihenkiliden tarkoituksenmu-
kaiselle ty6njaon kehittimiselle.

Sairaanhoitajan oikeus méadritd ladkkeitd
olisi rajattu ja riippuvainen kyseisen terveys-
keskuksen vastaavan ldgkdrin madrdyksesti.
Néin varmistuttaisiin siitd, ettd toiminta pal-
velee terveyskeskuksen tarpeita, henkil6illd
on tehtivin edellyttimi ammattitaito ja -ko-
kemus seki tarvittava toimintayksikon tuki.
Terveydenhuollon ammattihenkildiden tyon-
jaon ja tyGkdytantGjen kehittiminen ja toi-
mintatavoista sopiminen turvaa sairaanhoita-
jien mahdollisuudet tarvittaessa konsultoida
lddkédrin ammattia itsendisesti harjoittamaan
oikeutettua laillistettua ldskarid. Koulutuksen
osaamistavoitteet ovat valtakunnallisia ja yh-
tenevidisid terveyskeskuksesta riippumatta.
Tarkoituksena on, etti vastaava lddkiri anta-
massaan méadrdyksessd toteaisi ne lddkkeet,
joita henkil6 on tehtidvissidin oikeutettu méi-
radméidn. Rajattu  lddkkeenmé&drddminen
mahdollistaisi paitsi ladkityksen aloittamisen
ja ladkemidrdyksen uudistamisen myds oi-
keuden muuttaa lddkkeen annostusta Kaypd
hoito -suositusten mukaisesti.

Sairaanhoitajat, terveydenhoitajat ja katilot
toimivat terveyskeskuksissa jo nykyisin var-
sin itsendisesti pitdmalld hoitajavastaanottoa,
sairaalan ja terveyskeskuksen yhteispdivys-
tyksessd, ditiys-, perhesuunnittelu- ja lasten-
neuvoloissa, ty6terveyshuollossa sekéd koulu-
ja opiskeluterveydenhuollossa. Mahdollisuus
miiriti tarvittaessa lddkkeitd nopeuttaa skil-
listen ja yleisten terveysongelmien hoidon
aloittamista ja toiminnan sujuvuutta terveys-
keskuksissa. Sairaanhoitajan mahdollisuus
miiriti ladkkeitd ei saa vaarantaa potilastur-
vallisuutta. Potilaan terveydentilan edellyt-
timén lidkehoidon olisi noudatettava poti-
laan hoitosuunnitelmaa ja terveydenhuollon
toimintayksikon tyénjakoa ja vastattava toi-
mintayksikon vahvistamia hoito-ohjeita sekd
kansallisia hoitosuosituksia. Kaytdnndssi ky-
seeseen tulisivat tavalliset ja komplisoimat-

tomat tilanteet, joiden toteaminen on yksise-
litteistd ja jotka eivit vaadi laajempaan klii-
niseen arviointiin perustuvaa ldiketieteellistd
taudinmédritystd. Kaikissa tapauksissa ldak-
keen méadrddmistd rajaisi sairaanhoitajan toi-
menkuva ja ammattitaito. Ladkkeen maaraa-
minen olisi mahdollinen vain niille potilaille,
joita sairaanhoitaja hoitaa tehtidvissdin. Ter-
veyskeskus seuraisi ja arvioisi sddnndllisesti
ladkkeenmédrddmistd ja siind tapahtuneita
muutoksia tai poikkeamia sekd puuttuisi nii-
hin osana toimintansa arviointia ja laatujér-
jestelmin ylldpitoa.

Vastaavalla l4gkérilld on vastuu toiminnan
yleisestd jirjestdmisestd, valvonnasta ja oh-
jauksesta, mutta hin ei luonnollisestikaan
voisi vastata yksittdisestd hoitajan lddkkeen-
madradmisesta.

Uuden ladkityksen aloittaminen pitkdai-
kaissairaalle potilaalle edellyttidd yleensi ld4-
kérin arviota tai tarvittaessa moniammatilli-
sena yhteistyoné toteutettua ladkehoidon ko-
konaisarviointia. Sairaanhoitajan mahdolli-
suus uudistaa ladkemadrdyksid ja antaa l4sk-
keen kdyttoon liittyvdd ohjausta tukee erityi-
sesti diabetesta, verenpainetautia, astmaa,
metabolista oireyhtym#d tai muita kansan-
tauteja sairastavien potilaiden hoitoa hoitaja-
vastaanotolla. Uudistuksen mukanaan tuoma
pitkdaikaissairaiden tdsmentyvi seuranta pa-
rantaa ndiden potilasryhmien hoidon vaikut-
tavuutta.

Sairaanhoitajan oikeus méiratd ladkkeita,
rajattu ladkkeenmairddminen, koskisi tietty-
jd, ennalta médriteltyja rokotteita seké resep-
tilddkkeitd. Kyseeseen tulisivat ldadkkeet, joi-
den kdytostd on jo pitkd kokemus. Sairaan-
hoitaja saisi jatkaa ldgkitystd esimerkiksi ve-
renpainetaudin, tyyppi 2 diabeteksen, astman
ja rasva-aineenvaihdunnan hiirididen hoi-
toon. Edellytyksend olisi, ettd ladkiri on teh-
nyt lddketieteellisen taudinmédrityksen ja
merkinnyt potilaan kirjalliseen hoitosuunni-
telmaan suunnitelman ladkityksen jatkami-
sesta ja seurannasta ja ettd potilaan sairaus ja
lddkitys ovat vakaassa tilassa ja potilaan
ajankohtainen tila on yksiselitteisesti todetta-
vissa. Lisdksi sairaanhoitaja voisi magratd
hormonaalisia ehkidisyvalmisteita raskauden
ehkiisyyn alle 35-vuotiaille naisille. Pdivys-
tystilanteissa tarvittavista lddkevalmisteista
sairaanhoitaja voisi miiritd oirekuvan perus-
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teella aloitettavan lddkityksen esimerkiksi
nieluviljelylld tai pikatestilld varmennetun
nielutulehduksen, ékillisen mirkdisen silmén
sidekalvon tulehduksen sekd aikuisten nais-
ten &killisen komplisoitumattoman alempien
virtsateiden tulehduksen hoitoon seké rokot-
teita kuten influenssa- ja hepatiittirokotteita
terveille henkilsille. Sairaanhoitajalla ei olisi
oikeutta midritd keskushermostoon vaikut-
tavia lddkkeitd tai huumausaineeksi luokitel-
tavia lddkkeitd. Rajatun lddkkeenmidrddmi-
sen piiriin kuuluvista ladkkeistd, ldskemuo-
doista, kiyttotarkoituksesta ja lddkkeen maa-
rddmisen perusteena olevista tautitiloista ja
oireista sdddettdisiin sosiaali- ja terveysmi-
nisterion asetuksella. Rajatun lddkkeenmii-
rddmisen piiriin kuuluvat reseptildikkeet
madriteltdisiin pddosin niiden vaikuttavan ai-
neen perusteella.

Rajattu  lddkkeenmédrddaminen perustuisi
ndin ennalta médriteltyihin l4d4kkeisiin mu-
kaan lukien rokotteet kuten Ruotsissa, mutta
ldadkkeet olisivat p#dosin reseptilddkkeita.
Liadkkeiden rajaaminen on perusteltua paitsi
potilasturvallisuuden kannalta myos valta-
kunnallisen yhdenmukaisuuden varmistami-
seksi. Saatujen kokemusten perusteella 144-
kelistan tarpeellisuutta voidaan arvioida tule-
vaisuudessa uudelleen.

Yksittdisen sairaanhoitajan lddkelista vas-
taisi hénen toimenkuvaansa ja hinelle maari-
tettyjé tehtdvid ja olisi valtakunnallista ladke-
listaa merkittiviasti suppeampi. Terveyskes-
kuksen vastaava lddkéri mésrdyksessddn ni-
medisi mahdollisista lddkkeistd ne ldidkkeet,
joita kyseiselld sairaanhoitajalla on oikeus
médratd. Taltd osin uudistuksella on liittyma-
kohta Irlannissa noudatettaviin menettelyi-
hin.

Tehtdvdalueen laajentaminen terveyden-
huollossa edellyttaa riittdvai lisikoulutusta ja
osaamisen  varmistamista. Edellytyksend
ldadkkeen médrdadamiselle olisi, ettd sairaanhoi-
tajalla on peruskoulutuksen ja ammatissa
saadun kokemuksen liséksi lddkkeen més-
rddmisen edellyttimi lisdkoulutus. Vaaditta-
vasta  erikoispitevyyden  edellyttimisti
osaamisesta sdddettdisiin tarkemmin valtio-
neuvoston asetuksella. Rajatun lddkkeenmaa-
radmisen edellyttdimi koulutus koostuisi so-
veltuvin osin tautiopin, kliinisen ldsketieteen
ja kliinisen hoitotyon, farmakologian ja re-

septiopin opinnoista sekd perehtymisestd 144-
kehoitoon kuuluviin sidédoksiin ja ohjeisiin.
Lidkkeen middrddmisen edellytyksend ole-
vaan koulutukseen pédsyn valintakriteerind
olisi alan vahva kokemus. Koulutukseen vali-
tulla tulisi olla viimeisten viiden vuoden ajal-
ta vihintdin kolmen vuoden tydkokemus teh-
tdvdssd, jossa hdn tulisi ldadkkeitd madrad-
miéin. Lisdksi hinen olisi tullut osallistua
tehtividnsd liittyvddn tdydennyskoulutuk-
seen. TyOnantajan tulisi my0s sitoutua osal-
taan koulutukseen osallistumalla koulutus-
jakson aikana harjoittelun ohjaamiseen ja
koulutuksen tuottaman osaamisen arviointiin.

Tarkoituksena on, etti ammattikorkeakou-
lut yhdessi yliopistojen kanssa jérjestivit ra-
jatun ladkkeenmaidrdémisen edellyttimén
koulutuksen. Ammattikorkeakoulut vastaisi-
vat koulutuksen tasosta ja laadusta, vastaan-
ottaisivat ndytdt ja myontdisivit todistukset.
Sosiaali- ja terveysministerid osallistuu yh-
dessd korkeakoulujen, terveyskeskusten ja
alan asiantuntijoiden kanssa rajatun ldk-
keenm#drdamisen perusteena olevien osaa-
mistavoitteiden madrittdmiseen, jotta osaa-
minen olisi valtakunnallisesti yhtenevdd ja
koulutus tuottaisi rajatun lddkkeenmidradmi-
sen erityispétevyyden.

Ehdotuksen mukaan rajatun ldikkeenmé&i-
rddmisen edellyttdmén koulutuksen suoritta-
nut sairaanhoitaja hakisi Valviralta erikoispéa-
tevyyttd ammattihenkilslain 14 §:n mukai-
sesti. Terveyskeskuksen vastaavan lddkérin
tulisi lisdksi toimittaa Valviralle tiedoksi an-
tamansa kirjallinen mé#rdys rajatusta lddk-
keenmadrdamisestd. Valvira merkitsisi tiedon
sairaanhoitajan oikeudesta maaritd ladkkeitd
terveydenhuollon ammattihenkildiden kes-
kusrekisteriin ja antaisi lddkkeenmidradmi-
sen edellyttimén yksildintitunnuksen. Ilman
yksildintitunnusta reseptilidkkeen maarad-
minen ei ole mahdollista. Osaamisen yll4pi-
toa ja syventdmistd tuettaisiin tarvittaessa
tdydennyskoulutuksella. Koska rajattu 144k-
keenmédrddiminen on voimassa vain sen an-
taneen toimintayksikon palveluksessa, henki-
16n irtisanoutumisesta tai eldkkeelle siirtymi-
sestd vastaavan lddkidrin tulisi antaa tieto
Valviralle samaten kuin kirjallisen maarayk-
sen muutoksista.

Terveydenhuollossa uusien maailmanlaa-
juisten pandemioiden ehkiisyyn ja hoitoon



18 HE 283/2009 vp

tarvitaan aiempaa enemméin voimavaroja.
Asianmukaisten palvelujen turvaamiseksi
tartuntatautien levidmisen ehkdisemiseksi
ehdotetaan, ettéd sairaanhoitajat voisivat osal-
listua potilaiden hoidon tarpeen arviointiin
sekd tarvittavien rokotteiden ja ldazkkeiden
médrddmiseen nykyistd laajemmin. Kysee-
seen tulisivat sellaiset poikkeukselliset tilan-
teet, jossa laajalle levinneen, henkilosti toi-
seen nopeasti tarttuvan tartuntataudin levii-
misen estdmiseksi tai tartunnan saaneiden
hoidon aloittamiseksi on turvattava lagk-
keenmédrddminen apteekista. Télloin ei ole
ajallisesti mahdollista eikd tarkoituksenmu-
kaistakaan kouluttaa sairaanhoitajia niin laa-
ja-alaisesti kuin mita ldikkeen mé#rddmisen
erikoispétevyys edellyttidd. Tarkoituksena on,
ettd valtioneuvoston asetuksella voitaisiin oi-
keuttaa sairaanhoitajat madraamédn apteekis-
ta kyseisen tartuntataudin ehkiisyyn ja hoi-
toon kiytettivid lidkettd. Asetuksen antaes-
saan valtioneuvosto ottaisi huomioon potilas-
turvallisuuden ja lddkitysturvallisuuden vaa-
timukset kuten lddkkeenmadradjalta edelly-
tettdvdn riittdvdn perehdytyksen sekd sellai-
set palvelujen jdrjestimisessd noudatettavat
yleiset periaatteet ja toiminnot, jotka varmis-
tavat ladkehoidon turvallisuuden.

Terveydenhuollon palvelujérjestelmén tu-
levaan organisointiin vaikuttaa sosiaali- ja
terveysministeriossd parhaillaan valmistelta-
vana oleva terveydenhuoltolaki. Rajattua
ladkkeenmédrddmistd koskevat menettelyt
joudutaan sopeuttamaan sosiaali- ja tervey-
denhuollon hallintoa koskeviin uudistuksiin.
Tehty ehdotus perustuu olemassa oleviin hal-
linnollisiin rakenteisiin.

Lisdksi ehdotuksella mahdollistettaisiin op-
tikoille ja suuhygienisteille lddkkeiden saa-
minen siltd osin, kun he tarvitsevat lddkkeitd
omassa toiminnassaan eli niin sanottu pro
auctore -lddkemddrdys. Kyseeseen tulisivat
padosin pintapuudutteet sekd lisdksi itsendi-
send ammatinharjoittajana toimivan suuhy-
gienistin vastaanotolla kariesta ehkiiseviit
paikallisesti kidytettivit lddkeaineet ja opti-
kon vastaanotolla lyhytvaikutteiset mydriaa-
tit. Uudistukset tukevat optikon ja suuhy-
gienistin ammatinharjoittamista. Ladkemaa-
rdyksen antaminen edellyttédd, ettd Valvira on
antanut optikolle ja suuhygienistille yksildin-
titunnuksen. Yksilgintitunnuksen antamisen

yhteydessd Valvira toteaisi optikon ja syyhy-
gienistin koulutuksen riittdvyyden. Edelly-
tyksenéd olisi ammattikorkeakoulussa suori-
tettu perustutkinnon jélkeinen tdydennyskou-
lutus, koska optikoiden ja suuhygienistien
peruskoulutus ei ole sisdltanyt riittdvan laajaa
diagnostisten ladkkeiden kdayton opintokoko-
naisuutta. Kun kyse on itsendisestd ammatin-
harjoittajasta, vastuu tarvittavasta osaamises-
ta ja sen ylldpidosta on ensisijaisesti amma-
tinharjoittajalla.

Ehdotukseen sisdltyy sairausvakuutuslain
muutoksella toteutettu uudistus, jonka mu-
kaan sairaanhoitaja, jolla on oikeus ma&rata
rajatusti ladkkeitd, voisi midritd sairausva-
kuutuksesta korvattavia ihotaudin hoitoon
kaytettivid perusvoiteita, kun lddkéri on to-
dennut hoidon tarpeen.

4. Esityksen vaikutukset
4.1. Taloudelliset vaikutukset

Uudistus vaikuttaa niiden terveyskeskusten
toimintaan, joissa rajattu lddkkeenmaardami-
nen otetaan kayttoon. Toiminnan vaikutta-
vuus paranee, kun kaikkien ammattihenkils-
ryhmien ja ammattihenkiléiden osaamista
kdytetidn  tAysimddrdisesti ammatillisen
osaamisen rajoissa. Rajatun lddkkeenmai-
rddmisen arvioidaan yhdessd muun tySnjaon
kehittamisen kanssa hidastavan ladkérityo-
voiman tarpeen kasvua ja parantavan terve-
yskeskuksen vastaanottotoiminnan tuotta-
vuutta.

Rajattuun lddkkeenméadrddmiseen liittyva
véliton koulutuskustannus on yhteensd noin
6 000 €/henkild, kun ldhtokohtana on kor-
keakoulussa suoritetut 45 opintopisteen laa-
juiset erityispitevyyteen johtavat opinnot.
Opinnot siséltivit tautiopin, kliinisen hoito-
tyon, kliinisen lddketieteen, farmakologian ja
muut lddkkeen madrdamisen edellyttamét
osaamiskokonaisuudet. Siltd osin, kun sai-
raanhoitajalla on jo tarvittava osaaminen
esimerkiksi ammatillisten erikoistumisopin-
tojen tai muiden opintojen perusteella, timi
osaaminen voitaisiin hyvéksi lukea aiemmin
hankitun osaamisen tunnistamiseen ja tun-
nustamiseen liittyviin kdytidnt6ihin perustuen.

Vuosittain koulutuksessa olevien méérin
arvioidaan olevan noin 100 henkildd, tilléin
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viélittomdt koulutuskustannukset olisivat ar-
violta 600 000 € vuodessa. Lisdksi vilillisid
kustannuksia syntyy henkilon poissaolosta
johtuvasta lisdhenkil6ston palkkaamisesta.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen arvion
mukaan sairaanhoitajien ja terveydenhoitaji-
en palkkauskustannustaso on puolet ldadkérin
palkkaustasosta perusterveydenhuollossa.
Kun lddkkeenmiirddmiseen liittyvid potilas-
kdynteja siirretddn tarkoituksenmukaisesti
sairaanhoitajille, kyseisten kdyntien kustan-
nukset laskevat. Toisaalta lddkkeenméadria-
misoikeuden voidaan odottaa lisddvin sai-
raanhoitajan tyon vaativuutta, mikd voi jon-
kin verran pidentds vastaanottokdynnin kes-
toa ja sitd kautta lisitd hieman hoitokdynnin
kustannuksia, mutta myds parantaa poti-
lasohjausta. Kokonaisvaikutus perustervey-
denhuollon yksikkdjen tyShon ja tydn kus-
tannuksiin riippuu siitd, miten toiminta orga-
nisoidaan kokonaisuudessaan uudelleen la-
kimuutoksen jilkeen.

