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Voltaren Forte (diklofenaakki) geeli yli 14-vuotiaille nyrjähdyksistä, venähdyksistä, urheiluvammoista tai liikarasituksesta johtuvan lihas- ja nivelkivun ja yli 18-vuotiaille nivel-
rikosta johtuvan kivun lyhytaikaiseen paikallishoitoon. Voltaren Fortea hierotaan kipeytyneelle alueelle 2 kertaa päivässä 12 tunnin välein (mieluiten aamulla ja illalla). Vain 
terveelle iholle. Geelin joutumista silmiin tai limakalvoille tulee välttää. Jos olet allerginen diklofenaakille, muille tulehduskipulääkkeille tai jollekin valmisteen apuaineelle, 
älä käytä Voltaren Fortea. Ei alle 14-vuotiaille. Ei saa käyttää raskauden viimeisen kolmanneksen aikana. Käyttö kuuden ensimmäisen raskauskuukauden aikana sekä imetys-
aikana vain lääkärin määräyksestä. Mahdolliset haittavaikutukset ovat yleensä lieviä ja ohimeneviä antokohdan ihoreaktioita. Hyvin harvoin voi esiintyä allergisia reaktioita. 
Jollei kiputila parane tai se pahenee viikon käytön jälkeen, käänny lääkärin puoleen. Lue huolella pakkausseloste. Valmisteyhteenvetolyhennelmä 5.10.2018. Perustuu 6.9.2018 
päivät tyyn valmiste yhteenvetoon. Pakkaukset ja hinnat 1.1.2019 (voh+alv): Voltaren Emulgel: Itsehoitopakkaukset: tuubi 30 g (9,65 €), tuubi 50 g (14.10 €) , tuubi 75 g (22,90 €) 
ja tuubi 100 g (19,73 €). Voltaren Forte: Itsehoitopakkaukset: tuubi 50 g (17,90 €), 100 g (23,55 €) ja 120 g (27,90 €). Lisätiedot: GlaxoSmithKline Consumer Healthcare Finland Oy, 
Piispansilta 9 A, 02231 Espoo, puh: 0800 77 40 80, s-posti: scanda.consumer-relations@gsk.com. Tavara merkit ovat GSK-konsernin omistamia tai sille lisensoituja. ©2019 
GSK-konserni tai lisenssinhaltija. 01/2019, CHFIN/CHVOLT/0001/19
*IQVIA tukkumyynti MAT 3/2019

KOKO päivä jumppaa?!
Tuo geeli, grrrr! Eihän tässä 
vauhdissa pysy mukana.

Nauti liikkumisesta ja aktiivisesta elämästä!
Voltaren Forte on täsmähoito, joka lievittää lihas- ja nivelkipua sekä nivelrikosta johtuvaa kipua. Se 
sisäl tää tulehdusta hoitavaa lääkeainetta, joka varastoituu ihoon ja vapautuu sieltä tasaisesti ihon-
alaisiin kudoksiin – vaikuttaen jopa 12 tunnin ajan. Näin sinulla on jälleen yksi syy vähemmän jäädä 
paikoillesi. Liikkumisen iloa!
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Lääkkeet ja  
ympäristö

L ääkkeiden ympäristövaikutuksista puhuttaessa on ensim-
mäisenä mielessä vanha oppi: vie vanhentuneet lääkkeet 
apteekkiin. Ja se oppi on edelleen voimassa. Tässä Far-
masia-lehden numerossa kuitenkin tuo-

daan esiin myös muita ympäristönäkökulmia, 
jotka liittyvät lääkkeisiin ja lääkealaan. Haastat-
telussa on henkilöitä SUDDEN-tutkimushankkeen 
ympäriltä. Kyseinen tutkimushanke pyrkii etsi-
mään ratkaisuja lääkkeiden elinkaaren aikana 
syntyvien ympäristöhaittojen vähentämiseksi ja 
lääkealan kestävyyden parantamiseksi.

Voin rehellisesti tunnustaa, että vanhan opin 
olen toki kuullut ja vanhentuneita lääkkeitä olen 
apteekkiin vienyt hävitykseen sekä vastaanot-
tanut niitä apteekissa töissä ollessani. Kuitenkin 
hankkeeseen liittyy kysymyksiä, joita en ollut 
kuuna päivänä miettinytkään. Esimerkiksi miten pakkausmateri-
aalien muovia ja alumiinia voitaisiin kierrättää, on asia, jolle en 
itse ole osannut ajatusta suoda. 

On toki hyvä muistaa, että hanke on juuri lähtenyt käyntiin ja 
monia asioita joudutaan vielä tutkimaan ennen kuin niitä 
voidaan viedä käytäntöön. Mutta mitä voimme tehdä 
niitä odotellessa? Jaksetaan pitää kiinni vanhasta 
opista. Lääkkeiden ainoa oikea hävitystapa on viedä 
ne apteekkiin hävitettäväksi, tätä on hyvä myös terä-
vöittää asiakkaille. Toinen, myös erittäin tärkeä oppi, 
on rationaalinen eli järkevä lääkehoito. Oikea lääke,  
oikealle potilaalle, oikeaan aikaan ja  
oikealla annoksella vähentää lääkejätettä 
ja siten myös lääkehävikkiä. Ja on toki 
muistettava, että joskus on myös lääk-
keettömiä hoitovaihtoehtoja, joita  
tulisi käyttää. 

Farmasian alan ammattilaisilla on 
siis suuri mahdollisuus vaikuttaa 
siihen, että lääkkeiden ympäristö-
vaikutuksia voidaan huomioida 
paremmin. Olipa kyseessä tut-
kimus, tuotekehitys tai vaikkapa 
asiakkaiden neuvonta. Me voimme 
olla mukana muutoksessa.

Lääkkeiden  
ympäristövaikutuksia 
voidaan huomioida  
paremmin.

JÄSENETUNA 
HUIPPUEDULLINEN 
ASUNTOLAINA.

KESKITY OLENNAISEEN.

Hyödynnä etusi: danskebank.fi/akava

Danske Bank A/S, Suomen sivuliike, www.danskebank.fi
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Jarkko Korpua 
 
›	 Aloitti Oulussa kemian opinnot.

›	 Siirtyi vaimonsa perässä Kuopioon, 
	 jossa ajautui ”vahingossa”  
	 lukemaan farmasiaa.

›	 Työskennellyt alalla 19 vuotta.
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HÄN   TEKSTI TIINA PARIKKA KUVA MARKKU RUOTTINEN

   N
AP

SI
TU

T

– Asiakas ei  
aina ymmärrä, 
miksi yksi 
kipulääke ei 
tehoa toiseen 
vaivaan. Näissä 
tilanteissa 
tulee helposti 
suututtaneeksi 
asiakkaan, 
proviisori Jarkko 
Korpua sanoo.

Omien ratkaisujen 
takana pitää pystyä 
seisomaan ja toimia 
aina ammattimaisena 
apteekin edustajana.A pteekeissa asiakaspalvelu on harvoja kilpailukeinoja.  

Toisaalta apteekki mielletään terveydenhuollon toimi­
pisteeksi, jossa asiakaspalvelua pidetään itsestäänselvänä. 
Joskus odotukset ovat jopa yliluonnollisia.

– Meidän odotetaan löytävän ratkaisu kaikkiin sairauksiin ja vai­
voihin. Siinä pitää keskustelun kautta kartoittaa asiakkaan tarve ja 
ohjata tilanteen mukaan lääkäriin tai tarjota oikeaa tuotetta, provii­
sori Jarkko Korpua sanoo.

Korpuan pitkäaikaisessa työpaikassa Zeppelinin apteekissa  
Kempeleessä henkilökuntaa koulutetaan jatkuvasti nimenomaan 
asiakaspalvelutilanteissa toimimiseen.

– Yritämme yhdessä ennakoida mahdollisia tilanteita ja sopia, 
miten niissä toimitaan. Farmasistit noudattavat mielellään ohjeita.

Korpua on tottunut runsaaseen asiakaspalautteeseen, niin  
hyvässä kuin pahassa.

– Olen saanut kiitoskirjeitä, kukkia ja kerran itsetehdyt villa­
sukatkin.

Mutta sitten on se toinen puoli. Aina ei voi miellyttää asiakasta.
– Moni tulee apteekkiin hakemaan apua hoitoon, joka edellyttää 

lääkärissä käyntiä. Asiakas ehkä pyytää lääkettä, jota on johonkin 
toiseen vaivaan saanut ja kokenut sen hyväksi. Samalla hän ei  
ymmärrä, miksi esimerkiksi yksi kipulääke ei tehoa toiseen vaivaan. 
Näissä tilanteissa ei voi toimia asiakkaan toiveen mukaan ja tulee 
helposti suututtaneeksi asiakkaan.

Korpuan mukaan asiakaspalvelutyö on muuttunut vaati­
vammaksi sosiaalisen median myötä.

– Asiakaspalvelija on aika suojaton ja voi helposti joutua 
jopa kiusaamisen kohteeksi. Jotta työssä jaksaa, itsensä 
pitää kovettaa ja kehittää ammattilaisen suojakuori  
ylleen.

Korpuan mukaan farmasian alan ammattilaisen 
selkärankana toimii tieteellinen arvopohja. 

– Omien ratkaisujen takana pitää pystyä seiso­
maan ja toimia aina ammattimaisena apteekin edus­
tajana.

Ammattilaisen 
otteella
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Mitä mieltä? 

Oletko valmis  
menemään lakkoon?
VASTAA KYSYMYKSEEN LEHDEN  

VERKKOSIVUILLA FARMASIALEHTI.FI

Seuraavassa  
vaiheessa toimen­
piteenä on kansallisen 
kokonaislääkityslistan 
käyttöönotto.

Lääkehoidon 
kokonaisuus selville 
lääkityslistan avulla
 
SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERIÖ on julkaissut ensimmäisen kan-
sallisen selvityksen, joka kuvaa lääkevalmisteen, lääkehuollon ja lää-
kehoidon toiminnallista kokonaisuutta. Esiselvityksen mukaan 
aihealueen keskeisimpiä haasteita ovat tiedon saatavuus ja käytet-
tävyys, tietojärjestelmäpalveluiden ja digitaalisten välineiden puut-
teet sekä riittämättömään tietopohjaan liittyvät tekijät. Nämä haas-
teet aiheuttavat ongelmia sekä lääkkeen käyttäjille että lääkehoidon 
parissa työskenteleville ammattihenkilöille.

Nyt laaditulla työllä ja sen pohjalta toteu-
tettavilla toimenpiteillä pyritään turvaamaan 
paremmat toimintaedellytykset lääkehoidon 
toteuttamiselle. Nykyistä parempi tieto-
pohja edesauttaisi lääkehoidon vaikuttavuutta, 
turvallisuutta, laatua, yhdenvertaisuutta ja 
taloudellisuutta kustannusten seurannan ja 
ohjauksen näkökulmista.

Seuraavassa vaiheessa toimenpiteitä ovat 
kansallisen kokonaislääkityslistan käyttöönotto 
ja selvitys keskitetystä lääketietovarannosta 
lääkevalmisteen perustietojen paremman saa-
tavuuden takaamiseksi. Keskeistä on varmistaa lainsäädäntömuu-
tosten läpivienti, millä mahdollistetaan muun muassa lääkehoidon 
digitaalisten toimintamallien, palvelujen ja välineiden kehittäminen 
lääkkeen käyttäjille ja sote-ammattihenkilöille.

FARMASIALIITON STRATEGIAA 
OLLAAN UUDISTAMASSA

SUOMEN FARMASIALIITON strategiaa ollaan uudistamassa  
syksyn aikana. Työtä on jo aloitettu Farmasia 2030 -työryhmän  

pohdinnoilla siitä, miltä tulevaisuus näyttää vuonna 2030 ja  
miten farmasian ammattilaiset silloin näkyisivät. 

Strategiatyötä jatketaan syksyn aikana. Myös jäseniltä  
haetaan ideoita ja ajatuksia toiminnan kehittämiseksi  

jäsenkyselyssä tämän syksyn aikana.

Lämpötilaseuranta 
varmistaa 
lääkkeiden 
turvallisuuden
HELTEET JA PAKKASET sekä pitkät 
kuljetusmatkat tuovat haasteita verk-
koapteekista tilatuille lääkkeille. Suo-
malainen start up -yritys Logmore 
on kehittänyt yhteistyössä Apteek-
kariliiton kanssa tiedonkeruulaitteen 
eli loggerin, joka kulkee toimituksen 
mukana asiakkaan kotiin saakka. Lai-
tetta käytetään erityisesti lämpötila-
herkkien lääkkeiden kuljetuksissa. 

Loggerissa on QR-koodi, jonka 
skannaamalla asiakas voi varmistaa, 
että lääke on saapunut perille moit-
teettomana. Kun loggeri skannataan, 
kuljetuksen aikaiset olosuhteet kir-
jautuvat myös apteekin järjestelmään. 
Mikäli kuljetuksessa on tapahtunut 
jotain poikkeavaa, apteekki ottaa asi-
akkaaseen yhteyttä. Seurannan perus-
teella apteekit voivat korjata lääkekul-
jetusten olosuhteita.  

Loggereita on jo käytössä, ja niiden 
käyttöä on tarkoitus laajentaa tulevai-
suudessa.

2. Apteekin henkilöstö on toiseksi luotettavin 
ammattiryhmä Suomessa, kertoo Valittujen 
Palojen teettämä tutkimus. Vain palomiehet 
menevät apteekin henkilökunnan edelle. 
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Eettinen pähkinä

Herättikö kannanotto ajatuksia tai mielipiteitä? Lähetä postia neuvottelukunnalle.
Ammattieettiselle neuvottelukunnalle voi lähettää kannanottopyyntöjä apteekkitoimintaan liittyvistä eettisistä  
kysymyksistä: johanna.salimaki@apteekkariliitto.fi. Neuvottelukuntaan kuuluvat TT, yliopistonlehtori Janne Nikkinen 
(puheenjohtaja), farmaseuttinen johtaja Charlotta Sandler (pääsihteeri), asiantuntijaproviisori Johanna Salimäki (sihteeri), 
apteekkari Sari Eerikäinen, apteekkari Jarkko Suvinen, proviisori Satu Rauhala ja farmaseutti Kirsi Kotokorpi.
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Alaikäisen puolesta asiointi  
apteekissa – toimiko apteekki oikein?
Kysymys: Apteekissa minulle ei suostuttu myymään 
angiinaan sairastuneelle lapselleni määrättyä antibioottia, 
koska minulla ei ollut mukana hänen Kela-korttiaan.  
Toimittiinko apteekissa oikein? Muut apteekit katsovat 
koneelta aikaisemmat asioinnit, tekevät täsmäkysymyksiä 
ja pyytävät henkilötunnuksen ja sitten toimittavat lääk-
keen. Minua palvellut farmaseutti ei yrit-
tänyt edes selvittää, olemmeko ennen 
asioineet heillä. Mielestäni ei ole oikein 
jättää kipeää lasta ilman antibioottikuuria.

 
Vastaus: Apteekki vastaa asiakkaan tai 
tämän puolesta asioivan henkilön luotet-
tavasta tunnistamisesta. Säädösten poh-
jalta on luotu toimintamalli, jonka mukaan 
oikeus lääkkeen noutamiseen osoitetaan 
1) potilasohjeella, 2) potilaan Kela-kortilla 
tai 3) jollakin muulla luotettavalla tavalla. 
Muuksi luotettavaksi tavaksi on määri-
telty esimerkiksi potilaan henkilökortti, 
passi tai ajokortti.

Kyseisessä tapauksessa farmaseutti on pyrkinyt toimi-
maan tarkasti säädösten mukaisesti, kun huoltajan mukana 
ei ole ollut lapsen Kela-korttia tai lääkärin antamaa poti-
lasohjetta. Tämä on kuitenkin johtanut siihen, että lapsi ei 
ole saanut hänelle akuuttiin tarpeeseen määrättyä anti-
bioottia. 

Eettisen ohjeen nro II mukaan apteekkihenkilökunta 
toimii ammatillisen osaamisen ja kokemuksen tuoman 
asiantuntemuksen avulla asiakkaan parhaaksi. Olisi ollut 
toivottavaa ja suositeltavaa käyttää tapauksessa tilanne-
kohtaista harkintaa niin, että apteekissa olisi pystytty var-
mistamaan osto-oikeus lainsäädännön mahdollistamalla 

”muulla tavalla”, vaikka tätä nimenomaista 
tapaa ei olisi säädöksissä ja toimintamal-
lissa erikseen esimerkkinä mainittu (esi-
merkiksi aiemman asioinnin, henkilötun-
nuksen ja lääkkeen ja lääkärin tietojen 
avulla). Sähköisen reseptin lokitietoihin on 
mahdollista kirjata syy, miksi lapsen tie-
toihin on menty (esimerkiksi ”äiti on tullut 
hakemaan lapsen antibioottia”). 

Kysymyksessä kuvattuun ongelmaan 
tulee tänä vuonna merkittävä parannus 
huoltajuustietoon pohjautuvan valtuu-
tuksen käyttöönoton myötä. Nykytilan-
teen vallitessa asia olisi ratkennut niin, 
että huoltaja olisi tunnistettu (passista, 

henkilökortista, ajokortista), jonka jälkeen apteekki olisi 
hakenut huoltajuustiedon Suomi.fi-valtuuksien kautta 
väestötietojärjestelmän tietokannasta. Tämä menettely 
mahdollistaa alaikäisen huoltajalle oikeuden hakea lapsen 
lääke apteekista ilman lapsen omaa Kela-korttia tai poti-
lasohjetta.

Lapsi ei ole  
saanut hänelle  

akuuttiin  
tarpeeseen  
määrättyä  

antibioottia.
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Neulan myyminen alaikäiselle
Kysymys: Voiko alaikäiselle myydä neulan lävistys­
tarkoitukseen ilman vanhemman suostumusta? 

Vastaus: Ammattieettinen neuvottelukunta on vuonna 2006 
julkaissut kannanoton ”Lapset ja nuoret apteekin asiakkaina”, 
jossa todettiin, että apteekit voivat halutessaan rajoittaa lävis-
tyksiin tarkoitettujen neulojen myyntiä alaikäisille ja esimerkiksi 
edellyttää vanhempien mukanaoloa neulojen ostotilanteessa. 
Kannanotossa ehdotettiin, että apteekeissa mietittäisiin etukä-
teen toimintatavat alaikäisten apteekkiasioinnin erityistilantei-
siin liittyen. Tämä on edelleen kannatettava periaate.

Kuitenkin jokainen nuori asiakas tulee kohdata yksilönä ja 
punnita tilannekohtaisesti myymisen tai myymättä jättämisen 
hyödyt ja haitat. On arvokas asia, jos nuori luottaa apteekki-
henkilökuntaan, uskaltaa kertoa rehellisesti, mihin aikoo pyy-
tämäänsä neulaa käyttää, ja ymmärtää steriilin neulan olevan 
parempi vaihtoehto kuin esimerkiksi hakaneula. Samalla aukeaa 
keskusteluyhteys, joka mahdollistaa neuvonnan ja sellaisten 
näkökulmien tarjoamisen, jotka saattavat vielä vaikuttaa nuoren 
haluun tehdä lävistys itse.

Nuorelta kannattaa selvittää, mitä hän on tekemässä, miksi 
hän ei teetä lävistystä ammattilaisella ja ovatko vanhemmat tie-
toisia nuoren aikeesta. Mitään säätelevää lakia ei ole ammatti-

laisten tekemille korvanlehti- tai muille lävistyksille, mutta lävis-
tysstudiot pyytävät yleensä huoltajan luvan eivätkä tee niitä alle 
15–16-vuotiaille. Kieli-, nänni- tai genitaalilävistyksiä ei yleensä 
tehdä alle 18-vuotiaille. Kuluttajariitalautakunta on vuonna 
2010 katsonut, että holhouslakiin perustuen 15-vuotias ala-
ikäinen ei ole ollut pätevä tekemään sopimusta kielilävistyksestä 
ilman huoltajien suostumusta, ja suositellut elinkeinonharjoit-
tajaa palauttamaan toimenpiteestä maksetun hinnan*.

