Rationaalisen ladkehoidon toimeenpano-ohjelma: linjauksia vuoteen 2022

Tausta

Tama dokumentti linjaa rationaalisen eli vaikuttavan, turvallisen, laadukkaan, taloudellisen ja
yhdenvertaisen ladkehoidon kansalliset periaatteet vuosille 2018-2022. Tavoitteena on, ett4
jokaisella suomalaisella, asuinpaikasta ja asemasta riippumatta, on oikeus yhdenvertaiseen,
ajantasaiseen tietoon perustuvaan la&kehoitoon.

RATIONAALINEN LAAKEHOITO

VAIKUTTAVA TURVALLINEN TALOUDELLINEN
Laakehoito on vaikuttavaa, Turvallinen ladkehoito Ladkehoito on taloudellista,
kun se tuottaa potilaalle koostuu kahdesta eri osa-alueesta: kun sen kustannukset ovat
arkisissa toimintaym paris- ladketurvallisuudesta ja laakitys- kohtuulliset siita odotettavis-
toissa ja olosuhteissa turvallisuudesta. sa olevaan terveyshyo6tyyn
enemman hyotya kuin Laaketurvallisuus tarkoittaa nahden, kun se koostuu
haittaa laakevalmisteen turvallisuutta. vertailu- ja vaihtokelpoisista
Laakitysturvallisuus tarkoittaa ladkehoidoista hinnaltaan
ladakehoitoprosessin turvallisuutta edullisimmista ja kun laak-
(,; & FATIONAALINEN keen kayttajilla ja yhteiskun-
0.0 bﬁﬁfﬁﬂﬂlﬂww”.g ) nalla on ladkehoitoon varaa.
YHDENVERTAINEN LAADUKAS
Yhdenvertainen ladkehoito Laadukasta ladkehoito on silloin, kun ladkkeiden kaytto on
perustuu yksilon terveydentilan jarkevaa - eli potilas saa oikeat ladkkeet oikea-aikaisesti, kayttaa
edellyttamaan tarpeeseen niita tarkoituksenmukaisesti ja hyotyy niista - ja potilaat saavat
riippumatta idsta, sukupuolesta, hoidollisiin tarpeisiinsa sopivat ladkitykset omien yksilollisten
asuinpaikasta, maksukyvysta tai vaatimustensa mukaisina annoksina riittavan ajan ja vdahaisimmin
muista sosioekonomisista tekijoista. kustannuksin heille ja yhteiskunnalle.

Ladkkeiden jarkeva kaytto — eli rationaalinen ladkehoito — on osa padministeri Juha Sipilan
hallitusohjelman rakennepoliittista sosiaali- ja terveydenhuollon uudistusta. Hallitus toteuttaa
rationaalisen ladkehoidon toimeenpano-ohjelman, jonka tarkoituksena on parantaa potilaan
kokonaisvaltaisen hoidon toteutumista, parantaa ihmisten toimintakykya seké luoda edellytykset
kustannusvaikuttavalle ld&kehoidolle niin potilaan kuin yhteiskunnan nédkdkulmasta. Toimeenpano-
ohjelman keskeisena tavoitteena on ladkehoitojen vaikuttavuuden, turvallisuuden, laadun ja
taloudellisuuden varmistaminen. Néiden liséksi toimeenpano-ohjelma edistaé hallitusohjelman
tavoitteita terveys- ja hyvinvointierojen kaventamisesta ja kustannusten hallinnasta.

Seuraavissa kappaleissa rationaalisen ladkehoidon linjaukset on jaoteltu 1) kansallisen ohjauksen, 2)
palveluiden jérjestdjan, 3) palveluita tuottavan palveluyksikon, 4) sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattilaisen ja 5) ladkkeiden kéyttajan tasoilla toteutettaviksi. Linjauksen kohderyhmaésta
riippumatta tavoitteet ovat kansallisia ja siten yhteisid. Linjausten toteutumista edistetdén
valtakunnallista kdytt6a varten laadituilla tyokaluilla. Kaikki, myos kansallisen tason, toimenpiteet
tahtddvat yhdenvertaisuuteen ja yksittdisen potilaan ladkehoidon kokonaishallintaan potilaan
hoitopolulla.



