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Yhdistelmähoito 
lisää tupakoinnin 
lopettamisen 
mahdollisuutta
Noin 70–90 % tupakoijista sanovat vieroitusoireiden ja tupakanhimon 
olevan syynä siihen, etteivät he pysty lopettamaan. Nikotiinikorvaushoito 
(NRT) voi auttaa lievittämään fyysisiä vieroitusoireita1. Yhdistelmähoidossa 
yhdistetäään kahden NRT-tuotteen edut lievittämällä tupakanhimoa tasaisesti: 
depotlaastareilla saavutetaan tasainen nikotiinin saanti 24 tunnin ajaksi, kun 
taas imeskelytableteilla hillitään äkillistä tupakanhimoa.

1. Everyday Health. Nicotine Withdrawal: How to Cope. https://www.everydayhealth.com/quit-smoking/guide/nicotine/withdrawal/. Accessed on 04 September 2019.

Nicotinell avuksi tupakoinnin lopettamisen ja vähentämisen yhteydessä esiintyviin vieroitusoireisiin. Sisältää nikotiinia. Lue pakkausseloste. Ei alle 18-vuotiaille. GSK 
Consumer Healthcare. Tavaramerkit ovat GSK-konsernin omistamia tai sille lisensoituja. ©2023 GSK tai lisenssinhaltija. PM-FI-NICOT-23-00002

Lue lisää Nicotinell 
-tuotteista täältä: 
haleonakatemia.fi

Nicotinell Mint 
-imeskelytabletteja on saatavana 
kahta vahvuutta: 1 mg ja 2 mg.

Nicotinell 24 tunnin laastaria 
on saatavana kolmea vahvuutta: 
7 mg, 14 mg ja 21 mg.
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Keskustelua  
asiasta ja asian vierestä
Keskustelu farmasian alan, etenkin apteekkien, ympärillä käy 
kuumana. Keskustelua lehdissä ja somessa käyvät usein hen-
kilöt, jotka eivät itse työskentele alalla. Kaikilla on mielipide muun 
muassa siitä, miten apteekkitoimintaa tulisi kehittää, ja kuinka 
itsehoitolääkkeitä pitäisi olla saatavilla myös päivittäistavarakau-
passa. Usein perusteluista huomaa, että oikeaa tietoa apteekkitoi-
minnan lain alaisuuksista ei ole. Mielipiteitä ilmaistaan todellakin 
mielipiteinä, ilman faktoja. On toki myös heitä, joilla on ihan oikea 
käsitys toimintaympäristöstä, mutta apteekkien omistajuuden ja 
itsehoitolääkkeiden myynnin vapauttamista perustellaan markki-
nataloudella ja kuluttajan edulla. 

Emme Farmasialiitossa suinkaan asetu siilipuolustukseen ja 
vastusta kaikkia uudistuksia. On suorastaan tervettä arvioida toi-
mintaa ja tarvittaessa kehittää sitä. Tätä arviointia parhaillaan 
tekee sosiaali- ja terveysministeriö, joka osana Lääkeasioiden 
uudistusta selvittää myös apteekkitalouden ja lääkkeiden jakelun 
kehittämistä. Odottelemme mielenkiinnolla raporttia selvityk-
sestä ennen kuin lukitsemme omat kantamme asiaan. 

Itsehoitolääkekeskustelussa me keskitymme lääkitysturval-
lisuuteen, farmaseuttiseen osaamiseen ja neuvontaan sekä lääk-
keen käyttäjän etuun. Meille lääkehoidon asiantuntijoille tämä 
menee kaiken muun edelle. 

Farmasialiiton tehtävä on osallistua ja ottaa kantaa. Te voitte 
auttaa tässä. Osallistukaa ja ilmaiskaa mielipiteenne! Keskustel-
laan fiksusti ja osoitetaan, että osaamme kiihkottomasti pysyä fak-
toissa, myös siellä somessa, jossa käytös usein on kaikkea muuta 
kuin asiallista. 

Lääkkeen käyttäjän  
etu menee kaiken  

muun edelle. 