Eettisen ohjeen nro IV mukaan farmaseuttinen henkilökunta 
voi ammatillisen harkinnan perusteella kieltäytyä myymästä 
asiakkaan pyytämää valmistetta, kun sen käyttö ei ole turval-
lista eikä terveydenhuollon tavoitteiden kannalta perusteltua. 
Harkinnassa huomioidaan nuoren ikä ja ajattelun kypsyys sekä 
arvio lävistyksen mahdollisesti aiheuttamasta terveyshaitasta. 
Nuoren harkinta kasvaa iän myötä, ja 15–16-vuotias on kyke-
nevämpi harkintaan kuin 12–13-vuotias. 

Jos käydyn keskustelun perusteella katsoo, ettei neulan 
myymiselle nuorelle ole sinänsä estettä, tulee hänelle kuitenkin 
antaa neuvontaa mahdollisista lävistykseen liittyvistä riskeistä ja 
hygienian merkityksestä toimintansa tueksi. Ensisijaisesti kan-
nattaa aina suositella, että lävistyksen tekisi ammattilainen. 

*bit.ly/kuluttaja_esimerkki
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   Tuija Metsäaho, Farmasialiitto

-DEKKARISSA seikkailee 
Sanna Blinck, farmaseutti  
ja sairaanhoitaja. 

Kuka murhasi nuoren 
miehen apteekissa?

EX TEMPORE 

Hyytävää 
 syksyä!

utosbooks.fi • bod.fi/kirjakauppa

Selviytymisopas työelämän  
eri vaiheisiin päivitetty
Työelämän selviytymisopas farmasis-
teille on päivitetty. Edellinen versio oli 
vuodelta 2016. Painettu opas on suun-
nattu erityisesti työuraansa aloittavalle, 
mutta se sisältää hyödyllistä asiaa jokai-
selle meistä. 

– Haluamme tarjota monipuolisen 
kuvan siitä, millaisia tilanteita työelä-
mässä voi kohdata, ja miten Farmasia-
liitto voi tukea sinua, koulutuspolitiikan ja 
urapalveluiden asiantuntija Sanna Passi 
sanoo.

Millainen on hyvä työhakemus ja 
cv? Miten tunnistan oman osaami-
seni? Mistä löydän piilotyöpaikan? Mitä 

työsopimuksessa pitää olla? Muun 
muassa näihin kysymyksiin selviyty-
misopas vastaa. Mukana on myös ura-
tarinoita. 

– Kannustamme jokaista olemaan 
aktiivinen oman näköisen urapolun 
rakentamisessa. Me liittona autamme ja 
tuemme sinua, Passi painottaa.

Opasta jaetaan liiton tilaisuuksissa.
Sisältöä ovat työstäneet koulutus-

politiikan ja urapalveluiden asiantun-
tija Sanna Passi, työmarkkinajohtaja 
Annukka Lankila, opiskelijatoiminnan 
asiantuntija Suvi Luukko ja viestintä-
päällikkö Tuija Metsäaho.

EHDOLLISELLE 
KORVATTAVUUDELLE 
ESITETÄÄN JATKOA
VUONNA 2017 käyttöönotettu ehdol-
linen korvattavuus on taannut uusien 
lääkehoitojen saamisen nopeammin 
niitä tarvitseville. Ehdollinen korvatta-
vuus on nykyisellään voimassa vuoden 
loppuun saakka, ja hallitus esittää 
menettelyn jatkamista muutettuna 
vuoden 2025 loppuun saakka.

Lakiin ehdotetaan tehtäväksi muu-
tamia tarkennuksia, jotka koskevat 
muun muassa ehdollisesti korvattavan 
lääkkeen käyttämistä vertailuvalmis-
teena hintavertailussa ja tukkuhinnan 
kohtuullisuuden arviointia. Muutoksen 
toteutuessa ehdolliselle korvattavuu-
delle säädetystä viiden vuoden pitui-
sesta enimmäisvoimassaoloajasta 
luovuttaisiin. Lisäksi selkeytettäisiin 
säännöksiä korvattavasta lääkkeestä 
ja yrittäjän oikeudesta työterveys-
huollon korvaukseen. 

Hallituksen esitys on tarkoitus 
antaa eduskunnalle syksyllä.

   N
AP

SI
TU
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Me liittona autamme ja 
tuemme sinua.
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PAIKALLINEN SOPIMINEN on ollut jo useammalla  
maamme hallituksella ohjelmassa. Nykyinen 
Antti Rinteen hallitus mainitsee ohjelmassaan, 
että sen tavoitteena on edistää paikallista sopi-
mista työ- ja virkaehtosopimusjärjestelmän 
kautta. Tavoitteena on joustavuuden ja turvan 
tasapainoinen yhdistäminen sekä työllisyyden ja 
kilpailukyvyn kehittäminen. Hallituksen tahto-
tilana on lisätä paikallista sopimista osapuolten 
keskinäiseen luottamukseen perustuen. 

Työoikeuden näkökulmasta paikallinen sopi-
minen voidaan ymmärtää joko suppeammin tai 
laajemmin. Usein paikallisella sopimisella tar-
koitetaan työehtosopimusten perusteella työ-
paikoilla tapahtuvaa työsuhteen ehtoja kos-
kevaa sopimista.

Paikallinen sopiminen voidaan ymmärtää 
myös laajemmin, jolloin se käsittää työsuh-
teen kestäessä pidempään työntekijän ja työn-
antajan välillä tehdyt työsopimuksen ehtoja 
muuttavat sopimukset, työsopimuksen veroiset 
käytännöt, yhteistoimintamenettelyn yhtey-
dessä tapahtuvan sopimisen, yhteistoimintaso-
pimukset ja työ- ja virkaehtosopimusten sekä 
lainsäädännön valtuutukseen perustuvan toisin 
sopimisen.

Paikallinen sopiminen koskee tyypillisesti 
säännöllistä työaikaa, työaikajärjestelyjä, loma-
rahaa ja sen maksamista sekä palkkausta. Paikal-
linen sopiminen ei ole mahdollista esimerkiksi 
työehtosopimusten perusteella määräytyvästä 
vähimmäispalkkaa matalammasta palkasta.  
Paikallinen sopiminen ei myöskään ole mahdol-
lista vastoin pakottavaa työlainsäädäntöä, joka 
ei sisällä valtuutusta sopia asiasta toisin työehto-

sopimuksella tai muutoin sopimalla työnantajan 
tai työntekijän välillä. Pakottavalla lainsäädän-
nöllä suojellaan työntekijän asemaa. Paikalli-
sessa sopimisessa sopijaosapuolina ovat yleensä 
työnantaja ja asianomainen sopijajärjestö tai sen 
alayhdistys tai luottamusmies. Apteekkisekto-
rilla sopijaosapuolena Farmasialiiton jäsenten 
osalta toimii luottamusmies.

FARMASEUTTISEN HENKILÖSTÖN työehtoso-
pimus sisältää useita määräyksiä, jotka sallivat 
asioista sopimisen paikallisella tasolla. Paikalliset 
sopimukset voidaan tehdä osapuolten kesken 
työehtosopimuksessa sovituissa rajoissa. Aptee-
keissa voidaan sopia paikallisesti muun muassa 
työaikapankin käyttöönotosta, lomarahan vaih-
tamisesta vapaaseen ja apteekkikohtaisten erien 
jakamisesta. Kuntasektorilla paikallinen sopi-
minen on edellä muita sektoreita. Siellä paikal-
linen sopimismekanismi on ollut jo 1990-luvun 
alkupuolelta lukien. Kuntasektorilla on tyypilli-
sesti neuvoteltu paikallisesti palkkausjärjestel-
mien kehittämisestä (paikalliset työnantajakoh-
taiset työn vaativuuden arviointi- ja työsuori-
tuksen arviointijärjestelmät), lomarahojen vaih-
tamisesta vapaaksi, liukuvan työajan soveltami-
sesta ja työaikajärjestelyistä.

USEISSA Farmasialiiton toteuttamissa kyselyissä 
jäsenistö on antanut varsin kielteistä palautetta 
paikallisesta sopimisesta. Usein paikallinen sopi-
minen on tarkoittanut käytännössä esimerkiksi 
apteekkisektorilla työajanpidennysneuvotteluja, 
luopumista työehtosopimusta pidemmistä tau-
kokäytännöistä ja muista paikallisesti sovituista 
paremmista työsuhteen ehdoista. Paikallinen sopi-
minen tarkoittaa myös sitä, että molemmat osa-
puolet voivat kokea hyötyvänsä sopimisesta ja 
tavoitellut mahdolliset joustot ovat vastavuoroisia. 
Paikallinen sopiminen edellyttää luottamusta, 
osaamista ja vuorovaikutustaitoja sekä hyvää neu-
vottelukulttuuria.  Paikallinen sopiminen onnistuu 
parhaiten työpaikoilla, joissa jo lähtötilanteessa 
henkilöstön johtaminen, keskinäinen vuorovai-
kutus ja luottamus ovat kunnossa. 

Annukka Lankila
työmarkkinajohtaja

Lakimies vastaa

Laajempaa ja suppeampaa 
paikallista sopimista
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SYDÄMEN VAJAATOIMINTA on tila, 
jossa sydämen pumppaustoiminta  
ei riitä kattamaan elimistön veren­
kierron tarvetta. Sen taustalla voi  
olla useita sydämen toimintaan vai­
kuttavia sairauksia. Sydämen vajaa­
toimintaan johtavia tekijöitä voivat  
olla esimerkiksi sydäninfarkti tai 
iskemia, jotka aiheuttavat vaurioita  
sydänlihakseen. Myös iän tuoma 
sydänlihaksen fibroosi voi huonontaa 
sydämen toimintaa. 

Sepelvaltimotauti, kohonnut veren­
paine ja läppävika selittävät 90 prosenttia 
sydämen vajaatoimintatapauksista.  
Vajaatoiminta yleistyy iän myötä, ja  
siitä kärsii kymmenen prosenttia yli 
70-vuotiaista. Tavallisesti esiintyviä oireita 
ovat hengenahdistus erityisesti yöllä ja 
makuulla ollessa, väsymys, huono rasi­
tuksen sieto sekä nilkkojen turvotus. 
Muita harvinaisempia oireita ovat yskä, 
huimaus, sekavuus ja ruokahalun häviä­
minen. 

Sydämen vajaatoiminta voidaan 
jakaa diastoliseen ja systoliseen vajaa­
toimintaan. Systolisessa vajaatoimin­
nassa sydämen supistumisvireys on 
heikentynyt, mikä johtuu yleensä  
aikaisemman infarktin tai iskemian  
aiheuttamasta sydänlihasvauriosta.  
Diastolisessa vajaatoiminnassa 
vasemman kammion supistusvireys on 
normaali, mutta täyttyminen on häi­
riintynyt. Diastolista vajaatoimintaa 
esiintyy noin puolella vajaatoimintapo­
tilaista, ja se on yleisempi naisilla kuin 
miehillä. 

Asiakkaan lääkitys
Sydämen vajaatoiminnan lääkehoito on 
yhdistelmähoitoa. Annostus on yksilöl­
linen. Lääkitys aloitetaan tavallisesti pie­
nemmällä annostuksella, jota vähitellen 
nostetaan tavoiteannokseen tai suurim­
paan potilaan sietämään annokseen. 

ACE-estäjistä (angiotensiinikonver­
taasi) asiakkaalle on määrätty enalap­
riili. Kyseessä on aihiolääke, joka hydro­
lysoituu maksassa enalaprilaatiksi, lääk­
keen farmakologisesti aktiiviseen muo­
toon. ACE:n eston myötä verenpaine 
laskee ja sydämen työmäärä vähenee. 
Enalapriilin haittavaikutukset ovat 
yleensä vähäisiä, mutta tavallisimpana 
voi esiintyä ACE-estolle tyypillistä kuivaa 
yskää. Muita haittoja ovat väsymys, hui­
maus, GI-oireet, ihottumat, makuaistin 
muutokset sekä angioneuroottinen 
edeema. Enalapriilipotilaalle ei tavalli­
sesti suositella tulehduskipulääkkeitä, 
sillä ne voivat heikentää ACE-estäjien 
tehoa sekä munuaisten toimintaa. 

Beetasalpaajista asiakas käyttää 
bisoprololia. Beetasalpaajilla voidaan 
estää sympaattisen hermoston yliak­
tiivisuutta estämällä beetaresepto­
rien stimulaatiota. Potilaan käyttämä 
bisoprololi on erityisesti beeta1-selektii­
vinen, mikä vähentää beetasalpauksen 
haittavaikutuksia ei-selektiivisiin beeta­
salpaajiin verrattuna. Beetasalpaajien 
tavallisimpia haittavaikutuksia etenkin 
hoidon alussa ovat väsymys, uupumus, 
huimaus ja päänsärky. Tulehduskipu­
lääkkeet, asetyylisalisyylihappo sekä 
astman hoidossa käytettävät beeta-ago­

nistit voivat heikentää beetasalpaa­
jien tehoa. Kalsium- ja beetasalpaajien 
samanaikainen käyttö voi johtaa eteis­
kammiokatkokseen, bradykardiaan ja 
vaikeaan hypotensioon.

Sydämen vajaatoiminnan hoidossa 
ensisijaisena diureettina käytetään furo­
semidia. Kyseessä on loop-diureetti, joka 
estää Na+/K+/2Cl- -kotransportterin toi­
mintaa Henlen lingon nousevassa osassa. 
Kaliumia säästäviä diureetteja ei suosi­
tella käytettäväksi ACE-estäjien kanssa, 
sillä samanaikainen käyttö lisää vakavan 
hyperkalemian ja rytmihäiriöiden riskiä. 
Tyypillisimpiä haittoja ovat elektrolyytti­
häiriöt,  arytmiat, väsymys, suonenvedot, 
lihasheikkous, pahoinvointi, oksentelu 
ja ripuli sekä ortostaattinen hypotensio. 
Tulehduskipulääkkeiden samanaikainen 
käyttö voi johtaa diureesin vähenemiseen 
ja sydämen vajaatoiminnan pahenemi­
seen. Myös tupakointi heikentää furose­
midin diureettista vaikutusta. Lakritsi sekä 
kortikosteroidit lisäävät furosemidin aihe­
uttamaa hypokalemiaa.

Potilaan lääkehoitoon sitoutumista 
voidaan tukea lisäämällä hänen  
tietouttaan sairaudesta, antamalla 
asianmukaista lääkeneuvontaa, korosta­
malla lääkityksen tarpeellisuutta sekä  
kertomalla lääkeannostelun apuväli­
neistä ja itsehoitolääkkeistä, jotka voivat 
vaikuttaa sydänlääkityksen tehoon  
tai haitata sydämen toimintaa. Lisäksi 
potilaan kanssa on syytä keskustella 
ravitsemuksesta, nesteiden ja suolan 
käytöstä, liikunnasta sekä päihteiden 
käytöstä.

TEKSTI  ELLA HUOVINEN JA VEERA IHALAINEN

Lähteet: Duodecim lääketietokanta. Haettu internetistä 16.01.2019. www.terveysportti.fi • Sydämen vajaatoiminta. Käypä hoito -suositus. Suoma-
laisen Lääkäriseura Duodecimin ja Suomen Kardiologisen Seuran asettama työryhmä, Suomalainen Lääkäriseura Duodecim 15.02.2017. www.kaypa-
hoito.fi • Lommi J: Sydämen vajaatoiminnan omahoito. Suomen Lääkärilehti 36:2246-53, 2015 • Apteekkien sydänohjelma. Suomen apteekkariliitto, 
haettu internetistä 16.01.2019. www.apteekkariliitto.fi/media/3-apteekkariliitto.fi/apteekkitieto/ohjelmat/apteekkien_sydanohjelma_lowres_.pdf

ASIAKAS APTEEKISSA ?
Sydämen vajaatoiminta
75-vuotias mies tulee hakemaan apteekista jo aikaisemmin 
käyttämiään lääkkeitä, jotka hänelle on määrätty sydämen 
vajaatoiminnan hoitoon. Käytössä asiakkaalla on enalapriili  
20 mg, bisoprololi 10 mg ja furosemidi 20 mg. Lisäksi asiakas 
haluaa ostaa selkäkipuunsa ibuprofeenia sekä nikotiinipurukumia 
tupakoinnin lopettamisen avuksi. Hän ei ole kyennyt 
lopettamaan tupakointia useista yrityksistä huolimatta. Lopuksi 
hän vielä muistaa haluavansa ostaa apteekin salmiakkia. ”Minä se 
niin tykkään lakritsista!” asiakas sanoo.
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Asiakkaalle 
kerrottavia  
asioita:
›	 Tulehduskipulääkkeet 
voivat heikentää kaikkien 
asiakkaalla käytössä olevien 
lääkkeiden vaikutusta. 
Kivun hoitoon suositellaan 
parasetamolia.
›	 Tupakointi voi heikentää 
diureetin vaikutusta. 
Nikotiini myös supistaa 
verisuonia ja nostaa 
verenpainetta. 
›	 Lakritsin runsas 
syöminen voi lisätä 
furosemidin aiheuttaman 
hypokalemian riskiä.
›	 Alkoholin käyttöä olisi 
hyvä välttää (max. 1 annos /
vuorokausi). 
›	 Painoa olisi hyvä seurata 
säännöllisesti.
›	 Suolan runsasta käyttöä 
olisi hyvä välttää.
›	 Infektiokaudella 
erityisesti huomion 
kiinnittäminen käsi­
hygieniasta huolehtimiseen 
sekä hampaiden ja ihon 
hoitoon, sillä infektioriski 
on suurempi vajaatoimintaa 
sairastavilla.  
›	 Furosemiditabletit 
niellään kokonaisina 
nesteen kanssa, ei aterian 
yhteydessä. Enalapriilin voi 
ottaa myös ruoan kanssa. 
Bisoprololi otetaan aamulla 
riittävän nestemäärän kera, 
ja se voidaan ottaa aterian 
kanssa. 

Viestejä kiertueelta

O len kiertänyt kevään aikana eri puolilla Suomea  
puheenjohtajan iltapala -kiertueen merkeissä. Yksi 
asioista, joista olen tuolla kiertueella puhunut, on ajankoh­
tainen työmarkkinatilanne. Olen oppinut ymmärtämään 

paremmin toimitusjohtajaamme, joka viime hallituskauden aikana sai 
muuttaa sote-esitystään useammin kuin kerran. Eihän sitä illalla voi 
tietää, että aamulla on taas uudet askelmerkit. Samanlainen tunne on 
ollut ajankohtaisen työmarkkinatilanteen kanssa.

Aloitin kierrosta keväällä. Vielä tuolloin farmaseuttisen henkilöstön 
TESin osalta olimme tilanteessa, jossa neuvottelut optiovuoden käy­
töstä olivat vasta aluillaan. Nopeasti ne sitten päättyivätkin, ja meidän 
osalta koimme, että emme päässeet edes neuvottelemaan optiovuoden 
palkoista. Meillä oli neuvottelutahtoa. Tämä ei tokikaan ollut täysi 
yllätys, sillä yleinen työmarkkinatilanne oli kevään aikana jo kireä ja 
useat alat eivät käyttäneet optiovuottaan. Touko­
kuun aikana myös meille kävi selväksi, että optio­
vuotta ei käytetä. 

Mitä tämä kaikki sitten tarkoittaa? Sitä, että 
syksyn aikana neuvottelemme farmaseuttisen 
henkilöstön työehtosopimuksen sisällöstä ja palk­
karatkaisuista. Tuleeko lakko? Sitä emme voi 
tietää, sillä tätä kirjoittaessa neuvotteluita ei ole 
vielä aloitettu ja emme tiedä toisen sopijapuolen 
ehdotuksia mahdollisista muutoksista. Lakko on 
kuitenkin viimeinen keino neuvottelujen edistä­
miselle, eikä siihen ensisijaisesti pyritä. 