LAAKEHOITO ON KUMPPANUUTTA

Y AATIONAALINEN
é:ﬁ P JARKEVA LAAKEHOITO ON VAIKUTTAVAA, TURVALLISTA,

W Futionl Reoidsiibstunding LAADUKASTA, TALOUDELLISTA JA YHDENVERTAISTA

LAAKEHOIDON KOKONAISUUS

SOVITAAN YHDESSA POTILASTA TUETAAN
POTILAAN KANSSA LAAKKEIDEN KAYTOSSA
POTILAALLA ON RIITTA- + Potilas osallistuu lidkehoitonsa valintaan ja hinells + LiZkehoidon kokonaisuus arvisidaan s3@nnéllisesti poti-
VASTI TIETOA OSALLISTUA onvastuu oman liikehoidon toteuttamisesta laan kanssa ja tiedot pidetddn ajan tasalla. Lidkehoidon
KUMPPANINA OMAN omien voimavarojen mukaisesti. arvioinnista erityisesti hydtyvat potilaat tunnistetaan.
LAAKEHOITONSA » Sote-ammattilaiset kannustavat . Lééke!'loito.ihlin Iii‘rt}n.téutiedon kulku varmistetaan ari
SUUNNITTELUUN JA potilaita kysym33n |35kehoidostaan ja kertomaan erganisaaticiden valills
iihen liittyvistd havainneistaan.
TOTEUTUKSEEN sAihen s havainnelzan AMMATTILAISET OVAT POTILAAN KUMPPANEITA
» Potilaalla on riittEvisti + Laikiiri varmistaa, ettd liikehoidon kokonaisuus on + Sote-ammattilaisilla on riittdvit tiedot ja taidot vuoro-
luctettavaa tistoa tarkeituksenmukainen potilaan sen hetkisiin vaikutteiseen ja osallistavaan lidkeneuvontaan ja
lazkehoitajen tarpeisiin néhden. omahoidon ohjaukseen.
hyidyistd ja haitoista.
» Lidkehoidon kokonaisuus ja toteutus kirjataan asiakas- * Sote-palveluyksikiiden johtajat vastaavat, etti lidkehoito-
* Potilas kysyy ja kertoo suunnitelmaan ja l3akityslista on ajantasainen. suunnitelmissa on kuvattu toimintamallit |i3kehoidon
toiveistaan ja huolistaan. arvioinnista hy&tyvien potilaiden tunnistamiseksi.

Potilaat osallistetaan lidkehoitonsa kokenaisuutta
koskevaan pastéhsentakoon.

TIETO ON JOHTAMISEN PERUSTANA LAAKEHOIDON JA LAAKEHUOLLON
RATIONAALISESSA LAAKEHOIDOSSA KOKONAISUUS ON KOORDINOITUA
= Sote-tietovarantoihin kertyvis tietoa hySidynnetisn l3dkehoidon « Palveluiden jarjestijit vastaavat [i5kehoidon
toteutuksen ohjaamisessa ja toiminnan kehittdmisessa kansallisella, ja lagkehuollon kokonaisuudesta eli siita,
alueellisella ja palveluyksikkétasolla. ettd ldhehoito prosessi on katkeamaton.
+ Laskkeiden hoidollisen ja taloudellisen arvon arvioinnit tukevat » Moniammatillinen yhteistys on sujuvaa ja tukes potilaiden
péatitéksentehoa ja hankintamenettel yja. lidkehoitojen toteutumista tavoitteiden mukaisesti.

1. Laakehoitoa ja ladkehuoltoa johdetaan tiedolla kansallisesti, alueellisesti ja
palveluyksikoissa
e Tavoite ohjaaville tahoille: valtio, palvelun jarjestaja, palveluntuottaja