MAIJA PIRTTIJÄRVI
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Kaiken ei 
tarvitse 
olla heti 
täydellistä.

HÄN   TEKSTI JA KUVA EEMELI SARKA

Suunnittele, uskalla, toteuta
Farmasian opinnot olivat luonteva suunta biologiasta ja kemiasta 
kiinnostuneelle Mikko Veräjänkorvalle, jolle oli jo kertynyt kesä-
työkokemusta apteekista. Valmistumisen kanssa samaan aikaan 
syntyi myös ensimmäinen farmasian alan henkilöstövuokra-
usyritys.

– Valmistuminen farmaseutiksi, sisäänpääsy kauppakorkea-
kouluopintoihin Mikkeliin ja yrityksen perustaminen, se oli aika 
kiireinen kevät, Veräjänkorva muistelee.

Vuosituhannen alussa farmasian opinnoissa ei Veräjänkorvan 
mukaan yrittäjyydestä juuri puhuttu, vaan oletuksena oli perin-
teinen urapolku apteekkityön ja mahdollisten jatko-opintojen 
kautta. 

– Olen pyrkinyt innostamaan ihmisiä yrittäjyyteen ja kertonut, 
ettei se ole niin ihmeellistä. Tarvitaan pääasiassa vain innovointia, 
joka pohjautuu ympäröivän maailman havainnointiin ja tar-
peiden löytämiseen. Ja hyviä ihmisiä ympärille kehittämään ide-
oita eteenpäin. 

Valmiin yritysidean jälkeen päästään uskallusvaiheeseen, joka 
on usein kaikkein vaikein vaihe. Silloinkin on hyvä olla kavereita 
ja kumppaneita ympärillä, koska yhdessä usein uskaltaa tehdä 
asioita rohkeammin.

– Toteutusvaiheessa tärkeintä on alkaa vain tekemään asioita. 
Kaiken ei tarvitse olla heti täydellistä.

Farmasian ala on monilta osin tiukkaankin säädelty, 
mutta yrittäjän näkökulmasta se on vain yksi huomi-
oitava asia muiden joukossa. Ja jos jotain erikois-
osaamista ei itseltä löydy, kannattaa Veräjänkorvan 
mukaan rohkeasti palkata itseään viisaampia.

Keväällä 2022 perustettuun Apteamiin Veräjän-
korva keräsi vanhoja yhtiökumppaneitaan mukaan. 
Hän koki, että aiempi matka oli jäänyt kesken, ja 
uudelle pienelle henkilöstöyritykselle olisi kysyntää.

– Lähtökohdat ovat samat kuin ensimmäisellä 
kerralla, eli työntekijän tulee voida hyvin ja hänellä 
on oltava vaikutusmahdollisuuksia omaan työhön.

Mikko 
Veräjänkorva
› Valmistui Helsingin  
 yliopistosta farmaseutiksi  
 vuonna 2003,  
 kauppatieteiden  
 kandidaatin tutkinto  
 vuonna 2006

› Ollut perustamassa  
 Farentaa vuonna 2003,  
 toimitusjohtajaksi  
 vuonna 2005

› Työskennellyt myös  
 Oriolalla liiketoiminnan  
 kehitysjohtajana  
 ja mukana Popit Oy:ssä

› Apteamin perustaja ja  
 toimitusjohtaja
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48 uutta lääkeainetta sai myyntiluvan vuonna 2022. 
Merkittävät uudet lääkeryhmät olivat COVID-19-
rokotteet ja COVID-19-infektion hoitoon tarkoitetut 
lääkkeet, syöpälääkkeet ja immunosuppressantit.

?Mitä mieltä? 

Onko lisä- 
kouluttautuminen 

huomioitu  
palkassasi? 

VASTAA KYSYMYKSEEN  
LEHDEN VERKKOSIVUILLA  

FARMASIALEHTI.FI
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Hyödynnä LHA-
koulutuksen kursseja 
ja tutorohjausta

Kiinnostaisiko LHA-osaamisen kehittäminen tai 
vaikka vinkit arviointityöhön? 