Kuten jo aikaisemmin totesin, yleinen työmark­
kinatilanne eli kevään ja kesän aikana vahvasti. 
Myös maamme hallitus kutsui koolle työmarkkinaosapuolet Kasvun 
ja luottamuksen -seminaariin, jossa käytiin läpi hallitusohjelman pää­
linjaukset ja hallitusohjelmaan sisältyvät kolmikantavalmistelua edel­
lyttävät asiat. Seminaarin tavoitteena oli rakentaa hyvän yhteistyön ja 
tuloshakuisuuden ilmapiiri kolmikantaisten asioiden valmistelulle. 

Itseäni ilahdutti, että kyseisessä seminaarissa kukaan ei maininnut 
sanallakaan kilpailukykysopimusta. Tuo samainen kilpailukykyso­
pimus on myös aiheuttanut eniten keskustelua, kun olen tavannut 
jäsenistöämme. Enkä ihmettele. Haluan muistuttaa, että farmaseut­
tisen henkilöstön kiky on irtisanottavissa, toisin kuin monilla muilla 
aloilla. Siten se ei ole osana syksyn neuvotteluja samalla tavalla kuin 
monilla muilla aloilla.

Syksyn neuvottelujen suunnasta en vielä osaa sanoa mitään, mutta 
sen tiedän, että te jäsenet olette siinä avainroolissa. Onnistuneet neu­
vottelut vaativat yhteistä tekemistä meiltä kaikilta, ja jäsenistön tuki on 
kaikki kaikessa. On muistettava, että teemme tätä työtä teitä varten ja 
teidän tuella myös neuvotteluja käydään. Neuvottelujen onnistuminen 
on meidän kaikkien onnistuminen. 

Antti Kataja
hallituksen puheenjohtaja

PUHEENJOHTAJISTOLTA

Asiakas apteekissa -palstaa kirjoittavat Itä-Suom
en yliopiston farm

asian opiskelijat lääkehoito- 
opintojakson kotitenttinä. Asiasisällön tarkastavat opintojakson opettajat FaT Kirsti Laitisen johdolla.

Palstalla vuorottelevat puheenjohtajat.

Kalsium-
ja beetasalpaajien 
samanaikainen
käyttö voi johtaa eteis-
kammiokatkokseen,
bradykardiaan ja 
vaikeaan hypotensioon.

Lakko on  
viimeinen  
keino.
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Haluan kehittyä, 
kasvaa ja luoda siinä 
samalla omat  
askelmerkkini  
apteekkialalle.

Päivi Tuikkalasta  
piti tulla leipuri, mutta  
apteekissa suoritettu  

tet-jakso paketoi ammatti- 
haaveet uuteen uskoon.  

Tuore apteekkari  
aikoo luoda apteekistaan  

paikan, jolla on kasvot  
mutta ei kynnyksiä.
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PALVELUA 
SUURELLA 
SYDÄMELLÄ  

Päivi Tuikkala 
haluaa antaa omalle 
apteekilleen kasvot. 
– Pelkkä lääke ei 
riitä. Meidän täytyy 
jalkautua ihmisten 
pariin.

TEKSTI ANNE ANTTILA KUVAT PETTERI LÖPPÖNEN
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O ulaislaisen oma-
kotitalon takapi-
halla on pieni kivi 
ja kiven päällä Päivi 
Tuikkalan ja hänen 
Aura-koiransa 

yhteinen retkikohde.
– Tämän kauemmaksi ei tarvitse 

lähteä hakemaan luonnon rauhaa. 
Tämä on minun ja Auran yhteinen 
juttu. Tänne me tytöt tulemme nollaa-
maan ajatukset, vaihtamaan emäntä–
koira-kuulumiset ja keräämään siinä 
sivussa voimia seuraavaan päivään, 
Päivi luonnehtii kiitollisena.

Aura-koiralla on Päivin elämässä iso 
merkitys. Ei ainoastaan lemmikkinä ja 
perheenjäsenenä vaan myös tärkeänä 
opiskelutoverina.

– Aura tietää sydän- ja verenpaine
lääkkeistä enemmän kuin moni 
ihminen, sillä väitöskirja on tehty 
ensimmäisestä rivistä viimeiseen sivuun 
saakka yhdessä. Aura kuunteli, tsemp-
pasi ja piti huolen, että välillä käydään 
myös lenkillä, joten tyttö on vähin-
täänkin yhtä väitellyt kuin emäntän-
säkin.

Aura-koira tullaan näkemään myös 
apteekkarina toimivan emäntänsä työ-
paikalla, Siikajoen apteekissa.

– Eläimet ovat apteekin asiakkaita 
siinä missä ihmisetkin, joten apteekki-
koirana Auralla on edessään tärkeä teh-
tävä.

Tuoksut, ilmapiiri ja mystiikka
Merijärvellä varttuneesta Päivistä  
tuli farmasisti ja apteekkari vahvalla 
tahdonvoimalla.

– Olen aina ollut tiedonjanoinen 
ja tykännyt opiskella. Luin aikoinaan 
kaikki kyläkirjaston kirjat läpi ja mielen-
kiintoisimmat jopa useampaan kertaan. 
Kun ei ollut kännyköitä, tieto, viihde 
ja aivojumppa haettiin kirjoista, Päivi 
sanoo.

Maalla kasvaneesta Päivistä piti alun 
alkaen tulla leipuri, sillä kolmilapsisen 
perheen keskimmäinen piti jo varhais-

teininä huolen, että kahvipöytä pysyi 
koreana.

Yläasteella elämään astui kuitenkin 
uusi mielenkiinnon kohde, kun Päivi 
suoritti seitsemännen luokan tet-jakson 
paikallisessa kyläapteekissa.

– Vaikka työelämään tutustuminen 
oli pääasiassa siivoamista ja pullojen jär-
jestelyä, jo kahden päivän kuluttua oli 
selvää, että lähden lukemaan farmasian 
alaa. Olin 15-vuotias, mutta täynnä 
tarmoa. Kaikki, niin apteekin tuoksut, 
innostava ilmapiiri kuin alan ympärillä 
oleva mystiikka, toivat alaan oman mie-
lenkiintonsa.

Päivin lempiaineet, matematiikka 
ja kemia, puolsivat ammatinvalintaa, 
kuten myös alalle innostava opettaja.

– Suunta oli niin selkeä, että lukios
sakin tein ainevalinnat apteekkialaa 
ajatellen. Silloinen opinto-ohjaajani 
ehdotti, että lähtisin opiskelemaan pro-
viisoriksi. En edes tiennyt, mikä se on, 
mutta otin selvää ja sillä tiellä ollaan. 

Kahden apteekin kasvatti
Päivi sai jo opiskeluvaiheessa hyvää 
taustatukea niin perheeltään kuin silloi-

FARMASISTI TYÖSSÄÄN

 
 

Apteekilla tulee  
olla paljon

muutakin annettavaa 
kuin pelkkä lääke.

Päivi Tuikkala
Valmistunut 
›	 Proviisoriksi 2003
›	 Farmasian tohtoriksi 2011
›	 Yritysjohtamisen erikois- 
	 ammattitutkinto 2016
 
Työura
›	 Harjoittelut Oulaisten  
	 apteekissa ja Oulussa Kastellin  
	 apteekissa
›	 Proviisorina Oulaisten  
	 apteekissa
 
Perhe
›	 Janne-puoliso sekä lapset  
	 Aino, Mikael, Otto ja Eero  
	 sekä lapinporokoira Aura
 
Harrastukset
›	 Leipominen, lukeminen ja  
	 lenkkeily Aura-koiran kanssa

Päivi Tuikkala  
ihastui apteekin 
ilmapiiriin jo  
yläkoulun  
tet-jaksolla.
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selta Oulaisten apteekkarilta Kalle  
Tuorilta.

– Pääsin Kallen oppiin. Jo ensim-
mäisen harjoittelujakson aikana hän 
lupasi minulle työpaikan valmistumi-
seni jälkeen. Työskentelin Oulaisissa 
myös kaikki viikonloput, lomat ja juhla-
pyhät. Vain yhden harjoittelujakson tein 
Oulussa, mutta muuten kuuluin Kallen 
tiimiin.

Oululaisessa Kastellin apteekissa 
suorittamaansa harjoittelujaksoa Päivi 
kuvailee kuitenkin hyvin innovatiivi-
seksi.

– Proviisori Samuli Ojala oli hieno 
esikuva. Hän katsoi apteekkialaa astetta 
laajemmin ja näki yhteistyön voiman 
sekä lääkkeettömän hoidon merkityksen 
eri palveluvalinnoissa. Samuli piti tär-
keänä, että apteekissa osataan palvelun 
ohella myös neuvoa ja opastaa. 

Proviisoriksi valmistumisen jälkeen 
Päivi sai paikan Oulaisten apteekista, 
kuten Kalle Tuori oli luvannut. Töiden 
ohella Päivi jatkoi opintojaan ja teki väi-
töskirjan iäkkäiden lääkehoidosta.

Väiteltyään vuonna 2011 farmasian 
tohtoriksi Päivi oli jälleen askelta lähem-
pänä kohti ammatillista päävoittoaan, 
omaa apteekkilupaa.

– Myös tässä unelmassani sain Kallen 
pyyteettömän tuen. Hän kehotti nosta-
maan anturat rohkeasti ylös ja ryhty-
mään apteekin hakuun.

Huolehtiva ja välittävä
Vuosien saatossa Päivi on hakenut 
kolmea eri apteekkia, mutta vasta nel-
jännellä kerralla tärppäsi.

Kesäkuun 26. päivänä Päivistä tuli 
Siikajoen apteekkari. 

– Oma apteekki on unelmani ja 
samalla myös urapolkuni viimeinen ja 
tärkein rasti. Olen tavattoman onnel-
linen ja samalla myös onnekas. Nyt voin 
rakentaa apteekista oman näköiseni ja 
ennen kaikkea sellaisen, jossa työnteki-
jöiden on hyvä olla. Pidän tärkeänä, että 
vaikka laivassa on kippari, miehistökin 
saa vaikuttaa ja olla mukana arjen eri toi-
minnoissa. Hyvät työntekijät ja toimiva 
yhteistyö ovat yrityksen kantavin voima.

Pitkän linjan proviisorina ja hyvän 
työyhteisön jäsenenä Päivi on huo-

mannut, että apteekkariutta voi har-
joittaa niin sanotusti omalla tyylillään.

– Tämä sopii minulle, sillä haluan 
kehittyä, kasvaa ja luoda siinä samalla 
omat askelmerkkini apteekkialalle. Nuo-
ruuden into uuden oppimiseen on edel-
leen voimissaan.

Päivillä on jo selkeä ajatusmalli oman 
näköisestä apteekista.

– Huolehtiva, välittävä ja kynnyk-
setön. Apteekin tulee olla osa tervey-
denhuoltoa ja paikka, jolla on paljon 
muutakin annettavaa kuin pelkkä lääke. 
Apteekilla täytyy olla myös näkyvät 
kasvot. Meidän tulee jalkautua ihmisten 
pariin, osallistua ja olla mukana mutta 
ennen kaikkea kulkea rinnalla. 

Apteekkarina Päivi liputtaa myös 
lääkkeettömän hoidon puolesta.

– Meidän täytyy päästä irti siitä aja-
tusmallista, että lääke auttaa kai-
kessa ja kaikkeen. Hyväkään lääke ei 
auta, jos sitä ei osata tai haluta käyttää. 
Meillä tulee olla valmiudet ja taito koh-
data ihminen ihmisenä, sillä esimer-
kiksi masentuneelle nuorelle apteekki 
voi olla ainoa kontakti terveydenhuol-
toon. Joskus pelkkä kuulumisten kysy-

minen saattaa aukaista tunnelukot ja 
sitä kautta ovet parempaan elämään, 
Päivi tietää kertoa.

Ammatillista pelisilmää
Apteekkarina Päivi on vielä lähtökuopis-
saan, mutta pitkän linjan proviisorina 
hänelle on ehtinyt kehittyä niin sanottu 
ammatillinen pelisilmä.

– Sitä tarvitaan, kun keskiössä on 
ihminen. Varsinkin nykypäivänä, kun 
kaikki kehittyy vauhdilla, apteekkialan 
on pystyttävä vastaamaan ajan haastei-
siin. Esimerkiksi verkkokauppa on yksi 
niistä asioista, joka vaatii tällaiselta pie-
neltä kivijalka-apteekilta hereillä oloa ja 
tarpeen tullen nopeaa reagointia. 

Vaikka Siikajoen pääapteekissa ja sen 
neljässä palvelupisteessä ei vielä suun-
nitella robotteihin siirtymistä, digilisaa-
tiossa ollaan Päivin mukaan vahvasti 
mukana.

– Apteekkiala on hyvin innovatii-
vinen, joten esimerkiksi puhelimeen 
ladattavat terveyttä mittaavat sovel-
lukset tulevat olemaan osa myös pienen 
kylän apteekkitoimintaa. 

Millaisena Päivin luotsaama apteekki 
näyttäytyy tulevaisuudessa?

– Paikkana, joka on välitön, viihtyisä 
ja palveleva. Lisäksi tulemme tekemään 
paljon yhteistyötä esimerkiksi terveys-
keskusten kanssa. Apteekkini huomioi 
myös lapset ja nuoret, sillä he tulevat 
olemaan tulevaisuuden tiedon tarvitsi-
joita. Nykypäivän opetussuunnitelmissa 
on mukana lääkekasvatus, joka avaa 
oppilaille mahdollisuuden päästä kur-
kistamaan apteekkimaailmaan. Kaiken 
tavoitteena on terve suhtautuminen 
lääkkeisiin. F

 
 
 

Vaikka laivassa on  
kippari, miehistökin
saa vaikuttaa ja olla  
mukana arjen eri  

toiminnoissa.

Asiakaspalvelu ja 
yhteistyö terveys-
alan ammattilaisten 
kanssa luovat raamit 
Päivi Tuikkalan johta-
malle apteekille.
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LÄÄKKEEN ELINKAARI

K
uten lääkkeet, myös niiden jäämät ovat monimutkaisia 
yhdisteitä. Osalla niistä on todettu olevan haitallisia 
vaikutuksia ympäristöön. Muun muassa antibiootit 
aiheuttavat mikrobiresistenssiä sekä häiriöitä eliöissä. 
Jotkut lääkeaineet ja niiden muuntumistuotteet voivat 
pysyä ympäristössä pitkään.

Lääkkeitä voidaan hävittää väärin heittämällä niitä 
sekajätteeseen tai viemäriin. Kaikkia lääkejäämiä ei pystytä poista-
maan jätevesiä puhdistettaessa.

Lääkeaineiden ympäristövaikutuksista tarvitaan tutkimusta ja 
ohjeistusta. Kestävän lääkekehityksen tielle on jo lähdetty: SUD-
DEN-tutkimushankkeessa etsitään ratkaisuja siihen, miten ympä-
ristöhaittoja pystytään vähentämään lääkkeiden elinkaaren aikana. 
Sustainable Drug Discovery and Development with End-of-Life Yield 
-hanke toteutetaan vuosina 2018–21 ja 2022–23.

Teknologia avuksi
SUDDENin monitieteisessä tutkimuskonsortiossa on mukana tutki-
joita eri yliopistoista. Suomen Akatemian rahoittama hanke pyrkii 
ratkaisemaan lääkkeiden valmistukseen, käyttöön ja hävitykseen 
liittyviä ympäristöuhkia.

Tavoitteena on muun muassa vähentää lääkekehityksen ympäris-
töriskejä, poistaa lääkejäämiä jätevedenpuhdistuksessa ja kehittää 

Lue lääkkeen 
elinkaaren  
vaiheet verkossa  
farmasialehti.fi: 

› Osa 1:  
Tutkimuksesta 
potilaskokeeseen. 
Miten lääke 
syntyy?
› Osa 2:  
Lääkkeen  
rekisteröinti  
› Osa 3:  
Korvattavuus /
lääkkeen arviointi
› Osa 4:  
Lääkkeen markki-
nointi ja lansee-
raaminen 
› Osa 5:  
Lääkkeiden 
turvallisuuden 
seuranta
› Osa 6:  
Lääkkeiden  
hintakilpailu

Tehokkailla lääkkeillä on kääntö- 
puolensa: ne voivat vaikuttaa 
haitallisesti ekosysteemiin. 
Ympäristövaikutuksia tutkitaan 
aktiivisesti.

TEKSTI TARJA VÄSTILÄ KUVITUS IKON / LEHTIKUVA

LÄÄKEJÄÄMIÄ  
PÄÄTYY  
YMPÄRISTÖÖN
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LÄÄKEJÄÄMIÄ  
PÄÄTYY  
YMPÄRISTÖÖN
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kiertotalousmalleja lääkepakkausmate-
riaaleille.

– Puhdistamoissa voidaan jo nyt 
poistaa teknisesti liki kaikki lääkeaine-
jäämät, kustannukset vain kohoaisivat 
liian suuriksi, toteaa professori Mika 
Mänttäri Lappeenrannan yliopistosta, 
jossa tutkitaan kolmea eri teknologiaa 
eli puhdistustapaa.

LUTissa kehitetyn koronapurkausme-
netelmän avulla lääkeainemolekyylejä 
hapetetaan ja pilkotaan pienemmiksi. 
Se on energiatehokkaampaa ja edulli-
sempaa kuin perinteinen otsonointi.

Membraani- eli kalvosuodatuksessa 
jätevesi saadaan puhdistettua lähes 
kokonaan lääkeaineista ja muistakin 
epäpuhtauksista, kuten vesistöjä rehe-
vöittävistä ravinteista. Näin jätevedestä 
voidaan tehdä jopa juomakelpoista.

Kolmas menetelmä on sitoa lääkeai-
neet vedestä kiinteään aineeseen, kuten 
aktiivihiileen tai muokattuun sahan-
puruun. Kalvosuodatuksella väkevöity 
liuos tai kiinteään aineeseen tarttunut 
lääkejäte tuhotaan polttamalla.

– Kaikki menetelmät ovat kelvol-
lisia. Hapetus on edullisin, jos vesi on 
jo hyvin puhdistettua. Membraanisuo-
datus ja hapetus poistavat jätevedestä 
tehokkaasti aineita, joihin perinteinen 
biologinen vedenpuhdistusprosessi ei 
tepsi kunnolla, Mänttäri toteaa.

Näihin aineisiin lukeutuvat muun 
muassa masennus- ja epilepsialääkkeet 
sekä kipugeelit.

Lääkekehitys ekologiseksi
Lääkeaineet voivat poistua elimistöstä 
alkuperäisinä tai muokkautuneina 
mutta myös muuttua puhdistuspro-
sessin aikana takaisin alkuperäisiksi tai 
toisiksi yhdisteiksi. Haasteita riittää.

– Jotkut rakenteet ovat hankalia, ja 
pilkkoutumisprosessissa lääkeaine voi 
jopa muuttua haitallisemmaksi. Tär-
keintä onkin lisätä ymmärrystä siitä, 
miten lääkemolekyylit käyttäytyvät ja 
mitä kierron aikana tapahtuu, Mänttäri 
korostaa.

Professori heittääkin kysymyksen lää-
keteollisuuteen päin: voisiko lääkkeitä 
kehittää ympäristöystävällisemmiksi? 
Tie on kuitenkin pitkä. Lääkekehitys voi 

viedä kymmeniä vuosia, joten ekologi-
siin lääkkeisiin ei päästä nopeasti.

Lappeenrannassa rakennetaan myös 
tietokanta, joka mallintaa lääkeai-
neiden käyttäytymistä jätevedenpuhdis-
tamoissa. Tiedon avulla lääketeollisuus 
voisi Mänttärin mukaan jatkossa suosia 
ainesosia, joiden puhdistus onnistuu 
paremmin tai jotka ovat vähemmän hai-
tallisia ympäristölle.

Yhden materiaalin pakkaus
Materiaalitekniikan apulaisprofes-
sori Mari Lundström Aalto-yliopistosta 
haluaisi vaikuttaa alkupäähän, lääke- ja 
pakkausteollisuuteen. Hän toivoisi, että 
ekologisuutta mietittäisiin ajoissa ja laa-
jemmin sekä tehtäisiin parempia valin-
toja.