Laakehoitojen ja ladkehuollon ohjaus on kansallista, keskitettyd, ajantasaiseen tietoon ja yhteisiin
tavoitteisiin perustuvaa. Olemassa olevat rekisterit ja tilastot ovat ladkkeiden kayton seurannan seké
ohjauksen perusta. Ajantasaiset hoitosuositukset, ladkekorvausjarjestelma, kansallinen
terveydenhuollon palveluvalikoima, kansalliset ladkehoidon ohjauksen tavoitteet seka hoitotulosten
seuranta muodostavat perustan eri organisaatioiden ja terveydenhuollon ammattilaisten paatoksille
laékehoitoprosessin eri vaiheissa. Yksiloiden yhdenvertaisuus ladkkeiden saatavuudessa
varmistetaan ndyttéon perustuvien kansallisten linjausten ja alueellisten ohjeiden avulla.
Kansallisesti ja ladkkeiden kayttajia osallistaen on sovittu muun muassa toimintamallit
la&kitystietojen ajantasaistamiseksi, ladkehoidon arvioinnista hyotyvien ladkkeiden kayttéjien
tunnistamiseksi, ladkehoidon arviointipalveluiden tarkoituksenmukaiseksi kohdentamiseksi seké
moniammatillisen, ladkkeiden kéyttdjien tarpeisiin vastaavan yhteistyokulttuurin edistdmiseksi,
joita toteutetaan sosiaali- ja terveydenhuollon palveluyksikoissa.

Sote-tietovarannoista ja niiden laadun kehittdmisesta huolehditaan kansallisesti sote-rakenteiden
uudistuessa. Sote-tietovarannoilla tarkoitetaan esimerkiksi terveydenhuollon rekistereité,
potilastietojérjestelmid sekd Kanta-palveluihin ja biopankkeihin kertyvaa dataa. Kansallisilla
toimijoilla, palveluiden jérjestdjill4 ja palveluiden tuottajilla on riittdva asiantuntijuus ja osaaminen
kertyvan tiedon soveltamiseen ja hyodyntamiseen rationaalisen ld&kehoidon ohjauksessa sek& oman
toiminnan kehittdmisessa. Sote-tietovarantoja hyddynnetdan entistd paremmin resurssien
kohdentamisessa ja ladkkeiden kayton seké ladkehuollon ohjauksessa. Sote-uudistuksen tueksi



luodut mittarit mm. KUVA-mittaristo sekd STM:n ja Sitran valmistelema Laakehuollon tietopaketti
taydentévat jo olemassa olevia tietolahteitd antaen tietoa mm. sote-palveluiden kéytosta ja niiden
kustannuksista.

Laakkeisiin ja ladkehoitojen toteutumiseen liittyvat kansalliset palautejarjestelmat ja kehittdmis- ja
tutkimushankkeet tuottavat tietoa, mika mahdollistaa palveluyksikoiden ja eri ammattilaisten
toimintatapojen kehittymisen sosiaali- ja terveydenhuollossa. Tutkimus- ja kehittdmistoiminta
vastaa ld&kehoitoihin ja ladkehuoltoon liittyvan ohjauksen tiedontarpeisiin, ja tutkimustietoa
hyddynnetadn ohjauksessa seka paatoksenteossa. Y hteisty0 tutkijoiden ja paatoksentekijoiden
valilla lisadntyy. Tutkijoiden valinen yhteistyo vahentéa paallekkaista tyota ja entista suurempien
yhteistydtutkimushankkeiden toteutus mahdollistuu rationaalisen ladkehoidon tutkimukseen
suunnatun tutkimusrahoituksen myota.

Ké&ytossad on sote-tietovaranto infrastruktuuri ja jarjestelmét, jotka mahdollistavat
paatdksentekijoiden tarpeita vastaavan reaalimaailman tutkimustiedon (RWE, real world evidence)
tuottamisen ladkehoidoista ja ladkehuollosta. Lisdksi edistetddn Sote-tietovarantoihin liittyvan
merkittdvan tutkimus- ja innovaatiotoiminnan potentiaalin toteutumista, joka voi mahdollistaa mm.
la&kealan tutkimuksen ja investointien lisd&dntymisen Suomessa. Tavoitteena on, etté sote-
tietovarannot ovat nykyista paremmin yksilon tietosuoja huomioiden saatavilla kehittdmis- ja
tutkimuskayttoon. Tarvittavat potilastiedot on kirjattu kattavasti, laadukkaasti ja yhdenmukaisesti,
jolloin tiedon valtakunnallinen hyddyntaminen on mahdollista.