Sairaanhoitajien lddkkeiden méddrddmisesti
tehtyjen kansainvilisten tutkimusten ja selvi-
tysten perusteella ei ole odotettavissa, ettd ra-
jatun ldadkkeenmadrddamisen kayttdonotto li-
sdisi ladkkeiden médrdamistd. Niin ollen uu-
distuksen ei oleteta lisdévin sairausvakuu-
tuskustannusten miirdd. Sen sijaan sdhkoi-
sen uudistuksen toimeenpano lisdd Kansan-
eldkelaitoksen kustannuksia, joita aiheutuu
tietojarjestelmien muutoksista sekd koulutus-
ja hallintokuluista. Kustannukset eivit edel-
lyta lisdrahoitusta.

Rajatun ladkkeenmidrddmisen kaytt6onotto
kunnallisessa perusterveydenhuollossa edel-
lyttd4d organisaatiolta riskien- ja laadunhallin-
tajarjestelmad sekd jarjestelmallistd seurantaa
toiminnan, talouden, potilaan ja henkiloston
nikokulmista.

Suomalaisen potilasturvallisuusstrategian
2009—2013 mukaan tavoitteena on, etti
vuoteen 2013 mennessd terveydenhuollon
organisaatiossa on kattava riskien- ja laadun-
hallintajédrjestelma. Lisdksi tavoitteena on, et-
td organisaatiossa huolehditaan henkil6ston
osaamisesta ja ammatillisesta kehittymisesté
potilasturvallisuusstrategian mukaisesti ja et-
td organisaatiolla on ohjeet seurauksiltaan
vakavien tai muuten merkityksellisten haitta-
tapahtumien raportoinnista, kisittelysti ja pa-
lautteesta.

Nyt ehdotettu rajatun lddkkeenmddrdaami-
sen kdyttoonotto voi nopeuttaa laadun- ja ris-
kienhallintajdrjestelmén rakentamista mutta
ei sindnsid lisdd jérjestelméin perustamisesta
aiheutuvia kustannuksia.

Uudistus edellyttds, ettd Valviran ylldpits-
miin terveydenhuollon valtakunnalliseen
henkil6rekisteriin tehddén tarvittavat rekiste-
roinnin  ja yksilSintitunnuksen antamisen
edellyttimit muutokset. Muutokset vaikutta-
vat my0s varmennepalvelun toteuttamiseen.
Rajatun lddkkeenmadrddamisen rekisterginnis-
td ja sen muutoksista samoin kuin yksilginti-
tunnuksen antamisesta sairaanhoitajille, opti-
koille ja suuhygienisteille aiheutuvat kustan-
nukset peritdédn ilmoituksen tekijiltad. Sahkoi-
sen varmentamisen ja siihen liittyvin rooli-
ja attribuuttitietopalvelun maérittelyihin teh-
tdvdat muutokset otetaan huomioon varmen-
nepalvelun toteuttamisesta aiheutuvista kus-
tannuksista ja niiden rahoittamisesta péétet-
tdessd. Muutokset, jotka joudutaan tekeméin
terveydenhuollon ammattihenkiliden kes-
kusrekisteriin, voidaan ottaa huomioon uu-
distettaessa ammattihenkil6iden keskusrekis-
terid vuosina 2010—2011. Lisdksi sairaan-
hoitajan rajattu lddkkeenméirdiminen ja oi-
keus saada reseptitietoja edellyttii muutoksia
parhaillaan valmisteltavana olevaan sihkoi-
seen ldadkemadrdykseen. Kansanelikelaitok-
sen arvion mukaan eReseptiin ja lddketieto-
kantaan tarvittavat muutokset Kansanelike-
laitoksen osalta maksavat noin 200 000 €.
Potilastieto- ja apteekkijirjestelmien muu-
toksista aiheutuu liséiksi kustannuksia sdhkéi-
sen ladkemadrdyksen kiyttdjille.

Uudistus lisdd my6s optikkojen ja itsendi-
sinid ammatinharjoittajina toimivien suuhy-
gienistien koulutuskustannuksia, jotka tarvit-
sevat ladkkeitd vastaanotolleen ja jotka eivit
toistaiseksi ole saaneet tarvittavaa lddkkeen
kayton edellyttamad koulutusta. Edellytettd-
vén lisdkoulutuksen kustannus on arvion
mukaan noin 1 000 €/henkils. Lisdksi kus-
tannuksia aiheutuu lddkeméirayksen edellyt-
tdmén yksildintitunnuksen hankkimisesta.

Kaikki edelld mainitut Kansanelikelaitok-
selle, Valviralle ja kuntataloudelle aiheutuvat
kustannukset voidaan kattaa valtion vuoden
2009 lisdtalousarvion, vuoden 2010 talousar-
vion ja vuosia 2010—2013 koskevan kehys-
pditoksen puitteissa.
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4.2. Vaikutukset viranomaisten toimin-
taan

Korkeakoulut yhdessé sosiaali- ja terveys-
ministerién ja palvelujérjestelméin kanssa
madrittelevit ne korkeakoulut, joilla on edel-
lytykset jérjestdd rajattuun ladkkeenméadraa-
miseen liittyvdd koulutusta sekd keskeiset
osaamistavoitteet. Koulutukseen sisiltyisi
harjoittelu  perusterveydenhuollon toimin-
tayksikossa.

Hyvéksytysti osoitetun osaamisen jidlkeen
terveydenhuollon toimintayksikén vastaava
lagkdri padttdisi kirjallisen madrdyksen anta-
misesta ja rajatun lddkkeenmé&drddmisen laa-
juudesta. Uudistus vaikuttaa vain niihin ter-
veydenhuollon toimintayksikihin, joissa
tyOskentelevilld sairaanhoitajilla on oikeus
méadratd laakkeits.

Valviran tehtdvani on rekisterdidd sairaan-
hoitajan oikeus méératd ladkkeitd. Kyseessd
on ammattihenkillain 14 §:ssd tarkoitettu
erikoispédtevyys, jonka tuottaa erikoispite-
vyyden edellyttimén koulutuksen suoritta-
minen. Uudistukset toteutuvat asteittain eikd
niiden arvioida edellyttdvian Valviralta mer-
kittdvad tydpanoksen lisdystd ainakaan alku-
vaiheessa.

Muutos mahdollistaisi lddikkeen markki-
noinnin ulottamisen sairaanhoitajiin, optikoi-
hin ja suuhygienisteihin niiden ladkkeiden
osalta, joita he voivat magratd. Lagkemarkki-
noinnin laajeneminen uusiin terveydenhuol-
lon ammattihenkil6ryhmiin lisdd lddkeval-
vontaviranomaisen tehtdvid lddkemarkki-
noinnin valvonnassa. Toisaalta on oletetta-
vaa, ettei sairaanhoitajien pddosin geneerinen
ladkkeenmadrddminen ole omiaan aiheutta-
maan merkittivdd ladkemarkkinointia. Uu-
distus laajentaa Ladkealan turvallisuus- ja
kehittimiskeskuksen tehtivid rajatun 144k-
keenmédrdamisen arviointiin ja seurantaan.

Tarkoituksena on, ettd sosiaali- ja terveys-
ministerio sopii Terveyden ja hyvinvoinnin
laitoksen, Lédkealan turvallisuus- ja kehitti-
miskeskuksen ja Valviran sekd Kansanelike-
laitoksen kanssa uudistuksen vaikutusten
seurannasta. Uudistuksen vaikutukset arvioi-
taisiin paitsi potilasturvallisuuden ja -tyyty-
védisyyden, toiminnan asianmukaisuuden ja
tuloksellisuuden, koulutusjérjestelmén tuot-
taman osaamisen sekd muiden uudistukselle

asetettujen tavoitteiden toteutumisen kannal-
ta. Uudistuksesta valmistuu seuranta- ja arvi-
ointiraportti kahden vuoden kuluttua siiti,
kun lddkkeen midrddamisoikeuksia on laajen-
nettu. Arvion pohjalta sosiaali- ja terveysmi-
nisterié kdynnistda tarvittavat toimenpiteet.

4.3. Yhteiskunnalliset vaikutukset

Laidkkeenmédrdimisoikeuden laajentumi-
nen toteutetaan siten, ettei se vaikuta potilas-
tai ladketurvallisuuteen. Valviran ennakko-
valvonta oikeuksien rekisterdinnin ja yksi-
I6intitunnuksen antamisen yhteydessé, koulu-
tuksen tuottaman osaamisen varmistaminen
sekd tyOnantajan keskeinen rooli rajatun
ladkkeenmédrddmisen toteuttamisessa mah-
dollistavat lddkkeenméadrddmisoikeuden laa-
jentamisen hallitusti.

Vieston ei ole todettu suhtautuneen kieltei-
sesti sairaanhoitajan lddkkeen madrddmisoi-
keuden laajentamiseen niissd maissa, joissa
jirjestelmd on kiytdssd. Suomessa potilaat
ovat olleet varsin tyytyviisid sairaanhoitajien
vastaanottotoimintaan. Aiemmin Suomessa
terveydenhoitajat ja kitilot olivat ty6ssddn
hyvinkin itsendisid. Uudistus palauttaa hy-
viksi todettuja toimintatapoja uudelleen kéyt-
toon kuitenkin siten, ettd potilasturvallisuus
ja palvelun laatu turvataan paitsi toimintayk-
sikon ohjeilla myo6s ladkarikonsultaatiosta
huolehtimalla.

Uudistuksen arvioidaan parantavan terve-
yskeskusten toimintaedellytyksid, toiminnan
sujuvuutta ja palvelujen saatavuutta sekd li-
sddvdn asiakastyytyvdisyyttd niissd toimin-
tayksikoissd, joissa rajattu ladkkeenméaaraa-
minen otetaan kiyttoon. Kansallisen terveys-
hankkeen ty6njakopiloteissa sairaanhoitajan
vastaanottokdynnit muodostivat enimmill&d4n
ldhes 30 % kaikista terveyskeskuksen péivys-
tyskdynneistd ja lihes 60 % kaikista vastaan-
ottokdynneistd. (Hukkanen & Vallimies-
Patomdki 2005.) Ladkdrin  pdivystysvas-
taanottokédynnit vihenivit hoitajavastaanotto-
jen sekd sairaanhoitajan puhelinpdivystyksen
ja -neuvonnan seurauksena. Potilasohjaus on
keskeinen osa hoitajavastaanottotoimintaa, ja
tutkimusten mukaan hoitajien antama tuki ja
ohjaus edistivit pitkdaikaisesti sairaiden hoi-
toon sitoutumista (esim. Kyngis & Rissanen
2001). Arvion mukaan rajatun lddkkeenmii-
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rddmisen piirissd voisi olla alkuvaiheessa
noin 15 % lddkemadrdystd edellyttdvistd
ladkkeist.

Sairaanhoitajat ovat pddosin naisia. Oikeus
ladkkeenméidrdimiseen ja siihen liittyva lisa-
koulutus syventdd heiddn ammattitaitoaan ja
lisdd heiddn vastuutaan potilaiden hoidossa ja
ohjauksessa. Tehtdvialueen muutos korostaa
sairaanhoitajan tehtdvin vaativuutta ja nostaa
kyseisten ammattiryhmien arvostusta.

Mahdollisuus lddkkeiden hankkimiseen
vastaanotolle tukee optikoiden ja itsendisind
ammatinharjoittajina toimivien suuhygienis-
tien  toimintaedellytyksid.  Diagnostisten
ldadkkeiden kiyttd optikon vastaanotolla pa-
rantaa edellytyksid havaita silm#npohjan
normaalista poikkeava tila.

Mahdollisuus oikeuttaa valtioneuvoston
asetuksella sairaanhoitajien lddkkeenmai-
rddminen laajalle levinneen tartuntataudin
ehkiisemiseksi ja sairastuneiden hoitamisek-
si nopeuttaa hoidon aloittamista tai taudin le-
vidmisen ehkdisyé silloin, kun hoito tai eh-
kéisy edellyttdd ladkkeenmadradmistd aptee-
kista.

5. Asian valmistelu

Esitys on valmisteltu sosiaali- ja terveys-
ministeriossd. Valmistelussa on hyodynnetty
sosiaali- ja terveysministerion alaisten laitos-
ten ja viranomaisten sekd yksikoiden asian-
tuntemusta. Lis#ksi valmistelussa on tehty
yhteisty6td opetusministerion sekid terveys-
keskusten ja korkeakoulujen edustajien kans-
sa. Valmistelussa on kiytetty hyviksi ulko-
maisia tutkimuksia ja selvityksid ladkkeen-
madrddmisoikeuden laajentamisen vaikutuk-
sista seké kotimaisia selvityksid tydnjaon ke-
hittimisesti.

Ehdotuksesta on jirjestetty kuulemistilai-
suudet 30 pdivdnd maaliskuuta 2009 ja 20
pdivind marraskuuta 2009. Kuulemistilai-
suuksissa saadun palautteen johdosta esitystéd
tyostettiin edelleen. Esityksesti on pyydetty
lausunnot opetusministerioltd, oikeusministe-
rioltd, sisdasiainministeridltd, tys- ja elinkei-
noministeriolta, valtiovarainministeriolta,
korkeakouluilta, sosiaali- ja terveysministeri-
Oon alaisilta laitoksilta, Sotilaslidiketieteen
keskukselta, Suomen kuntaliitolta, Kunnalli-
selta tyomarkkinalaitokselta, Kansanelikelai-

tokselta ja keskeisiltd ammattijarjestoilta.

Saatujen lausuntojen perusteella potilaille
miérittivien lddkkeiden miidrddmisoikeuden
laajentaminen on rajattu perusterveydenhuol-
lossa tyoskenteleviin laillistettuihin sairaan-
hoitajiin, terveydenhoitajiin ja kétiloihin sekd
ja sairaanhoitajina toimimaan oikeutettuihin
kétiloihin ja terveydenhoitajiin.

Saaduissa lausunnoissa suhtauduttiin peri-
aatteessa myonteisesti ehdotettuihin uudis-
tuksiin. Palvelujérjestelméi ja potilasjarjesto-
ja edustavat tahot pitivét uudistusta tarpeelli-
sena, ja palvelujirjestelmin edustajat toivoi-
vat sen toteutuvan mahdollisimman laajana.
Toisaalta esimerkiksi Suomen Ladkériliiton
ja Suomen Infektiolddkidreiden lausunnoissa
kiinnitettiin erityistd huomiota antibioottien
kéyttoon ja monilddkitykseen liittyviin on-
gelmiin. Laddkdreitd ja hammasldgdkireitd
edustavat tahot suhtautuivat varauksellisesti
ehdotukseen ja pitivét tarpeettomana lédsik-
keenmédrddimisen avaamista muille tervey-
denhuollon ammattihenkiléryhmille. Koulu-
tus- ja palvelujérjestelméd edustavat katsoi-
vat, ettd myds sairaanhoitajalla tulisi olla oi-
keus tehdd taudinmadritys. Korkeakoulujen
lausunnoissa painotettiin myds koulutuksen
lisdresurssien tarvetta.

Lausuntokierroksella esille tulleet muutos-
ehdotukset on mahdollisuuksien mukaan
otettu huomioon ehdotusta viimeisteltdessa.
Alemmanasteisia sdddoksid valmisteltaessa
voidaan ottaa huomioon lausunnoissa esitetyt
rajatun ladkkeenmédrddmisen piiriin kuulu-
via lddkkeiti ja lisdkoulutuksen siséltod ja to-
teuttamista koskevat ndkemykset.

Jarjestelman toimivuudesta ja vaikuttavuu-
desta saatujen kokemusten perusteella voi-
daan aikanaan p#ittdd siitd, onko rajattua
ladkkeenmédrddmistd syytd laajentaa perus-
terveydenhuollossa toimiviin suuhygienistei-
hin ja fysioterapeutteihin, erikoissairaanhoi-
don hoitajavastaanottotoimintaan tai yksi-
tyissektorille.

Esitysluonnoksesta on kéiyty kuntalain
8 §:n mukainen neuvottelu ja kunnallistalou-
den ja -hallinnon neuvottelukunta on késitel-
Iyt esityksen.

Liséksi sosiaalipoliittinen ministerivalio-
kunta on kisitellyt asian 18 pédivind joulu-
kuuta 2009.



2 HE 283/2009 vp

YKSITYISKOHTAISET PERUSTELUT

1. Lakiehdotusten perustelut

1.1. Terveydenhuollon ammattihenkildis-
ti annettu laki

14 §. Erikoispdtevyys. Pykildssd miiritel-
laan erikoispdtevyys. Pykidldn mukaan eri-
koispitevyyden omaava laillistettu ammatti-
henkil6 on sellainen Suomen kansalainen tai
ulkomaalainen, joka on suorittanut erikoispé-
tevyyden tuottaman Terveydenhuollon oike-
usturvakeskuksen hyviksymin koulutuksen.
Lisdksi vaaditaan, ettd asianomainen on
osoittanut tdyttdvidnsad valtioneuvoston ase-
tuksella sdddetyt mahdolliset muut pétevyys-
vaatimukset. Rajatun ladkkeenmédrdamiseen
oikeuttava osaaminen (pitevyys) on pykélis-
si tarkoitettu erikoispitevyys. Terveyden-
huollon oikeusturvakeskuksen tehtivien siir-
ryttyd perustetulle Sosiaali- ja terveysalan
lupa- ja valvontavirastolle pykildn 1 mo-
menttiin ehdotetaan tehtdviksi viraston ni-
med koskeva muutos.

Pykdlin 2 momenttiin ehdotetaan sisdlly-
tettdviksi erikoispitevyyden toteamista kos-
keva menettelysdannds. Ehdotuksen mukaan
edellytyksend erikoispdtevyyden toteamiselle
olisi henkil6n hakemus. Hakemuksen sisdlto4
koskevat tarkemmat sddnnokset sisdltyvit
voimassa olevan ammattihenkil6lain 14 a
§:44n. Tarkoituksena on, ettd erikoispite-
vyyttd koskeva tieto sisdllytetdsn terveyden-
huollon ammattihenkildiden keskusrekiste-
riin osana ammatinhatjoittamisoikeutta ja sen
perusteena olevaa koulutusta. Mikéli Sosiaa-
li- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto
Valvira kieltdytyisi sisdllyttamasta erikoispa-
tevyyttd, henkil6 voisi hakea Valviran p#i-
tokseen muutosta ammattihenkil6lain 39 §:n
mukaisesti. Rajattu ld#kkeenmé&drddminen
edellyttiisi siten sekd erikoispitevyyden to-
teamista ettd terveydenhuollon toimintayksi-
kon 23 b §:44n perustuvan médrdyksen saa-
mista. Erikoispétevyyden toteaminen ei itses-
sddn merkitsisi sitd, ettd henkildlld olisi oike-
us médritd lddkkeit.