– Pahinta on, kun eri materiaaleja 
sekoitetaan. Parasta on, kun materiaalit 
ovat kierrätettäviä ja vähäpäästöisiä. 
Lääkkeiden blisteripakkaukset sisältävät 
alumiinia ja polymeeria, joita ei voi erik-
seen kierrättää.

Läpipainopakkaukset ohjeistetaan 
sijoittamaan kotitalousjätteeseen, jonka 
kautta ne päätyvät jätteenpolttolaitok-
selle. Vaihtoehtoiseksi ratkaisuksi kysy-
myksiä on enemmän kuin vastauksia.

– Onko olemassa taloudellista tapaa 
kierrättää blisteripakkauksia? Riittääkö 
kiinnostusta, onko teknistä valmiutta, 
entä miten lainsäädäntö suhtautuu? Jos 
kierrätysmenetelmä olisi kannattava, 
sitä varmaan jo käytettäisiin, Lundström 
pohtii.

Kun pakkaus on hyvä sekä lääkkeelle 
että sen käyttäjälle, voi olla, ettei kenen-
kään intresseissä ole kehittää jotain 
uutta. Ohuiden, kevyiden blisterien 

sisällä lääke säilyy hyvin.
– Homogeenisemmat pakkausmateri-

aalit ja teollisesti kiinnostavat kierrätys-
menetelmät olisivat kuitenkin ympäris-
töystävällisempiä, Lundström toteaa.

Antibiootit pysyvät pitkään
Suomen ympäristökeskuksen mukaan 
lääkeaineiden esiintymisestä ja käyttäy-
tymisestä puhdistamoilla on viime vuo-
sina saatu yhä enemmän tietoa. Aineita 
päätyy ympäristöön sekä puhdistettujen 
jätevesien että puhdistamolietteiden 
kautta. Lääkejäämien haittavaikutukset 
ovat osittain hämärän peitossa.

– Lainsäädäntö asettaa raja-arvot liet-
teen raskasmetallipitoisuuksille, mutta 
ei muille haitallisille yhdisteille. Yleensä 
keskitytään siihen, altistuuko ihminen 
haitta-aineille, vaikka ympäristölle koi-
tuvat riskit voivat olla suuremmat. Lää-
keaineiden toksisuudesta maaperässä 
tiedetään vähän. Olisi hyvä, jos maape-
rääkin suojeltaisiin, SYKEn tutkija Lauri 
Äystö toteaa.

Jos lääkeaineita pidättyy jätevesistä 
puhdistamolietteeseen eivätkä ne hajoa 
käsittelyketjussa, ne päätyvät lietteen 
loppusijoituspaikkaan eli pelloille tai 
viheralueille. Maaperässä on havaittu 
antibioottijäämiä, ja pitoisuudet ovat 
olleet korkeita jopa vuosi lietelevityksen 
jälkeen.

– Pitoisuudet voivat kasvaa, jos 
samalle alueelle ajetaan lietettä toistu-
vasti. Antibioottien puoliintumisajatkin 
saattavat olla tuhansia päiviä.

Kompostointiketju ei ole tehokas 
poistamaan antibiootteja, joiden vuoksi 
mikrobiresistenssi yleistyy. Siprofl-
oksasiinin, norfloksasiinin ja ofloksa-

Ibuprofeenia arvioidaan  
päätyvän vesistöihimme noin  
130 kiloa vuosittain puhdistamo- 
käsittelystä huolimatta.
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siinin arvioidaan aiheuttavan riskejä ympäris-
tölle, kun lietettä käytetään maataloudessa tai 
viherrakentamisessa. 

Täsmäpuhdistusta päästölähteellä
Jätevesilietteisiin pidättyy antibioottien lisäksi 
lukuisia muita lääkeaineita, kuten tulehdus-
kipu-, epilepsia-, psyyken-, sydän- ja verisuo-
nitautilääkkeitä sekä hormonivalmisteita. Yksi 
murheenkryyni on tulehduskipulääke diklo-
fenaakki, jota ei pystytä jätevedestä puhdista-
maan.

Merkittävä osuus ympäristöön päätyvästä 
lääkeainekuormasta tulee käsitellystä jäte-
vedestä puhdistamoilta. Esimerkiksi ibupro-
feenia arvioidaan päätyvän vesistöihimme 
noin 130 kiloa vuosittain puhdistamokäsitte-
lystä huolimatta.

Jos lääkejäämiä voisi poistaa päästöläh-
teellä, ne eivät kulkeutuisi kunnalliseen 
vedenpuhdistukseen. Esimerkiksi sairaaloiden 
jätevesiä voitaisiin käsitellä jo paikan päällä.

– Membraanisuodatusta voisi hyvin 
kokeilla sairaaloissa, joissa lääkeainepitoi-
suudet ovat suuria esimerkiksi syöpälääk-
keiden kohdalla. Uusilla sairaaloilla on mah-
dollisuus tehostaa jätevedenkäsittelyään, 
vaikka lainsäädäntö ei sitä vaadikaan, Mänt-
täri toteaa.

Kuluttajat mukaan
Äystön mukaan pelloille päätyy yhdyskunta-
jätevesilietteessä aina aineita, joita ei sinne 
haluta.

– Puhdistamoliete sisältää läpileikkauksen 
yhteiskunnan käyttämistä aineista, joista hai-
talliset pitäisi korvata vähemmän haitallisilla. 
Lietteessä esiintyvien haitta-aineiden maape-
rätoksisuutta ei tunneta riittävästi. Keskus-
telua ympäristöriskeistä on hyvä pitää yllä, 
mutta niitä ei pidä liioitella. Keskitie on aina 
parempi kuin ääripäät.

Tällä hetkellä eri kuntien asukkaat mak-
savat jäteveden puhdistuskustannuksista eri-
suuruisia summia, yleensä noin 4–5 euroa 
kuutiolta. SYKEn arvion mukaan lääkejää-
mien tehokkaampi poistaminen voisi nostaa 
kuluttajan maksamaa jätevesimaksua arviolta 
viisi prosenttia.

Naapurimaasta saa lisää vinkkejä: Ruot-
sissa lääkeaineita luokitellaan sen mukaan, 
millaisen riskin ne aiheuttavat ympäristölle. 
Ainakin lääkkeen käyttäjillä on mahdollisuus 
tehdä ekologisempi valinta.F
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EDUNVALVONTA
TEKSTI JENNI LAKSO JA MARKETTA HAKKARAINEN 
KUVITUS IKON IMAGES / LEHTIKUVA

F armasian alan ammattilaisten 
työn kasvanut määrä ja vastuu 
eivät näy palkkauksessa. Tämä 
tulee olemaan tärkeä painopiste 

syksyn työehtosopimusneuvotteluissa.
Alallamme noudatettavia työehtoso-

pimuksia on useita. Jäsenistömme kes-
kuudessa yleisin noudatettava sopimus 
on farmaseuttisen henkilöstön työehto-
sopimus, jota on noudatettava kaikissa 
Suomen apteekeissa. Lisäksi Farmasia-
liiton jäseniä on muun muassa kun-
nallisen yleisen virka- ja työehtosopi-
muksen, kemianalan toimihenkilösopi-
musten sekä yliopistojen yleisen työeh-
tosopimuksen piirissä.

Vuoden 2017 farmaseuttisen henki-
löstön työehtosopimusneuvottelujen 
tärkeimpiä muutoksia olivat koeajan 
pidentyminen, lomautuksen ajan-
kohdan muuttamiseen tehdyt peli-
säännöt, korvaavan työn mahdolli-
suuden kirjaaminen työehtosopimuk-
seen ja työhyvinvointiin saatu tarkempi 
kirjaus. Lisäksi sovittiin optiovuodesta 

sekä palkankorotuksista. Merkittävät 
heikennysehdotukset saatiin torjuttua. 

Optiovuosi kariutui
Farmaseuttisen työehtosopimuksen 
mukaisesta optiovuodesta käytiin Far-
masialiiton ja Apteekkien työnantaja-
liiton välillä neuvotteluita toukokuussa. 
Optiovuoden käyttö olisi edellyttänyt 
yksimielisyyttä vuoden 2020 palkan-
tarkistuksista, jolloin työehtosopimuk-
semme olisi ollut voimassa nykyisellään 
vielä vuoden. Optiovuoden käyttäminen 
oli nyt ensimmäistä kertaa mahdollista. 
Farmasialiitto piti optiovuotta mah-
dollisuutena, koska se antaa mahdolli-
suuden neuvotella palkankorotuksista 
ajankohtaisten taloustietojen valossa. 

Optiovuoden neuvottelujen kariutu-
minen johtaa kuitenkin siihen, että työ-
ehtosopimuksemme on kokonaisuudes-
saan neuvoteltavana jo tänä syksynä.

Farmasialiitto valmistautuu neuvot-
teluihin huolella. Selvitämme muun 
muassa taloustilannetta yleisesti sekä 

apteekkien ja erillisyhtiöiden osalta. 
Lisäksi kaivamme esille työttömyystie-
toja sekä seuraamme tiiviisti maan hal-
lituksen tilannetta ja esityksiä, jotta 
osaamme varautua kenties koko maata 
sitoviin ratkaisuihin. 

Myös jäsenistöltä kysytään luottamus-
miesten avustuksella muutostarpeita työ-
ehtosopimukseen. Lisäksi tuomme aktii-
visesti median tietouteen alan palkkojen 
jälkeenjääneisyyttä sekä työn vastuulli-
suuden ja työmäärän kasvamista. 

Neuvottelujen etenemisestä 
tiedotetaan laajasti
Työpaikan luottamusmiehille lähtee 
säännöllisesti luottamusmiestiedot-
teita, joissa on ajankohtaista tietoa neu-
votteluista. Myös Farmasialiiton netti-
sivuille tulee tiedotteita neuvotteluista, 
mutta valitettavasti neuvot-
telurauhan vuoksi esite-
tyistä muutoksista ei 
voida kesken neuvot-
telujen kertoa. F

Mikä on työehtosopimus (tes)?

Tes-neuvottelut käynnistyvät

Työn vaativuus ja palkka 
vastaamaan toisiaan

TYÖEHTOSOPIMUS on alakohtainen työntekijäjärjestön ja 
työnantajan tai työnantajien järjestön välinen sopimus työ-
ehdoista: palkoista, ylityökorvauksista, työajoista, lomista ja 
niin edelleen. Työehtosopimuksissa sovitut asiat ovat vähim-
mäisehtoja, joita ei saa alittaa, mutta paremmin voi aina pai-
kallisesti sopia. 

Työehtosopimukset solmitaan määräajaksi, yleensä vuo-
deksi tai kahdeksi. Ne voivat olla joko normaali- tai yleissi-
tovia. Normaalisitova tarkoittaa sitä, että sopimusta noudat-
tavat allekirjoittaneisiin liittoihin kuuluvat työntekijät ja työn-

antajat. Yleissitova työehtosopimus velvoittaa kaikkia alalla 
toimivia, kuuluivat he liittoihin tai eivät. 

Työehtosopimuksien on katsottu olevan tarpeellisia, jotta 
työntekijöille pystytään takaamaan tasa-arvoisuus työpai-
koilla. Lisäksi työehtosopimuksella sovitaan usein paremmin 
kuin mitä lakien vähimmäismäärittelyt ovat. Jos työehto
sopimusta ei ole, jokainen työntekijä joutuu itse neuvottele-
maan työsopimuksensa ehdoista. Kaikista asioista ei nimittäin 
ole sovittu Suomen lainsäädännössä, kuten esimerkiksi mini-
mipalkasta, lomarahasta tai perhevapaiden palkallisuudesta.

 
Seuraa  

tes-neuvotteluja 
liiton verkkosivuilla, 

Facebookissa ja 
Twitterissä.
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Entäs kiky?
Optiovuoden kariutuminen tai mahdollinen 
lakko ei vaikuta kikyyn. Apteekeissa kiky on 
sovittu erillisellä pöytäkirjalla, ja se on edelleen 
irtisanottavissa 30.9.2019 mennessä. Monilla 
muilla aloilla tilanne on valitettavasti huonompi, 
sillä kiky on useimmiten osa työehtosopimuksia 
ja silloin sen irtisanominen on varmasti 
haastavien neuvottelujen takana. Tämä tilanne 
on esimerkiksi kuntapuolella työskentelevillä 
farmaseuteilla.

Olemmeko  
lakossa?
Kukaan ei lähtökohtaisesti toivo lakkoa. Se on 
vasta viimeinen painostuskeino saada neuvotteluja 
eteenpäin. Oleellisen tärkeää mahdollisen lakon 
uhatessa on jäsenistön halukkuus lakkoon ja yhteiseen 
painostukseen, jotta saisimme haluamiamme 
parannuksia työehtosopimukseen ja estettyä 
työnantajapuolen esittämät heikennykset.
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Työntekijän velvollisuudet
 
1. Työn tekeminen
Työntekijän päävelvollisuus on työn tekeminen. Työsopimus-
lain mukaan työntekijän on tehtävä työnsä huolellisesti nou-
dattaen niitä määräyksiä, joita työnantaja antaa toimival-
tansa mukaisesti työn suorittamisesta.

2. Lojaliteettivelvoite
Työsopimuslaki sisältää työntekijän lojaliteettivelvoit-
teen, jonka mukaan työntekijän on toiminnassaan vältet-
tävä kaikkea, mikä on ristiriidassa hänen asemassaan ole-
valta työntekijältä kohtuuden mukaan vaadittavan menet-
telyn kanssa.   

3. Työturvallisuuden edistäminen
Työturvallisuusvelvoitteen mukaan työntekijän on noudatet-
tava työssään työtehtävien ja työolojen edellyttämää huolel-
lisuutta ja varovaisuutta sekä huolehdittava käytettävissään 
olevin keinoin niin omasta kuin työpaikalla olevien muiden 
työntekijöiden turvallisuudesta. Työntekijällä on velvollisuus 
ilmoittaa työnantajalle työpaikan rakenteissa, koneissa, lait-
teissa sekä työ- ja suojeluvälineissä havaitsemistaan vioista 
ja puutteellisuuksista, joista saattaa aiheutua tapaturman tai 
sairastumisen vaaraa. 

4. Muut velvoitteet
Työsopimuslaissa on lisäksi työntekijän velvoitteita, jotka kos-
kevat kilpailevaa toimintaa, liikesalaisuuksia ja kilpailukielto-
sopimusta.

EDUNVALVONTA

Työnantajan  
 ja työntekijän  
velvollisuudet

Työsopimussuhde luo velvolli-
suuksia niin työnantajalle kuin 
työntekijällekin. Työsopimuksen 
lisäksi velvollisuudet perustuvat 
lainsäädäntöön, työehtosopi-
muksiin ja mahdollisiin paikallisiin 
sopimuksiin ja -käytäntöihin sekä 
työpaikan ohjeisiin. 
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Työnantajan velvollisuudet
Työsopimuslaki sisältää työnantajan 
perusvelvollisuudet, joita täydentävät 
työaika- ja vuosilomalakien, työturval-
lisuuslain, työterveyshuoltolain, työ-
eläkelakien, tasa-arvolain, yhdenver-
taisuuslain ja yrityksen yhteistoimin-
nasta annetun lain työnantajien velvolli-
suuksia koskevat säännökset.

1. Työnantajan yleisvelvoite 
edistää työhyvinvointia ja  
luo työnteolle onnistumisen 
edellytykset
Työnantajan toiminta ja esimiestyösken-
tely vaikuttavat keskeisesti työpaikan 
työhyvinvointiin, toimintakulttuuriin, 
työnteon edellytyksiin ja työn tulokselli-
suuteen. Työsopimuslaissa todetaankin, 
että työnantajan velvollisuutena on 
kaikin puolin edistää suhteitaan työnte-
kijöihin samoin kuin työntekijöiden kes-
kinäisiä suhteita. 

Työnantajan on huolehdittava, että 
työntekijä voi suoriutua työstään myös 
yrityksen toimintaa, tehtävää työtä tai 
työmenetelmiä muutettaessa tai kehitet-
täessä. Työnantajan tulee myös edistää 
työntekijän mahdollisuuksia kehittyä ja 
edetä kykyjensä mukaan työuralla.

2. Tasapuolinen kohtelu  
ja syrjintäkielto
Oikeudenmukainen johtaminen on 
työntekijöiden tasapuolista kohtelua ja 
linjakasta päätöksenteko henkilöstö-
asioista. Tasapuolinen kohtelu ilmenee 
töiden ja työvuorojen organisoinnissa, 
vuosilomien ja muiden vapaiden myön-
tämisessä, koulutuksia koskevassa pää-
töksenteossa sekä myönnettäessä työn-
tekijöille työsuhteeseen perustuvia 
etuja.

Työsopimuslain mukaan työnantajan 
on kohdeltava työntekijöitä tasapuoli-
sesti, jollei siitä poikkeaminen ole työn-
tekijöiden tehtävät ja asema huomioon 
ottaen perusteltua.  Työnantaja ei saa 
pelkästään työsopimuksen kestoajan 
tai työajan pituuden vuoksi soveltaa 

epäedullisempia työehtoja määräaikai-
sissa ja osa-aikaisissa työsuhteissa kuin 
muissa työsuhteissa, ellei siihen ole 
perusteltua syytä.

Yhdenvertaisuudesta ja syrjinnän 
kiellosta säädetään yhdenvertaisuus-
laissa. Tasa-arvosta ja sukupuoleen 
perustuvan syrjinnän kiellosta sääde-
tään naisten ja miesten välisestä tasa-ar-
vosta annetussa laissa.

3. Työturvallisuusvelvoitteet
Työsopimuslain mukaan työnantajan on 
huolehdittava työturvallisuudesta työn-
tekijän suojelemiseksi tapaturmilta ja 
terveydellisiltä vaaroilta niin kuin työ-
turvallisuuslaissa säädetään. Työturval-
lisuuslain perusteella työnantajan vel-
vollisuutena on työpaikan vaara- ja  
haittatekijöiden syntymisen estäminen 
ja poistaminen, työsuojelun toiminta-
ohjelman laatiminen ja työntekijöiden 

epäasiallisen kohtelun selvittäminen ja 
poistaminen.

4. Työnantajan selvitys työnteon 
keskeisistä ehdoista
Työsopimuslaki sisältää työnantajan 
velvollisuuden antaa työntekijälle kir-
jallinen selvitys työnteon keskeisistä 
ehdoista, ellei työsopimusta ole laadittu 
kirjallisesti. Kirjallinen selvitys on annet-
tava työntekijälle, jonka työsuhde on 
voimassa toistaiseksi tai yli kuukauden 
pituisen määräajan, viimeistään ensim-
mäisen palkanmaksukauden päättymi-
seen mennessä. 

Jos työntekijä on alle kuukauden 
pituisissa määräaikaisissa työsuhteissa 
samaan työnantajaan toistuvasti samoin 
ehdoin, on työnantajan annettava sel-
vitys viimeistään kuukauden kuluttua 
ensimmäisen työsuhteen alkamisesta.

Työnteon keskeisiä ehtoja ovat muun 
muassa työnteon alkamisajankohta, 
määräaikaisen työsuhteen kesto ja 
peruste, koeaika, työntekopaikka, pää-
asialliset työtehtävät, sovellettava työ-
ehtosopimus, palkan määräytymisen 
perusteet ja palkanmaksukausi, työaika, 
vuosiloma ja irtisanomisaika tai sen 
määräytymisen peruste.

5. Työnantajan velvollisuus tar-
jota työtä osa-aikatyöntekijälle ja 
vapautuvista työpaikoista tiedot-
taminen
Työnantajalla on velvollisuus tarjota 
työtä osa-aikatyöntekijälle, jos työnan-
taja tarvitsee lisää työntekijöitä hänen 
osa-aikatyötä tekeville työntekijöil-

Työnantajan  
velvollisuutena on 
edistää suhteitaan 
työntekijöihin  
samoin kuin työn-
tekijöiden keskinäi-
siä suhteita. 
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leen sopiviin tehtäviin. Työnantajan on tarjottava 
töitä osa-aikatyöntekijöille riippumatta mahdolli-
sista tuotannollisista ja taloudellisista irtisanomi-
sista johtuvista työntekijöiden takaisinottovelvol-
lisuuksista.