Erityisesti uusien sairaalalaakkeiden kéayttoa ohjaavat laékkeiden hoidollisen ja taloudellisen arvon
kansalliset arvioinnit. Arvioinnit tukevat paatoksentekoa, hankintamenettelyja ja ladkkeesté
todellisuudessa maksettavan hinnan maarittelya seké tahan liittyvida menettelyja. Arvioitujen
la&kkeiden kulutuksesta, lopputuloksista, kdyton kohdentumisesta, hoitoprosessista ja
kustannuksista kootaan sdéannénmukaisesti lisdndyttoad sote-tietovarannoista. Liséksi on linjattu,
kuka lisanéyttoa kokoaa ja miten sitd hyodynnetadn ladkehoitojen kayttoon liittyvissa linjauksissa ja
mahdollisuuksien mukaan myods hankintamenettelyissa.

Vuoteen 2022 mennessa:

e Ohjauksen perustana kaytetaan kansallisia linjauksia,nayttéon perustuvia hoitosuosituksia
ja muita yhteisesti sovittuja tavoitteita. Kansalliset toimintamallit l&&kitystietojen
ajantasaistamiseksi, ladkehoidon arvioinnista hyotyvien ladkkeiden kayttajien
tunnistamiseksi ja laékehoitojen arviointien kohdentamiseksi on laadittu.

e Olemassa olevia tietovarantoja hyddynnetaan aktiivisesti l1adkehoidon toteutuksen
ohjaamisessa ja toiminnan kehittamisessa kansallisella, alueellisella ja
palveluyksikkotasolla. Tiedon hyddyntdmiseen on riittdva osaaminen.

e Sote-tietovarantoihin kertyva tieto on kansallisesti kattavaa, laadukasta, kéaytettavassa
muodossa ja helposti saatavilla tiedolla johtamisen tueksi.

e Rationaaliseen laakehoitoon liittyva tutkimus- ja kehittdmistoiminta on nivottu osaksi sote-
jarjestelmaa ja tutkimustietoa hyédynnetadn toiminnan ohjauksessa.

o La&akkeiden hoidollisen ja taloudellisen arvon kansalliset arvioinnit tukevat paatoksentekoa
ja hankintamenettelyja.



2. Palveluiden jarjestajat vastaavat ladkehoidon ja ladkehuollon kokonaisuudesta
- Tavoite palveluiden jarjestajille

Tulevaisuuden sote-rakenteissa palveluiden jérjestdjat vastaavat siitd, ettd kansalaiset saavat
tarvitsemansa sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut. Ladkehoito on osa tata kokonaisuutta:
Palveluiden jarjestajat siis vastaavat ladkehoidon- ja ladkehuollon kokonaisuudesta,
la&kitysturvallisuuden ja ladkeinformaation koordinaatiosta seka seuraavat laédkehoidon
turvallisuutta ja ladkehuollon toimivuutta. Lisaksi palvelut sovitetaan asiakkaan tarpeiden
mukaiseksi kokonaisuudeksi tai hoitopoluksi, johon siséltyy oikea-aikainen ladkehoidon saatavuus
ja laékehoidon kokonaisuuden hallinta. Palveluiden jarjestdjan huolehtivat siis siitd, etta alueen
asukkaiden ladkehoitoprosessi on katkeamaton. Ladkehuollon tehtdavé on osaltaan mahdollistaa
rationaalisen ladkehoidon toteutuminen. L&&kehuollon tehtdva on osaltaan mahdollistaa
rationaalisen ladkehoidon toteutuminen. Jarjestajaorganisaatiossa on riittava laédkealan osaaminen,
jotta se pystyy suunnittelemaan ja johtamaan ld&kehuoltokokonaisuutta sekd ymmartaa
tuottajaorganisaatioiden ladkehoitoprosesseja. Laakehoitoprosessien suunnitteluun otetaan mukaan
la&kkeiden kayttajien edustajia.

Palveluiden jarjestdja vastaa osaltaan siitd, ettd avohuollon apteekkipalvelujen saatavuus on riittava.
Avohuollon apteekit toimivat osana sosiaali- ja terveydenhuollon palveluketjua ja asiakkaan
hoitopolkua. Ladkkeen toimituksen yhteydessé apteekissa varmistetaan ladkehoidon
tarkoituksenmukaisuus ja tuetaan ladkehoidon toteuttamista sekd seurantaa.