Farmasialiiton palvelut Oy tarjoaa edulliseen 
jäsenhintaan kokonaan verkkopohjaisen opiskelu-
mahdollisuuden LHA-osaamisen omaksumiseen 
Farmastore.fi-verkkokaupassa. Koulutus sisältää 
luentoja, potilastapausharjoituksia sekä tutoroh-
jausta. LHA-tutoreiden kanssa voi ratkoa esimer-
kiksi haastavia potilastapauksia tai kysyä neuvoa 
LHA-työn aloittamiseen tai opiskeluun. 

Käy tutustumassa tarjontaan ja hyödynnä itsel-
lesi tarpeelliset opinto-osiot. 

Tunnustusta 
turvallisuuden 
edistämisestä

Turvallinen lääkehoitotyöryhmä ja osastofarmasia saivat Kai-
nuun soten Asiakas- ja potilasturvallisuusteko 2022 -tunnus-

tuksen turvallisuutta edistävästä työstä, 
toiminnasta ja asenteesta.

Moniammatillisen turvallisen lääke-
hoitotyöryhmän tavoitteena on ollut 
yhtenäistää lääkehoidon käytäntöjä ja 
laatia tarvittavia ohjeistuksia. Lääke-
hoitotyöryhmän toiminta ja järjestäy-
tyminen on muuttunut sekä muotou-
tunut aikakausien edellyttämällä tavalla 
ja vastaa näin valtakunnallisen asiakas- 
ja potilasturvallisuusstrategian tavoitte-
seen 4.1. ”Lisäämme lääkehoidon tur-
vallisuutta yhteisillä toimintatavoilla”.

Osastofarmasiaa on kehitetty Kai-
nuussa vuodesta 2013 alkaen, ja se on toiminnassa tällä het-
kellä keskussairaalassa osassa erikoissairaanhoidon ja yleislää-
ketieteen osastoja. Osastofarmaseuttien tehtäväalue laajentui 
tämän vuoden aikana etäyhteyksien avulla kerran viikossa 
toteutuvana Kuhmon, Sotkamon ja Suomussalmen terveys-
keskussairaaloille.

Osastofarmasiaa ovat 
kehittäneet muun 
muassa apteekkari Kari 
Hiltunen sekä osastofar-
maseutit Riitta Moilanen 
ja Jaana Tyynelä.

Asiakas-  
ja potilas- 
turvalli- 
suusteko  
2022.
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Laita jakoon! Teimme videon lääkejätteen  
polusta kotoa ongelmajätelaitokselle. Katso video  
ja jaa, jotta yhä useampi asiakas muistaisi tuoda  
vanhentuneet lääkkeensä apteekkiin.
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Etämyynnin lääkeneuvonnassa  
parantamisen varaa
Etämyyntipalvelujen merkittävin kehittämiskohde 
on itsehoitolääkeneuvonnan sisällön ja laadun 
parantaminen, selviää Fimean toteuttamasta 
haamuasiakas tutkimuksesta. Nykyisissä etämyynti-
palveluissa on haasteita lääkeneuvonnan oikea-ai-
kaisessa toteuttamisessa ja riittävässä laajuudessa 
niin, että asiakkaan lääkehoidon tarve ja lääkkeen 
käyttöön mahdollisesti liittyvät riskitekijät tulevat 
selvitetyksi.

– Voi olla, että palvelujen nopean käyttöönoton 
takia lääkeneuvontaprosessiin ja lääkkeen tarpeeseen 
ei ole vielä kiinnitetty riittävästi huomiota. Lääkkeen 
hankintahetkeen liittyvän ja asiakkaan turvallista 
lääkkeiden käyttöä tukevan lääkeneuvonnan toteu-
tuminen tulee ottaa etämyyntipalvelujen ensisijai-
seksi kehityskohteeksi, sanoo Fimean ylijohtaja Eija 
Pelkonen tiedotteessa.