Työnantajan on ilmoitettava vapautuvista työ-
paikoistaan yleisesti yrityksessä tai työpaikalla 
omaksutun käytännön mukaisesti varmistaak-
seen, että myös osa-aikaisilla ja määräaikaisilla 
työntekijöillä on samat mahdollisuudet hakeutua 
näihin työpaikkoihin kuin vakituisilla tai kokoai-
kaisilla työntekijöillä. Vuokratyöntekijöiden käyt-
täjäyrityksen on vastaavia menettelyjä noudat-
taen ilmoitettava vapautuvista työpaikoistaan 
myös vuokraamilleen työntekijöille.

6. Työehtosopimusten yleissitovuus
Työnantajan on noudatettava vähintään valta-
kunnallisen, asianomaisella alalla edustavana 
pidettävän työehtosopimuksen eli yleissitovan 
työehtosopimuksen määräyksiä niistä työsuh-
teen ehdoista ja työoloista, jotka koskevat työn-
tekijän tekemää tai siihen lähinnä rinnastettavaa 
työtä. Tarkoituksena on velvoittaa järjestäytymät-
tömät työnantajat noudattamaan alansa edusta-
vana pidettävän työehtosopimuksen määräyksiä 
työsuhteen ehdoissa ja työoloissa.

Työsopimuslaissa säädetään myös, miten 
vuokrattujen työntekijöiden työsuhteissa sovel-
lettavat vähimmäistyöehdot määräytyvät.

7. Palkan maksaminen
Palkanmaksuvelvollisuus on työnantajan päävel-
voite. Työsopimuslain mukaan palkka on mak-
settava työntekijän osoittamalle pankkitilille ja 
sen on oltava työntekijän käytettävissä sen erään-
tymispäivänä. Maksaessaan palkan työnantajan 
on annettava työntekijälle palkkalaskelma, josta 
käyvät ilmi palkan suuruus ja sen määräytymisen 
perusteet.

Jos työntekijän palkka erääntyy maksettavaksi 
sunnuntaina, kirkollisena juhlapäivänä, itsenäi-
syys- tai vapunpäivänä, joulu- tai juhannusaat-
tona tai arkilauantaina, erääntymispäivänä pide-
tään edeltävää arkipäivää. Työsuhteen päättyessä 
päättyy myös palkanmaksukausi eli lopputili 
maksetaan työsuhteen päättymispäivänä, jollei 
ole toisin sovittu. Työsuhteesta johtuvan saatavan 
suorituksen viivästyessä työntekijällä on oikeus 
saada korkolain mukaisen viivästyskoron lisäksi 
täysi palkkansa odotuspäiviltä, enintään kui-
tenkin kuudelta kalenteripäivältä.

Työsopimuslaki sisältää myös säännökset pal-
kanmaksuajasta ja -kaudesta ja työnantajan vel-
vollisuudesta maksaa palkkaa työnteon keskey-
tyessä esimerkiksi luonnon tapahtuman seurauk-
sena. F
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LAAJA 
KATTAUS 

SAIRAALA- 
FARMASIAA

Harjoittelu sairaala-apteekissa on opiskelijalle oikeastaan  
ainoa tapa päästä perille sairaalafarmasian luonteesta. Työnkuvassa  

on kuitenkin isoja eroja sairaaloiden ja osastojen välillä. ›
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KOULUTUS

S airaala-apteekkien toiminta 
on yliopistolla vähän mys-
teeri. Asia, joka tulee ajoittain 
esiin, mutta josta kukaan ei 

oikein osaa sanoa, mitä työ pitää sisäl-
lään. Henna Ruutiainen ja Roosa Saa-
renmaa halusivat tutustua tähän maa-
ilmaan yhdessä opiskelukaverinsa 
Johanna Paahtion kanssa.

– Teimme heti opintojen alussa 
ammattilaisen haastattelun HUS 
Apteekin lääkeinformaatioproviisori 
Elina Honkoilasta. Siitä heräsi mie-
lenkiinto sairaalafarmasiaa kohtaan, ja 
haimme HUSin sairaala-apteekkiin har-
joitteluun, Roosa Saarenmaa kertoo.

Toisen opiskeluvuoden keväälle ajoit-
tunut kolmen kuukauden harjoittelu oli 
todella kattava. Opiskelijat työskente-
livät paljon lääketoimituksessa, mutta 
he pääsivät tutustumaan myös eri osas-
toille osastofarmaseuttien työhön, lää-
kevalmistukseen, solusalpaajayksik-
köön, radiofarmasiaan ja kotihoidon 
farmaseutin työhön.

– Vaikka lääketoimitus on pitkälti 
mekaanisen kuuloista lääkelogistiikkaa, 
siinä pääsi tutustumaan moniin sellaisiin 
lääkkeisiin, joita ei opinnoissa juuri käsi-
tellä. Sain myös työskennellä pienessä 
sairaalan avoapteekissa, josta esimerkiksi 
hiv- ja tuberkuloosipotilaat saavat hakea 
lääkkeitä ilmaiseksi, Roosa sanoo.

Henna Ruutiainen jatkoi harjoittelun 
jälkeen Meilahdessa kesän lääketyön-
tekijänä.

– Pääsimme harjoitteluaikana laati-
maan hoitajille älylääkekaappien käyt-
töohjeita. Sen kokemuksen myötä 
sain kesätöissäkin ottaa itsenäistä vas-
tuuta älylääkekaappien täytöstä, Henna 
kertoo.

Tehtävänkuvissa suuria eroja
Osastofarmasiaan tutustuminen eri 
yksiköissä kattoi yhteensä noin kolman-
neksen harjoittelusta. Myös omat mie-
lenkiinnon kohteet otettiin huomioon.

– Uuden lastensairaalan syöpäosas-
tolle ei automaattisesti oteta harjoitteli-
joita, mutta koska olin siitä erityisen kiin-

nostunut, kysyin oma-aloitteisesti mah-
dollisuutta tutustua osastoon ja pääsin 
myös sinne, Roosa kiittelee.

Ohjauksesta vastasi aina kunkin 
osaston osastofarmaseutti, ja kokonai-
suutta koordinoi lääketoimituksen vas-
taava farmaseutti Anna Miettinen.

– Osastofarmaseuttien työnkuvat ero-
sivat osastoittain toisistaan hämmäs-
tyttävän paljon. Toisilla osastoilla työ 
oli lähes kokonaan lääkelogistiikkaa, 
toisilla hyvinkin tiivistä kliinistä työtä 
yhteistyössä lääkäreiden kanssa, Henna 
sanoo.

Osastofarmaseuttien työnkuvat 
erosivat osastoittain toisistaan  
hämmästyttävän paljon.

Henna Ruutiainen on kolmannen 
vuoden farmasian opiskelija. Keväällä 
farmaseutiksi valmistuva Henna sai 
suoraan proviisoriopinto-oikeuden. 
Alalle hän päätyi, koska on aina ollut 
kiinnostunut ihmisen biologiasta ja 
kemiasta. Farmasian alalla yhdistyvät 
sopivasti tiede ja käytäntö. Lisäksi 
työllistymisnäkymät ovat hyvät.
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Myös muun hoitohenkilökunnan suh-
tautumisessa ilmeni isoja eroja.

– Jos työnkuva oli uusi, hoitohenki-
lökunta saattoi vieroksua vastuun anta-
mista farmaseutille. Pidemmän yhteis-
työn myötä farmasian ammattilaisen 
osaamista oli opittu hyödyntämään, 
Henna pohtii.

Työn logistinen painotus harmitti 
molempia harjoittelijoita.

– Siinä ei pääse hyödyntämään koko 
osaamista, Roosa perustelee.

Kehitystyö kiinnostaa
Ainoa asia, joka harjoittelussa jäi kum-
paakin opiskelijaa harmittamaan, oli 
päivän tutustumiskäynniksi typistynyt 
sytostaattilaboratorioharjoittelu.

– Kyllähän sen ymmärtää, heillä oli 
siellä todella kiire, Roosa toteaa.

Kiire näkyi myös muutamilla muilla 
osastoilla.

– Harjoittelu oli todella hyvin organi-
soitu, mutta kyllä itsekin piti pitää huoli, 
että harjoittelusta sai sen, mitä halusi, 
Henna komppaa.

Myös päivä kotihoidon osastofarma-
seutti Anna Kosolan matkassa Kirkko-
nummella jäi hyvin mieleen. 

– Hän teki kotihoidon asiakkaille lää-
kehoidon arviointeja ja tiivistä yhteis-
työtä lääkäreiden kanssa, asiakas- 
tai potilastyöstä kiinnostunut Roosa 
kuvaili.

Henna innostui etenkin kehitys-
työstä.

– Kosola on pitkälti itse luonut oman 
työnkuvansa. Voisin nähdä itseni esi-
merkiksi klinikkaproviisorina kehittä-

mässä osastofarmasiaa entistä kliini-
sempään suuntaan, hän pohtii.

Lähellä asiakkaan arkea
Kotihoidon lisäksi Roosa kiinnitti huo-
miota farmaseutin rooliin päivystyk-
sessä ja lasten elinsiirto-osastolla.

– Päivystyksessä farmaseutti kävi  
asiakkaiden kanssa läpi kotilääkityksiä 
ja päivitti niitä ajan tasalle.

Uuden lastensairaalan elinsiirto-osas-
tolla farmaseutti ohjeisti lapsia ja heidän 
vanhempiaan lääkkeiden käytöstä.

– Elinsiirrossa oikeanlainen lääk-
keiden käyttö on keskeistä. Farmaseutti 
kävi perheiden kanssa läpi lääkkeiden 
käyttöä yksilöllisesti, Roosa kuvailee 
tehtäviä.

Ammattialat eivät vielä kohtaa
Henna toivoo, että sairaala-apteekki ja 
yliopisto tulisivat vielä lähemmäs toi-
siaan. 

– Esimerkiksi yliopiston harjoittelu-
työkirja on sairaala-apteekin tehtävien 
osalta paljon ympäripyöreämpi kuin 
avoapteekin. Tämä on tietenkin ymmär-
rettävää, kun sairaalaympäristössä far-
masian ammattilaisten työnkuvat ovat 
niin hajanaisia. Meidän roolia voisi tuoda 
paremmin esille jo koulutusvaiheessa. 
Minulla on tuttuja opiskelemassa lääke-
tieteellisessä, eikä osastofarmasian toi-
minta ja etenkään mahdollisuudet toimia 
osana moniammatillista tiimiä ole lain-
kaan tuttuja, Henna kuvailee.

Farmasian opinnotkaan eivät hänen 
mielestään tällä hetkellä valmista riittä-
västi sairaala-apteekkityöhön.

– Harjoittelujaksolla on todella iso 
rooli, jos on kiinnostunut tämän puolen 
työtehtävistä. Sen perusteella osaa 
tehdä oikeita kurssivalintoja. Opinto-
tarjonnassa voisi olla joku valinnainen 
kurssi siitä, mitä tietotaitoja sairaala- 
apteekissa tarvitaan, Henna miettii.

Hän ei vielä tiedä, mihin tehtäviin 
opintojen jälkeen suuntaa, mutta hän 
uskoo, että harjoittelusta sairaala-ap-
teekissa on hyötyä myös avoapteekki-
työssä.

– Ei tämä ole mikään irrallinen 
palanen, Henna sanoo. F

Roosa Saarenmaa valmistuu 
ensi keväänä farmaseutiksi. 
Hän haki alalle, koska hän 
on kiinnostunut fysiologiasta 
ja kemiasta. Farmasian ala 
tarjoaa monipuoliset työmah-
dollisuudet näiden aiheiden 
parissa. Asiakas- tai potilastyö 
kiinnostaa, mutta sen tarkem-
min urasuunnitelmat eivät vielä 
ole selvillä.
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PUHEENAIHE
TEKSTI MINNA PERNAA KUVITUS SUSANNA TUONONEN

K
esäkuussa tuli kuluneeksi sata vuotta siitä, kun alko-
holin nauttiminen, valmistus, maahantuonti ja 
myynti kiellettiin maassamme. Kieltolain tarkoituk-
sena oli saada Suomeen täysraittius, vaikka suoma-
laiset kuuluivat alkoholinkulutukseltaan jo valmiiksi 
maailman kuivimpiin kansoihin. Kulutus kääntyi hui-
maan nousuun, kun pirtutrokarien myötävaikutuk-
sella alettiin suosia aiempaa väkevämpiä juomia. 
Samalla suurenivat myös nautitun alkoholin määrät. 

Laki kumottiin kansanäänestyksellä 13 vuotta myöhemmin, jolloin 
sitä vastusti peräti 70 prosenttia kansasta.

Reseptivapaiden itsehoitolääkkeiden myynnin tarina on pitkälti 
samanlainen kuin alkoholin. Kummallakin taholla myyntilupaan 
liittyy valvonta- ja neuvontavelvoite, ja kumpiakin sai aluksi vain 
tiskin takaa tarkasti valvottuna. Sittemmin tuotteet tulivat avohyl-
lyihin asiakkaiden valikoitaviksi. Lopulta miedot alkoholijuomat  
päätyivät päivittäistavaratuotteiksi. Miksi siis reseptivapaita itsehoito-
lääkkeitä ei saataisi kauppojen valikoimaan? ›

Reseptivapaat itsehoitolääkkeet siirtyivät ensin  
tiskin takaa asiakkaiden ulottuville, ja nyt keskustel-
laan niiden myymisestä päivittäistavarakaupoissa. 
Varoittavia esimerkkejä kuitenkin löytyy niin alkoholin 
kuin nikotiinikorvaushoitovalmisteidenkin parista. 

SÄÄNTELYÄ 
TARVITAAN 
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Ei pidä rikkoa  
toimivaa järjestelmää
Erityisesti kaupan alan etujärjestö  
Päivittäistavarakauppa ry on ajanut voi-
makkaasti apteekkitoiminnan vapaut-
tamista. Vuosi sitten julkaistussa Päi-
vittäistavarakauppa ry:n rahoittamassa 
asiantuntijaselvityksessä vaadittiin, että 
Suomen tulisi muiden Pohjoismaiden 
tavoin tehostaa lääkejakelua ja sallia 
reseptivapaiden itsehoitolääkkeiden 
myynti apteekkien ulkopuolella turval-
lisen ja rajatun valikoiman puitteissa. 
Etujärjestön mielestä kuluttajille turval-
listen itsehoitolääkkeiden myynti kau-
poissa parantaisi lääkkeiden saatavuutta 
etenkin haja-asutusalueilla ja hintasään-
telyn purkaminen laskisi hintoja.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen 
entinen pääjohtaja, professori Pekka 
Puska vastustaa ajatusta itsehoitolääk-
keistä kaupoissa.

– On täysin edesvastuutonta olettaa, 
että lääkkeiden myyntiä alettaisiin 
siirtää kauppoihin. Lääkkeet eivät ole 
tavanomaisia kaupan kulutustava-
roita, vaan ne vaativat sääntelyä, Puska 
sanoo.

Hänen mukaansa lääkkeet ovat aivan 
erityisiä tuotteita, jotka on kehitetty tau-
tien hoitoon tai ehkäisyyn. Lääkkeiden 
vaikutus edellyttää, että niitä käyte-
tään oikein. Olennaista on farmaseut-
tinen neuvonta, joka on asetettu myös 
joidenkin itsehoitolääkkeiden myynnin 
ehdoksi.

– On kaikkien etu, että lääkkeiden 
myynti on sallittu vain apteekeissa ja 
että se tapahtuu vastuullisesti ja riit-
tävän neuvonnan puitteissa.

Puska huomauttaa, että vaikka tietty 
lääke olisi saatavilla ilman lääkärin 
määräystä, se ei tee kyseistä lääkettä ris-
kittömäksi.

– Sellaista lääkettä ei olekaan, johon 
ei potentiaalisesti liittyisi haittavaiku-
tuksia.

Sosiaali- ja terveyspalvelut ovat  
sote-työn vuoksi olleet muutoksen  
kourissa jo kymmenen vuotta. Apteekit 
sen sijaan ovat laajasti tarkasteltuna 
Suomen terveydenhuollon toimivampia 
osia.

– On erittäin tärkeää, että toimivaa 
apteekkiverkostoa, joka on lähellä 
ihmistä ja nauttii väestön luottamusta, 
voisi hyödyntää entistä enemmän ter-
veyden edistämisen tehostamisessa, 
Puska sanoo.

Terveydenhuollon tulevaisuuden  
visiossa pääpaino on monipuolisessa 
avoterveydenhuollossa nykyisen sai-
raala- ja terveyskeskusjärjestelmän 
sijaan. Visiossa pyritään siihen, että 
sairaalapainotteisuutta vähennettäi-
siin ja tilalle tulisi monipuolisempi 
avoterveydenhuollon toimintakokonai-
suus. Sen muodostaisivat sekä isot ter-
veys-hyvinvointikeskukset monipuo-
lisine palveluineen ja monine ammat-
tilaisineen sekä pienemmät lääkäri
asemat ja terveyskioskit, joissa hoi-
dettaisiin esimerkiksi verenpaineen ja 
verensokerin mittauksia sekä mahdolli-
sesti rokotuksia. Kokonaisuutta täyden-
täisivät runsaat verkkoneuvontapalvelut 
ja -yhteydenpito.

– En pidä mahdottomana, etteikö  
tiettyjä toimenpiteitä voitaisi järjestää 
apteekeissa. Tässä asiassa apteekkeja 
pitäisi verkostona hyödyntää monipuo-
lisesti avoterveydenhuollon palveluissa. 
Apteekkilaitos itsekin haluaa korostaa, 
ettei farmasistinen osaaminen ole pel-
kästään teknistä lääkkeiden myyntiä, 
vaan juuri valmisteiden myyntiin 

enemmän tai vähemmän liittyvää opas-
tusta ja neuvontaa.

Hyvä, huono esimerkki
Poliittisesti lääkemyynnin laajentamista 
perustellaan usein kansanterveyden 
edistämisellä. Muutoksen kannattajat 
arvioivat, että reseptivapaiden itsehoi-
tolääkkeiden myynnin salliminen päivit-
täistavarakaupoissa parantaisi itsehoito-
lääkkeiden saatavuutta ja siten edistäisi 
terveyttä. 

Pekka Puskan mukaan tutkimus-
näyttö ei tue pelkän saatavuuden mer-
kitystä. Hyvänä esimerkkinä hän pitää 
vajaat 15 vuotta sitten käytyä keskus-
telua siitä, pitäisikö nikotiinikorvaus-
hoitovalmisteiden myyntiä laajentaa 
apteekkijakelusta päivittäistavarakaup-
poihin, kioskeihin ja huoltoasemille. 
Arveltiin, että mitä laajemmin kor-
vaustuotteita saadaan, sitä helpompi 
ihmisten on lopettaa tupakointi.

– Kun laki oli ollut voimassa kym-
menen vuotta, farmasisti Terhi Kurko 
osoitti väitöskirjatutkimuksessaan, ettei 
ole näyttöä siitä, että tupakoinnin kor-
vaushoitotuotteiden lisääntynyt myynti 
olisi vaikuttanut väestötasolla tupa-
koinnin lopettamiseen. Samaan aikaan 
nikotiinikorvaustuotteiden myynti on 
kivunnut maamme myydyimpiin lääke-
tuotteisiin, Puska sanoo.

Muutoksen kannattajat 
 arvioivat, että reseptivapaiden 
itsehoitolääkkeiden myynnin 
salliminen päivittäistavarakau-

poissa parantaisi lääkkeiden 
saatavuutta.
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Kurkon tutkimuksen mukaan 
myynnin laajentaminen on haitannut 
yksilöllisen tuen saamista. Nikotiinikor-
vaushoitovalmisteen käyttö tarvitsee 
tuekseen yksilöllistä neuvontaa. Pelkkää 
lääkekäyttöä tärkeämpää monelle tupa-
koinnin lopettajalle on kokonaisval-
tainen tupakasta vieroituksen tuki, 
jossa lääkkeen käyttö on vain yksi osa. 
Osa käyttäjistä hyötyisi myös yksilölli-
sestä nikotiinikorvaushoitovalmisteiden 
käytön neuvonnasta. 