Vuoteen 2022 mennessa:

e Alueilla on toimivat rakenteet eri toimijoiden valisen moniammatillisen yhteistyén ja
laékehoitojen ohjauksen varmistamiseen.

e Laakehuolto toimii tietoon perustuen ja organisaatiorajat ylittava toiminta on
kokonaisuutena hallittua ja koordinoitua.

o Alueelliset ohjausjarjestelmat 1adkehoitojen laadun parantamiseksi on kehitetty ja niita
hyddynnetaan. Laakehoidon turvallisuutta ja ladkehuollon toimivuutta seurataan ja
kehitetaan.

e Palveluiden jarjestajat varmistavat rationaalisen ladkehoidon periaatteiden toteutumisen
sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen kokonaisuudessa.

3. Laakehoidon kokonaisuus on hallittua — Tavoite sosiaali- ja terveydenhuollon
palveluyksikoille

Moniammatillisen ja organisaatioiden rajat ylittdvéan yhteistyon tavoitteena on ladkehoidon
kokonaisuuden hallinta 1adkehoitoprosessin eri vaiheissa ja potilaan hoitoketjussa. Erilaiset
kansalliset toimintamallit, jotka on tdsmennetty alueellisesti ja organisaatiokohtaisesti, varmistavat
la&kehoidon rationalisuutta mukaan lukien laakitysturvallisuuden ladkehoidon kaikissa vaiheissa.
Palveluketjun eri vaiheissa on kaytéssa toimivat kanavat yhteyden pitdmiseen seka tietojen
valittdmiseen eri ammattilaisten ja eri organisaatioiden valill4. Sosiaali- ja terveydenhuollon tiivista
yhteistyo6té tarvitaan erityisesti tilanteissa, joissa ladkkeen kayttéjall ei ole varaa maksaa
tarvitsemaansa laékehoitoa, kdytetéén erityisen kalliita 1adkehoitoja tai sosiaali- ja terveydenhuollon
kokonaispalveluntarve on suuri.

Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluyksikéiden johto varmistaa, ettd palveluyksikdissa on kaytossé
tietoturvalliset séhkoiset tyovélineet, jotka tukevat ammattilaisten tydskentelya laédkehoitoprosessin
eri vaiheissa. Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluyksikdiden johto varmistaa myos, ettéd



la&kehoitopéatoksissa ja seurannassa huomioidaan ajantasainen, sahkdoisten
paatoksenteontukijarjestelmien sisaltdma tieto. Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaiset
huolehtivat ladkehoitoihin liittyvien tietojen paivittamisestda, dokumentoinnista ja siirtymisesta eri
organisaatioiden valillg, siltd osin kuin se ei toteudu Kanta-palveluiden kautta. L&a&kkeen
maéaaraédmisen ja laédkehoidon koordinaation parantaminen ennaltaehkaisee tunnistettuja laédkehoidon
ongelmia.

Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluyksikdiden johto ja esimiehet vastaavat siita, ettd
toimintamallit ladkitystietojen ajantasaistamiseksi, ladkehoidon arvioinnista hydtyvén potilaan
tunnistamiseksi, ladkehoidon arviointipalveluiden tarkoituksenmukaiseksi kohdentamiseksi seka
moniammatillisen, potilaiden tarpeisiin vastaavan yhteistyokulttuurin edistamiseksi kuvataan
palveluyksikon ladkehoitosuunnitelmassa. Organisaatiorajat ylittdvd moniammatillinen toiminta
mahdollistaa jo syntyneiden ladkehoidon ongelmien tunnistamisen ja ratkaisun. Ladkehoitoa
toteutetaan ladkehoitosuunnitelmissa kuvattujen toimintamallien mukaisesti ja moniammatillista
yhteistydtd hyddynnetdan nykyista koordinoidummin laékitystietojen ajantasaistamisessa seka
la&kehoidon arvioinnissa ja seurannassa. Toimintamallien alueellisen kayttoonoton suunnittelussa
on mukana potilaiden edustajia.