Pykdlin 2 momentti siséltdd erikoispéte-

vyyden toteamista ja rekisterdintid koskevan
rajauksen. Ehdotuksen mukaan erikoispiite-
vyyksistd sdddettdisiin valtioneuvoston ase-
tuksella. Nykyisin terveydenhuollon ammat-
tihenkiléiden suorittamista koulutuksista
saattavat pitdd luetteloa koulutuksen antajat
tai ammattijarjestét. Tarkoituksena on, ettd
valtakunnalliset keskeiset erityisosaamisen
alueet médriteltédisiin valtioneuvoston asetuk-
sella. Tdméd mahdollistaisi tarkoituksenmu-
kaisen koulutusrakenteen laillistetuille ter-
veydenhuollon ammattihenkilgille.

Pykildn 3 momentti sisdltdd valtuussdin-
noksen. Osaamisen varmistamiseksi valtio-
neuvoston asetuksella voitaisi antaa erikois-
pitevyyttd ja koulutuksen tavoitteita koske-
vat sddnnokset. Asetuksenantovaltuutus ei
kuitenkaan koskisi tutkintoon johtavaa eri-
koisladkdri- ja erikoishammaslddkarikoulu-
tusta. Nykyisin laillistettujen terveydenhuol-
lon ammattihenkildiden erikoisosaamista ja
osaamisen tunnustamista koskevat rakenteet
ovat kehittymattomat.

22 a §. Yksilointitunnus. Pykildssd sdédde-
tddn yksildintitunnuksen antamisesta ja kdy-
tostd. Rajatun lddkkeenmadrdamisen kiyt-
t66n otto edellyttdd, ettd Valvira antaa yksi-
l6intitunnuksen my®&s sairaanhoitajalle, suu-
hygienistille ja optikolle. Reseptildikkeen
miidrddmisen edellytyksend on yksildintitun-
nus.

Yksilsintitunnuksen myontdmisen edelly-
tyksend on, ettd henkil6lld on tehtdvin edel-
lyttimd  koulutus. Lé#ikkeenmédrdimisen
edellytyksend olevasta koulutuksesta sdddet-
tdisiin ehdotetun 23 b §:n 3 momentin ja 23 d
§:n 2 momentin mukaan valtioneuvoston ase-
tuksella. Lisdksi sairaanhoitajan rajatun lagk-
keenmédrdaamisen edellytyksend olisi ehdote-
tun 23 b §:n 2 momentissa tarkoitettu tydnan-
tajan kirjallinen médrays.

Yksilgintitunnus  yhdessd  lddkkeenmés-
rddmisen piirissd olevan lddkkeen koodin ja
tuotenumeron kanssa mahdollistaa apteekille
riittdvan ladkemadrdyksen asianmukaisuuden
varmistamisen seki tuottaa terveydenhuollon
toimintayksikolle tiedon terveydenhuollon
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ammattihenkilon antamista ladkemaidrdyksis-
td. Yksildintitunnus yhdessd toimintayksikon
kayttooikeuksia koskevan menettelyn kanssa
turvaa sen, etti vain lddkkeen midrddmiseen
oikeutettu voi tehdd sidhkoisen lddkemésra-
yksen. Kun terveydenhuollon ammattihenki-
16n oikeus madrdtd ladkkeitd padttyy, yksi-
Idintitunnusta ei poistettaisi rekisteristd. Yk-
silointitunnus sdilyisi rekisterissd mutta am-
mattioikeustietoihin merkittéisi tieto 144k-
keen madrddmistd koskevan oikeuden péiit-
tymisestd. Ladkkeenmadrdamisoikeus palau-
tettaisiin, jos henkil6 myShemmin joko sa-
man tai uuden tydantajan palveluksessa saisi
uudelleen oikeuden midritd ladkkeitd hoita-
milleen potilaille. Sairaanhoitajalla sdilyisi
sama yksildintitunnus koko ammattiuran
ajan. Yksilointitunnus ja tieto liskkeenmai-
rddmisoikeuden voimassaolosta  vilittyisi
ajantasaisesti  varmennepalvelujédrjestelméan
rooli- ja attribuuttitietopalvelun vilitykselld
potilastietojérjestelmiin.

Voimassa olevan lain mukaan yksil6inti-
tunnusta tarvitaan paitsi ladkemaéraysten laa-
timiseen myds laadittaessa Kansaneldkelai-
toksen toimeenpanemiin etuuksiin liittyvid
asiakirjoja. Koska terveydenhuollon ammat-
tihenkil6t yksildidddn jo ammattihenkil6lain
24 a §:n 2 momentin 1 kohdassa tarkoitetulla
rekisterdintinumerolla, ei ole tarkoituksen-
mukaista laajentaa yksilGintitunnuksen kéyt-
t6d muihin kuin lddkemaardystd edellyttdviin
lddkevalmisteisiin. Ehdotuksen mukaan yksi-
l6intitunnuksen kiytto ei olisi pakollista laa-
dittaessa muita Kansaneldkelaitoksen etuus-
asiakirjoja.

4 a luku. Oireenmukainen hoito ja rajattu
ladkkeenméaédrdaminen

23 a §. Oireenmukainen hoito. Laillistettu-
jen terveydenhuollon ammattihenkil6iden
potilaan hoitoon liittyvien vastuukysymysten
selkiyttdmiseksi lakiin ehdotetaan lisdttavik-
si oireenmukaista hoitoa koskeva pykald. Py-
kélda sadntelee laillistetun terveydenhuollon
ammattihenkilon oikeutta hoidon aloittami-
seen. Ehdotuksen mukaan laillistettu tervey-
denhuollon ammattihenkild voisi aloittaa po-
tilaan hoidon silloin, kun hoito on tarpeen
potilaan oireiden, kéytettdvissa olevien tieto-
jen ja hoidon tarpeen arvioinnin perusteella.

Oireenmukaiseen hoitoon voi siséltyd my6s
ladkityksen aloittaminen. Hoidon aloittami-
sen tulisi tapahtua laillistetun terveydenhuol-
lon ammattihenkilén tehtdvdalueen, koulu-
tuksen ja kokemuksen perusteella. Laillistet-
tu terveydenhuollon ammattihenkild vastaisi
niistd toimista, joihin hidn on ryhtynyt.

23 b §. Rajattu lddkkeenmdidrddminen. Eh-
dotettu pykald siséltdd rajattua lddkkeenmai-
radmistd koskevan sddnnoksen.

Pykildan I momentissa midritettdisiin raja-
tun ldadkkeenm#drddmisen peruste. Oikeus
madratd ladkkeitd rajatusti voitaisiin antaa
sairaanhoitajalle. Viittaus sairaanhoitajaan on
yleinen ja tarkoittaa laillistettua sairaanhoita-
jaa, terveydenhoitajaa ja kétilod tai henkilod,
jolle Valvira on my6ntinyt oikeuden toimia
Suomessa sairaanhoitajan ammatissa. Nykyi-
sin terveydenhoitajat ja kétilot laillistetaan
suoraan myds sairaanhoitajiksi. Rajattu ladk-
keenméadrddminen siséltdisi oikeuden maéri-
td apteekista laskkeitd. Tarkoituksena on, ettd
henkil6ll4, jolla on oikeus madrétd rajatusti
ladkkeitd olisi oikeus myos lddkemddrdyksen
uudistamiseen valtakunnallisten hoi-
tosuositusten mukaisesti siltd osin, kun hén
voi miaratd ladkkeitd.

Pykild siddntelee rajatun lddkkeenmadrdi-
misen edellytyksié. Edellytyksend olisi riittd-
va kdytdnnon kokemus ja tarvittavan lisdkou-
lutuksen suorittaminen. Riittdvand kdytdnnon
kokemuksena pidettdisiin kolmen vuoden
tyOskentely4 viimeisten viiden vuoden aikana
vastaavassa tehtdvissd, jota ldfdkkeenmii-
rddminen koskee. Tarkoituksena on, etti riit-
tavd kdytinnén kokemus olisi myds pddsyn
edellytyksend lisdkoulutukseen. Valtioneu-
voston asetuksella sdddettdisiin rajatun laak-
keenméidrddimisen edellytyksend olevasta
koulutuksesta. Ehdotetussa momentissa lisi-
koulutuksella tarkoitetaan korkeakoulutut-
kinnon jdlkeen hankittavaa uutta laajaa
osaamiskokonaisuutta. Tarkoituksena on, ettd
lisikoulutus muodostuisi tautiopin, kliinisen
lddketieteen, kliinisen hoitotyon, farmakolo-
gian ja reseptiopin lisdopinnoista. Yleensi
korkeakoulussa suoritetun erityispétevyyden
pituus on 30—60 opintopistettd. Rajattuun
ladkkeenmagdradmisen liittyvdan opintokoko-
naisuuden pituus olisi arviolta 45 opintopis-
tettd. Lisdkoulutukseen osallistuminen olisi
mahdollista sekd ammattikorkeakoulututkin-
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non suorittaneille ettd vastaavan aiemman
tutkinnon suorittaneille sairaanhoitajille, ter-
veydenhoitajille sekid kétildille ja tuottaisi
ammattihenkil6lain 14 §:sséd tarkoitetun eri-
koispétevyyden.

Lisdkoulutusta antaisivat ammattikorkea-
koulut yhdessid yliopistojen kanssa siten, ettd
kéytossd olisivat valtakunnallisesti yhtenevét
osaamistavoitteet ja osaamisen varmistami-
sen menettelyt. TAmi turvaisi sen, ettd sai-
raanhoitajan lddkkeenmiirddmiseen liittyvé
koulutus olisi osaamistavoitteiltaan riittava.
Todistuksen lisdkoulutuksen suorittamisesta
antaisi ammattikorkeakoulu. Toisaalta aina
ladkettd médrdtessdédn sairaanhoitaja, tervey-
denhoitaja ja kitilo joutuisi arvioimaan am-
mattitaitonsa riittivyyttd ja tarvittaessa kon-
sultoimaan lddkédrin ammattia itsendisesti
harjoittamaan oikeutettua laillistettua lagka-
rid.

Oikeus méairitd ladkkeitd olisi rajattu siten,
ettid lddkemiddrdys voitaisiin antaa vain terve-
yskeskuksessa hoidettaville potilaille. Terve-
yskeskuksessa hoidettavilla potilailla tarkoi-
tettaisiin sekd ajanvaraus- ettd péivystysvas-
taanotolle tulevia eikd sairaanhoitaja voisi
antaa lidkemaérdysti potilasta ndkematti.

Pykildn 2 momentissa sdddettdisiin rajatun
ladkkeenméidrddmisen edellytyksend olevasta
kirjallisesta maardyksestd. Oikeudellisesti oi-
keus rajattuun lddkkeenmiirdamiseen liittyy
henkilon tyotehtaviin.  Ladkkeenmdardami-
nen vaatisi koulutuksen lisdksi terveyskes-
kuksen vastaavan lddkadrin antamaa kirjallista
miardystd. Kirjallisen miérdyksen antaja
joutuisi arvioimaan paitsi henkilén koulutus-
ta myds hdnen ammattitaitoaan ja kokemus-
taan. Madrdyksen antajan tulisi tyoskennelld
samassa terveydenhuollon toimintayksikossa,
johon miirdyksen saanut on palvelussuhtees-
sa. Niin rajattuna oikeus madritd ladkkeitd
kytkeytyy kyseiseen terveydenhuollon toi-
mintayksikk6on eikd ladkkeenmédrdadminen
toisessa terveydenhuollon toimintayksikdssa
olisi mahdollista. Tarkoituksena on, ettd kir-
jallisessa médrayksessid todettaisiin henkiln
tehtidvit ja niihin liittyen lddkkeenmidradmi-
sen laajuus ja mahdolliset rajaukset. Rajattu
ladkkeenmadrddminen rajoittuisi ndin julki-
seen perusterveydenhuoltoon mukaan lukien
terveyskeskuksen avovastaanoton yksikot ja
koskisi vain sairaanhoitajan, terveydenhoita-

jan tai kitilon hoitamia potilaita. Avovas-
taanoton yksikkojd ovat sairaanhoitajan vas-
taanottotoiminta, #itiys-, perhesuunnittelu- ja
lastenneuvoloiden toiminta, koulu- ja opiske-
luterveydenhuolto, kansanterveystyond jér-
jestetty tyoterveyshuolto ja terveyskeskus-
péivystys siitd riippumatta, onko terveyskes-
kus jarjestanyt pdivystyksen yksin vai yhdes-
sd toisen kunnan tai sairaalan kanssa. Uudis-
tus ei koskisi sitd henkilostdd, joka tyosken-
telee ostopalveluja kunnalle tuottavassa yksi-
tyisessd yksikossd, eikd muutoinkaan sellai-
sia terveyskeskuksia, joiden palvelut on ul-
koistettu siten, etteivdt terveyskeskuksessa
tyoskenteleviit terveydenhuollon ammatti-
henkilét ole palvelussuhteessa kuntaan tai
kuntayhtymain. Lisiksi momentissa sdddet-
tdisiin madrdyksen antamisesta silloin, kun
terveyskeskuspdivystystd hoidetaan osana
sairaanhoitopiirin yhteispdivystystd. Téllaisia
jérjestelyjd on esimerkiksi Pohjois-Savon sai-
raanhoitopiirilld. Yhteispdivystyksessad ty0s-
kentelevit sairaanhoitajat ovat yleensd sai-
raanhoitopiirin kuntayhtymin palveluksessa.
Tarkoituksena on, ettd siltd osin, kun yhteis-
pdivystyksessd hoidetaan perusterveyden-
huollon potilaita, sairaanhoitaja voisi méd&rati
hoitamilleen potilaille l4dkkeitd. Kun sai-
raanhoitaja on palvelussuhteessa sairaanhoi-
topiirin kuntayhtyméién, kirjallisen méarayk-
sen antaisi sairaanhoitopiirin johtava ladkari.

Ehdotettu 3 momentti siséltdd valtuussidn-
noksen. Valtioneuvoston asetuksella sidddet-
tdisiin rajatun ladkkeenmédrddmisen edelly-
tyksend olevasta kiytdnnon kokemuksesta.
Lisdksi sosiaali- ja terveysministerion ase-
tuksella annettaisiin  potilasturvallisuuden
varmistamiseksi tarkemmat sddnnokset lagk-
keiden midrddamisestd sekd ldsikkeistd ja tau-
titiloista, jotka kuuluvat rajatun ldikkeen-
midrddmisen piiriin. Tarkoituksena on, ettid
rajatun ladkkeenmadrddmisen piirissd olevat
ladkkeet, ldadkemuodot, kiytttarkoitus (roko-
tukset) ja ladkkeen méadrddmisen perusteena
olevat tautitilat sisdltyisivit sosiaali- ja ter-
veysministerion  asetukseen. Kirjallisessa
miirdyksessi ei voitaisi oikeuttaa sairaanhoi-
tajaa mddrdamadn ladkkeitd sosiaali- ja ter-
veysministerion asetusta laajemmin. Luette-
lon valmistelussa hy6dynnettiisiin Ladkealan
turvallisuus- ja kehittimiskeskuksen, Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitoksen ja Kansan-
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cldkelaitoksen asiantuntemusta potilas- ja
ladketurvallisuuden varmentamiseksi. Sosi-
aali- ja terveysministerid vahvistaisi myos
kirjallisen médrdyksen kaavan. Kaavan vah-
vistaminen yhdenmukaistaa pditdsten sisl-
t6d sekd turvaa sen, ettd médraykseen sisilly-
tetddn rajatun ladkkeenmédradmisen rekiste-
réinnin ja viranomaisvalvonnan tarvitsemat
tiedot.

23 ¢ §. Maddrdaikainen Idcdkkeenmdidrdcdi-
minen. Pykilédssd ehdotetaan s#ddettiviksi
sairaanhoitajan midrdaikaisesta lddkkeen-
madradmisestd tilanteessa, jossa tartuntatauti
on levinnyt laajalle ja taudin ehkidisyyn ja
hoitoon tarvitaan lisdresursseja. Pykéalé tulisi
sovellettavaksi silloin, kun kyseessd on laa-
jalle levinnyt tartuntatauti, joka kuitenkaan ei
olisi niin vaarallinen, ettd se edellyttdisi jul-
kisesta terveydenhuollosta tapahtuvaa ladk-
keiden jakamista. Jotta madrdaikaiseen poik-
keusmenettelyyn olisi tarkoituksenmukaista
ryhtyd, edellyttdisi se, etti tartuntatauti le-
vidisi hyvin herkisti ja ettd taudin levidmi-
seen tai hoitoon tarkoitettuja lddkkeitd olisi
saatavilla.

Ehdotetun 7 momentin mukaan valtioneu-
voston asetuksella voitaisi oikeuttaa sairaan-
hoitajat médrddmain apteekista laajalle le-
vinneen tartuntataudin ehkdisyyn ja hoitoon
kaytettdavid lagkkeitd. Oikeus maaratd lagk-
keitd koskisi sekd julkisen ettd yksityisen ter-
veydenhuollon toimintayksikon palvelukses-
sa olevia sairaanhoitajia. Néin ollen miériys
voisi koskea terveyskeskuksissa, erikoissai-
raanhoidon piivystyksessi ja tySterveyshuol-
lossa tyoskentelevid sairaanhoitajia. Pykildn
mukaan lddkkeenmédrdaamisoikeuden laajen-
tuminen ei kuitenkaan koskisi itsendisid am-
matinharjoittajia. Ehdotuksen mukaan oikeus
maadratd ladkkeitd olisi midrdaikainen ja
voimassa enintdén kuusi kuukautta. Tind ai-
kana voidaan arvioida pykildsséd tarkoitetun
pandemian olevan ohi.

Ladkkeenmiddrdamisen laajentamisen yh-
teydessd joudutaan ottamaan huomioon poti-
las- ja lagkitysturvallisuuden asettamat edel-
lytykset. Oikeuden saaneilta sairaanhoitajilta
ei edellytettdisi lddkkeenmidrddmisen eri-
koispétevyyttd. Asetuksessa olisi kuitenkin
ehdotetun 2 momentin mukaan médritettiva
ladkkeenmédrddmisen edellytyksend oleva
koulutus tai osaaminen. Kéytdnnossd kysee-

seen tulisi pddosin tydpaikalla tapahtuva pe-
rehdyttdminen, johon liittyy osaamisen var-
mentaminen. Riittdvastd perehdyttimisesti ja
osaamisen varmentamisesta huolehtisi sai-
raanhoitajan tySnantaja. Lisdksi asetuksessa
madritettdisiin muut potilas- ja ladkitysturval-
lisuuden ladkkeenméidrdamiselle asettamat
vaatimukset, joiden tarkoituksena on varmis-
taa ladkehoidon turvallisuus sekd suojata po-
tilasta.