– Tyypillinen ongelma on alian-
nostus: 1–2 viikon purkkakuuri ei vielä 
auta lopettamaan yhtään mitään. Tupa-
koinnin lopettaminen ei ole mikään 
helppo homma, vaan se vaatii todella 
vakavan yrityksen. Jos haluaa päästä 
tupakoinnista eroon, pitää saada vähin-
täänkin apteekkialan asiantuntijalta sel-
keät ohjeet siitä, miten pitää toimia, 
miten tuotteita käytetään riittävän pit-
kään ja minkälaisina annoksina ennen 

kuin lopettaa hoidon, Puska arvioi.
Laajentamalla nikotiinikorvaushoi-

tovalmisteiden myynti päivittäistava-
rakauppoihin, kioskeihin ja huoltoase-
mille on osittain menetetty yksi tervey-
denhuollon tukiresurssi tupakasta vie-
roittamisessa, koska valmisteita oste-
taan ilman neuvontaa. Tulevaisuudessa 
onkin tärkeää pitää huoli siitä, ettei 
apteekkeja menetetä yhtenä kansanter-

veyttä edistävänä resurssina tupakasta 
vieroituksen tukemisessa. Reilu vuosi 
sitten sosiaali- ja terveysministeriön 
asettamassa tupakkatyöryhmässä poh-
dittiin vakavasti, pitäisikö tupakkatuot-
teet vetää takaisin pelkkään apteekki-
myyntiin, jolloin ne olisivat vahvemmin 
osa terveydenhuollon koneistoa tupa-
koinnin ja tupakasta vieroituksen tuke-
misessa. 

Sopivaa sääntelyä  
tarvitaan  

nimenomaan tavallisten  
ihmisten puolesta.
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Työryhmän mukaan koko hoitoketju 
perus- ja erityispalveluissa on saatava 
ylläpitämään vieroitusosaamista sekä tar-
joamaan palveluja ja osallistumaan poti-
laiden tupakasta vieroitukseen. Tupakka-
tuotteiden käyttö pitäisi ottaa puheeksi 
terveyden- ja sosiaalihuollon asiakasta-
paamisissa. Kaikki tupakka- ja nikotiini-
riippuvuuden hoidossa käytettävät, lää-
kärin reseptillä vieroitukseen määräämät 
lääkkeet olisi myös otettava sairausva-
kuutuksen lääkekorvauksen piiriin.

Markkinaehtoinen myynti  
ei ole kansan etu
Lukuisten muiden luottamustoimiensa 
ohella myös Alkon hallintoneuvos-
tossa istuvalla Pekka Puskalla on pit-
käaikainen perspektiivi ja yhteiskunta-
poliittinen ote niin apteekkitoiminnan 
kuin Alkon monopolimyynnin valvonta- 
ja neuvontavelvoitteisiin. Puska pitää 
kaupan lobbausta edesvastuuttomana.

– En epäile, etteivätkö hyvät kaupat 
olisi vastuullisia. On kuitenkin päivän-
selvää, että kauppojen tavoitteena on 
myydä mahdollisimman paljon. Pitää 
miettiä, mikä on kuluttajan etu, Puska 
muistuttaa.

Markkinaehtoisuus sopii erityisen 
huonosti lääkemyyntiin. Lääkkeiden 
helppo saatavuus lisää lääkevalmis-
teiden käyttöä ja muuttaa ihmisten suh-
tautumista lääkkeisiin. Päivittäistavara-
kauppamyynti lisäisi lääkevalmisteiden 
tarpeetonta kulutusta siinä missä alko-
holinkin. Esimerkkejä tästä on saatu 
Ruotsista, jossa reseptivapaiden lääk-
keiden vapautusta on jo kokeiltu. Sen 
seurauksena kipu- ja kuumelääkkeenä 
käytettävät parasetamolitabletit palau-
tettiin takaisin apteekkimyyntiin. Itse-
hoitolääkkeiden myynnin salliminen 
päivittäistavarakaupoissa lisäsi hengen-
vaarallisten parasetamolimyrkytysten 
määrää selvästi ja vakavien maksavauri-
oiden määrää puolitoistakertaisesti.

Lääkkeet, samoin kuin alkoholi, eivät 
ole tavanomaisia kulutushyödykkeitä, 
vaan niillä on erilaisia fysiologisia vaiku-

tuksia ja myös potentiaalisia haittavai-
kutuksia. Siksi myös Alkossa tarjonta on 
rajallista ja vastuullista.

– Maassamme on Alkon myymä-
löitä 350 ja erilaisia kauppoja ja kios-
keja yhteensä yli 6 000. Jos tuotteet siir-
retään kaupan hyllyille, niitä pyritään 
myymään markkinoiden ehdoilla eli 
mahdollisimman paljon. 

Rautainen lainalaisuus on, että 

mitä enemmän viinaa juodaan, sitä 
enemmän siitä on haittoja.

Kieltolain jälkeen merkittävin  
muutos Suomen alkoholipolitiikassa oli 
1. tammikuuta 1969 voimaan astunut 
keskiolutlaki, joka salli kolmosoluen 
myynnin elintarvikeliikkeissä – tunne-
tuin seurauksin: alkoholin kokonaisku-
lutus on nelinkertaistunut ja alkoholi-
haitat sen mukana. Alkoholin kokonais-
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Ilmoittautumiset ja tilaukset

www.fennovet.fi fennovet@fennovet.fi 
Puh. 09 7745 4819

Täydennyskoulutusta – Ammattikirjallisuutta – Kongressipalvelut

Apteekin eläinlääkintä
11.12.2019 Messukeskus, Helsinki

Erinomaista palautetta saanut täydennyskoulutustapahtuma 
farmasian alan ammattilaisille, luvassa ajankohtaista tutkittua 
tietoa asiantuntijaeläinlääkäreiden kertomana. Päivän aikana 

parannat omaa tietämystäsi eläinlääkkeistä ja saat uusia työkaluja 
ja näkökulmia asiakaspalveluun.

OHJELMA
08.00  Ilmoittautuminen alkaa
09.00  Näyttely aukeaa
09.30  Tilaisuuden avaus, puheenjohtaja, ELL Anne Varjo
09.45  Lemmikkien korvalääkkeet ja -huuhteet 
 ELL Riitta Seppänen
11.30 Tauko ja tutustuminen näyttelyyn
13.00  Punkki- ja sisäloislääkkeiden viidakko; 
 miten valita sopiva valmiste?
 ELT, FT, eläinlääketieteellisen parasitologian dosentti
 Anu Näreaho
14.30 Tauko ja tutustuminen näyttelyyn
15.00  Etäeläinlääkäripalvelut asiakasneuvonnan apuvälineenä
 ELL Maiju Tamminen, FirstVet AB
15.30  Lemmikkijyrsijöiden yleisimmät sairaudet ja kotiapteekki
 ELL Johanna Raulio
17.00  Tilaisuus päättyy

Tutustu luentojen lisäksi 11.-13.12. Eläinlääkäripäivien näyttelyyn, 
jossa ovat esillä mm. eläinlääkkeitä valmistavat ja maahantuovat 
yritykset

Osallistumismaksu (+ alv. 24 %):
265 €, kun ilmoittaudut 15.9. mennessä

Elinympäristönä 
koira 
– koiran loiset ja loissairaudet
Seppo Saari, Anu Näreaho, Sven Nikander

Tarjous voimassa 13.12. asti 
Hinta sisältää ALV 10 %. 
Norm.hinta 65 €

ELINYMPÄRISTÖNÄ
KOIRA – koiran loiset ja 

loissairaudet

Seppo Saari
Anu Näreaho
Sven Nikander

1. painos
Fennovet Oy

Tilaa uutiskirje
Pidämme sinut ajan tasalla eläinlääkintäalan tapah-
tumista ja kirjallisuudesta. Tilaamalla uutiskirjeen tai 
päivittämällä tietosi saat 5 € arvoisen etukoodin, 
jonka voit käyttää tapahtuman osallistumismaksuun 
tai verkkokaupassamme.

59 €

Farmasia 4/19.indd   1 7.8.2019   13.30

Markkinaehtoisuus 
sopii erityisen
huonosti  
lääkemyyntiin.

kulutuksen kääntyminen laskuun ei ole 
toteutunut, vaan kulutuksen taso on 
korkeampi kuin koskaan aikaisemmin 
Suomen historiassa.

– Tänä päivänä kokonaiskulutukseen 
liittyviä terveyshaittoja on valtavasti. 
Alkoholikuolleisuus, johon luetaan 
maksakirroosit ja alkoholimyrkytykset, 
on vain osa ongelmaa. Erittäin suuri osa 
alkoholin aiheuttamista haitoista menee 
syöpien sekä sydän- ja verisuonisaira-
uksien kautta. Ongelma on siirtynyt vii-
konlopun koskenkorvaryyppäämisestä 
kokonaiskulutuksen valtavaan kasvuun, 
josta puolet tulee oluesta ja neljäsosa 
viineistä, Puska toteaa.

Suuri väärinkäsitys alkoholikeskuste-
lussa on se, että puhutaan alkoholistien 
asioista, vaikka kyse on alkoholismin 
ehkäisystä. Alkoholiin liittyvien nor-
mien purkautuessa muutosten jalkoihin 
näyttäisivät jäävän ne ihmiset, jotka 
eivät syystä tai toisesta selviä ilman 
yhteiskunnan tukea.

– Sopivaa sääntelyä tarvitaan nimen-
omaan tavallisten ihmisten puolesta. 
Liikaa ei saa holhota, mutta sääntely 
auttaa. Vapauden puolesta puhuvat ovat 
yleensä niitä vahvempia, nuorempia tai 
rikkaampia ihmisiä, jotka ainakaan sillä 
hetkellä eivät koe näitä ongelmia oma-
kohtaisesti, vaan he katsovat, että sään-
tely on turhaa höpötystä. F
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HYVÄ ESIMERKKI

Kauhavalla päätettiin soutaa  
valtavirtaa vastaan ja pitää kiinni  
farmaseutin paikasta.

– Luomme itse omat roolimme 
ja työtapamme. Aika näyttää, 
miten onnistumme, mutta ta-
voitteista emme tingi, sanovat 
Kuntayhtymä Kaksineuvoisen 
ylilääkäri Heidi Ojala (vas.), 
farmaseutti Suvi Honkaniemi 
ja hoitotyön johtaja Piia Kujala.
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Kuntayhtymä Kaksineuvoinen panostaa entistä  
parempaan potilasturvallisuuteen. Lääkitys- ja lääkehoidon 
turvallisuuden asiantuntija Suvi Honkaniemen auktoriteetti 
on luonut toiminnalle tulosrikkaat raamit.

TEKSTI JA KUVAT 
ANNE ANTTILA

K
untayhtymä Kaksineu-
voinen Kauhavalla on suun-
nannäyttäjä potilasturvalli-
suuden kokonaisvaltaisessa 
parantamisessa.

Tulosten taustalla on 
tehokas naiskolmikko: far-

maseutti Suvi Honkaniemi, hoitotyön 
johtaja Piia Kujala ja ylilääkäri Heidi 
Ojala. He ovat yhdessä luoneet toimin-
tamallin, jonka keskiössä ovat lääkitys- 
ja lääkehoidon turvallisuuden ylläpitä-
minen ja tehostaminen.

– Työ- ja tehtäväkenttä on hyvin laaja 
ja moniulotteinen, sillä terveydenhuol-
toyksiköiden lisäksi lääkehuoltoa tarvi-
taan sosiaalihuollon yksiköissä. Lisäksi 
monentyyppiset tarpeet ja erilaiset koh-

deryhmät lisäävät valvonnan tarvetta, 
Kujala sanoo.

”Teemme toisin kuin muut”
Suvi Honkaniemi aloitti Kuntayhtymä 
Kaksineuvoisen farmaseuttina syk-
syllä 2018. Sitä ennen hän toimi muun 
muassa avoapteekkipuolella sekä lääke-
keskuksen hoitajana.

– Vuosi on ollut toimintarikas ja 
täynnä mielenkiintoisia kohtaamisia. 
Olen valtavan kiitollinen saamastani 
palautteesta, sillä vastaanotto niin hen-
kilökunnan kuin asiakkaiden taholta on 
ollut todella hyvää ja kannustavaa, Hon-
kaniemi sanoo.

Hän ei kuitenkaan ole Kaksineuvoisen 
ensimmäinen farmaseutti.

– Meillä on aina ollut oma lääkekeskus 
ja oma farmaseutti. Neljä vuotta sitten 
toimintamalli muutettiin muun Ete-
lä-Pohjanmaan tavoin siten, että kaikki 
lääkkeet tilataan suoraan sairaanhoito-
piirin sairaala-apteekista. Tässä yhtey-
dessä eläkeiän kynnyksellä oleva farma-
seuttimme jäi lääkehoidon asiantunti-
jaksi, Kujala taustoittaa.

Entisen farmaseutin jäädessä eläk-
keelle Kuntayhtymä Kaksineuvoinen 
halusi jatkaa hyväksi todettua toiminta-
mallia ja teki toisin kuin monet muut.

– Valitettavan usein säästötoimenpi-
teet kohdistuvat myös farmasian alan 
ammattilaisiin. Kauhavalla päätettiin 
soutaa valtavirtaa vastaan ja pitää kiinni 
farmaseutin paikasta. Toimenkuvan 

Farmaseutti nostaa 
lääkitysturvallisuuden
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muuttuessa haimme riveihimme alan 
moniosaajaa ja saimme Suvin. Hän on 
täyttänyt paikkansa parhaalla mahdolli-
sella tavalla ja luonut siihen persoonal-
laan oman työnjälkensä, Ojala kiittelee.

Kauhavalla kuljetaan myös siinä mie-
lessä omaa polkua, että Kaksineuvoisen 
ympärille luotu toimintamalli on ainoa 
laatuaan.

– Luomme itse omat roolimme ja työ-
tapamme. Aika näyttää, miten onnis-
tumme, mutta tavoitteista emme tingi. 
Etusijalla on ihminen ja ihmisen koko-
naisvaltainen hyvinvointi, kolmikko 
sanoo.

Paljon vartija
Honkaniemi on työssään kuntayhtymän 
farmaseuttina paljon vartija.

Muuttuneen toimenkuvan myötä 
hän ei ainoastaan toimi lääkitys- ja lää-
kehoidon turvallisuuden asiantunti-
jana, vaan hän myös valvoo, arvioi ja 
ohjeistaa niissä.

– Toimenkuvaani kuuluu jalkautu-
minen kentälle. Kierrän yksiköissä ja 
katson, miten lääkehoito toteutetaan. 
Tarvittaessa puutun esille tuleviin ongel-
makohtiin ja haasteisiin. 

– Lääkehoitosuunnitelma on iso ja 
tärkeä osa potilasturvallisuutta, joten 
suunnitelman toteuttaminen vaatii jat-
kuvaa seurantaa. Tämän hetken paino-
piste on valvoa, että yksiköt toimivat 
lääkehoitosuunnitelman mukaisesti 
ja henkilökunta on omaksunut suun-

nitelman sisällön. Tiivis seuranta on 
samalla myös osa sisäistä valvontaa, 
Honkaniemi sanoo.

Ylilääkäri Ojala nostaa farmaseutin 
tärkeimpiin tehtäviin myös lääkehoidon 
kokonaisarvioinnin.

– Yleensä tämä on ollut lääkärin teh-
tävä, joten on todella hienoa, että ket-
jussa on nyt mukana myös farmaseutti. 
Varsinkin tällä hetkellä, kun siirrymme 
kotihoidon puolella koneelliseen annos-
jakeluun, on tärkeää, että asiakkaan lää-
kelista käy myös farmaseutilla, Ojala 
sanoo. 

Honkaniemi tarkistaa, onko annos-
koko oikea, jaetaanko lääkkeet järkeviin 
aikoihin ja onko päällekkäisyyksiä tai 
merkittäviä haittavaikutuksia. Jos far-
maseutti katsoo aiheelliseksi, hän tekee 
lääkärille ehdotuksia lääkityksen muut-
tamisesta. 

– Tämän jälkeen meidän lääkäreiden 
on helppo edetä. Farmaseutilla on hal-
linnassaan jopa sellaisia näkökulmia, 
joihin meillä ei ole aikaa paneutua. 
Tämän hetkisten kokemusten pohjalta 
rohkenen sanoa, että vaikka lääkärikin 
on lääkehoidon ammattilainen, farma-
seutti on vielä kovempi osaaja. Suvin 
osoittama tietotaito luo ketjuun uutta 
toimintavarmuutta ja avaa ovia uuden-
laisiin työskentelytapoihin. Tämä on 
äärimmäisen tärkeää, kun ajan virta on 
hyvin nopeaa ja muutosherkkää, Ojala 
luonnehtii.

Lääkitys suurennuslasin alle
Myös hoitotyön johtaja Piia Kujala 
sanoo farmaseutilla olevan tärkeä rooli 
potilasturvallisuuden ylläpitämisessä ja 
kehittämisessä.

– Suvi on farmaseuttina oleellinen 
linkki entistä parempaan potilasturval-
lisuuteen. Suvin myötä lääkehoidon 
toteuttamisen tehostamiseen liittyvät 
haasteet ovat oleellisesti vähentyneet. 
On lukitut kaapit, asiat on saatettu ajan 
tasalle, ja samalla hän on antanut toi-
minnalle tarvittavat kasvot. Lääkeluvat 
tulevat Suvin kautta tarkastukseen. 
Lisäksi hän valvoo tentit ja tsekkaa, että 
luvissa on tarvittavat suoritukset, Kujala 
sanoo.

Kuntayhtymä Kaksineuvoisen nais-
kolmikko tekee tiivistä yhteistyötä myös 
jatkossa, jotta Kauhavan kaupungin ja 
Evijärven kunnan vajaat 20 000 asu-
kasta saisivat parasta mahdollista pal-
velua. 

– Meillä on iäkäs ja monisairas väes-
töpohja, joten yksistään jo tämä piirtää 
toiminnallemme omat raaminsa. 
Yleensä lääkkeet pysyvät vuodesta toi-
seen samoina ja jopa määrä on vakio. 
Tähän tulemme jatkossa kiinnittämään 
entisestään huomiota ja samalla toi-
vomme, että asiakkaat ottaisivat myös 
itse yhteyttä lääkityksensä tarkistami-
seksi, Ojala sanoo.

Painopisteistä tärkeimpiin nostetut 
lääkehoidot ja niiden arvioinnit on saa-
tettu kolmikon mukaan hyvään vauh-

HYVÄ ESIMERKKI

XXXX

Farmaseutti Suvi 
Honkaniemi tarkis-
taa, onko annoskoko 
oikea, jaetaanko 
lääkkeet järkeviin 
aikoihin ja onko 
päällekkäisyyksiä tai 
merkittäviä haitta-
vaikutuksia. 

– Hyvä ja asiantunteva yhteistyö 
on Kuntayhtymä Kaksineuvoisen 
kantavimpia voimia. Kun hartiat 
ovat leveät ja tarvittaessa sopi-
van vahvat, pystymme olemaan 
esimerkki koko maakunnalle, 
Suvi Honkaniemi (vas.), Heidi 
Ojala ja Piia Kujala sanovat.
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Tieto ei saa jäädä  
yhden pöydän  
ympärille, sillä  
uusia lääkkeitä  
tulee koko ajan.

tiin. Ensimmäisenä kohderyhmänä ovat kotihoidon 
asiakkaat.

– Lääkitysturvallisuuden ylläpitämisellä varmis-
tamme parhaiten, että ikäihmiset pysyvät mahdol-
lisimman pitkään toimintakykyisinä ja pystyvät tur-
vallisesti asumaan omassa kodissaan. Jatkoa aja-
tellen olisi hienoa, jos voisimme ottaa seurannan 
kohteeksi myös akuuttihoitoon ajautuneet van-
hukset. Tätä kautta voisimme paneutua perusteel-
lisemmin heidän lääkitykseensä ja sen taustoihin, 
Honkaniemi sanoo. 