Tutkimus toteutettiin syksyn 2022 aikana haa-
muasiakasmenetelmällä 30:ssä apteekin verkko-
palvelussa sekä 15:ssä Treet-mobiilisovelluksessa ja 
15:ssä Remomedi Videoapteekissa. 

Apteekkien verkkopalveluissa yhteys apteekin ja 
asiakkaan välillä toteutui yleensä puhelimitse, vain 
kahdessa tapauksessa chatin kautta. Lääkkeen tar-
peen ja soveltuvuuden selvittämisessä oli puutteita, 
sillä hieman alle puolelta asiakkaista ei kysytty niihin 
liittyviä kysymyksiä. Asiakkaista 56 prosenttia sai 
neuvontaa vasta tilauksen maksamisen jälkeen, joten 
lääkeneuvonnan oikea-aikaisuuteen tulee kiinnittää 
huomiota.

Treet-sovelluksessa neuvonta tapahtui chatin 
välityksellä. Asiakkaista 73 prosenttia sai yhteyden 
apteekkiin tunnin sisällä asioinnista. Lääkkeen tar-
vetta ja soveltuvuutta selvitettiin kohtuullisesti, 
mutta lääkkeen käytöstä annettava neuvonta oli 
puutteellista.

Remomedi Videoapteekissa lääkeneuvonta oli 
pääosin oikea-aikaista ja kattavaa, sillä 70 prosenttia 
asiakkaista sai vähintään kolme neuvoa lääkkeen käy-
töstä. Yhteydenotossa apteekkiin oli kuitenkin haas-
teita: osa asiakkaista sai yhteyden viiveellä ja osa ei 
ollenkaan.

sai neuvontaa 
vasta tilauksen 
maksamisen 
jälkeen.

56 % 
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Yksityisellä sektorilla  
määrätään  
kalliimpia lääkkeitä
Tuoreessa tutkimuksessa tarkasteltiin lääkärien määräämiä resep-
tejä yksityisellä ja julkisella sektorilla. Tulokset ovat selkeät: yksityisellä 
sektorilla työskentelevät lääkärit määräävät merkittävästi useammin 
kalliita lääkkeitä, vaikka saatavilla on myös edullisempia, hyväksyttyjä 
lääkevalmisteita. Erotus koituu suurelta osin yhteiskunnan maksetta-
vaksi.

Verotutkimuksen huippuyksikkö FIT:n tutkimuksessa tarkasteltiin 
reseptejä, joita yksityisellä ja julkisella sektorilla toimivat lääkärit mää-
räsivät kakkostyypin diabeteksen ja kohonneiden veren kolesteroliar-
vojen hoitamiseksi Suomessa vuonna 2017. Otos kattoi noin 15 000 
lääkäriä sekä 475 000 potilaskäyntiä diabeteksen ja 705 000 poti-
laskäyntiä kohonneiden kolesteroliarvojen vuoksi. Tutkimuksessa ana-
lysoitiin lääkäreiden määräämiä reseptejä näihin sairauksiin, joihin on 
saatavilla korvaavia vaihtoehtoja eri hintaluokissa.

Tutkimuksen mukaan molempien sairauksien hoidossa yksityisellä 
sektorilla lääkärit määräävät selvästi useammin kalliita lääkkeitä. Tutki-
muksessa vakioitiin potilaiden sosio-ekonomiseen asemaan ja tervey-
dentilaan liittyviä taustatekijöitä, mutta ero lääkemääräyksissä säilyi 
tästä huolimatta eikä siten selity näillä tekijöillä. Osassa analyyseja 
voitiin tarkastella samoja potilaita heidän hakiessaan hoitoa eri sekto-
reilta.

Tulosten perusteella ei kuitenkaan voida yksiselitteisesti sanoa, joh-
tuvatko erot esimerkiksi ylihoidosta yksityisellä sektorilla tai alihoi-
dosta julkisella sektorilla. Erojen syiden selvittäminen vaatii lisätutki-
musta.