Ehdotuksen 3 momentti tarkentaa sairaan-
hoitajan ladkkeenmadradmisoikeuden edelly-
tyksid. Sairaanhoitajan oikeus maaratd laak-
keitd olisi voimassa enintdén valtioneuvoston
asetuksen voimassaoloajan, jonka lisdksi
ladkkeenmédrddiminen edellyttdisi vield sai-
raanhoitajan ty6nantajan hénelle antamaa kir-
jallista maardystd. Kirjallinen médrdys voisi
olla esimerkiksi toimenkuvaan tehty laajen-
nus. Jotta médraaikaisen ladkkeenmiardaami-
sen k#yttod voitaisi seurata ja valvoa, tieto
tyOnantajan midrdyksestd tulisi toimittaa So-
siaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviran-
omaiselle.

23 d §. Optikon ja suuhygienistin oikeus
mdidrdtd lddkkeitd. Pykildssd sdddettdisiin
optikon ja suuhygienistin oikeudesta hankkia
apteekista lddkkeitd vastaanottonsa tarpeisiin.
Tarkoituksena on mahdollistaa tarpeenmu-
kaisten pintapuudutteiden seki lisdksi suuhy-
gienisteille kariesta ehkiisevien lddkeainei-
den ja optikoille oftalmoskopiatutkimuksessa
tarvittavien lyhytvaikutteisten mydriaattien
saanti. Optikko ja suuhygienisti eivét voisi
maérité ladkkeitd hoitamilleen potilaille.

Pykidldn 2 momentti sisdltdd valtuussédidn-
noksen. Valtioneuvoston asetuksella sdédet-
tdisiin lisdkoulutuksesta, joka optikon ja suu-
hygienistin on suoritettava voidakseen hank-
kia lddkkeitd vastaanotolleen. Tarvittavan li-
sikoulutuksen pituus olisi suuhygienisteilld
3 opintopistettd ja optikoilla 2,5—4 opinto-
pistettd riippuen siitd, onko optikko suoritta-
nut ammattikorkeakoulussa optometristin
tutkinnon vai optikon tutkinnon. Tarkoituk-
sena on, ettd lisdkoulutusta antaisivat ne
ammattikorkeakoulut, jotka kouluttavat opti-
koita ja suuhygienistejd. Lisdksi sosiaali- ja
terveysministerion asetuksella annettaisiin
potilasturvallisuuden varmistamiseksi tar-
kemmat sddnndkset niistd lddkkeistd, joita
optikko ja itsendiseni ammatinharjoittajana
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toimiva suuhygienisti voisivat hankkia vas-
taanotollaan kdytettdvaksi.

23 e §. Lddkkeenmdidrcdmisen ilmoittami-
nen. Pykilidssd sidddettdisiin rajattua 144k-
keenméadrddmistd koskevasta ilmoituksesta.
Ehdotuksen mukaan terveyskeskuksen vas-
taavan ladkadrin tulisi toimittaa Valviralle jal-
jennds antamastaan rajatun ladkkeenméd-
rddmisen kirjallisesta médrdyksestd. Sadnnos
kirjallisesta miardyksestd siséltyy 23 b §:n
2 momenttiin. Vastaavan ld4kdrin antama
kirjallinen médrays sisdltad tietoja, joita tar-
vitaan rajattua lddkkeenmadrdamistd koske-
van tiedon sisdllyttdmiseksi Valviran yllapi-
timédn terveydenhuollon ammattihenkil&i-
den keskusrekisteriin ja toiminnan valvon-
taan. Niitd tietoja ovat tieto tySnantajasta,
henkilon tehtdvistd, kokemuksesta, rajatun
ladkkeenmagdradmisen laajuudesta ja voimas-
saolosta. Vastaavat tiedot sisdltyisivét sai-
raanhoitopiirin johtavan lddkérin antamaan
miirdykseen. Valvira arkistoi saamansa vas-
taavan lddkdrin kirjallisen médrdyksen, ja sii-
td saadaan tarvittaessa valvontaan tieto niisté
ladkkeistd, joita henkild on oikeutettu m&a-
radmadn. Ehdotuksen 23 ¢ §:ssd mahdolliste-
taan sairaanhoitajille médrdaikainen 144k-
keenmédrdiminen osana laajalle levinneen
tartuntataudin vastustamistyotd. My6s méi-
rdaikaisen ldagkkeenmadrdamisen edellytyk-
send on ty6nantajan antama midrdys. Ehdo-
tuksen mukaan my6s tdimd méadrdys ja siihen
tehdyt muutokset tulisi antaa Valviralle tie-
doksi.

Ehdotetun pykildn mukaan kirjallisen m&a-
rdyksen antamiseen oikeutetun olisi annetta-
va Valviralle vilittomasti tieto kirjalliseen
mairdykseen tehdyistd muutoksista tai 144k-
keenméadrddmisoikeuden poistamisesta. M-
rdyksen antamiseen oikeutetulla tarkoitetaan
terveyskeskuksen vastaavaa l4dkérid tai sil-
loin, kun sairaanhoitopiiri hoitaa alueensa
terveyskeskuksen pdivystyspalvelut, sairaan-
hoitopiirin johtavaa lagkérid. Palvelussuhteen
pddttymisen ilmoittaminen on tarpeen, koska
ladkkeenmédrddminen on toimintayksikko-
kohtainen. Potilasturvallisuuden varmistami-
seksi on valttim#tontd, ettd terveydenhuollon
toimintayksikossd seurataan ladkkeiden méaa-
rddmistd ja ryhdytddn tarvittaessa potilas- ja
ldadkitysturvallisuuden edellyttimiin toimen-
piteisiin. Erds niistd toimista voi olla 144k-

keen méadrddmisoikeuden muuttaminen tai
poistaminen. Kirjallisen méairdyksen muu-
toksessa voi olla kyse myos lddkkeenméi-
rddmisoikeuden laajentamisesta.

24 a §. Terveydenhuollon ammattihenkiloi-
den keskusrekisteri. Pykidlin 2 momentin
3 kohtaa ehdotetaan uudistettavaksi siten, et-
td kohtaan lisdtdsn tiedot rajatun lddkkeen-
miirddmisen edellytyksens olevan lisdikoulu-
tuksen suorittamisesta eli terveydenhuollon
ammattihenkilon erikoispitevyydestd. Kysei-
sen tiedon ylldpito terveydenhuollon ammat-
tihenkildiden keskusrekisterissd mahdollistaa
ladkkeen midrdamiseen liittyvdin ammatti-
toiminnan valvonnan. Apteekit ja Kansan-
elikelaitos saavat rekisterin kautta tiedon
henkilon oikeudesta miaritd lddkkeitd. Re-
kisteriin merkittdisiin rajatun ladkkeenmaa-
radmisen edellyttami koulutus, sen suoritus-
paikka, koulutuksen nojalla my6nnetty eri-
koispétevyys, kirjallisen médrdyksen perus-
teella annettu rajattu ladkkeenméddrddmisoi-
keus, tyopaikka ja mahdollinen oikeuden
madrdaikaisuus. Kirjallisessa médrdyksessd
maédritellyn ladkkeenmaédradmisoikeuden laa-
juutta ei merkité rekisteriin.

39 §. Muutoksenhaku. Pykildssi ehdote-
taan tdsmennettiviksi muutoksenhakusiin-
nostd. Muutoksenhakua koskevassa pykalidn
1 momentissa viitattaisiin suoraan hallinto-
lainkdyttlakiin. Voimassa olevassa pykilds-
sd viitataan Terveydenhuollon oikeusturva-
keskusta koskevaan lakiin. Kyseinen laki on
kumottu sosiaali- ja terveysalan lupa- ja val-
vontavirastosta annetulla lailla (669/2008).

Pykélan 2 momenttiin ehdotetaan teknistd
muutosta. Viittaus Terveydenhuollon oikeus-
turvakeskukseen korvattaisiin  viittauksella
Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavi-
rastoon.

1.2.  Laki sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakasmaksuista

5 §. Maksuttomat terveyspalvelut. Pykilan
1 kohta vastaa sisdll6ltdén voimassa olevaa
pykaldd kuitenkin siten, ettd viittaus avosai-
raanhoidon lddkdripalvelujen kayttéén on
korvattu ilmauksella avosairaanhoidon palve-
lujen kaytt6. Niin terveyskeskuksen avosai-
raanhoidon palvelujen kiyttd olisi maksullis-
ta riippumatta siitd, antaako palvelun lddkiri
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vai muu terveydenhuollon ammattihenkils.
Samoin pykilédstd on poistettu viittaukset sii-
hen, ettd hoitoon liittymé&ttomén todistuksen
tulisi olla lddkérin tai hammasladkirin anta-
ma ollakseen maksullinen. Terveydenhuol-
lolta pyydetyt todistukset, jotka eivit liity po-
tilaan hoitoon, tulisi pyrkid mahdollisuuksien
mukaan siirtdimédn ladkédreiltd ja hammaslaa-
kéreiltd muille terveydenhuollon ammatti-
henkiléille. Jo nykyisin sairaanhoitajat ja fy-
sioterapeutit antavat potilaan hoitoon liittyen
muutaman pdivin sairauspoissaolotodistuk-
sia.

6 a §. Maksukatto. Maksukattoa lasketta-
essa otetaan voimassa olevan pykéilin mu-
kaan huomioon muun ohella kalenterivuoden
aikana perityt maksut terveyskeskuksen avo-
sairaanhoidon lddkaripalveluista. Kun mak-
sullisten palvelujen piirid ehdotetaan 5 §:n
mukaan muutettavaksi siten, ettd maksu voi-
taisiin perid yli 18-vuotiaalle annetuista avo-
sairaanhoidon palveluista palvelun antajasta
riippumatta, tulisi muutos huomioida myds
maksukattoa laskettaessa. Edelld olevan joh-
dosta 6 a §:n 2 momenttia ehdotetaan muu-
tettavaksi siten, ettd maksukattoa laskettaessa
otettaisiin huomioon terveyskeskuksen avo-
sairaanhoidon palveluista perityt maksut.
Useissa terveyskeskuksissa on jo nykyisin
sairaanhoitajien ja fysioterapeuttien vastaan-
ottotoimintaa.

1.3. Léadkelaki

57 a §. Pykildssa sdddetdiin apteekissa ja
sivuapteekissa lddkemadrayksistd pidettavis-
td luettelosta. Luettelossa on tieto muun mu-
assa ladkkeen médrinneestd ladkaristd. Ladk-
keenmédrddimisoikeuden laajentuminen jou-
dutaan ottamaan huomioon luettelon sisdllos-
sd. Ehdotuksen mukaan luetteloon merkittii-
siin tieto ladkkeen madragjastd. Ladkkeen
maarddja voisi olla ldgkari, hammaslddkari,
optikko ja suuhygienisti sekd rajattuun 14k-
keen midrddmiseen oikeutettu sairaanhoitaja.
Sairaanhoitajalla tarkoitetaan laillistetun sai-
raanhoitajan liséksi laillistettua terveydenhoi-
tajaa ja laillistettua kitilod sekd sairaanhoita-
jana toimimiseen oikeutettua terveydenhoita-
jaa ja katilod.

57 b §. Pykiil4 siséltdd geneeristd substituu-
tiota koskevat sddnnokset. Ladkevaihdon pii-

rissd ovat ldadkdrin tai hammaslddkérin 143-
kemadrdaykseen perustuvat ladkevalmisteet.
Pykildd ehdotetaan muutettavaksi siten, ettid
geneerinen substituutio koskisi paitsi lddkérin
ja hammasldskirin - méddrdamid ladkkeitd
my0s rajattuun lddkkeen midrddmiseen oi-
keutetun terveydenhuollon ammattihenkilon
ladkemadrdystd. Muulla lddkkeen médrdaami-
seen oikeutetulla terveydenhuollon ammatti-
henkil6lla tarkoitettaisiin sairaanhoitajaa se-
ki sairaanhoitajana laillistettua terveydenhoi-
tajaa ja kitilod sekd sairaanhoitajana toimi-
miseen oikeutettua terveydenhoitajaa ja kiti-
164. Muutos on tarpeen rajattua ladkkeenméaa-
rddmistd koskevan uudistuksen johdosta.

1.4. Sahkoisesti lidkemaéiriyksesti an-
nettu laki

3 §. Mddritelmdit. Sdhkoisestd lddkemaara-
yksestd annetun lain 3 §:n 2 kohdassa mééri-
tetddn ladkkeen madrddja. Ladkkeen madrad-
jalla tarkoitetaan voimassa olevassa pykalds-
sd ladkdria, hammaslddkarid ja ladketieteen ja
hammaslidiketieteen opiskelijaa. Koska sai-
raanhoitajan ja sairaanhoitajana laillistetun
terveydenhoitajan ja kétilon sekd sairaanhoi-
tajana toimimiseen oikeutetun terveydenhoi-
tajan ja kitilon tulisi voida laatia sdhkéinen
ladkemadrdys silloin, kun hénelld on rajattu
oikeus maidriti ladkkeitd, ehdotetaan méiiri-
telmdd muutettavaksi siten, ettd lddkkeen
maaradjélla tarkoitettaisiin ld#kérin ja ham-
maslddkérin lisdksi muuta ladkkeen madras-
miseen oikeutettua terveydenhuollon ammat-
tihenkilod. Ladkkeen madradmiseen oikeutet-
tuja terveydenhuollon ammattihenkilitd ovat
lddketieteen ja hammaslidfketieteen opiskeli-
joiden liséiksi ne sairaanhoitajat, jotka voivat
rajatusti miaratd lddkkeitd. Rajattua 144k-
keenmadrdaamistd koskevissa sdannoksissd
otettaisiin huomioon ne terveyden- ja sai-
raanhoitoa koskevat tehtdvit, joissa tervey-
denhuollon ammattihenkilé voisi lddkkeitéd
madrata.

Sdhkoisestd lddkemadrdyksestd annettu laki
ei koske optikkoja eikd suuhygienistejd, kos-
ka ndmi voivat hankkia vastaanotolle laak-
keitd vain pro auctore -ladkemédrdykselld.
Sosiaali- ja terveysministerion lddkkeen m&a-
rddmisestd antaman asetuksen (726/2003)
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22 §:n 2 momentin mukaan pro auctore -ld4-
kemadrdystd ei saa laatia sdhkoiselld lddke-
maardykselld.

10 §. Ldcdkemdidirciyksen korjaaminen, mitd-
toiminen ja uudistaminen. Pykilin 2 momen-
tissa sdddetddn henkilon suostumuksen saa-
misesta reseptikeskuksessa olevan toimitta-
mattoman tai osittain toimitetun ladkemaara-
yksen mititoimiseen. Ladkemadrdyksen mi-
titdinti voi olla perusteltua esimerkiksi sil-
loin, kun lddkityksen kokonaisarvioinnin pe-
rusteella todetaan, ettd potilas ei tarvitse
kaikkia hanelle méadrittyja ladkkeitd tai jokin
ladke korvataan toisella. Ehdotuksen mukaan
reseptin mitdtdimiseen riittdisi henkilon suul-
linen suostumus. Voimassa olevan pykilidn
mukaan suostumuksen pitdé olla kirjallinen.

Oikeus uusia, korjata ja mitétoidd ladke-
médrdyksid koskisi vain niita ladkkeitd, jotka
kuuluvat kyseisen sairaanhoitajan rajatun
ladkkeenmédrddmisen piiriin. Terveyden-
huollon toimintayksikké vastaa potilastieto-
jirjestelmin toiminnasta. Kéyttoikeuksien
hallintajédrjestelméassd maédritellddn  kunkin
kayttdjan tehtivinmukaiset kayttdoikeudet
sdhkoisiin  jédrjestelmiin.  Ladkemddrdyksen
mititdinti liittyy yleensd ldfkérin arvioinnin
perusteella potilaan ladkityksessd tehtiviin
muutoksiin. Potilasturvallisuuden kannalta
on tarpeellista, ettei reseptikeskuksessa ole
avoimina sellaisia toimittamattomia tai osit-
tain toimitettuja lddkemaarayksid, joilla maa-
rityt lddkkeet eivit endd kuulu potilaan hoi-
toon. Ladkemidrdyksen mititdinnilld voidaan
varmistaa, ettei potilaalle endd toimiteta
ladkkeitd, jotka eivit ole kdyt6ssd hanen 144-
kehoidossaan. Sdhkoisen lddkemédrdyksen
toimeenpanossa on tullut esille, ettei ole mie-
lekésta pyytdd potilaalta allekirjoitettua suos-
tumusta tilanteessa, jossa yleensé on kyse po-
tilaan kokonaisldkityksen arvioinnista. Sa-
maa kokonaislddkityksen arviointia tehdéén
myods apteekeissa yhteistydssd ladkdrin kans-
sa.

13 §. Terveydenhuoltohenkiloston tiedon-
saantioikeus. Ehdotuksessa pykildn aiempi
nimi lddkérin ja hammaslidkirin tiedonsaan-
tioikeus ehdotetaan muutettavaksi pykaldn
sisdltod paremmin vastaavaksi. Voimassa
olevan pykildn 2 momentissa sdddetdsn poti-
lasta hoitavan lddkkeen médrddjan oikeudesta
saada tieto muista kuin tallettamistaan 144-

kem#drdyksistd ja toimitustiedoista potilaan
tai hénen laillisen edustajansa suullisen suos-
tumuksen perusteella. Jos kyse ei ole potilas-
ta hoitavasta lddkkeen médrddjastd, tiedon
saanti edellyttdd potilaan allekirjoittamaa
suostumusta. Momenttia ehdotetaan muutet-
tavaksi siten, ettd myds potilasta hoitavalla
sairaanhoitajalla olisi oikeus saada tieto poti-
laan sdhkoisestd lddkemadrdyksestd ja toimi-
tustiedoista potilaan tai hinen laillisen edus-
tajansa suulliseen suostumukseen perustuen
silloin, kun tarve tiedon saantiin liittyy hdnen
tyStehtdviinsd. Sairaanhoitajan oikeus saada
tietoja suullisen suostumuksen nojalla ei olisi
riippuvainen siitd, onko hénelld oikeus méi-
rata ladkkeitd vai ei. Sairaanhoitajalla tarkoi-
tetaan laillistettua sairaanhoitaja eli siis myds
terveydenhoitajaa ja kitilod, jotka on laillis-
tettu sairaanhoitajina, sekd sairaanhoitajana
toimimaan oikeutettua terveydenhoitajaa ja
katiloa. Uudistus tukee potilaan hoidon to-
teuttamista terveydenhuollossa ja poistaa tar-
peetonta byrokratiaa.