Räätälöintiä ja koulutuksia
Farmaseuttina Honkaniemen tehtäväkenttään 
kuuluu myös lääkehoidon toteuttamisen koordi-
nointi, arviointi sekä toimiminen yhdyshenkilönä 
avoapteekkeihin ja sairaala-apteekkeihin. 

– Puhun vähän hoitajaa, hieman lääkäriä ja 
paljon apteekkia, joten jalkautuminen kentälle 
ihmisten pariin on tärkeä osa farmaseutin työtä. 
Kun tietää, miten yksiköissä toimitaan, pystyy 
paremmin hahmottamaan lääkehoidon tarpeen ja 
räätälöimään sen yksikköön sopivaksi.

Lähitulevaisuudessa Honkaniemi aloittaa kou-
lutukset, jotka suuntautuvat ensisijaisesti eri yksi-
köiden henkilöstölle. Aihepiirinä on muun muassa 
kipulääkitys.

– Tavoitteena on laajentaa henkilöstön osaa-
mista. Samassa yhteydessä haluan nostaa esiin 
ennaltaehkäisevän potilasturvallisuuden tärkeyttä. 
Olen miettinyt myös lääkelistan ajantasaistami-
seen liittyvää koulutusta. Tieto ei saa jäädä yhden 
pöydän ympärille, sillä uusia lääkkeitä tulee koko 
ajan, Honkaniemi sanoo. 

Kauhavalla on otettu muutokset hyvin huo-
mioon, sillä kunnassa toimii oma eri yksiköiden 
edustajista koostuva lääkehoitotyöryhmä.

– Hyvä ja asiantunteva yhteistyö on Kuntayh-
tymä Kaksineuvoisen kantavimpia voimia. Kun 
hartiat ovat leveät ja tarvittaessa vahvat, pys-
tymme olemaan esimerkki koko maakunnalle. Me 
näemme täällä Kauhava–Evijärvi-alueella lääke-
hoidon ja sen turvallisuuden äärettömän tärkeänä. 
Toiminnan perusajatuksena on puhtaasti asiakas-
lähtöisyys, kolmikko sanoo. F

Proviisori, tohtorikoulutettava Helinä Kahma 
sai vuonna 2019 Elli Turusen rahastosta 

24 000 euron apurahan lääkeaineiden yhteis-
vaikutuksia käsittelevään väitöskirjatyöhön.

Suomen Kulttuurirahastolla on useita 
nimikkorahastoja, jotka tukevat 

farmasian ja farmakologian 
jatko-opintoja ja tutkimustyötä.

Tänä vuonna lokakuun haun yhteydessä 
jakovuorossa ovat Elli Turusen sekä 

Anja ja Marja Tissarin rahastot. 
Hakuaika on 1.–31.10.2019.

Kulttuurirahasto kiittää kaikkia 
lahjoittajia ja testamentin tekijöitä, 

jotka ovat mahdollistaneet tuen 
kulttuurille ja tieteelle. 

#kulttuurirahastontuella
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TUTKITTUA
TEKSTI TIINA PARIKKA

A
ntibioottiresistenssi 
globaalina ongel-
mana päätyi YK:n 
yleiskokouksen 
asialistalle vuonna 
2016. Suomen so-
siaali- ja terveysmi-
nisteriö on laatinut 

mikrobilääkeresistenssin torjunnan 
kansallisen toimintaohjelman vuosille 
2017–2021. Sen yhtenä toimenpiteenä 
on mikrobilääkkeiden kulutuksen ja 
käytön seuranta. 

Itä-Suomen yliopiston ja Kelan tut-
kimus lasten bakteerilääkkeiden käy-
töstä vuosina 2008–2016 osoittaa, että 
bakteerilääkkeiden käyttö on vähen-
tynyt jo ennen kansallisen toimintaoh-
jelman käynnistymistä. Oikea kehitys-
suunta on siis jo olemassa.

Reseptien määrä lähes puolittunut
Alle 18-vuotiaiden bakteerilääkkeiden 
käyttö väheni kolmanneksella tutkimus-
jakson aikana. 

– Arvio perustuu apteekeissa teh-
tyihin korvattavien bakteerilääkkeiden 
ostoihin. Emme voi tietää, onko lääkettä 
lopulta käytetty. Lisäksi osa 0–18-vuo-

tiaista on käyttänyt ei-korvattavaa bak-
teerilääkettä, joka ei näy Kelan tilas-
toissa. Voidaan kuitenkin arvioida, että 
kokonaisuudessaan bakteerilääkkeiden 
käyttö on vähentynyt tutkimusjakson ai-
kana 36 prosentista alle 30 prosenttiin, 
tutkimuspäällikkö Leena Saastamoinen 
Kelasta tarkentaa. 

Lukumääräisesti reseptilääkkeitä  
määrättiin 660 lapselle tuhannesta 
vuonna 2008, kun vastaava luku 
vuonna 2016 oli enää 374. Selkeästi 
käytetyin lääkeaine oli amoksisilliini. 
Korvattavuuden piiristä pudonneiden 
kefaleksiinin ja trimetopriimi-sulfa-
diatsiinin käyttö on vähentynyt eniten. 
Tosin Fimean tukkumyynnin kulutuslu-
kujen perusteella voidaan arvioida, että 
korvausjärjestelmästä poistuneiden  
kefaleksiinia sisältävien oraaliliuosval-
misteiden käyttö on jatkunut edelleen.

Vauvaikäiset käyttävät eniten
Runsainta lääkkeiden käyttö on ollut 
0–2-vuotiailla lapsilla. Bakteerilääk-
keiden käyttö väheni selkeästi kuuden 
ikävuoden jälkeen. 

Erot ovat kuitenkin kaventuneet, sillä 
käyttö on vähentynyt voimakkaimmin 

BAKTEERILÄÄKE  
MÄÄRÄTÄÄN ENTISTÄ  
HARVEMMIN

374  
Reseptilääkkeitä 

määrättiin 660 lapselle 
tuhannesta vuonna 
2008, kun vastaava  
luku vuonna 2016  

oli enää 374.

Alle 18-vuotiailla bakteerilääkkeiden käyttö  
väheni kolmanneksella vuosien 2008–2016 aikana.  
Eniten käyttö väheni suurimman käyttäjäryhmän  
eli alle kaksivuotiaiden keskuudessa.
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suurimmissa käyttäjäikäryhmissä. 
0–6-vuotiailla lapsilla bakteerilääk-
keiden käyttö on vähentynyt puoleen 
vuosien 2008 ja 2016 välillä. 7–11-vuo-
tiailla käyttö on vähentynyt runsaalla 
kolmanneksella ja 12–17-vuotiailla 
enää noin neljänneksellä.

Käytön vähenemiseen useita syitä
Bakteerilääkkeiden käytön vähene-
miseen on useita syitä. Resistenssion-
gelman saama huomio lääketieteen pii-
rissä ja yleisesti mediassa on saattanut 
vaikuttaa asenteisiin. 

– Pneumokokki- ja influenssarokot-
teet ovat vähentäneet muun muassa 
pienten lasten korvatulehduksia, Saas-
tamoinen sanoo.

Vuosina 1998–2003 käynnissä ollut 

Mikrobilääkehoidon strategiat -ohjelma 
(MIKSTRA) tuotti 12 uutta tai päivi-
tettyä hoitosuositusta, jotka ovat vaikut-
taneet bakteerilääkkeiden määräämi-
salttiuteen.

MIKSTRA keräsi maanlaajuisesti ja 
pitkäjänteisesti tietoa avohoidon infek-
tioiden diagnostiikasta ja hoidosta sekä 
juurrutti koulutushankkeen avulla uusia 
hoitosuosituksia käytäntöön.

15–19-vuotiailla bakteerilääkkeiden 
käytön vähenemisen yksi merkittävä  
tekijä voi olla klamydiatartuntojen  
väheneminen.

Kokonaiskustannukset 
vähentyneet
Useimmilla valmisteilla reseptikohtaiset 
kustannukset ovat lievästi kasvaneet, 

mikä johtuu ainakin osittain viitehin-
tojen noususta. Kokonaiskustannukset 
ovat kuitenkin pienentyneet. Korvatta-
vien bakteerilääkkeiden kokonaiskus-
tannus pieneni 10,9 miljoonasta eurosta 
7,3 miljoonaan euroon. Kefaleksiinin 
oraaliliuosten korvattavuus poistui 
vuonna 2015 ja trimetopriimi-sulfaval-
misteiden 2013. Korvattavuuden pois-
tuminen lisäsi lapsiperheiden lääkekus-
tannuksia.

52 prosentilla lapsiperheistä on yk-
sityinen sairausvakuutus, joka kattaa 
myös lääkekustannusten omavastuut. F

BAKTEERILÄÄKE  
MÄÄRÄTÄÄN ENTISTÄ  
HARVEMMIN

Alle 18-vuotiailla bakteerilääkkeiden käyttö  
väheni kolmanneksella vuosien 2008–2016 aikana.  
Eniten käyttö väheni suurimman käyttäjäryhmän  
eli alle kaksivuotiaiden keskuudessa.

Runsainta lääkkeiden  
käyttö on ollut  
0–2-vuotiailla lapsilla.
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LIITTO PALVELEE

Farmasialiitto tukee ja auttaa jäseniään uran jokaisessa  
vaiheessa. Saat monipuolisia etuja kattavasta  
edunvalvonnasta laadukkaisiin vapaa-ajan palveluihin.

RINNALLASI  
JOKA KÄÄNTEESSÄ

TYÖNHAKUVAIHE  

Työnhaun palvelut:
osaamisen tunnistaminen,  

työhakemus ja cv, LinkedIn,   
työhaastattelu 

Verkostoituminen:
aluetoiminta, tapahtumat,  

tilaisuudet, koulutukset

TUTKINNON   
SUORITTAMINEN   

& VALMISTUMINEN 

• FLOp-toiminta
• Opiskelijamentorointi

• Uraguru
• Harjoitteluinfot ja  
muut infotilaisuudet
• Verkostoituminen

aluetoiminta, tapahtumat,  
tilaisuudet, koulutukset
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TYÖELÄMÄ JA  
URALLA ETENEMINEN   

• Verkostoituminen
• Luottamusmiestoiminta

• Urapalvelut
• Työpaikan vaihto

• Mentorointi
• Osaamisen kehittäminen

• Ammatillinen kasvu
• Kollegiaalisuus
• Vaikuttaminen

TYÖSUHDE  

• Työehtosopimukset
• Työsopimus

• Palkkaus
• Työsuhteen päättyminen

• Työsuhdeneuvonta
• Työsuojelu

+
•	APURAHAT 
•	VAKUUTUSEDUT 
•	DOSIS
•	FARMASIA-LEHTI
•	VAPAA-AJAN 
	 JÄSENEDUT 
•	MEMBER+
•	PANKKIEDUT
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JÄSENPALVELUT
029 7010 1090 (arkisin klo 11–12)
jasenpalvelu@farmasialiitto.fi

TYÖSUHDENEUVONTA
029 7010 1091 (arkisin klo 11–12)
tes.neuvonta@farmasialiitto.fi

Sähköpostiosoitteet ovat muotoa  
etunimi.sukunimi@farmasialiitto.fi

PUHEENJOHTAJA, PROVIISORI, 
TOKSIKOLOGI
Antti Kataja

TOIMITUSJOHTAJA,  
FARMASEUTTINEN JOHTAJA,  
FARMASEUTTI, M. ENG
Riitta Uusi-Esko

TYÖMARKKINAJOHTAJA,  
OTM, HTM
Annukka Lankila

KOULUTUSPOLITIIKAN JA  
URAPALVELUIDEN  
ASIANTUNTIJA, PROVIISORI
Sanna Passi

TYÖVOIMAPOLIITTINEN ASIAN-
TUNTIJA, PROVIISORI
Marketta Hakkarainen
 
VIESTINTÄPÄÄLLIKKÖ,  
FM, HSO-SIHTEERI
Tuija Metsäaho

KEHITTÄMISPÄÄLLIKKÖ, 
PROVIISORI
Anne Hautala

OPISKELIJATOIMINNAN  
ASIANTUNTIJA, PROVIISORI
Suvi Luukko

TYÖSUHDEASIANTUNTIJA,  
FARMASEUTTI
Jenni Lakso

HALLINNOLLINEN SIHTEERI
Sirpa Varesvuo

JÄRJESTÖKOORDINAATTORI,  
TRADENOMI
Katja Sippola

VANHEMPI 
NEUVONANTAJA, VTT
Pekka Perttula

FARMASIALIITON YHTEYSTIETOJA
OLEMME  

SIIRTYNEET  
SÄHKÖISEEN  

AJAN- 
VARAUKSEEN:  
farmasialiitto.fi

TAPAHTUMAT
Joko olet tutustunut 

jäsenportaali 
Mortteliin?  

Klikkaa itsesi sisälle: 
mortteli.crmieportal.com

Viikonlopun aikana käydään läpi farmasian asioita eri näkövinkkeleistä aktiivisesti ja 
 vuorovaikutteisesti kollegoiden kesken yhteistä iltaohjelmaa unohtamatta.

TEEMAKOULUTUS 26.–27.10.2019
Paviljonki, Lutakonaukio 10, 40100 Jyväskylä

LAUANTAI 26.10.2019

11.00–11.30  Lounas

11.30–12.00  Tervetuloa ja ajankohtaista    
 Farmasialiitosta, Antti Kataja,  
 Farmasialiiton puheenjohtaja

12.00–12.30  Yhteistyökumppanin puheenvuoro  
 Biocodex: Ärtyvän suolen oireyhtymä,  
 Markku Voutilainen, sisätautien- ja  
 gastroenterologian erikoislääkäri 

12.30–13.05  Uuden hallitusohjelman vaikutus  
 terveydenhuoltoon, Riitta Uusi-Esko, 
 Farmasialiiton toimitusjohtaja myös  
 farmaseuttisen johtajan tehtävät

13.05–13.25 Kahvitauko

13.25–14.00  Yhteistyökumppanin puheenvuoro  
 Orion: Uusi tuotekehityksen helmi  
 perusvoideportfolioon,  
 Maarit Päällysaho, kehityspäällikkö

14.00–14.30  Yhteistyökumppanin puheenvuoro  
 Verman: B12-vitamiinin salat julki,  
 Mikko Ikonen, elintarviketieteiden  
 maisteri

14.30–15.00  Läsnäolon taito asiakaspalvelussa  
 – Miten viestin ja otan viestejä  
 vastaan, Pekka Perttula,  
 Farmasialiiton vanhempi neuvonantaja,  
 valtiotieteen tohtori 

OHJELMA

15.00–16.15  Terveydenhuollon tulevaisuus  
 farmasian näkökulmasta, 
 Opiskelijoiden näkemyksiä,
 Ryhmätyö

16.15–17.00  Tauko ennen illalliselle  
 siirtymistä

17.00  Illallinen 

19.00  Ali versus Niko -stand up show

SUNNUNTAI 27.10.2019

7.30 ➞  Aamiainen tarjolla 

9.00–10.30  Ryhmätyön purkua

10.30–11.30  Kansanedustaja/ 
 europarlamentaarikko

11.30–12.00  Farmasialiiton toimiston  
 terveisiä

12.00–13.00  Lounas ja kotiinlähtö

Lisätietoja Farmasialiiton tapahtumakalenterista ja ilmoittautumiset 29.9.2019 mennessä 
Pidätämme oikeudet pieniin ohjelmamuutoksiin.

Puheenjohtajan  
maakuntakierros 
syksyllä
Puheenjohtaja jatkaa keväällä alkanutta  
alueellista jalkautumistaan. Tule tapaa-
maan Antti Katajaa ja kollegoita sekä 
keskustelemaan ajankohtaisista asioista. 
Tarjolla pientä purtavaa.

Lappeenranta 1.10., Rovaniemi 14.10., 
Oulu 15.10., Mikkeli 6.11., Lahti 7.11.,  
Kajaani 13.11., Kuopio 14.11., Vaasa 10.12.  
ja Seinäjoki 11.12.

Lisätietoa tapahtumista löydät  
Farmasialiiton tapahtumakalenterista. 
Tilaisuuksiin ilmoittaudutaan Morttelin 
kautta.

Syyskuu
20.9. Valmistuvien proviisorien  
ja maisterien ilta (Otalampi)
21.9. Johtamiskoulutus 
(Otalampi)
24.9. Työvuorot*
Lokakuu
1.10. Puheenjohtajan 
iltapalatilaisuus (Lappeenranta)
1.10. Osaamisen ja vahvuuksien 
tunnistaminen*
02.10. Paikallinen sopiminen 
ja apteekkitalouden perusteet 
-koulutus luottamusmiehille 
(Helsinki)
5.10. Ajankohtaista lääke-
teollisuudesta -koulutus 
(Helsinki)
7.10. Fysiologiaa apteekin  
arkeen (verkkokoulutus)

7.10. Lääkehoidon tarkistukset ap-
teekin palveluna (verkkokoulutus)
9.10. Psykososiaalisen kuormi-
tuksen hallinta*
14.10. Puheenjohtajan 
iltapalatilaisuus (Rovaniemi)
15.10. Puheenjohtajan 
iltapalatilaisuus (Oulu)
22.10. Apteekkarin vaihdos, 
liikkeen luovutus*
23.10. Viisaammilla työtavoilla 
lisää tehoa ja mielekkyyttä 
työpäivään*
23.10.	 Luottamusmiesten neu-
vottelutaidon koulutus (Helsinki)
26.–27.10. Teemakoulutus  
(Jyväskylä)
29.10.	Esimiehenä 
ristiriitatilanteessa*

*webinaari
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Viikonlopun aikana käydään läpi farmasian asioita eri näkövinkkeleistä aktiivisesti ja 
 vuorovaikutteisesti kollegoiden kesken yhteistä iltaohjelmaa unohtamatta.

TEEMAKOULUTUS 26.–27.10.2019
Paviljonki, Lutakonaukio 10, 40100 Jyväskylä

LAUANTAI 26.10.2019

11.00–11.30  Lounas

11.30–12.00  Tervetuloa ja ajankohtaista    
 Farmasialiitosta, Antti Kataja,  
 Farmasialiiton puheenjohtaja

12.00–12.30  Yhteistyökumppanin puheenvuoro  
 Biocodex: Ärtyvän suolen oireyhtymä,  
 Markku Voutilainen, sisätautien- ja  
 gastroenterologian erikoislääkäri 

12.30–13.05  Uuden hallitusohjelman vaikutus  
 terveydenhuoltoon, Riitta Uusi-Esko, 
 Farmasialiiton toimitusjohtaja myös  
 farmaseuttisen johtajan tehtävät

13.05–13.25 Kahvitauko

13.25–14.00  Yhteistyökumppanin puheenvuoro  
 Orion: Uusi tuotekehityksen helmi  
 perusvoideportfolioon,  
 Maarit Päällysaho, kehityspäällikkö

14.00–14.30  Yhteistyökumppanin puheenvuoro  
 Verman: B12-vitamiinin salat julki,  
 Mikko Ikonen, elintarviketieteiden  
 maisteri

14.30–15.00  Läsnäolon taito asiakaspalvelussa  
 – Miten viestin ja otan viestejä  
 vastaan, Pekka Perttula,  
 Farmasialiiton vanhempi neuvonantaja,  
 valtiotieteen tohtori 

OHJELMA

15.00–16.15  Terveydenhuollon tulevaisuus  
 farmasian näkökulmasta, 
 Opiskelijoiden näkemyksiä,
 Ryhmätyö

16.15–17.00  Tauko ennen illalliselle  
 siirtymistä

17.00  Illallinen 

19.00  Ali versus Niko -stand up show

SUNNUNTAI 27.10.2019

7.30 ➞  Aamiainen tarjolla 

9.00–10.30  Ryhmätyön purkua

10.30–11.30  Kansanedustaja/ 
 europarlamentaarikko

11.30–12.00  Farmasialiiton toimiston  
 terveisiä

12.00–13.00  Lounas ja kotiinlähtö

Lisätietoja Farmasialiiton tapahtumakalenterista ja ilmoittautumiset 29.9.2019 mennessä 
Pidätämme oikeudet pieniin ohjelmamuutoksiin.