Kansallisesti asiakassuunnitelma ja ajantasainen laakityslista ovat laajassa kéytossa.
Valtakunnallinen l&&kityslista pohjautuu valtakunnallisiin tietojarjestelmépalveluihin, joilla
potilastietoa haetaan, kirjataan ja tallennetaan ja varmistetaan yhtendiset, valtakunnalliset
toimintamallit ja periaatteet potilastiedon kasittelyyn. Myos ladkkeiden kayttéjia tuetaan
itsehoitoladkkeiden ja muiden ilman reseptia saatavien valmisteiden kayton Kirjaamisessa
Omakantaan, jolloin tieto niiden kdytosta on kaikkien sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten
tiedossa. Potilastietojarjestelmat seka niihin sisddnrakennetut erilaiset paatoksenteontukijarjestelmat
ja sahkoiset tietokannat tukevat turvallisen la&kehoidon toteutumista.

Jokaisella sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita tuottavalla palveluyksikolld on
omavalvontasuunnitelma, johon siséltyy yksikon ladkehoitosuunnitelma. Sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluyksikdiden johto vastaa omavalvontaan kuuluvista
laékitysturvallisuusauditoinneista. Asumispalveluiden ja kotihoidon ladkehoitoprosessin ja -
kaytantojen turvallisuutta tulee sadnndllisesti varmistaa vahintdén vastaavalla tavalla kuin
laitoshoidossa.

Ammattilaisilla on oltava riittavat tiedot ja taidot laédkehoidon asianmukaiseen toteuttamiseen,
hoidon vaikutusten seurantaan ja arviointiin, ladkkeiden kayttajan ladkeneuvontaan ja omahoidon
ohjaukseen sekéd omaa tyotaan tukevien digitaalisten tyokalujen kayttdéon. Eri sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattilaisten 14&kehoitoon liittyva koulutus on ammattiryhmittain ja tehtéviaéan
vastaavalla tasolla eri koulutusyksikoissa yhdenmukaista ja moniammatillista koko maassa.

Vuoteen 2022 mennessa:

o Kansalliset toimintamallit 1&&kitystietojen ajantasaistamiseksi, laédkehoidon arvioinnista
hyotyvien lagkkeiden kayttajien tunnistamiseksi ja ladkehoitojen arviointien
kohdentamiseksi ovat laajassa kaytdssa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluyksikdissa.

e Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluyksikdiden seka apteekkien valinen yhteisty6 on
toimivaa. Eri ammattilaisten ja organisaatioiden valiseen yhteyden pitdmiseen on toimivat
digitaaliset kanavat.

e Sahkdiset paatoksenteontukijarjestelmat ja luotettavat ladkeinformaatioléhteet ovat laajassa
kaytossa ja niitd hyodynnetaan lagkitysriskien hallinnassa ja ehkaisyssa. Palveluyksikoissa
varmistetaan, ettd nama digitalisaation tuomat mahdollisuudet on sosiaali- ja



terveydenhuollon ammattilaisten kaytettavissa ja etta heilld on riittdva osaaminen niiden
hyddyntamiseen.

e Potilaan tarpeisiin vastaavaa moniammatillista yhteistyota hyodynnetéaan nykyista
koordinoidummin la8kehoidon arvioinneissa ja seurannassa.

e LAdkehoito-osaaminen ja laakitysturvallisuus sisaltyvat sosiaali- ja terveydenhuoltoalan
ammatilliseen perus-, jatko- ja taydennyskoulutukseen kunkin ammattiryhman tyotehtavia
vastaavalla tasolla.

e Potilaiden la&kitys ja hoitotulokset kirjataan yhtendisesti sosiaali- ja terveydenhuollon
palveluyksikoissa. Erityista huomiota kiinnitetaan kansanterveydellisesti ja taloudellisesti
merkittaviin sairauksiin.

4. Terveydenhuollon ammattilaiset toteuttavat rationaalista ladkehoitoa
e Tavoite sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisille

Ladkkeen madaraajat varmistavat, etta erityisesti paljon palveluita tai ladkkeita kayttavien
asiakkaiden ladkehoidon kokonaisuus ja vaikuttavuus arvioidaan sd&nnollisesti ja ettéd ladkehoidon
kokonaisuus on hallinnassa ja etté se toteutetaan tarpeettomia kustannuksia valttaen, niin potilaan
kuin yhteiskunnan nékokulmasta katsottuna. Hyvin suunniteltu, toteutettu ja seurattu ladkehoito on
osa potilaan kokonaisvaltaista hoitoa.