1.5. Sairausvakuutuslaki

2 luku. Sairaanhoitokorvauksia koskevat
yleiset sddnnokset

18. Sairaanhoitokorvaukset.  Pykilidn
1 momentti koskee sairaanhoitona vakuute-
tulle suoritettavia korvauksia. Korvauksen
perusteena on voimassa olevan momentin
mukaan lddkdrin ja hammaslddkérin suorit-
tama ja madrddmi tutkimus tai antama ja
midrddma hoito mukaan lukien ldfikkeet.
Terveydenhuollon ammattihenkil6istd anne-
tun lain 23 b §:1l4 toteutettu rajattu 14ak-
keenmédrdaaminen ja 23 ¢ §:114 toteutettu sai-
raanhoitajan midrdaikainen lddkkeenmaa-
rddminen ehdotetaan otettavaksi huomioon
pykaldssd siten, ettd sairaanhoitona vakuute-
tulle korvattaisiin lisdksi rajattuun ldikkeen-
midrddmiseen oikeutetun sairaanhoitajan
terveyskeskuksessa hoitamalleen potilaalle
madraamat lddkkeet ja perusvoiteet. Sairaan-
hoitajalla tarkoittaan kyseisessd laissa myos
terveydenhoitajaa ja kitilod, jotka on laillis-
tettu sairaanhoitajina. Lisdksi vakuutetulle
korvattaisiin sairauden hoitoon liittyvit mat-
kakustannukset. Edelld mainituista sairaan-
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hoitajan ladkkeenmaédrdadmisen piiriin sisél-
tyvistd ldadkkeistd ja perusvoiteista sdddettdi-
siin tarkemmin sosiaali- ja terveysministerién
asetuksella.

3§. Korvattavuutta koskevat rajoitukset.
Pykildssd sdddetddn sairausvakuutuskorva-
uksen rajoituksista. Pykildn 4 kohta koskee
kunnallisen sairaanhoidon yhteydessd annet-
tua lddkehoitoa. Pykéldin mukaan kunnallisen
sairaanhoidon yhteydessd annetusta l&ike-
hoidosta aiheutuneita kustannuksia ei korvata
sairausvakuutuslain nojalla silloin, kun 144-
kehoidon antaa avovastaanotolla 144kiri,
hammasladkiri taikka lddkérin tai hammas-
lddkérin valvonnassa muu terveydenhuollon
ammattihenkild. Rajatun lddkkeenmiarddami-
sen johdosta pykildd ehdotetaan muutetta-
vaksi siten, ettd siitd poistetaan ladkehoidon
antavia koskeva luettelo tarpeettomana. Lai-
kehoitoa voivat antaa vain ldadkehoidon an-
tamiseen oikeutetut. Muutoksella ei ole vai-
kutuksia  sairausvakuutuslain  perusteella
maksettaviin lddkehoidon korvauksiin.

5 luku. Lidkekorvaukset

18§. Korvattava lddke. Voimassa olevan
pykilidn 1 momentin mukaan vakuutetulla on
oikeus saada korvausta lddkdrin ja hammas-
ladkarin sairauden hoitoon madrdadman ldsk-
keen kustannuksista. Ehdotuksen mukaan
vakuutetulle  korvattaisiin  sairaanhoitona
paitsi lddkdrin ja hammaslddkirin myGs sai-
raanhoitajan médrddmét rajatun lddkkeen-
madrddmisen piiriin kuuluvat ladkkeet. P#i-
osin lddkkeet liittyvat ladkérin toteaman pit-
kdaikaisen sairauden hoitoon. Sosiaali- ja
terveysministerion asetuksella sdidettdisiin
tarkemmin sairaanhoitajan ldikkeenmadarad-
misen piirissid olevista lddkkeistd ja lddkkeen
madrddmisen perusteena olevista tautitiloista.

Tarkoituksena on, ettd jarjestelmd tunnistaa
kooditasolla rajatun lddkkeenmadrddmisen
piirissé olevat ladkkeet.

2 §. Korvattava kliininen ravintovalmiste ja
perusvoide. Voimassa olevan pykilidn 3 mo-
mentti koskee lddkidrin médrddmien pitkiai-
kaisen ihotaudin hoitoon kiytettdvien perus-
voiteiden korvattavuutta. Ehdotuksen mu-
kaan korvattavuuden piiriin otettaisiin myds
rajattuun lddkkeenmaidrdémiseen oikeutetun
sairaanhoitajan midrd&mét perusvoiteet. Niin

sairaanhoitajan maaraama, pitkdaikaisen iho-
taudin hoitoon kéytettdvd perusvoide voitaisi
korvata samoin edellytyksin kuin ldikérin
midrddmi. Yleenséd perusvoiteet eiviit ole re-
septilddkkeitd mutta niiden korvattavuuden
edellytyksend on se, ettd lddke on madritty
ladkdrin - toteaman pitkdaikaisen ihotaudin
hoitoon.

9 luku. Vanhempainpiivirahat

8 §. Vanhempainraha. Voimassa olevan
8 §:n 3 momentin mukaan vanhempainrahan
maksaminen edellyttids, ettd diti on kiynyt
lddkédrin - suorittamassa  jdlkitarkastuksessa
terveydentilansa selvittimiseksi aikaisintaan
5 ja viimeistddn 12 viikon kuluttua synnytyk-
sestd. Koska jo nykyisin on yleistd, ettd #iti-
ys- ja perhesuunnitteluneuvoloissa toimivat
terveydenhoitajat ja kiitilot tekevit sddannolli-
sen synnytyksen jilkeen jilkitarkastuksen,
pykidldd ehdotetaan muutettavaksi vastaa-
maan nykykaytintod. Ehdotuksen mukaan
vanhempainrahan maksamisen edellytyksend
olisi, ettd &iti on kdynyt ladkarin tai julkisen
terveydenhuollon palveluksessa olevan ja
riittdvan tdydennyskoulutuksen saaneen kiti-
16n tai terveydenhoitajan suorittamassa jélki-
tarkastuksessa.

Katils ja terveydenhoitaja, jolla on tehti-
véan edellyttimi ammatillinen osaaminen, voi
suorittaa julkisessa terveydenhuollossa hoi-
tamalleen synnyttineelle naiselle jélkitarkas-
tuksen sddnnéllisen synnytyksen jélkeen ja
antaa todistuksen vanhempainrahaa varten.
Tynantajan tulee varmistaa, ettd katilolld ja
terveydenhoitajalla on tehtdvin edellyttimi
ammatillinen osaaminen, jossa ldhtSkohtana
on naisen ja perheen kokonaistilanteen arvi-
oiminen ja joka perustuu terveydenhoitajilla
vihintddn kolmen ja kétiloilla vdhintdan yh-
den opintopisteen laajuisiin opintoihin. Opin-
toihin sisdltyy my6s kdytdnnén harjoittelua.
Opintokokonaisuus koostuu synnyttineen
naisen gynekologisen ja rintojen terveydenti-
lan, imetystilanteen ja muun yleisen voinnin
ja selviytymisen arvioinnista, raskauden eh-
kédisystd tehtdvdalueensa mukaisesti sekd
ndihin liittyvdstd neuvonnasta. Jalkitarkas-
tuksen suorittamisessa tulee noudattaa ter-
veydenhuollon toimintayksikdssd —sovittua
tyonjakoa, kansallisia hoitosuosituksia ja po-
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tilasturvallisuuden vaatimuksia. Lisdksi ter-
veydenhuollon toimintayksik6ssd tulee olla
ohjeet sddnnéllisen synnytyksen jilkitarkas-
tuksen suorittamisesta ja todistuksen antami-
sesta vanhempainrahaa varten sekd mahdolli-
suus tarvittaessa konsultoida lagkéria ja 14-
hettdd synnyttdnyt nainen lddkérin vastaan-
otolle.

19 luku. Tietojen saamista ja luovuttamista
koskevat saannokset

5 §. Tietojen luovuttaminen erdissd tapauk-
sissa. Voimassa olevassa 5 §:ssd sdddetddn
Kansaneldkelaitoksen oikeudesta antaa salas-
sapitosddnndsten estdméttd tietoja. Pyk&ldn
1 kohta koskee tietojen antamista lddkkeen
miédranneelle ladkirille siitd, ettd vakuutettu
hankkii lddkkeitd enemmén kuin sairauden
hoito edellyttds kyseisen lddkidrin ja muiden
ladkdreiden médrdykselld. Yleensd kyseessd
ovat lddkkeet, joita voidaan vidrinkdyttds ja
joita luovutetaan katukauppaan. Kohtaa eh-
dotetaan muutettavaksi rajatun ldskkeenmia-
rddmisen johdosta siten, ettd tiedonantamista
koskeva oikeus koskisi yleisesti ldikkeen
midradjad. Tarkoituksena ei ole, ettd rajatun
ladkkeenmadrddmisen piiriin  tulisi  kes-
kushermostoon vaikuttavia ladkkeitd tai
huumausaineiksi luettavia ladkkeitd. Niin ol-
len ei ole todennikéistd, ettd sairaanhoitajan
hoitama potilas hankkisi ladkkeitd enemmin
kuin sairauden hoito edellyttdd. S#addosten
yhdenmukaistamiseksi ehdotetaan kuitenkin,
ettd kyseisestd 1 kohdasta poistetaan viittaus
lddkéariin.

2. Tarkemmat siiinnokset ja méi-
riykset

Terveydenhuollon ammattihenkil6istd an-
netun lain 14 §:n 2 ja 3 momentti ja 23 b §:n
1 ja 3 momentti, 23 ¢ § ja 23 d §:n 2 mo-
mentti sisdltdvit valtuussddnndksen. Tarkoi-
tuksena on, ettd valtioneuvoston asetuksella
sdddettdisiin  rajatun ldadkkeenmédradmisen
edellyttimasti lisikoulutuksesta ja kokemuk-
sesta seki vastaanotolle tarvittavien lddkkei-
den hankinnan ja kdyton optikolta ja suuhy-
gienistiltd edellyttaimistd lisakoulutuksesta

valtakunnallisesti yhtenevien osaamistavoit-
teiden ja osaamisen varmistamiseksi. Lisdksi
sosiaali- ja terveysministerion asetuksella
annettaisiin potilasturvallisuuden ja palvelu-
jen laadun varmistamiseksi tarkemmat siin-
nokset ladkkeiden madrdadmisessd noudatet-
tavista menettelyistd sekd lddkkeistd ja tauti-
tiloista, joita rajattu lddkkeenmidrddminen
koskee tai joita optikko ja suuhygienisti voi-
vat médrati. Lisiksi sosiaali- ja terveysminis-
terié vahvistaisi tydnantajan antaman kirjalli-
sen midrdyksen kaavan. Tarkoituksena on li-
siksi, ettd valtioneuvoston asetuksella sdi-
dettdisiin niistd erikoispétevyyksistd, joita
koskeva tieto sisillytetddn terveydenhuollon
ammattihenkildiden keskusrekisteriin.

Jo voimassa olevaan ammattihenkildlain
22 §:adn perustuen sosiaali- ja terveysminis-
terié on antanut 6 pdivdnd elokuuta 2003
ladkkeenmadrddamistd koskevan asetuksen
lddkkeen madrddmisessd noudatettavista me-
nettelyistd ja rajoituksista. Asetus on tukenut
ladkemaardyksen sisdllon yhdenmukaistamis-
ta. Esitys toteutuessaan edellyttdd lidkkeiden
médrddmistd koskevien sddnndsten uudista-
mista siten, ettd niissd otetaan huomioon sai-
raanhoitajan ja sairaanhoitajana laillistetun
terveydenhoitajan ja kétilon, sairaanhoitajana
toimimaan oikeutetun terveydenhoitajan ja
katilon sekd optikon ja suuhygienistin mah-
dollisuudet madrats ladkettd. Vastaavat muu-
tokset joudutaan ottamaan huomion myds
sihkoisestd lddkemddrdyksestd annetun lain
ja lddkelain nojalla annetuissa lédfkkeiden
toimittamista, korvaamista ja madrddmistd
koskevissa sdddoksissd ja madrdyksissd. Tar-
koituksena on, etti sidhkoisestd lddkemadiri-
yksestd annetun lain nojalla annettavalla ase-
tuksella tarkennetaan sihkéisen lddkemaérs-
yvksen korjaamiseen, uudistamiseen ja mité-
tointiin liittyvid lddkkeenméirddjan oikeuk-
sia. Lisdksi uudistuksen yhteydessd joudu-
taan tarkistamaan sosiaali- ja terveydenhuol-
lon asiakasmaksuista annettua asetusta.

Sairausvakuutuslain tiytdnt6dnpanosta an-
netun valtioneuvoston asetuksen (1335/2004)
3 § sisdltdd velvoitteita jalkitarkastuksen suo-
rittajalle. Kun ehdotuksen mukaan jélkitar-
kastuksen voisi tehdd ladkdrin lisdksi kitilo
tai terveydenhoitaja, muutos joudutaan huo-
mioimaan myds edelld mainitussa asetukses-
sa.
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3. Voimaantulo

Jos rajattuun lddkkeenmédrddmiseen liitty-
va lisdkoulutus saadaan kiynnistettyd kevail-
14 2010, ensimméiset lddkkeen méddrddamisen
erityispitevyyden saaneet sairaanhoitajat
voisivat valmistua vuoden 2010 aikana. Li-
siksi ehdotus mahdollistaa sen, etti valtio-
neuvoston asetuksella sairaanhoitajat voitai-
siin oikeuttaa médrdiméin apteekista laajalle
levinneen tartuntataudin hoidon edellyttimis
ladkkeitd. Sahkoisen lddkemadrdyksen méaa-
rittelytyé ja kdyttéonotto on parhaillaan
kdynnissd, joten jarjestelm&dn liittyvit, kir-
jallisen suostumuksen saamista koskevat
sihkoisestd lddkemddrdyksestd annetun lain
10 §:n muutokset tulisi saattaa voimaan vilit-
tomisti. Tdmidn vuoksi ehdotetaan, ettd lait
tulevat voimaan mahdollisimman pian sen
jélkeen, kun eduskunta on hyviaksynyt ne.

Ennen lakien voimaantuloa voidaan ryhtya
tarpeellisiin toimenpiteisiin niiden tdytin-
toonpanemiseksi.

4. Suhde perustuslakiin ja sdédti-
misjirjestys

Ammatinharjoittamista koskevan lakiehdo-
tuksen 14, 23 b ja 23 d §:ien mukaan valtio-
neuvoston asetuksella voidaan sddtdd tar-
kemmin koulutuksesta ja sosiaali- ja terve-
ysministerion asetuksella lddkkeiden méi-
rddmisestd ja rajattuun lddkkeenmidradmi-
seen kuuluvista lddkkeistd ja tautitiloista.
Tarkempien médrdysten antaminen on vilt-
tamatontd  sddntelyn kohteen luonteen ja
sddntelyn edellyttdimén erityisasiantuntemuk-
sen vuoksi.

Perustuslain 80 §:n 1 momentin mukaan
valtioneuvosto ja ministerid voidaan valtuut-
taa antamaan asetuksia laissa sdddetyn val-
tuuden nojalla. Téllaisen valtuuden tulee olla
soveltamisalaltaan tdsmadllisesti rajattu. Li-
siksi perustuslaista johtuu, ettd wvaltuuden
kattamat asiat on m#idriteltavi tarkasti laissa.

Edellytettivdd koulutusta koskevat sidin-
nokset ehdotetaan sdddettiviksi valtioneu-
voston asetuksella s#@éntelyn yhteiskunnalli-
sen merkityksen vuoksi. Sen sijaan ehdote-
taan, etti sosiaali- ja terveysministerion ase-
tuksella sdddettdisiin lddkkeiden midrddmi-

sestd ja rajattuun lddkkeenm&drdamiseen
kuuluvista lagkkeistd ja tautitiloista sdéntelyn
kohteen luonteen ja sdfintelyn edellyttiméin
erityisasiantuntemuksen vuoksi.

Lakiehdotuksen mukaan valtioneuvoston
asetuksella voitaisi oikeuttaa sairaanhoitajat
madradmadn apteekista tartuntataudin ehkdi-
syyn ja hoitoon kiytettdvad, asetuksessa ni-
mettyd lddkettd tietyin edellytyksin silloin,
kun kyseessé on laajalle levinnyt tartuntatauti
ja lddkkeenmidrddmisoikeuden médraaikai-
nen laajentaminen on tarpeen tartuntatautiin
sairastuneiden hoitamiseksi tai vdestdn suo-
jaamiseksi tartuntataudin levidmiseltd. Ter-
veydenhuollon ammattihenkilditd koskevassa
laissa on maédritelty terveydenhuollon am-
mattihenkildiden oikeuksien ja velvollisuuk-
sien perusteet. Ehdotuksella turvataan ladk-
keenmédrdamisen edellyttdimd osaaminen
poikkeuksellisessa tilanteessa. Asetuksella ei
velvoitettaisi  sairaanhoitajia madrddmé&in
ldadkkeitd, vaan lddkkeen midrddminen liittyi-
si henkil6n oman ty6nantajansa kanssa sovit-
taviin tehtdviin. Maérdaikainen ladkkeenmaa-
rddminen olisi hyvin rajoitettua ja edellytti-
si, ettd potilas- ja ladkintdturvallisuutta kos-
kevat yleiset vaatimukset tiyttyvit.

Ehdotuksella on laajennettu séhkoistd 144-
kemiidrdystd koskevaa tiedonsaantia henki-
16ihin, jotka osallistuvat potilaan hoitoon.
Tiedonsaantioikeus on tiltd osin perusteltu ja
tukee ladke- ja potilasturvallisuuden toteutu-
mista. Jo nykyisin potilaan hoitoon osallistu-
vat saavat lddkitystietoja kdyttdonsid potilas-
kertomuksesta. Terveydenhuollon ammatti-
henkil6illd on salassapitovelvollisuus poti-
laan terveydentilaa koskeviin asioihin. Lisdk-
si ehdotuksella mahdollistetaan reseptikes-
kuksella olevan ldikemaidrdyksen mititdimi-
nen suulliseen suostumukseen perustuen.
Uudistus ei vihenné henkilén oikeuksia pét-
a4 hinelle annetusta lddkemadridyksestd mut-
ta pienentdi asiaan liittyvaa hallinnointia.

Ehdotuksen norminantovaltuuksien ei edel-
14 kerrotuilla perusteilla voida katsoa olevan
ristiriidassa perustuslain 80 §:n kanssa. Halli-
tus katsoo edelld esitetyilld perusteilla, ettd
esitys on sopusoinnussa perustuslain kanssa,
mink&d vuoksi kaikki ehdotetut lait voidaan
kasitelld tavallisen lain sddtdmisjdrjestykses-
sd.
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Edelld esitetyn perusteella annetaan Edus-  tukset:
kunnan hyvéksyttdviksi seuraavat lakiehdo-
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Lakiehdotukset

Laki

terveydenhuollon ammattihenkil6isti annetun lain muuttamisesta

Eduskunnan péitoksen mukaisesti

muutetaan terveydenhuollon ammattihenkilistd 28 pidivénd kesdkuuta 1994 annetun lain
(559/1994) 14 §, 22 a §:n 1 momentti, 24 a §:n 2 momentin 3 kohta ja 39 §, sellaisina kuin ne
ovat, 14 § laissa 1200/2007, 22 a §:n 1 momentti laissa 46/2009, 24 a §:n 2 momentin 3 kohta
laissa 48/2009 ja 39 § osaksi laissa 724/2005 ja mainitussa laissa 1200/2007, sekd

liscitcicin lakiin uusi 4 a luku seuraavasti:
14 §
Erikoispdtevyys

Erikoispdtevyyden omaava laillistettu am-
mattihenkilé on sellainen Suomen kansalai-
nen tai ulkomaalainen, joka on suorittanut
erikoispitevyyden edellyttimén koulutuksen
Suomessa, taikka Suomen tai jonkin muun
EU- tai ETA-valtion kansalainen, joka on
suorittanut jossakin muussa EU- tai ETA-
valtiossa kuin Suomessa muun erikoispite-
vyyden kuin 6 §:n 3 momentissa tarkoitetun
erikoispitevyyden edellyttimén koulutuksen
tai EU- tai ETA-alueen ulkopuolella erikois-
patevyyden edellyttiméan koulutuksen, jonka
Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavi-
rasto on hakemuksesta hyviksynyt. Lisiksi
vaaditaan, etti asianomainen on osoittanut
tayttdvinsid valtioneuvoston asetuksella s#i-
detyt mahdolliset muut pitevyysvaatimukset.

Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavi-
rasto sisillyttds erikoispitevyyden toteamista
koskevasta hakemuksesta tiedon valtioneu-
voston asetuksella sdddettivistd erikoispite-
vyydestd 24 a §:ssd tarkoitettuun terveyden-
huollon ammattihenkildiden keskusrekiste-
riin.

Osaamisen varmistamiseksi valtioneuvos-
ton asetuksella voidaan antaa tarkemmat
sddnnokset erikoispitevyyden edellyttdmistd

koulutuksesta ja koulutuksen tavoitteista.
22 a§
Yksilointitunnus

Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavi-
rasto antaa lddkdrille ja hammaslddkarille,
valtioneuvoston asetuksessa sdddetyt opinnot
suorittaneelle lddketieteen tai hammaslaike-
tieteen opiskelijalle sekd lddkkeen madrddmi-
seen oikeutetulle sairaanhoitajalle, suuhy-
gienistille ja optikolle yksilgintitunnuksen,
jota timén tulee kdyttdd laatiessaan lddke-
maardyksia.

4 a luku

Oireenmukainen hoito ja rajattu Liiikkeen-
miiriiminen

23a§
Qireenmukainen hoito
Laillistettu terveydenhuollon ammattihen-
kil voi koulutuksensa, kokemuksensa ja teh-

tdvikuvansa mukaisesti aloittaa hoidon poti-
laan oireiden ja kdytettdvissé olevien tietojen
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sekd tekemidnsd hoidon tarpeen arvioinnin
perusteella.

23b§
Rajattu ladkkeenmdidircdidminen

Sairaanhoitajalla, jolla on riittivd kaytdn-
n6n kokemus ja joka on suorittanut valtio-
neuvoston asetuksella sdéddettdvin lisdikoulu-
tuksen, on rajattu oikeus miaritd apteekista
hoidossa kéytettdvid lddkkeitd terveyskes-
kuksessa hoitamalleen potilaalle, kun kysees-
si on ennaltachkiisevd hoito tai lddkityksen
jatkaminen, kun l4d4kéri on tehnyt taudinmé&a-
rityksen tai kun ladkitys perustuu sairaanhoi-
tajan toteamaan hoidon tarpeeseen (rajattu
ldcikkeenmdidrddiminen).

Rajatun lddkkeenmiirddmisen edellytykse-
nd on kirjallinen mé#irdys, jossa todetaan ne
lddkkeet, joita sairaanhoitaja saa miiriti, ja
mahdolliset lddkkeiden midrddmiseen liitty-
vét rajoitukset. Kirjallisen médrdyksen antaa
sen terveyskeskuksen vastaava ladkiri, johon
sairaanhoitaja on palvelussuhteessa. Kun sai-
raanhoitopiiri hoitaa alueensa terveyskeskuk-
sen piivystyspalvelut, médrdyksen antaa sai-
raanhoitopiirin johtava ladkéri, jos sairaan-
hoitaja on sairaanhoitopiirin palveluksessa.

Valtioneuvoston asetuksella sdddetddn tar-
vittaessa rajatun ldadkkeenmédraamisen edel-
lyttamistd kidytinnon kokemuksesta. Sosiaa-
li- ja terveysministerion asetuksella annetaan
potilasturvallisuuden varmistamiseksi tar-
kemmat sdanndkset ladkkeistd ja tautitiloista,
joita rajattu lddkkeenmiddrdaminen voi kos-
kea. Sosiaali- ja terveysministerid vahvistaa
2 momentissa tarkoitetun kirjallisen mé&éri-
yksen kaavan.

23c¢§
Madrdaikainen ldcdkkeenmciciréiciminen

Valtioneuvoston asetuksella voidaan oike-
uttaa sairaanhoitaja madrddméin apteekista
tartuntataudin ehkdisyyn ja hoitoon kaytetts-
véd, asetuksessa nimettyd ladkettd, kun ky-
seessd on laajalle levinnyt tartuntatauti ja
ladkkeenmédrddminen on tarpeen tartuntatau-

tiin sairastuneiden hoitamiseksi tai viestdn

suojaamiseksi tartuntataudin levidmiseltd
(mddrdaikainen ldcikkeenmcdicircidiminen).
Midrdaikainen lddkkeenmédrddminen  voi

koskea sekd julkisen ettd yksityisen tervey-
denhuollon toimintayksikén palveluksessa
olevaa sairaanhoitajaa.

Valtioneuvoston  asetuksessa  sidddetddn
miirdaikaisen lddkkeenmésraimisen edelly-
tyksené olevat koulutusta tai osaamista kos-
kevat sekd muut potilas- ja lddkitysturvalli-
suuden asettamat vaatimukset. Asetus anne-
taan midrdajaksi, enintddn kuudeksi kuukau-
deksi.

Méirdaikainen ladkkeenmédrddminen on
voimassa enintdfin 2 momentissa tarkoitetun
valtioneuvoston asetuksen voimassaoloajan
ja edellyttad lisdksi 1 momentissa tarkoitetun
terveydenhuollon toimintayksikdn toiminnas-
ta vastaavan lddkdrin kyseiselle sairaanhoita-
jalle antamaa kirjallista mé&rdysta.

23d §

Optikon ja suuhygienistin oikeus mdcirditd
lddikkeitd

Optikolla ja itsendiseni ammatinharjoitta-
jana toimivalla suuhygienistilli on oikeus
maaritd apteekista vastaanottotoiminnassaan
tarvitsemiaan ladkkeita.

Valtioneuvoston asetuksella annetaan tar-
vittaessa sddnnokset lddkkeenmédrddmisen
edellyttiméstd lisikoulutuksesta. Sosiaali- ja
terveysministerion asetuksella annetaan poti-
lasturvallisuuden varmistamiseksi tarkemmat
sdaannokset ladkkeistd, joita optikko tai suu-
hygienisti voi maarit.

23e§
Ldicikkeenmddirdcdimisen ilmoittaminen

Edelld 23 b §:n 2 momentissa ja 23 ¢ §:n
3 momentissa tarkoitetun médrdyksen antajan
tulee toimittaa Sosiaali- ja terveysalan lupa-
ja valvontavirastolle jidljennds rajattua ja
méidrdaikaista lddkkeenmadrddmistd koske-
vasta kirjallisesta midrdyksestd ja madrdyk-
seen tehdyisti muutoksista sekd tieto lddk-
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keenmédrdamisen pédttymisesti.
24 a§

Terveydenhuollon ammattihenkildiden kes-
kusrekisteri

3) yksildintitunnus, tiedot erikoislddkérin ja
erikoishammasladkirin oikeudesta ja sen pe-
rusteena olevasta koulutuksesta, tiedot ter-
veydenhuollon ammattihenkilon erikoispéte-
vyydestd ja sen perusteena olevasta koulu-
tuksesta sekd tieto siitd terveydenhuollon
toimintayksikostd, jossa sairaanhoitajalla on
oikeus rajatusti maaratd ladkkeitd;

39 §
Muutoksenhaku

Tamaén lain nojalla tehtyyn Sosiaali- ja ter-

veysalan lupa- ja valvontaviraston p#atok-
seen haetaan muutosta valittamalla hallinto-
oikeuteen siten kuin hallintolainkaytt6laissa
(586/1996) saadetdan.

Jos Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvon-
tavirasto ei ole antanut paatostd 14 b §:ssd
sdddetyssd médrdajassa, hakija voi tehdd vali-
tuksen. Valituksen katsotaan talloin kohdis-
tuvan hakemuksen hylkdavdin padtokseen.
Té4llaisen valituksen voi tehdd, kunnes hake-
mukseen on annettu piétds. Sosiaali- ja ter-
veysalan lupa- ja valvontaviraston on ilmoi-
tettava valitusviranomaiselle padtoksen an-
tamisesta. Tdssd momentissa tarkoitetun vali-
tuksen tekemiseen ja sen kisittelyyn sovelle-
taan muutoin mitd 1 momentissa sdddetddn.

Edelld 25—30 §:ssé tarkoitetut p#itdkset
on valituksesta huolimatta heti pantava tiy-
tantoon.

Tama laki tulee voimaan
20 .

Ennen timin lain voimaantuloa voidaan
ryhtyd lain tidytdntoonpanon edellyttdmiin
toimenpiteisiin.

pdivind kuuta
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Laki

sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista annetun lain 5 ja 6 a §:n muuttamisesta

Eduskunnan p#itoksen mukaisesti

muutetaan sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista 3 pédivand elokuuta 1992 annetun
lain (734/1992) 5 §:n 1 kohta ja 6 a §:n 2 momentti, sellaisina kuin ne ovat, 5 §:n 1 kohta lais-
sa 1408/2001 ja 6 a §:n 2 momentti laissa 1222/2000, seuraavasti:

58§
Maksuttomat terveyspalvelut

Terveydenhuollon palveluista ovat maksut-
tomia:

1) kansanterveyslain (66/1972) 14 §:n
1 momentin 1—6 ja 9 kohdassa sekd 14 a §:n
1 momentin 1 kohdassa tarkoitetut palvelut ja
hoitoon kuuluvat aineet lukuun ottamatta 18
vuotta tayttdneiden avosairaanhoidon palve-
lujen kéyttdd, kotisairaanhoitoa, laitoshoitona
annettua kuntoutusta, yksilokohtaista fysiote-
rapiaa, sairaankuljetusta, yllédpitoa, tervey-
denhuollon ammattihenkiléiden antamia to-
distuksia ja lausuntoja, jotka eivt liity poti-
laan hoitoon, sekd 18 vuotta téytténeelle an-
nettua hampaiden tutkimusta ja hoitoa sekd
yksityisladkirin ldhetteelld terveyskeskukses-
sa tehtdvid laboratorio- ja kuvantamistutki-
muksia;

6al

Maksukatto

Palvelun kayttdjalta perittyjen maksujen

yhteisméérad laskettaessa otetaan huomioon
kalenterivuoden aikana perityt maksut terve-
yskeskuksen avosairaanhoidon palvelusta,
yksilokohtaisesta fysioterapiasta, poliklinik-
kakaynnistd, paivakirurgisesta hoidosta, sar-
jahoidosta, y6- ja péivihoidosta, kuntou-
tushoidosta sekd Iyhytaikaisesta sosiaali- ja
terveydenhuollon laitoshoidosta. Alle 18-
vuotiaan lapsen kdyttdmistd palveluista peri-
tyt maksut otetaan huomioon yhdessd hidnen
vanhempansa tai muun huoltajansa maksujen
kanssa. Talloin palvelut ovat 1 momentin
mukaisesti maksuttomia kaikille henkil6ille,
joiden maksut otetaan yhdessd huomioon.
Alle 18-vuotiaalta ei saa perid ylldpitomak-
suakaan.

Tamai laki tulee voimaan pdivdnd kuuta
20 .

Ennen tdmin lain voimaantuloa voidaan
ryhtyd lain tiytinto6npanon edellyttimiin
toimenpiteisiin.



HE 283/2009 vp 37

Laki

ladikelain 57 a ja 57 b §:n muuttamisesta

Eduskunnan p#itoksen mukaisesti

muutetaan 10 pdivand huhtikuuta 1987 annetun lddkelain (395/1987) 57a§ ja 57b §:n
1 momentti, sellaisina kuin ne ovat, 57 a § laissa 773/2009 ja 57 b §:n 1 momentti laissa

803/2008, seuraavasti:

57a§

Apteekissa ja sivuapteekissa on pidettdva
kalenterivuosittain luetteloa ladkemadrdyk-
sistd. Luettelossa on oltava tiedot toimitetusta
ldadkkeestd ja sen midréstd, lddkkeen kiyttd-
jésti tai laitoksesta, jonka kéyttoon ladke on
miiritty, ja lidkkeen madradjdstd. Luettelo
on sdilytettidvi viisi vuotta. Luettelo on laa-
dittava ja sdilytettdvd siten kuin Lidkealan
turvallisuus- ja kehittdmiskeskus tarkemmin
mairad.

57b§

Toimittaessaan l4ddkdrin, hammasliddkérin
tai muun lddkkeen médrddmiseen oikeutetun
terveydenhuollon ammattihenkilon  ladke-
miirdykseen perustuvaa lddkevalmistetta ap-

teekin on vaihdettava lddkevalmiste sellai-
seen yleisesti saatavilla olevaan 57 ¢ §:sséd
tarkoitetun luettelon mukaiseen vaihtokelpoi-
seen lddkevalmisteeseen, joka on hinnaltaan
halvin tai jonka hinnan ero halvimpaan:

1) alle 40 euroa maksavaan valmisteeseen
on enintddn 1,50 euroa; tai

2) 40 euroa tai sitd enemméin maksavaan
valmisteeseen on enintdén 2 euroa.

Tdmaé laki tulee voimaan pdivind  kuuta
20 .

Ennen tdmin lain voimaantuloa voidaan
ryhtyd lain tidytdntoonpanon edellyttdmiin
toimenpiteisiin.
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Laki

sihkoisesti Lidikeméiriyksesti annetun lain muuttamisesta

Eduskunnan p#itoksen mukaisesti

muutetaan sdhkoisestd ladkemadrdyksestd 2 pdivdnd helmikuuta 2007 annetun

lain

(61/2007) 3 §:n 2 kohta, 10 §:n 2 momentti ja 13 §:n otsikko ja 2 momentti seuraavasti:

38
Mcddritelmdit

Téssé laissa tarkoitetaan:

2) ldcikkeen mdidrddjdlla 14akérid, hammas-
lddkérid ja muuta lddkkeen médrddmiseen oi-
keutettua terveydenhuollon ammattihenkil64;

10 §

Lddkemdicirdyksen korjaaminen, mitdtoimi-
nen ja uudistaminen

Potilasta hoitava lddkkeen maéridgjd ja ladk-
keen toimittaja voi potilaan suullisella suos-
tumuksella mitét6idéd reseptikeskuksessa ole-
van toimittamattoman tai osittain toimitetun
ladkemadrdyksen. Sairaanhoitaja voi mitétdi-
dd ladkemddrdyksen kuitenkin vain, jos hi-
nelld on oikeus madridtd kyseistd lddkettd.
Lidkemésrdyksen laatija voi tehdd mititdin-
nin ilman potilaan suostumusta, jos ldike-
miirdys on laadittu potilaan tarkoitukselli-
sesti antamien virheellisten tietojen perus-

teella tai pakottamalla. Liséksi lddkemédrdys
mitidtdidddn, jos henkild, jolle ldike on méi-
rétty, on kuollut.

13§

Terveydenhuoltohenkildston tiedonsaantioi-
keus

Potilasta hoitavalla lddkirilld, hammasl&i-
karilld ja sairaanhoitajalla on oikeus saada
tieto potilaan sihkoisistd lddkemadriyksistd
ja toimitustiedoista potilaan tai hdnen lailli-
sen edustajansa suullisen suostumuksen pe-
rusteella. Muissa tapauksissa oikeus saada
tietoja reseptikeskuksessa olevista 1ddkemaa-
rayksistd edellyttdd allekirjoitettua suostu-
musta.

Tamai laki tulee voimaan pdivdnd  kuuta
20 .

Ennen tdmin lain voimaantuloa voidaan
ryhtyd lain tiytdnto6npanon edellyttdmiin
toimenpiteisiin.
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Laki

sairausvakuutuslain muuttamisesta

Eduskunnan péitoksen mukaisesti

muutetaan 21 pédivand joulukuuta 2004 annetun sairausvakuutuslain (1224/2004) 2 luvun
1 §:n 1 momentti ja 3 §:n 4 kohta, 5 luvun 1 §:n 1 momentti ja 2 §:n 3 momentti, 9 luvun 8 §:n
3 momentti sekd 19 luvun 5 §:n 1 momentin 1 kohta, sellaisina kuin niistd ovat 5 luvun 1 §:n 1
momentti laissa 788/2009 ja 2 §:n 3 momentti laissa 885/2005 sekd 19 luvun 5 §:n 1 momen-

tin 1 kohta laissa 890/2006, seuraavasti:

2 luku

Sairaanhoitokorvauksia koskevat yhteiset
sdinnokset

1§
Sairaanhoitokorvaukset

Sairaanhoitona vakuutetulle korvataan sen
mukaan kuin jdljempand sdddetddin lddkérin
ja hammaslddkirin suorittama ja madrdimi
tutkimus sekd antama ja m#drddmi hoito,
ladkdrin ja hammaslddkdrin vakuutetun sai-
rauden hoitoon madraamat ladkkeet, 1d4kérin
midrddméat kliiniset ravintovalmisteet ja pe-
rusvoiteet, sairaanhoitajan rajatun ja maré-
aikaisen lddkkeenmadrdémisen piiriin kuulu-
vat terveydenhuollon ammattihenkilsistd an-
netun lain (559/1994) 23 b ja 23 ¢ §:ssd tar-
koitetut ladkkeet ja perusvoiteet sekd sairau-
den hoitoon liittyvét matkakustannukset.

38
Korvattavuutta koskevat rajoitukset

Tamén lain nojalla ei korvata:

4y kunnallisen sairaanhoidon yhteydessd
avovastaanotolla annetusta lddkehoidosta ai-
heutuneita kustannuksia;

5 Tuku

Liikekorvaukset

1§
Korvattava lddike

Vakuutetulla on oikeus saada korvausta
lddkédrin ja hammaslddkirin sekd rajattuun
ladkkeenmédrddmiseen oikeutetun sairaan-
hoitajan sairauden hoitoon midrddman 14ak-
keen kustannuksista. Ladke korvataan edel-
Iyttden, ettd kyse on lddkelain (395/1987)
mukaisesta lddkemddrdystd edellyttdvastd
lddkevalmisteesta, joka on tarkoitettu joko si-
sdisesti tai ulkoisesti kdytettynd parantamaan
tai helpottamaan sairautta tai sen oireita. Va-
kuutetulla on oikeus korvaukseen myds sel-
laisesta Ladkealan turvallisuus- ja kehittd-
miskeskuksen luettelon mukaisesta vaihto-
kelpoisesta lddkevalmisteesta, johon potilaal-
le midritty ladkevalmiste on vaihdettu ap-
teekissa ldadkelain 57 b §:n mukaisesti. Lisdk-
si edellytetdén, ettd lddkkeiden hintalauta-
kunnan ldgkevalmisteelle hyviaksymé korvat-
tavuus on voimassa.