44-48_Farmasia_4-2019_Tapahtumia.indd   45 25.8.2019   20.50



TAPAHTUMAT

TORSTAI 7.11.2019

8.45  Aamukahvi
9.30  Koulutuspäivien avaus
9.35  EAHP statements – mitä ne tarkoittavat  
 suomalaisen sairaalafarmasian kannalta? 
 Väinö Vähämäki, proviisori,  
 Turun kaupungin sairaala-apteekki
10.00  Sairaala-apteekin ja osastojen riskilääkkeet  
 sekä niiden tunnistaminen  Carita Linden-Lahti  
 lääkitysturvallisuus  koordinaattori, HUS Apteekki
11.30  Lounas
12.30  Riskilääkkeet kotihoidossa Pilvi Moberg,  
 farmaseutti, LHKA erityispätevyys,   
 Hämeenlinnan kaupunki
13.15  Huumausainelääkkeet sairaala-apteekissa ja  
 lääkekeskuksissa 
 Puhuja ilmoitetaan myöhemmin
13.45  Sairaala-apteekkien ja lääkekeskusten     
 huumausainelääkkeiden käsittely valvonnan  
 näkökulmasta Eija Särkkä, yliproviisori, Fimea
14.15  Iltapäiväkahvi
14.45  Huumausainelääkkeiden käsittely    
 sairaala-apteekissa 
 Keskustelua ryhmissä huumausaine -  
 lääkkeiden käsittelyyn liittyvistä käytänteistä
16.30  Lääkevalmistuksen riskilääkkeet 
 Eeva Suvikas-Peltonen, proviisori,  
 Satakunnan keskussairaalan apteekki
17.00  Koulutuspäivän yhteenveto ja päätös

19.00  Illallinen 

OHJELMA

PERJANTAI 8.11.2019

9.00  Ajankohtaista lääkealalla  
 Riitta Uusi-Esko, toimitusjohtaja,  
 Suomen Farmasialiitto
10.00  Miten voin tunnistaa ja tunnustaa LHA  
 -osaamiseni portfolion avulla? 
 Sanna passi, koulutuspolitiikan ja    
 urapalveluiden asiantuntija,  
 Suomen Farmasialiitto
10.30  Jaloittelutauko
10.45  Miten saadaan Suomi eurooppalaisen  
 sairaalafarmasian kärkimaaksi?  
 Väinö Vähämäki, proviisori,  
 Turun kaupungin sairaala-apteekki
11.30  Hoitoon sitoutuminen – onko sitä?  
 Kirsi Kvarnström, vastaava proviisori,  
 HUS Apteekki
12.15  Lounas
13.15  Farmasian ammattilaisen rooli hoitoon    
 sitoutumisen edistämisessä ja hoidon   
 seurannassa, Kirsi Kvarnström,  
 vastaava proviisori, HUS Apteekki
14.15  Kahvitauko
14.45  Terapeuttinen monitorointi  
 Marianne Kuusisto, osastofarmaseutti,  
 VKS
15.15  Hoitoon sitoutuminen potilaan näkökulmasta 
 Puhuja ilmoitetaan myöhemmin
15.45  Koulutuspäivien yhteenveto ja päätös

Koulutuksen tavoitteena on perehtyä riskilääkkeisiin, niiden tunnistamiseen sekä 
 huumausainelääkkeiden käsittelyyn erilaisissa toimintaympäristöissä. Koulutuksessa 

kuulet, mitä eurooppalaiset sairaalafarmasian lauselmat tarkoittavat Suomessa ja lisäksi 
perehdymme hoitoon sitoutumiseen ja sen edistämiseen.

Lisätietoa Farmasialiiton tapahtumakalenterista ja ilmoittautuminen 22.10.2019 mennessä.
Muutokset ohjelmassa mahdollisia.

SAIRAALA- JA TERVEYSKESKUSFARMASIAN  
KOULUTUS 7.–8.11.2019 

Riskilääkkeet ja hoitoon sitoutuminen

Scandic Tampere Koskipuisto

Koulutuksia työelämän eri vaiheisiin 
urapalveluista

Haluatko kehittyä työssäsi tai pohditko seuraavaa askelta urallasi? Mietitkö, kuinka  
tunnistat oman osaamisesi ja tuot asiantuntemustasi esille somessa? Jos vastasit  
kyllä, tutustu syksyn koulutustarjontaan ja poimi itsellesi sopivat koulutukset!

›	 Mihin sitoudut, kun allekirjoitat työsopimuksen? 4.9.2019 (webinaari)
›	 Asiantuntija sosiaalisessa mediassa 10.9.2019 (webinaari)
›	 10 työkalua osaamisen ja vahvuuksien tunnistamiseen 1.10.2019 (webinaari)
›	 Viisaammilla työtavoilla lisää tehoa ja mielekkyyttä työpäivään 23.10.2019 (webinaari)
›	 Muutokset työsuhteessa – tunnethan oikeutesi! 6.11.2019 (webinaari)
›	 Taitava kommunikaatio helpottaa elämää 13.11.2019 (webinaari)
›	 Urailta: Farmasian ammattilaisena lääketeollisuudessa 19.11.2019 (mahdollisuus osallistua etänä)
›	 Palautuminen ja stressinhallinta helpottaa elämää 20.11.2019 (webinaari)
›	 Muutokset – miten otat tilanteen haltuun? 4.12.2019 (webinaari)
›	 Työhaastattelu ja soveltuvuustestit 4.12.2019 (webinaari)

Lisätietoa ja ilmoittautumislinkit koulutuksiin löydät Farmasialiiton tapahtumakalenterista.

Lue lisää ja ilmoittaudu: fioca.fi

Moniammatillisen Potilas- ja asiakasturvallisuus 2019 -päivien teemat nousevat tänä vuonna 
Sosiaali- ja terveysministeriön Potilas- ja asiakasturvallisuusstrategiasta 2017–2021.  

Strategia ohjaa suomalaista sosiaali- ja terveydenhuoltoa kohti  
yhtenäistä turvallisuuskulttuuria ja edistää sen toteutumista.  

Luvassa on mielenkiintoisia ja ajankohtaisia  
luentoja, paneeleja ja hyviä kohtaamisia.

POTILAS-  
JA ASIAKAS- 
TURVALLISUUS

30.–31.10.2019 Hilton Airport

Tapahtuma järjestetään yhteistyössä

Hotus

Merkkaa  
kalenteriin jo  
nyt ja vinkkaa  

myös  
kollegallesi.

https://twitter.com/potturv
#potilasturvallisuus2019
#asiakasturvallisuus2019

Social icon

Circle
Only use blue and/or white.

For more details check out our
Brand Guidelines.
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TORSTAI 7.11.2019

8.45  Aamukahvi
9.30  Koulutuspäivien avaus
9.35  EAHP statements – mitä ne tarkoittavat  
 suomalaisen sairaalafarmasian kannalta? 
 Väinö Vähämäki, proviisori,  
 Turun kaupungin sairaala-apteekki
10.00  Sairaala-apteekin ja osastojen riskilääkkeet  
 sekä niiden tunnistaminen  Carita Linden-Lahti  
 lääkitysturvallisuus  koordinaattori, HUS Apteekki
11.30  Lounas
12.30  Riskilääkkeet kotihoidossa Pilvi Moberg,  
 farmaseutti, LHKA erityispätevyys,   
 Hämeenlinnan kaupunki
13.15  Huumausainelääkkeet sairaala-apteekissa ja  
 lääkekeskuksissa 
 Puhuja ilmoitetaan myöhemmin
13.45  Sairaala-apteekkien ja lääkekeskusten     
 huumausainelääkkeiden käsittely valvonnan  
 näkökulmasta Eija Särkkä, yliproviisori, Fimea
14.15  Iltapäiväkahvi
14.45  Huumausainelääkkeiden käsittely    
 sairaala-apteekissa 
 Keskustelua ryhmissä huumausaine -  
 lääkkeiden käsittelyyn liittyvistä käytänteistä
16.30  Lääkevalmistuksen riskilääkkeet 
 Eeva Suvikas-Peltonen, proviisori,  
 Satakunnan keskussairaalan apteekki
17.00  Koulutuspäivän yhteenveto ja päätös

19.00  Illallinen 

OHJELMA

PERJANTAI 8.11.2019

9.00  Ajankohtaista lääkealalla  
 Riitta Uusi-Esko, toimitusjohtaja,  
 Suomen Farmasialiitto
10.00  Miten voin tunnistaa ja tunnustaa LHA  
 -osaamiseni portfolion avulla? 
 Sanna passi, koulutuspolitiikan ja    
 urapalveluiden asiantuntija,  
 Suomen Farmasialiitto
10.30  Jaloittelutauko
10.45  Miten saadaan Suomi eurooppalaisen  
 sairaalafarmasian kärkimaaksi?  
 Väinö Vähämäki, proviisori,  
 Turun kaupungin sairaala-apteekki
11.30  Hoitoon sitoutuminen – onko sitä?  
 Kirsi Kvarnström, vastaava proviisori,  
 HUS Apteekki
12.15  Lounas
13.15  Farmasian ammattilaisen rooli hoitoon    
 sitoutumisen edistämisessä ja hoidon   
 seurannassa, Kirsi Kvarnström,  
 vastaava proviisori, HUS Apteekki
14.15  Kahvitauko
14.45  Terapeuttinen monitorointi  
 Marianne Kuusisto, osastofarmaseutti,  
 VKS
15.15  Hoitoon sitoutuminen potilaan näkökulmasta 
 Puhuja ilmoitetaan myöhemmin
15.45  Koulutuspäivien yhteenveto ja päätös

Koulutuksen tavoitteena on perehtyä riskilääkkeisiin, niiden tunnistamiseen sekä 
 huumausainelääkkeiden käsittelyyn erilaisissa toimintaympäristöissä. Koulutuksessa 

kuulet, mitä eurooppalaiset sairaalafarmasian lauselmat tarkoittavat Suomessa ja lisäksi 
perehdymme hoitoon sitoutumiseen ja sen edistämiseen.

Lisätietoa Farmasialiiton tapahtumakalenterista ja ilmoittautuminen 22.10.2019 mennessä.
Muutokset ohjelmassa mahdollisia.

SAIRAALA- JA TERVEYSKESKUSFARMASIAN  
KOULUTUS 7.–8.11.2019 

Riskilääkkeet ja hoitoon sitoutuminen

Scandic Tampere Koskipuisto

Lue lisää ja ilmoittaudu: fioca.fi

Moniammatillisen Potilas- ja asiakasturvallisuus 2019 -päivien teemat nousevat tänä vuonna 
Sosiaali- ja terveysministeriön Potilas- ja asiakasturvallisuusstrategiasta 2017–2021.  

Strategia ohjaa suomalaista sosiaali- ja terveydenhuoltoa kohti  
yhtenäistä turvallisuuskulttuuria ja edistää sen toteutumista.  

Luvassa on mielenkiintoisia ja ajankohtaisia  
luentoja, paneeleja ja hyviä kohtaamisia.

POTILAS-  
JA ASIAKAS- 
TURVALLISUUS

30.–31.10.2019 Hilton Airport

Tapahtuma järjestetään yhteistyössä

Hotus

Merkkaa  
kalenteriin jo  
nyt ja vinkkaa  

myös  
kollegallesi.

https://twitter.com/potturv
#potilasturvallisuus2019
#asiakasturvallisuus2019

Social icon

Circle
Only use blue and/or white.

For more details check out our
Brand Guidelines.
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TAPAHTUMAT

ya.fi

Yliopiston Apteekissa on tutkitusti Suomen paras asiakaskokemus. Vuodesta 1755 olemme toimineet asiakkaidemme terveyden ja hyvinvoinnin 

edistämiseksi. Olemme Helsingin yliopiston omistama yhteiskunnallinen yritys ja koko tuottomme ohjataan vuosittain suomalaiseen koulutukseen 

ja tutkimukseen. Palvelemme 13 paikkakunnalla 17 apteekissa, chat- ja puhelinpalvelussa sekä verkossa ya.fi

Palkkaamme asiantuntijoita eri puolille Suomea – hae nyt!

Tule tekemään hyvää yhdessä

Katso avoimet paikat ja  
täytä hakemus: 
yliopistonapteekki.fi/rekry

farmaseutteja

proviisoreita

kosmetologeja

apteekkityöntekijöitä

Onko asiakaspalvelu intohimosi?  

Arvostatko loistavaa yhteishenkeä?  

Haluatko töihin yritykseen, joka tekee hyvää? 

Jos vastasit kyllä, tule työkaveriksemme! 

Heidi, farmaseutti

Opiskelijat: 
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Jäsenäänestys ratkaisi työtaistelu- 
uhan. Runsaat kaksi kolmasosaa 
liiton jäsenistä puolsi saavutetun 
neuvottelutuloksen hyväk-
symistä. Äänestysprosentti 
nousi korkeaksi: 73 prosenttiin. 
Kuvassa ääntenlaskenta meneil-
lään vaalitoimikunnassa. Anne 
Partinen (vas.), Saimi Karvonen, 
Helvi Hyrynkangas, Taina Ilanko, 
Kaisa Ikonen, Tarmo Selin, Klaus 
Lindqvist ja Kirsti Rajamäki. 
(Semina 10/1977)

MUISTATKO?
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KOLUMNI

F armasiasta jonkin verran oppia saaneena ”otto-
poika-farmasistina” olin tunnistavinani, että 
kesän lääkekeskustelussa väheksyttiin apteek-
kityön vaatimaa osaamista, vaikka työn vaati-

vuus on kasvanut.  
Työpaikka voi olla sama, mutta työt ovat vuosikym-

menten aikana muuttuneet. Mekaaniselta vaikuttanut 
rutiinityö on vaihtunut erilaisia räätälöityjä ratkaisuja 
etsiväksi ajatustyöksi. 

Tuotteen ja työn lisäarvo syntyvät prosessin hallin-
nasta, neuvonnasta ja palvelusta. Apteekkityössä on 
esimerkiksi hallittava lääkeaineiden oikea käyttö ja  
erilaiset vuorovaikutustaidot.

Farmakologista taitoa tarvitaan yhteiskunnassa  
läpäisevämmin ja enemmän. Medikalisaatio – 
terveydenhoito, sairauksien ennaltaehkäisy, terveys- ja 
neuvontapalvelut ja lääketietämys – on tulevaisuuden 
megatrendi. 

Vaikuttiko keskusteluun vanhakantainen työmarkki-
napoliittinen työnantaja vastaan työntekijä -asetelma? 

Äkämystyin tunnistaessani keskustelussa paljon 
menneen ajan kaikuja. Jotkut asenteet vaikuttivat 
olevan kuin suoraan 1960-luvulta, jolloin minäkin 
muodostin ensimmäisiä käsityksiäni farmasia-alasta. 

Palasin lapsuuteni apteekkiin, jossa jo ulko-ovelta 
löyhähti vastaan lääkeaineiden tuoksu, ikään kuin itse 
olisi survoutunut lääkepurkkiin. Lääkkeet yhdistyivät 
sairauteen eivätkä tarjonneet miellyttäviä mielikuvia. 

Mieleen jäivät keinonahkaiset penkit ja vuoroaan 
odottelevat tuskaiset lääkereseptien rapistelijat. 
Muistan steriilin tiskin, joka muurina sulki taakseen 
lääkkeet ja ”lääkkeiden antajat”. 

Mielsin muurin takana seisoneet tädit samaan val-
kotakkisten joukkoon kuin tikkejä ompelevat lääkärit ja 
neuloilla tikkaavat sairaanhoitajat– en kuitenkaan saira-
uksien parantajiksi, vaan vain lääkkeiden antajiksi.

Käsitykseni muuttui, kun tädit eivät enää muu-
tamaa vuosikymmentä myöhemmin piiloutuneet tis-
kien taakse. Tosin valkoinen takki etäännytti edelleen, 
mutta myös auktorisoi neuvojan sekä neuvot. 

Mielikuvat olivat kuitenkin myönteisiä, ja kytkey-
tyivät vahvemmin terveyden- kuin sairaudenhoitoon. 
Neuvoja oli luontevaa kysyä, ja parasta palvelua sai 
apteekista.

Myöhemmin kun aloin ”neuvoa” Suomen Farmasia-
liittoa poliittisessa vaikuttamisessa ja edunvalvon-
nassa, farmasistit tekivät vaikutuksen arjen asiantunte-
muksellaan ja yhteiskunnallisella ymmärryksellään.       

Ennakkoluuloissani uskoin farmasisteja riivaavan 
”kympin tyttö” -syndrooman – että asiat piti osata täs-
mällisesti pienintä yksityiskohtaa myöten. Suuret 
luovat linjat ja ennakkoluulottomuus olisivat minun 
vahvuuksiani. 

Pieleen meni sekin arvio. Ensimmäisessä kou-
lutustilaisuudessa huomasin, että läsnäolijoilla oli 
taito kuunnella ja keskustella, toimia vuorovaikutuk-
sessa. Porukka heittäytyi, ajatteli luovasti ja keskusteli 
laveasti. Koulutus ja työ olivat koulineet. Ei puhuttu 
puolinukuksissa tehdyistä mekaanista työsuorituksista. 

Farmasian alan itsetuntoa ja tekijöiden ammattiyl-
peyttä pitää vahvistaa. Siihen on vankat perusteet.

Alalla pitää muistaa, että ellei itse itseään kehu, niin 
kehumatta jää. En ole ainoa alati oppia tarvitseva tyh-
myri.

Pekka Perttula

Lääkkeiden kaapista antaja vai  
laaja-alainen hyvinvointineuvoja?

Ellei itse itseään kehu,  
niin kehumatta jää.
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VALITSE KIRKKAASTI 
KAUNEIN HYMY! 

YOTUEL.FI

YOTUEL All-In-One
 
-hammastahnalla hampaiden valkaisu on turvallista, nopeaa ja vaivatonta. 

Patentoidun koostumuksen ansiosta se puhdistaa hampaat pintaa 
syvemmältä.

Valitse Yotuel ja nauti kirkkaammasta, valkoisemmasta hymystä! 

Saatavana apteekeista, Stockmann ja Sokos -tavarataloista sekä Emotioneista.
Markkinoija Biocodex Oy.

YOTUEL.FI
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Uutuus

Mielikki yskähunaja
Lääkinnällistä hunajaa 0,7 g/ ml

Käypä hoito -suosituksen mukainen 
hoito akuuttiin yskään yli 1-vuotiaille 1

Vähensi yskimistä 53 % ja paransi 
unen laatua 61% 2

Tehokas ja turvallinen
• Juokseva ja helposti annosteltava

• Lääkinnällinen laatu
• Tasalaatuinen ja puhdistettu

• Kemiallisesti ja mikrobiologisesti testattu
• Ei sisällä esim. Clostridium botulinum -bakteerin itiöitä

Valmistettu Suomessa.

Apteq Mielikki lääkinnällinen hunajaliuos (0,7g/ml). Käyttöaihe: yli 1-vuotiaiden yskänärsytyk-
seen. Annostus ja antotapa: Suun kautta nieltynä. Lapset yli 1 vuotta: 5ml tarvittaessa ja enintään 
4 kertaa vuorokaudessa. Lapset yli 12 vuotta ja aikuiset: 10ml tarvittaessa ja enintään 4 kertaa 
vuorokaudessa. Ei saa antaa alle 1-vuotiaille lapsille. Tarvittaessa yskänärsytykseen kunnes oireet 
helpottavat. Mikäli yskä kestää 1-2 viikkoa, ota yhteyttä lääkäriin. Älä syö tai juo 15 minuuttia 
valmisteen oton jälkeen. Pakkauskoko: 200ml Koostumus: Lääkinnällinen hunaja 0,7g/ml, 
glyseroli, sitruunahappo, puhdistettu vesi, natriumbentsoaatti, natriumhydroksidi.

1. Käypä hoito, Suomalainen Lääkäriseura Duodecim. 2. Shadkam et.al. J Altern Complement Med 2010;16:787-93.
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