Laakéri varmistaa yhdessé potilaan kanssa, etta ladkehoidon kokonaisuus on potilaan sen hetkisiin
tarpeisiin, ominaisuuksiin ja mahdollisuuksiin ndhden tarkoituksenmukainen. La&kkeen valinta
perustuu ensisijaisesti ladkkeen tehon ja turvallisuuden vahvistavaan tutkimusnéyttoon,
hoitosuosituksiin tai yleisesti hyvéksyttyyn hoitokaytantoon. Maaratyt ladkkeet ovat
kustannusvaikuttavia. Laakarit saavat palautetta ladkkeenmaaraamiskaytannoistaan.

Laakéri varmistaa, ettd yhdessa potilaan kanssa sovittu laédkehoidon kokonaisuus ja hoidon
toteuttamisen suunnitelma on kirjattu asiakassuunnitelmaan, etta laékityslista on ajantasainen ja etta
tieto laékehoidon kokonaisuudesta vélittyy eteenpéin. Ladkehoidon seurannasta ja omahoidosta
sovitaan yhdessa potilaan kanssa.

Farmasian ammattilaiset tukevat ladkkeen toimittamisen yhteydessa neuvonnalla turvallisen ja
taloudellisen ladkehoidon toteutumista, seuraavat ladkehoitojen asianmukaista toteutumista ja
ohjaavat tarvittaessa ladkkeen kayttajan laakarin vastaanotolle. Farmasian ammattilaiset osallistuvat
tarvittaessa ladkehoitojen moniammatilliseen arviointiin ja tukevat potilaiden itselaakityksen
rationaalisuutta. Potilasta hoitavat terveydenhuollon ammattilaiset tukevat ladkkeiden kayttajaa
siing, ettd han tietdd miten ja miksi kayttda maarattyja ladkkeita ja huomioivat ladkkeiden kayttéjien
yksil6lliset toiveet. He myds seuraavat laédkehoidon tavoitteiden saavuttamista yhdessa laékkeen
kayttdjan kanssa ja kannustavat ladkkeiden kayttéjia osallistumaan aktiivisesti oman hoitonsa
toteuttamiseen ja tuottamaan tietoa havaitsemistaan Id&kehoidon vaikutuksista. Yhteistyo eri
ammattilaisten ja ladkkeen kayttajan vélilla on sujuvaa.

Kunkin ammattilaisen ladkehoito-osaaminen vastaa tyotehtavia ladkehoitoprosessissa. Jatkuva
taydennyskoulutus yllapitaa ladkehoito-osaamista ja sita kautta ladkitysturvallisuutta. Sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattilaisilla on riittavat tiedot ja taidot ladkkeiden kayttajan laédkeneuvontaan
ja omahoidon ohjaukseen seké digitaalisten tyokalujen ké&yttoon.



Vuoteen 2022 mennessa

e Laakkeen maaraaja sopii yhdessa ladkkeen kayttajan kanssa lagkehoidon kokonaisuudesta,
hoidon toteuttamisesta ja seurannasta seka naiden kirjaamisesta asiakassuunnitelmaan
osana muuta hoitoa.

e Potilaan ladkehoidosta vastaavat terveydenhuollon ammattilaiset seuraavat yhdessa
laékkeiden kayttajien kanssa ladkehoidon tavoitteiden saavuttamista digitalisaation tuomia
mahdollisuuksia hyddyntaen. Terveydenhuollon ja farmasian ammattilaiset tukevat ja
seuraavat laakkeiden kayttajien kanssa ladkehoidon toteuttamista.

o Kaytetyt ladkehoidot ovat kustannusvaikuttavia ladkkeen kayttdjan ja yhteiskunnan
nakokulmista.

o Kaikilla ladkkeiden kayttajilla, erityisesti monisairailla ja -1aakityilla, paljon palveluja
kayttavilla potilailla on terveydenhuollon ammattilaisen kanssa yhdessa laadittu ja
yllapidetty ajantasainen asiakassuunnitelma ja laakityslista.

e Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisilla on osaaminen myoés sahkdisten
paatoksentukijarjestelmien ja ladkeinformaation hyédyntamiseen.