28§

Korvattava kliininen ravintovalmiste ja pe-
rusvoide
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seen oikeutetun sairaanhoitajan madrddma,
ladkdrin - toteaman pitkdaikaisen ihotaudin
hoitoon kiytettivd perusvoide korvataan, jos
perusvoide on lddketehtaan valmistama ja ap-
teekista hankittu ja sille on hyvéksytty perus-
korvattavuus ja vahvistettu kohtuullinen tuk-
kuhinta siten kuin 6 luvussa sdddetédsn.

9 luku

Vanhempainpiivirahat

8§
Vanhempainraha

Vanhempainrahan maksaminen edellyttds,
ettd diti on kidynyt lddkérin tai julkisen ter-
veydenhuollon palveluksessa olevan ja riitté-
van koulutuksen saaneen kitilon tai tervey-
denhoitajan suorittamassa jélkitarkastuksessa
terveydentilansa selvittimiseksi aikaisintaan
5 ja viimeistddn 12 viikon kuluttua synnytyk-
sestd. Kansaneldkelaitos voi kuitenkin erityi-
sesti syystd myOntdd vanhempainrahan,
vaikka jilkitarkastusta ei ole tehty. Tarkem-
mat sddnnokset jilkitarkastuksesta annetaan

Helsingissd 22 pdividnd tammikuuta 2010

valtioneuvoston asetuksella.

19 luku

Tietojen saamista ja lnovuttamista koskevat
sasinnokset

58§
Tietojen luovuttaminen erdissd tapauksissa

Kansaneldkelaitoksella on oikeus antaa sa-
lassapitosddnndsten ja muiden tiedon saantia
koskevien rajoitusten estdmitti:

1) vakuutetun lidkeostoja koskevia tietoja
lidkkeen madrinneelle terveydenhuollon
ammattihenkildlle, jos vakuutettu on Kan-
saneldkelaitoksen antamasta huomautuksesta
huolimatta toistuvasti hankkinut ladkkeitd
hinen ja muiden terveydenhuollon ammatti-
henkildiden médrdyksilld enemmén kuin sai-
rauden hoito edellyttii;

Tamai laki tulee voimaan pédivdnd  kuuta
20 .

Ennen tdmin lain voimaantuloa voidaan
ryhtyd lain tiytdnto6npanon edellyttimiin
toimenpiteisiin.

Tasavallan Presidentti

TARJA HALONEN

Peruspalveluministeri Paula Risikko
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Liite
Rinnakkaistekstit

Laki

terveydenhuollon ammattihenkil6isti annetun lain muuttamisesta

Eduskunnan p#itoksen mukaisesti

muutetaan terveydenhuollon ammattihenkilistd 28 pdivénd kesdkuuta 1994 annetun lain
(559/1994) 14 §, 22 a §:n 1 momentti, 24 a §:n 2 momentin 3 kohta ja 39 §, sellaisina kuin ne
ovat, 14 § laissa 1200/2007, 22 a §:n 1 momentti laissa 46/2009, 24 a §:n 2 momentin 3 kohta

laissa 48/2009 ja 39 § osaksi laissa 724/2005 ja mainitussa laissa 1200/2007, sekd

liscitéidin lakiin uusi 4 a luku seuraavasti:
Voimassa oleva laki
14§
Erikoispdtevyys

Erikoispitevyyden omaava laillistettu
ammattihenkild on sellainen Suomen kansa-
lainen tai ulkomaalainen, joka on suoritta-
nut erikoispitevyyden edellyttimén koulu-
tuksen Suomessa, taikka Suomen tai jonkin
muun EU- tai ETA-valtion kansalainen, jo-
ka on suorittanut jossakin muussa EU- tai
ETA-valtiossa kuin Suomessa muun eri-
koispitevyyden kuin 6 §:n 3 momentissa
tarkoitetun erikoispdtevyyden edellyttimén
koulutuksen tai EU- tai ETA-alueen ulko-
puolella erikoispitevyyden edellyttdimin
koulutuksen, jonka Sosiaali- ja terveysalan
lupa- ja valvontavirasto on hakemuksesta
hyvaksynyt. Lisdksi vaaditaan, ettd asian-
omainen on osoittanut tdyttivansd valtio-
neuvoston asetuksella sdddetyt mahdolliset
muut pitevyysvaatimukset.

Ehdotus
14 §
Erikoispdtevyys
Erikoispitevyyden omaava laillistettu

ammattihenkild on sellainen Suomen kansa-
lainen tai ulkomaalainen, joka on suoritta-
nut erikoispitevyyden edellyttimén koulu-
tuksen Suomessa, taikka Suomen tai jonkin
muun EU- tai ETA-valtion kansalainen, jo-
ka on suorittanut jossakin muussa EU- tai
ETA-valtiossa kuin Suomessa muun eri-
koispitevyyden kuin 6 §:n 3 momentissa
tarkoitetun erikoispdtevyyden edellyttdimén
koulutuksen tai EU- tai ETA-alueen ulko-
puolella erikoispitevyyden edellyttdimin
koulutuksen, jonka Sosiaali- ja terveysalan
lupa- ja valvontavirasto on hakemuksesta
hyvaksynyt. Lisdksi vaaditaan, ettd asian-
omainen on osoittanut tdyttdvansd valtio-
neuvoston asetuksella sdddetyt mahdolliset
muut pitevyysvaatimukset.

Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvon-
tavirasto sisdllyttdd erikoispdtevyyden to-
teamista koskevasta hakemuksesta tiedon
valtioneuvoston asetuksella sdcdidettdvdstd
erikoispdtevyydestd 24 a §:ssd tarkoitettuun
terveydenhuollon ammattihenkilGiden kes-
kusrekisteriin.

Osaamisen varmistamiseksi valtioneuvos-
ton asetuksella voidaan antaa tarkemmat



42 HE 283/2009 vp

Voimassa oleva laki

22a§
Yksilointitunnus

Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvonta-
virasto antaa lddkarille ja hammasladkirille
sekd valtioneuvoston asetuksessa séddetyt
opinnot suorittaneelle lddketieteen tai ham-
masldidketieteen opiskelijalle yksil6intitun-
nuksen, jota tdmén tulee kdyttdd laatiessaan
ladkemadrdyksid sekd muita Kansaneléke-
laitoksen toimeenpanemiin etuuksiin liitty-
vid asiakirjoja.

Ehdotus

sddnnokset erikoispdtevyyden edellyttamdis-
td koulutuksesta ja koulutuksen tavoitteista.

22a§
Yksilointitunnus

Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvonta-
virasto antaa lddkérille ja hammasliddkérille,
valtioneuvoston asetuksessa sdddetyt opin-
not suorittaneelle ladketieteen tai hammas-
ladketieteen opiskelijalle sekd [ddkkeen
mdidrddmiseen oikeutetulle sairaanhoitajal-
le, suuhygienistille ja optikolle yksildinti-
tunnuksen, jota timin tulee kayttdd laaties-
saan lddkemiddrayksii.

4 a luku

Oireenmukainen hoito ja rajattu lidik-
keenmdidirddminen

23a$
Oireenmukainen hoito

Laillistettu terveydenhuollon ammattihen-
kilo voi koulutuksensa, kokemuksensa ja
tehtdvikuvansa mukaisesti aloittaa hoidon
potilaan oireiden ja kdytettivissd olevien
tietojen sekd tekemdnsd hoidon tarpeen ar-
vioinnin perusteella.

23by§
Rajattu lddkkeenmdidirdidminen

Sairaanhoitajalla, jolla on riittivi kdy-
tinnon kokemus ja joka on suorittanut val-
tioneuvoston asetuksella sdcdidettivin lisd-
koulutuksen, on rajattu oikeus mddrdtd ap-
teekista hoidossa kdytettavid ldckkeitd ter-
veyskeskuksessa hoitamalleen potilaalle,
kun kyseessd on ennaltaehkdisevd hoito tai
lddkityksen jatkaminen, kun lddkdri on teh-
nyt taudinmddrityksen tai kun lddkitys pe-
rustuu sairaanhoitajan toteamaan hoidon
tarpeeseen (rajattu lddkkeenmddirdiciminen).
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Ehdotus

Rajatun ldidkkeenmdiciriidmisen edellytyk-
send on kirjallinen mddrdys, jossa todetaan
ne lddkkeet, joita sairaanhoitaja saa mdid-
rdtd, ja mahdolliset Iddkkeiden mdcircidmi-
seen liittyvdt rajoitukset. Kirjallisen mdicrd-
vksen antaa sen terveyskeskuksen vastaava
ldidikari, johon sairaanhoitaja on palvelus-
suhteessa. Kun sairaanhoitopiiri  hoitaa
alueensa terveyskeskuksen pdivystyspalve-
lut, mddrdyksen antaa sairaanhoitopiirin
Johtava ldcdkdri, jos sairaanhoitaja on sai-
raanhoitopiirin palveluksessa.

Valtioneuvoston asetuksella  sdddetddn
tarvittaessa rajatun Idckkeenmdcdirddmisen
edellyttamdistd  kaytdnnon  kokemuksesta.
Sosiaali- ja terveysministerion asetuksella
annetaan potilasturvallisuuden varmistami-
seksi tarkemmat sddnndkset Iddkkeistd ja
tautitiloista, joita rajattu Iddkkeenmdidirdd-
minen voi koskea. Sosiaali- ja terveysminis-
terio vahvistaa 2 momentissa tarkoitetun
kirjallisen mddircyksen kaavan.

23¢§
Midirdaikainen lddkkeenmdicirdidminen

Valtioneuvoston asetuksella voidaan oi-
keuttaa sairaanhoitaja mdcdrddmddn aptee-
kista tartuntataudin ehkdisyyn ja hoitoon
kaytettavdd, asetuksessa nimettyd Iddkettd,
kun kyseessd on laajalle levinnyt tartunta-
tauti ja lddkkeenmddrddminen on tarpeen
tartuntatautiin sairastuneiden hoitamiseksi
tai vieston suojaamiseksi tartuntataudin le-
vigmiseltci  (mddrdaikainen Idcdikkeenmdidi-
rddminen). Mddrdaikainen  lddkkeenmdid-
rddminen voi koskea sekd julkisen ettd yksi-
tyisen terveydenhuollon toimintayksikon
palveluksessa olevaa sairaanhoitajaa.

Valtioneuvoston asetuksessa  sdddetdicin
mdidrdaikaisen lddkkeenmdidrddmisen edel-
Wtyksend olevat koulutusta tai osaamista
koskevat sekd muut potilas- ja lddkitystur-
vallisuuden asettamat vaatimukset. Asetus
annetaan mddrdajaksi, enintddn kuudeksi
kuukaudeksi.

Mdidrdaikainen lddkkeenmdidirddminen on
voimassa enintddn 2 momentissa tarkoite-
tun valtioneuvoston asetuksen voimassa-
oloajan ja edellyttid liscksi 1 momentissa
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Voimassa oleva laki

24a§

Terveydenhuollon ammattihenkildiden kes-
kusrekisteri

3) yksilointitunnus sekd tiedot erikoislda-
kérin ja erikoishammaslidkarin oikeudesta
ja sen perusteena olevasta koulutuksesta;

Ehdotus

tarkoitetun terveydenhuollon toimintayksi-
kon toiminnasta vastaavan lddkdrin kysei-
selle sairaanhoitajalle antamaa kirjallista
mdidirdystd.

23d§

Optikon ja suuhygienistin oikeus mdicirditd
ldcikkeitd

Optikolla ja itsendisend ammatinharjoit-
tajana toimivalla suuhygienistilld on oikeus
mdidrdtd apteekista vastaanottotoiminnas-
saan tarvitsemiaan Idicikkeitd.

Valtioneuvoston  asetuksella annetaan
tarvittaessa scdnnokset Idckkeenmdidrddmi-
sen edellyttamdstd lisdkoulutuksesta. Sosi-
aali- ja terveysministerion asetuksella an-
netaan potilasturvallisuuden  varmistami-
seksi tarkemmat sddnnokset Iddkkeistd, joi-
ta optikko tai suuhygienisti voi mddirdtd.

23e§
Ldicikkeenmdidirdcdimisen ilmoittaminen

Edellci 23 b §:n 2 momentissa ja 23 ¢ §:n
3 momentissa tarkoitetun mdcdrdyksen anta-
jan tulee toimittaa Sosiaali- ja terveysalan
lupa- ja valvontavirastolle jdljennds rajat-
tua ja mddrdaikaista lddkkeenmdidrddmistd
koskevasta kirjallisesta mdicirdyksestd ja
mdidrdykseen tehdyistd muutoksista sekd
tieto ldcikkeenmdicirddmisen pddittymisestd.

24a§

Terveydenhuollon ammattihenkildiden kes-
kusrekisteri

3) yksilointitunnus, tiedot erikoisldgkérin
ja erikoishammaslédkdrin oikeudesta ja sen
perusteena olevasta koulutuksesta, tiedot
terveydenhuollon ammattihenkilon erikois-
pdtevyydestd ja sen perusteena olevasta
koulutuksesta sekd tieto siitd terveydenhuol-
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Voimassa oleva laki

39§
Muutoksenhaku

Tdmén lain nojalla tehtyyn Terveyden-
huollon oikeusturvakeskuksen padtokseen
haetaan muutosta siten kuin terveydenhuol-
lon oikeusturvakeskuksesta annetun lain
(1074/1992) 4 §:ssd sdddetddn.

Jos Terveydenhuollon oikeusturvakeskus
ei ole antanut padtdstd 14 b §:ssé sdddetyssi
méiérdajassa, hakija voi tehdd valituksen.
Valituksen Kkatsotaan télloin kohdistuvan
hakemuksen hylkddvadan paatokseen. Tillai-
sen valituksen voi tehdd, kunnes hakemuk-
seen on annettu pditds. Sosiaali- ja terveys-
alan lupa- ja valvontaviraston on ilmoitetta-
va valitusviranomaiselle péitoksen antami-
sesta. Tédssd momentissa tarkoitetun vali-
tuksen tekemisestd ja sen Kkisittelystd on
muutoin soveltuvin osin voimassa, mitd
1 momentissa sdfddetédin.

Edelld 25—30 §:ssi tarkoitetut paitdkset
on valituksesta huolimatta heti pantava tdy-
tantdon.

Ehdotus

lon toimintayksikostd, jossa sairaanhoita-

Jjalla on oikeus rajatusti mddrdd lddkkeitd;

39§
Muutoksenhaku

Tdmén lain nojalla tehtyyn Sosiaali- ja
terveysalan lupa- ja valvontaviraston pai-
tokseen haetaan muutosta valittamalla hal-
linto-oikeuteen siten kuin hallintolainkdyt-
tolaissa (586/1996) sdddetddn.

Jos Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja val-
vontavirasto ei ole antanut p#dtostd 14 b
§:ssd sdddetyssd mddrdajassa, hakija voi
tehdd valituksen. Valituksen katsotaan til-
16in kohdistuvan hakemuksen hylkddvdin
padtokseen. Tillaisen valituksen voi tehdd,
kunnes hakemukseen on annettu pdtds. So-
siaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviras-
ton on ilmoitettava valitusviranomaiselle
padtoksen antamisesta. Tdssd momentissa
tarkoitetun valituksen tekemiseen ja sen ké-
sittelyyn sovelletaan muutoin mitd 1 mo-
mentissa sdddetdin.

Edelld 25—30 §:ssi tarkoitetut paatdkset
on valituksesta huolimatta heti pantava tdy-
tantdon.

Téimdi laki tulee voimaan  pdivind — kuu-
ta 20 .

Ennen tdmdn lain voimaantuloa voidaan
ryhtyd lain tdaytdantéompanon edellytidmiin
toimenpiteisiin.

45
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Laki

sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista annetun lain 5 ja 6 a §:n muuttamisesta

Eduskunnan p#itoksen mukaisesti

muutetaan sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista 3 pdivand elokuuta 1992 annetun
lain (734/1992) 5 §:n 1 kohta ja 6 a §:n 2 momentti, sellaisina kuin ne ovat, 5 §:n 1 kohta lais-
sa 1408/2001 ja 6 a §:n 2 momentti laissa 1222/2000, seuraavasti:

Voimassa oleva laki

58
Maksuttomat terveyspalvelut

Terveydenhuollon palveluista ovat mak-
suttomia:

1) kansanterveyslain (66/1972) 14 §:n
1 momentin 1—6 ja 9 kohdassa sekd 14 a
§:n 1 momentin 1 kohdassa tarkoitetut pal-
velut ja hoitoon kuuluvat aineet lukuun ot-
tamatta 18 vuotta tdyttdneiden avosairaan-
hoidon lddkdripalvelujen kayttéd, kotisai-
raanhoitoa, laitoshoitona annettua kuntou-
tusta, yksil6kohtaista fysioterapiaa, sairaan-
kuljetusta, ylldpitoa, lddkdrin ja hammas-
lddkérin antamia todistuksia ja lausuntoja,
jotka eivit liity potilaan hoitoon, sekd 18
vuotta tayttineelle annettua hampaiden tut-
kimusta ja hoitoa sekd yksityisladkarin 13-
hetteelld terveyskeskuksessa tehtdvid labo-
ratorio- ja kuvantamistutkimuksia;

6al

Maksukatto

Palvelun kayttdjaltd perittyjen maksujen
yhteismadrad laskettaessa otetaan huomioon
kalenterivuoden aikana perityt maksut ter-
veyskeskuksen avosairaanhoidon l&4kéri-
palvelusta, yksilokohtaisesta fysioterapias-

Ehdotus
58

Maksuttomat terveyspalvelut

Terveydenhuollon palveluista ovat mak-
suttomia:

1) kansanterveyslain (66/1972) 14 §:n
1 momentin 1—6 ja 9 kohdassa sekd 14 a
§:n 1 momentin 1 kohdassa tarkoitetut pal-
velut ja hoitoon kuuluvat aineet lukuun ot-
tamatta 18 vuotta tdyttdneiden avosairaan-
hoidon palvelujen kdyttdd, kotisairaanhoi-
toa, laitoshoitona annettua kuntoutusta, yk-
silokohtaista fysioterapiaa, sairaankuljetus-
ta, ylldpitoa, terveydenhuollon ammattihen-
kildiden antamia todistuksia ja lausuntoja,
jotka eivit liity potilaan hoitoon, sekd 18
vuotta tdyttidneelle annettua hampaiden tut-
kimusta ja hoitoa sekd yksityisladkarin 13-
hetteelld terveyskeskuksessa tehtdvid labo-
ratorio- ja kuvantamistutkimuksia;

6al

Maksukatto

Palvelun kayttdjalta perittyjen maksujen
yhteismadrad laskettaessa otetaan huomioon
kalenterivuoden aikana perityt maksut ter-
veyskeskuksen avosairaanhoidon palvelus-
ta, yksilokohtaisesta fysioterapiasta, poli-



HE 283/2009 vp

Voimassa oleva laki

ta, poliklinikkakdynnistd, péivakirurgisesta
hoidosta, sarjahoidosta, y6- ja pdivdhoidos-
ta, kuntoutushoidosta sekid lyhytaikaisesta
sosiaali- ja terveydenhuollon laitoshoidosta.
Alle 18-vuotiaan lapsen kidyttimistd palve-
luista perityt maksut otetaan huomioon yh-
dessd hdnen vanhempansa tai muun huolta-
jansa maksujen kanssa. Téll6in palvelut
ovat 1 momentin mukaisesti maksuttomia
kaikille henkil6ille, joiden maksut otetaan
yhdessd huomioon. Alle 18-vuotiaalta ei saa
perid ylldpitomaksuakaan.