– Tulos on joka tapauksessa merkittävä sekä potilaiden hoidon että 
säästöpaineiden kanssa kamppailevan terveydenhuoltosektorin kan-
nalta, koska suuri osa lääkekustannuksista katetaan julkisin varoin kan-
sallisesta sairausvakuutuksesta, toteaa Tampereen yliopiston profes-
sori Kaisa Kotakorpi tiedotteessa.

Apuraha lääkkeiden 
saatavuushäiriöiden 
tutkimukselle
Yliopiston Apteekki myönsi 20 000 euron tutki-
musapurahan Helsingin yliopistossa väitöstutkimusta 
tekevälle proviisori Reko Ravelalle.

Ravelan väitöskirjatutkimushankkeen tavoitteena 
on ymmärtää lääkkeiden saatavuushäiriöiden syitä 
ja mahdollistaa näyttöön perustuvia toimenpiteitä 
niiden vähentämiseksi.

– Tutkimushankkeessa selvitetään saatavuus-
häiriöiden yhteneväisyyksiä ja eroja eri maissa saa-
tavuushäiriörekisterien ja muiden julkisten viran-
omaislähteiden tiedon perusteella. Aihetta tarkastel-
laan Suomen, muun Euroopan ja Pohjois-Amerikan 
ympäristöissä. Tavoitteena on saada tietoa saata-
vuusongelmiin vaikuttavista tekijöistä viranomais-
säätelyssä ja lääkemarkkinoiden rakenteessa, Ravela 

kertoo tiedotteessa.
– Lääkkeiden 

saatavuushäiriöt 
ovat kasvava hoi-
dollinen, taloudel-
linen ja yhteiskun-
nallinen haaste. 
Reko Ravelan tut-
kimusaihe on ajan-
kohtainen ja lää-
kehuollon kannalta 
erittäin tärkeä, tut-
kimuspäällikkö Kari 
Linden Yliopiston 
Apteekista toteaa.

D-vitamiinia käyttävillä vähemmän melanoomaa
Itä-Suomen yliopiston ja Kuopion yliopistollisen sairaalan 
toteuttamassa tutkimuksessa säännöllisesti D-vitamiinivalmis-
tetta käyttävien joukossa havaittiin vähemmän melanoomata-
pauksia kuin niillä, jotka eivät käyttäneet D-vitamiinia. D-vita-
miinia käyttävillä myös ihosyöpäriski oli merkittävästi matalampi.

Tutkimukseen osallistui KYSin ihotautien poliklinikalla 498 
aikuispotilasta, joilla arvioitiin olevan kohonnut riski sairastua 
johonkin ihosyöpätyyppiin, kuten tyvisolusyöpään, okasolusyö-
pään tai melanoomaan. Itä-Suomen yliopiston iho- ja suku-
puolitautien oppiaineen ihotautilääkärit tutkivat perusteellisesti 
potilaiden taustatiedot, sairaushistorian sekä ihon. He myös 
luokittelivat potilaat arvionsa perusteella yleisen ihosyöpäriskin 
suhteen lievän, keskivahvan tai korkean riskin luokkaan. Potilaat 
jaettiin D-vitamiinivalmisteita säännöllisesti käyttäviin, silloin 

tällöin käyttäviin ja niihin, jotka eivät käyttäneet D-vitamiinia 
lainkaan.

Keskeisinä löydöksinä tutkimuksessa oli, että säännöllisesti 
D-vitamiinia käyttävien ryhmässä oli merkittävästi vähemmän 
melanoomatapauksia ja merkittävästi matalampi ihosyövän ris-
kiluokka verrattuna potilaisiin, jotka eivät käyttäneet D-vita-
miinia lainkaan. Logistisen regressioanalyysin mukaan mela-
nooman riski oli säännöllisen käytön ryhmässä laskenut merkit-
tävästi, alle puoleen. Jopa silloin tällöin D-vitamiinia käyttävillä 
melanoomariski voi olla pienempi kuin niillä, jotka eivät käytä 
D-vitamiinia. 