5. Laakkeiden kayttajat kayttavat ladkkeita jarkevasti ja yhdessa sovitun mukaisesti
- Tavoite ladkkeiden kayttajille ja omaisille tai laheisille

Ladkkeiden kayttajat sopivat yhdessé hoitavan laakéarin kanssa ladkehoidon kokonaisuudesta,
hoidon toteuttamisesta ja seurannasta sekéd ndiden kirjaamisesta asiakassuunnitelmaan. Ladkkeen
kayttajilla on vastuu oman ladkehoitonsa asianmukaisesta toteuttamisesta ja hoitotavoitteiden
saavuttamisesta kuitenkin omien voimavarojensa mukaisesti. Mikéli ladkkeiden kayttéja ei itse
kykene ottamaan vastuuta ladkehoidostaan, hanen ladkehoitonsa kokonaisuudesta vastaa henkilg,
esimerkiksi omainen tai laheinen, joka on laékkeiden kayttajaa hoitavien sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluyksikdiden tiedossa.

Ladkkeiden kayttajat kayttavat 1aékkeitd yhdessa sovitun mukaisesti. La&kkeen kayttdjé on
vastuussa omalta osaltaan tarpeettomien kustannusten ja ladkehavikin vélttdmisesta esimerkiksi
ostamalla vain tarvitsemansa maaran laékkeita ja ymmartamalla, ettd omia ladkkeitd ei saa antaa
toisten kayttoon, edistéden ndin ladkitysturvallisuutta, taloudellisuutta ja ekologisuutta. Laakkeiden
kayttajat huolehtivat omalta osaltaan ajantasaisen laakityslistan yllapidosta. He voivat esimerkiksi
kysya laakityslistan ajantasaisuudesta tavatessaan terveydenhuollon ammattilaisia ja kertoa
kayttamistaan itsehoitoladkkeistd, ravintolisistd tai muista valmisteista.

Laakkeiden kayttajat kertovat aktiivisesti ladkehoitoon liittyvisté yksilollisista toiveistaan ja
huolistaan sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisille. Laakkeiden kayttajat myds kysyvat
aktiivisesti epaselviksi jaaneista lddkehoitoonsa liittyvista asioista ja saavat luotettavaa tietoa
ladkkeistd asioidessaan sosiaali- ja terveydenhuollon palveluyksikoissé tai apteekeissa. Ladkkeen
kayttajan luvalla kaikki h&ntd koskevat ladkitystiedot ovat kaikkien ladkehoitoon osallistuvien
toimijoiden tiedossa.

Uudet digitaaliset palveluvaylat ja sovellukset tukevat lddkkeiden kayttdjaa rationaalisen
la&kehoidon toteuttamisessa ja seurannassa. Kansalainen voi asioida séhkoisesti ja tuottaa itse
tietoja omaan ja ammattilaisten kayttoon. Kansallisessa Omakanta.fi -palvelussa kansalainen nakee
omat sahkoiset ladkemaarayksensa, niiden toimitustiedot ja yhteenvetotason potilaskertomustiedot.
Tulevaisuudessa on mahdollista tehdd myds omia kirjauksia Omakantaan esimerkiksi ladkehoitoon
liittyen. Luotettavat tietolahteet ja asiakaslahtoiset, digitaaliset palvelut tukevat rationaalista



la&kehoitoa. Apteekkien verkkopalveluissa (verkkoapteekki) asiointi on sujuvaa. Kansallinen
digitaalinen omahoitopolku johtaa tarvittaessa luotettavaan apteekin verkkopalveluun.

Vuoteen 2022 mennessa:

o Laakkeen kayttajia tuetaan yhd enemmaén ottamaan vastuuta oman ladkehoitonsa
asianmukaisesta toteuttamisesta, kuitenkin omien voimavarojensa ja mahdollisuuksiensa
mukaisesti.

o Ladkkeiden kayttajat tai omaiset ja laheiset sopivat yhdessa hoitavan laakarin kanssa
laékehoidon kokonaisuudesta, hoidon toteuttamisesta ja seurannasta.

e Valtakunnallinen laakityslista on laajassa kaytossa. Laakkeiden kayttajat (tai 1adkehoidosta
vastuussa olevat omaiset, laheiset) paivittavat kansalliseen rekisteriin omia ladkitystietojaan
esimerkiksi itsehoitoladkkeiden kaytosta.