Ehdotus

klinikkakdynnistd, paivikirurgisesta hoidos-
ta, sarjahoidosta, y6- ja pdivdhoidosta, kun-
toutushoidosta sekd lyhytaikaisesta sosiaali-
ja terveydenhuollon laitoshoidosta. Alle 18-
vuotiaan lapsen kéyttimistd palveluista pe-
rityt maksut otetaan huomioon yhdessé ha-
nen vanhempansa tai muun huoltajansa
maksujen kanssa. Talloin palvelut ovat
1 momentin mukaisesti maksuttomia kaikil-
le henkiléille, joiden maksut otetaan yhdes-
sd huomioon. Alle 18-vuotiaalta ei saa perid
yllapitomaksuakaan.

Tdmdi laki tulee voimaan  pdivind — kuu-
ta 20 .

Ennen tdmdn lain voimaantuloa voidaan
ryhtyd lain tdaytdintoonpanon edellyttimiin
toimenpiteisiin.
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Laki

ladikelain 57 a ja 57 b §:n muuttamisesta

Eduskunnan p#itoksen mukaisesti

muutetaan 10 pdivand huhtikuuta 1987 annetun lddkelain (395/1987) 57a§ ja 57b §:n
1 momentti, sellaisina kuin ne ovat, 57 a § laissa 773/2009 ja 57 b §:n 1 momentti laissa

803/2008, seuraavasti:
Voimassa oleva laki

57a§

Apteekissa ja sivuapteekissa on pidettavi
kalenterivuosittain luetteloa ladkemadrayk-
sistd. Luettelossa on oltava tiedot toimite-
tusta lddkkeestd ja sen médrdstd, ladkkeen
kayttdjsstd tai laitoksesta, jonka kéyttoon
ladke on médritty, ja ladkkeen madrdnnees-
td ladkdristd. Luettelo on sdilytettdvd
5 vuotta. Luettelo on laadittava ja siilytet-
tdvd siten kuin Léadkealan turvallisuus- ja
kehittdimiskeskus tarkemmin ma&réa.

57b§

Toimittaessaan ladkarin tai hammaslaaka-
rin lidkemiirdykseen perustuvaa lidkeval-
mistetta apteekin on vaihdettava lddkeval-
miste sellaiseen yleisesti saatavilla olevaan
57 ¢ §:ssé tarkoitetun luettelon mukaiseen
vaihtokelpoiseen lddkevalmisteeseen, joka
on hinnaltaan halvin tai jonka hinnan ero
halvimpaan:

1) alle 40 euroa maksavaan valmisteeseen
on enintddn 1,50 euroa; tai

2) 40 euroa tai sitd enemmin maksavaan
valmisteeseen on enintdén 2 euroa.

Ehdotus

57a§

Apteekissa ja sivuapteekissa on pidettavi
kalenterivuosittain luetteloa ladkemadrayk-
sistd. Luettelossa on oltava tiedot toimite-
tusta lddkkeestd ja sen médrdstd, ladkkeen
kayttdjéstd tai laitoksesta, jonka kéyttoon
ladke on magritty, ja lddkkeen mddrddjdistd.
Luettelo on sdilytettdva viisi vuotta. Luette-
lo on laadittava ja sdilytettdvd siten kuin
Lidkealan turvallisuus- ja kehittimiskeskus
tarkemmin m#&raa.

57b§

Toimittaessaan 14dkirin, hammaslaikérin
tai muun lddkkeen mddrddmiseen oikeute-
tun terveydenhuollon ammattihenkilon 134-
keméidrdykseen perustuvaa lidkevalmistetta
apteekin on vaihdettava ladkevalmiste sel-
laiseen  yleisesti  saatavilla  olevaan
57 ¢ §:ssd tarkoitetun luettelon mukaiseen
vaihtokelpoiseen ldikevalmisteeseen, joka
on hinnaltaan halvin tai jonka hinnan ero
halvimpaan:

1) alle 40 euroa maksavaan valmisteeseen
on enintdén 1,50 euroa; tai

2) 40 euroa tai sitd enemmin maksavaan
valmisteeseen on enintiin 2 euroa.

Tdmdi laki tulee voimaan pdivind  kuu-
ta20 .

Ennen tamdn lain voimaantuloa voidaan
ryhtyd lain tdaytantéompanon edellytidmiin
loimenpiteisiin.
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Laki

sihkoisestd lidikemiiriyksesti annetun lain muuttamisesta

Eduskunnan p#itoksen mukaisesti
muutetaan

sdhkoisestd lddkemadrdyksestd 2 pdivdnd helmikuuta 2007 annetun lain

(61/2007) 3 §:n 2 kohta, 10 §:n 2 momentti ja 13 §:n otsikko ja 2 momentti seuraavasti:

Voimassa oleva laki

38
Mcddritelmdit

Tdssé laissa tarkoitetaan:

2) ladkkeen madradjalla ladkarid ja ham-
masladkdrida sekd lddkkeen madrddmiseen
oikeutettua /ddketieteen ja hammasldidketie-
teen opiskelijaa;

10 §

Lddkemdicirdyksen korjaaminen, mitdtoimi-
nen ja uudistaminen

Potilasta hoitava lddkkeen méadrddja ja
lddkkeen toimittaja voi potilaan allekirjoit-
tamalla suostumuksella mititoidd resepti-
keskuksessa olevan toimittamattoman tai
osittain toimitetun lddkemddrdyksen. Lai-
kem#drdyksen laatija voi tehdd mitdt6innin
ilman potilaan suostumusta, jos ldiikemas-
rdys on laadittu potilaan tarkoituksellisesti
antamien virheellisten tietojen perusteella
tai pakottamalla. Lisdksi ladkemaédrdys mi-
tatoidddn, jos henkils, jolle lddke on mii-
rétty, on kuollut.

Ehdotus
38

Mcddritelmdit

Téssé laissa tarkoitetaan:

2) ladkkeen maaragjalla ladkarid, ham-
masladdkirid ja muuta lddkkeen madrdami-
seen oikeutettua terveydenhuollon ammatti-
henkilod;

10 §

Léidkemdicirdyksen korjaaminen, mitdtoimi-
nen ja uudistaminen

Potilasta hoitava lddkkeen médrddja ja
lddkkeen toimittaja voi potilaan suullisella
suostumuksella mitétdidd reseptikeskukses-
sa olevan toimittamattoman tai osittain toi-
mitetun lddkemddrdyksen. Sairaanhoitaja
voi mitdtoidd lddkemddrdyksen kuitenkin
vain, jos hdnelld on oikeus mddirdtd kyseis-
ta lddkettd. Ladkemédrdyksen laatija voi
tehdd mit4téinnin ilman potilaan suostu-
musta, jos ladkemaddrdys on laadittu potilaan
tarkoituksellisesti antamien virheellisten
tietojen perusteella tai pakottamalla. Lisdksi
ladkemiirdys mititdidadn, jos henkild, jolle
lddke on médratty, on kuollut.
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Voimassa oleva laki

13§

Lddikdrin ja hammaslddkdrin tiedonsaanti-
oikeus

Potilasta hoitavalla lddkkeen mdidrdidjclld
on oikeus saada tieto muista kuin 1 momen-
tissa mainituista potilaan sdhkoisistd 144-
kem#drdyksistd ja toimitustiedoista potilaan
tai hdnen laillisen edustajansa suullisen
suostumuksen perusteella. Muissa tapauk-
sissa oikeus saada tietoja reseptikeskukses-
sa olevista lddkeméadrdyksistd edellyttds al-
lekirjoitettua suostumusta.

Ehdotus

13§

Terveydenhuoltohenkildston tiedonsaanti-
oikeus

Potilasta hoitavalla l44kérilld, hammas-
lddkérilla ja sairaanhoitajalla on oikeus saa-
da tieto potilaan sdhkoisistd lddkemaarayk-
sistd ja toimitustiedoista potilaan tai hdnen
laillisen edustajansa suullisen suostumuk-
sen perusteella. Muissa tapauksissa oikeus
saada tietoja reseptikeskuksessa olevista
ladkemadrdyksistd edellyttdsd allekirjoitettua
suostumusta.

Tdmdi laki tulee voimaan pdivind — kuu-
ta 20 .

Ennen tdmdn lain voimaantuloa voidaan
ryhtyd lain tdaytdantéompanon edellyticmiin
toimenpiteisiin.
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Laki

sairausvakuutuslain muuttamisesta

Eduskunnan p#itoksen mukaisesti

muutetaan 21 pédivand joulukuuta 2004 annetun sairausvakuutuslain (1224/2004) 2 luvun
1 §:n 1 momentti ja 3 §:n 4 kohta, 5 luvun 1 §:n 1 momentti ja 2 §:n 3 momentti, 9 luvun 8 §:n

51

3 momentti sekd 19 luvun 5 §:n 1 momentin 1 kohta, sellaisina kuin niistd ovat 5 luvun 1 §:n 1

momentti laissa 788/2009 ja 2 §:n 3 momentti laissa 885/2005 sekd 19 luvun 5 §:n 1 momen-

tin 1 kohta laissa 890/2006, seuraavasti:
Voimassa oleva laki
2 luku

Sairaanhoitokorvauksia koskevat yhteiset
sdinnokset

1§
Sairaanhoitokorvaukset

Sairaanhoitona vakuutetulle korvataan sen
mukaan kuin jaljemping sdddetddn lddkérin
ja hammasléddkirin suorittama ja madrddma
tutkimus sekd antama ja mé##drddmi hoito,
lddkérin ja hammaslidkirin vakuutetun sai-
rauden hoitoon médraamit lddkkeet, 14aka-
rin maardamat kliiniset ravintovalmisteet ja
perusvoiteet sekd sairauden hoitoon liittyvit
matkakustannukset.

38
Korvattavuutia koskevat rajoitukset
Tdmén lain nojalla ei korvata:

4) kunnallisen sairaanhoidon yhteydessid

Ehdotus
2 luku
Sairaanhoitokorvauksia koskevat yhteiset
sasinnokset
1§

Sairaanhoitokorvaukset

Sairaanhoitona vakuutetulle korvataan sen
mukaan kuin jaljemping sdddetddn lddkarin
ja hammaslddkérin suorittama ja madrddama
tutkimus sekd antama ja mé#drddmi hoito,
lddkérin ja hammasladkirin vakuutetun sai-
rauden hoitoon médrdaamit lddkkeet, 14aka-
rin maardamat kliiniset ravintovalmisteet ja
perusvoiteet, sairaanhoitajan rajatun ja
mdidrdaikaisen Iddkkeenmdcdirddmisen  pii-
riin kuuluvat terveydenhuollon ammatti-
henkiloistd annetun lain (559/1994) 23 b ja
23 ¢ §:8sd tarkoitetut lddkkeet ja perusvoi-
teet sekd sairauden hoitoon liittyvdit matka-
kustannukset.

3%
Korvattavuutia koskevat rajoitukset
Tdmén lain nojalla ei korvata:

4) kunnallisen sairaanhoidon yhteydessd
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Voimassa oleva laki

annetusta lddkehoidosta aiheutuneita kus-
tannuksia silloin, kun Idcdkehoidon antaa
avovastaanotolla [ddkari, hammasldickdri
taikka Iddkdarin tai hammaslddkdrin val-

vonnassa muu terveydenhuollon ammatti-
henkilo,

5 luku

Liikekorvaukset

1§
Korvattava lddike

Vakuutetulla on oikeus saada korvausta
ladkarin tai hammaslédékérin sairauden hoi-
toon madrdamin ldadkkeen kustannuksista.
Lidke korvataan edellyttien, etti kyse on
lagkelain (395/1987) mukaisesta lddkeméaa-
rdystd edellyttivistd lddkevalmisteesta, joka
on tarkoitettu joko sisdisesti tai ulkoisesti
kédytettynd parantamaan tai helpottamaan
sairautta tai sen oireita. Vakuutetulla on oi-
keus korvaukseen myds sellaisesta L#i-
kealan turvallisuus- ja kehittimiskeskuksen
luettelon mukaisesta vaihtokelpoisesta 1434-
kevalmisteesta, johon potilaalle méaaritty
ladkevalmiste on vaihdettu apteekissa 144-
kelain 57 b §:n mukaisesti. Lisdksi edellyte-
tddn, ettd lddkkeiden hintalautakunnan 144-
kevalmisteelle hyviksymé korvattavuus on
voimassa.

28§

Korvattava kliininen ravintovalmiste ja pe-
rusvoide

Ladkérin méadradmi pitkdaikaisen ihotau-
din hoitoon kiytettdvd perusvoide korva-
taan, jos perusvoide on lddketehtaan valmis-
tama ja apteekista hankittu ja sille on hy-
viksytty peruskorvattavuus ja vahvistettu
kohtuullinen tukkuhinta siten kuin 6 luvus-

Ehdotus

avovastaanotolla amnetusta Ilicdkehoidosta
atheutuneita kustannuksia,

5 luku

Liikekorvaukset

1§
Korvattava lddike

Vakuutetulla on oikeus saada korvausta
ladkarin ja hammasladkarin sekd rajattuun
lddkkeenmdidrddmiseen oikeutetun sairaan-
hoitajan  sairauden hoitoon mdidrddmdn
lddkkeen kustannuksista. Lidke korvataan
edellyttien, ettdi kyse on lddkelain
(395/1987)  mukaisesta  lddkemadrdystd
edellyttivistd lagkevalmisteesta, joka on
tarkoitettu joko sisdisesti tai ulkoisesti kay-
tettynd parantamaan tai helpottamaan saira-
utta tai sen oireita. Vakuutetulla on oikeus
korvaukseen my0Gs sellaisesta Liadkealan
turvallisuus- ja kehittdimiskeskuksen luette-
lon mukaisesta vaihtokelpoisesta lddkeval-
misteesta, johon potilaalle méaritty ladke-
valmiste on vaihdettu apteekissa lddkelain
57 b §:n mukaisesti. Lisiksi edellytetéin,
etti ldidkkeiden hintalautakunnan lddkeval-
misteelle hyviksymid korvattavuus on voi-
massa.

28§

Korvattava kliininen ravintovalmiste ja pe-
rusvoide

Ladkérin ja rajattuun lddkkeenmdidrddmi-
seen oikeutetun sairaanhoitajan mddrddmd,
lddkdrin toteaman pitkdaikaisen ihotaudin
hoitoon kaytettivd perusvoide korvataan,
jos perusvoide on lddketehtaan valmistama
ja apteekista hankittu ja sille on hyvéksytty
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Voimassa oleva laki

sa sdddetdin.

9 luku

Vanhempainpéivirahat

8§
Vanhempainraha

Vanhempainrahan maksaminen edellyt-
td4, ettd 4iti on kidynyt ladkirin suorittamas-
sa jalkitarkastuksessa terveydentilansa sel-
vittdmiseksi aikaisintaan 5 ja viimeistdén 12
viikon kuluttua synnytyksestd. Kansaneld-
kelaitos voi kuitenkin erityisestd syystd
my0Ontdd vanhempainrahan, vaikka jilkitar-
kastusta ei ole tehty. Tarkemmat sédnnokset
jalkitarkastuksesta annetaan valtioneuvos-
ton asetuksella.

19 luku

Tietojen saamista ja luovuttamista koske-
vat siinnokset

58
Tietojen luovuttaminen erdissd tapauksissa

Kansanelidkelaitoksella on oikeus antaa
salassapitosddnndsten ja muiden tiedon
saantia koskevien rajoitusten estimatt:

1) vakuutetun lddkeostoja koskevia tietoja
ladkkeen médranneelle ldckdrille, jos asi-
anomainen vakuutettu on Kansaneldkelai-
toksen antamasta huomautuksesta huolimat-
ta toistuvasti hankkinut lddkkeitd hinen ja
muiden /ddkdreiden madrayksilld enemmin
kuin sairauden hoito edellyttii;

Ehdotus

peruskorvattavuus ja vahvistettu kohtuulli-
nen tukkuhinta siten kuin 6 luvussa sddde-
taén.

9 luku

Vanhempainpéivirahat

8§
Vanhempainraha

Vanhempainrahan maksaminen edellyt-
td4, ettd diti on kiynyt lddkirin tai julkisen
terveydenhuollon palveluksessa olevan ja
riittdvan koulutuksen saaneen kdtilon tai
terveydenhoitajan suorittamassa  jdlkitar-
kastuksessa terveydentilansa selvittimiseksi
aikaisintaan 5 ja viimeistddn 12 viikon ku-
luttua synnytyksestid. Kansanelidkelaitos voi
kuitenkin erityisestd syystd myOntdd van-
hempainrahan, vaikka jilkitarkastusta ei ole
tehty. Tarkemmat sddnnokset jalkitarkas-
tuksesta annetaan valtioneuvoston asetuk-
sella.

19 luku

Tietojen saamista ja luovuttamista koske-
vat siinnokset

58
Tietojen luovuttaminen erdissd tapauksissa

Kansanelédkelaitoksella on oikeus antaa
salassapitosddnndsten ja muiden tiedon
saantia koskevien rajoitusten estimatt:

1) vakuutetun lddkeostoja koskevia tietoja
lidkkeen midrdnneelle ferveydenhuollon
ammattihenkilolle, jos vakuutettu on Kan-
saneldkelaitoksen antamasta huomautukses-
ta huolimatta toistuvasti hankkinut ladkkeita
hinen ja muiden ferveydenhuollon ammat-
tihenkiloiden miadrdyksilli enemmin kuin
sairauden hoito edellyttéi;

53



54
Voimassa oleva laki

HE 283/2009 vp
Ehdotus

Tdmdi laki tulee voimaan pdivind  kuu-
ta 20 .

Ennen tdmdn lain voimaantuloa voidaan
ryhtyd lain tdaytdantéompanon edellytidmiin
toimenpiteisiin.