Tutkimusartikkeli perustuu Itä-Suomen yliopiston lääke-
tieteen opiskelija Emilia Kanasuon opinnäytetyöhön, ja sen 
tulokset julkaistiin Melanoma Research -lehdessä.
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Lääkkeiden 
saatavuus-
häiriöt ovat 
kasvava yhteis-
kunnallinen 
haaste.
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tiedoksi. Toisaalta usein myös apteekista ostettavat vapaa-
kaupan tuotteet antavat viitteitä hoidettavasta tilasta tai sai-
raudesta. 

Moni hyväksyy evästeet sen enempää miettimättä pääs-
täkseen eteenpäin itse asiointitapahtumaan. Yleensä valinta 
on ”hyväksyn evästeet” tai ”en hyväksy” ja tieto siitä, mihin 
tietoja välitetään, löytyy erillisestä rekisteriselosteesta. Eet-
tisessä ohjeessa nro VIII muistutetaan, että myös verkossa 
tapahtuva palvelu ja näkyvyys sosiaalisessa mediassa ilmen-
tävät apteekkitoimintaa ja kaiken viestinnän tulee olla lin-
jassa apteekkeja kohtaan osoitetun luottamuksen kanssa. 
Asiakkaan tietojen suojaaminen on apteekkitoiminnassa läh-
töoletus ja se koskee kaikkia apteekin palvelukanavia. 

Jos tieto asiakkaan lääke- tai muista ostoksista välittyy 
apteekin verkkopalvelusta muille yrityksille, tulisi asiakkaalle 
tarjota evästeiden hyväksymisen yhteydessä selväsanainen, 
ymmärrettävillä termeillä annettu tieto siitä, minne ja mitä 
tietoja asiakkaasta välitetään.  Jo pelkkä termi ”eväste” voi 
olla vieras. Apteekin verkkopalvelussa pitäisi pystyä parem-
paan asiakasinformaatioon myös tietojen luovutusten osalta 
kuin muiden yritysten verkkopalveluissa. Jos siis pyydetään 
lupaa, pitää kysymyksen olla niin selkeä, että asiakas todella 
ymmärtää, mihin antaa luvan. Toisaalta apteekin omalla verk-
kokauppa-alustalla, ilman kolmannen osapuolen palveluita 
tapahtuva automaattinen suosittelu esim. lääkeostojen perus-
teella voisi johtaa parempaa asiakaspalvelukokemukseen. Sii-
henkin tulee toki olla asiakkaan antama suostumus.

Markkinoinnissa on huomioitava, että apteekin tehtävä 
ei ole lisätä lääkkeiden myyntiä. Eettisessä ohjeessa nro VIII 
todetaan, että apteekissa noudatetaan hyviä markkinointi-
tapoja ja asiallisia kilpailukeinoja. Verkkoapteekkiin voi olla 
rakennettuna kysymys, saako asiakkaalle välittää mainoksia 
ja tämä on tavanomaisen asiallista markkinointia. Asiakastie-
tojen kerääminen markkinoinnin pohjaksi ja niiden luovutta-
minen kolmannelle osapuolelle on eri asia ja apteekkitoimi-
alalla eettisesti ongelmallista.

Apteekkien on tiedettävä, mitä asiakastietoa verkkopalve-
lussa kerätään ja mihin sitä välitetään. Apteekki vastaa yksi-
selitteisesti tiedon käsittelystä, eikä voi olettaa, että verk-
kokauppaoperaattori olisi huomioinut apteekkitoiminnan 
erityispiirteet. Varminta olisi sopia verkkopalvelutoimijan 
kanssa, ettei asiakkaiden lääkeostotietoja milloinkaan väli-
tetä EU- tai ETA-maiden ulkopuolelle. Apteekkariliiton verk-
koapteekkipohja toimii näiden varovaisuusperiaatteiden 
mukaisesti ja yhteydet esim. Google Analyticsiin on irrotettu.

Voiko verkkoapteekin asiakkaalle kohdentaa  
mainontaa hyödyntäen hänen ostotietojansa? 

Herättikö kannanotto ajatuksia tai mieli piteitä? 
Lähetä postia neuvottelukunnalle.

Ammattieettiselle neuvottelukunnalle voi lähettää 
kannanottopyyntöjä apteekkitoimintaan liittyvistä 
eettisistä kysymyksistä (info@apteekkariliitto.fi). 

Neuvottelukuntaan kuuluvat TT, yliopistonlehtori 
Janne Nikkinen (puheenjohtaja), farmaseuttinen 
johtaja Charlotta Sandler (pääsihteeri), provii-
sori Johanna Salimäki (sihteeri), apteekkari Sari 
Eerikäinen, apteekkari Leena Penttilä, proviisori 
Johanna Kaasinen ja farmaseutti Kirsi Kotokorpi.

Kysymys:Henkilötietojen käsittely vaatii lainmukaisen käsit-
telyperusteen. Tämä voi olla esim. suostumus, oikeutettu 
etu tai lakiin perustuva tarve käsitellä henkilötietoja. Voiko 
apteekki pyytää asiakkaalta suostumusta, jonka perusteella 
apteekki jakaa asiakkaan henkilökohtaista dataa (verkkokau-
pasta ostetut lääkkeet, henkilön identifioiva tunniste jne.)?

Vastaus: Euroopan tietosuojaviranomaiset ovat kiinnittä-
neet huomiota tietojen luovuttamiseen verkossa. Esimerkiksi 
Google Analyticsin käyttö verkkosivuilla on todettu tietosuo-
jalainsäädännön vastaiseksi, sillä yhdysvaltalaista yritystä 
eivät sido EU:n tietosuojasäädökset. 

Asiakkaalta voi tosiaan verkkopalvelussa pyytää lupaa tie-
tojensa jakamiseen aivan laillisesti. Apteekeissa joudutaan 
miettimään myös asian eettisiä ongelmakohtia, vaikka lupa 
tietojen jakamiseen olisi juridisesti oikein hankittu.

Olennaista on pohtia, miten asiakas olettaa tietojaan käsi-
teltävän, tapahtuu asiointi sitten kivijalassa tai verkossa. Onko 
asiakas tyytyväinen, jos apteekkiasiointiin liittyvät tiedot 
pomppaavat Facebookissa esille mainoksen muodossa? 

Personoitu markkinointi on yksi verkkokauppojen tehok-
kaimmista tavoista houkutella asiakkaita. Apteekeillakin 
tulisi olla mahdollisuus kohdennettuun mainontaan ainakin 
jollakin tasolla. Vedetäänkö raja lääkkeiden ja vapaakaupan 
tuotteiden välille vai reseptilääkkeiden ja muiden apteek-
kituotteiden välille? Reseptilääkeostoihin liittyviä tietoja ei 
koskaan voi luovuttaa kolmannelle osapuolelle. Myös itse-
hoitolääkeostokset voidaan katsoa arkaluonteiseksi terveys-

Eettinen  pähkinä

06-09_Farmasia_1-2023_Napsitut.indd   1006-09_Farmasia_1-2023_Napsitut.indd   10 26.1.2023   10.2026.1.2023   10.20



   N
APSITU

T

1/2023 FARMASIA  11

   N
APSITU

T

Vaihteleva työaika
Työskentelen työsopimukseni mukaan 10–30 tuntia viikossa. Kuulin, että  
tällaisiin vaihtelevan työajan sopimuksiin olisi tullut viime vuonna jokin uudistus.  
Onko näin ja mitä se käytännössä tarkoittaa?

V aihtelevalla työajalla tarkoitetaan, että työn-
tekijän työaika vaihtelee sovitun vähimmäis- 
ja enimmäistuntimäärän välillä. Myös niin 
sanotut nollatuntisopimukset kuuluvat vaih-

televan työajan sopimuksiin. Työnantajan aloitteesta 
vaihtelevasta työajasta voidaan sopia ainoastaan, jos 
työvoiman tarve on aidosti vaihteleva. Vähimmäistyö-
aikaa ei työnantajan aloitteesta saa sopia pienemmäksi 
kuin todellinen työvoiman tarve on. 

Vaihtelevaa työaikaa koskeviin säännöksiin työso-
pimuslaissa tuli voimaan muutoksia 1.8.2022 alkaen. 
Muutosten tavoitteena on vaihtelevalla työajalla työs-
kentelevien aseman vahvistaminen sekä parannukset 
työehtojen ennakoitavuuteen ja avoimuuteen.

J os kirjallista työsopimusta ei ole, työnantajan 
tulee antaa työntekijälle selvitys työsuhteen 
keskeisistä ehdoista. Työnantajan on jatkossa 
annettava kirjallinen selvitys työnteon keskei-

sistä ehdoista nykyistä nopeammin ja myös lyhyissä 
työsuhteissa. Lakiuudistuksen myötä selvitystä ei kui-
tenkaan edellytetä, jos työntekijän työaika on keski-
määrin enintään kolme tuntia viikossa neljän peräk-
käisen viikon aikana. 

Kirjallisessa selvityksessä tai työsopimuksessa 
tulee vaihtelevan työajan osalta kertoa viikonpäivät 
ja kellon ajat, joina työvoiman tarvetta yleensä syntyy. 
Näiden viikonpäivien ja kellonaikojen rajoissa työn-
tekijällä voidaan teettää työtä ilman erillistä suostu-
musta.

Jos sovittu työaika on 10–30 tuntia viikossa ja 
työntekijän työsopimuksessa on ilmoitettu, 
että työtä voi olla tarjolla maanantaista lau-
antaihin kello 8 ja 20 välillä, kymmenen 
tuntia ylittäviin työtunteihin ja  
työtunteihin, jotka sijoittuvat kello 8–20 
ulkopuolelle tai sunnuntaille, tarvitaan 
työntekijän suostumus. Niistä sovitaan 
työnantajan ja työntekijän kesken. 
 

T yönantajalla on jatkossa vahvempi velvolli-
suus tarkastella vaihtelevan työaikaehdon vas-
taavuutta työnantajan työvoiman tarpeeseen. 
Työaikaehdolla tarkoitetaan tuntimäärää, joka 

työsopimuksessa on sovittu. Tarkastelu tulee tehdä 
vähintään 12 kuukauden välein. 

Työntekijälle tulee tarjota vähimmäistyöajan nosta-
mista, jos tarkastelujaksolla toteutuneiden työtuntien 
määrä ja työnantajan työvoimatarve osoittavat, että 
työntekijän vähimmäistyöaika voitaisiin määritellä 
korkeammaksi. 

Osasta uusista säännöksistä voidaan sopia toisin val-
takunnallisella työehtosopimuksella. Jos työsuhtee-
seen sovelletaan työehtosopimusta, on sen määräykset 
aina syytä selvittää. Apteekkien farmaseuttisen henki-
löstön työehtosopimus edellyttää kirjallisen työsopi-
muksen tekoa; pelkkä selvitys työsuhteen keskeisistä 
ehdoista ei siis riitä apteekeissa.

Minna Hälikkä, Marketta Hakkarainen,  
Marja Lounento

Työsuhdeneuvonta vastaa
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K aksisuuntainen mielialahäiriö 
on mielenterveyden häiriö, 
jolle ovat tyypillisiä vaihte-
levat ja jaksottaiset masennus-, 

hypomania- ja maniajaksot. Masen-
nusta kuvaa tavallista matalampi mie-
liala, kun taas maniassa mieliala on sel-
västi kohonnut tai ärtynyt. Hypo manian 
oireet ovat manian kaltaisia, mutta lie-
vempiä. Kaksisuuntaiseen mieliala-
häiriöön liittyy myös sekamuotoisia 
jaksoja, joiden aikana voi esiintyä sekä 
masennuksen että manian oireita. 
Sairausjaksojen välissä voi olla myös  
lieväoireisia tai oireettomia kausia.  

Kaksisuuntainen mielialahäiriö jae-
taan kahteen tyyppiin. Molemmissa tyy-
peissä esiintyy masennusjaksoja, mutta 
varsinaisia manioita ilmenee vain tyypin 
1 häiriössä. Tyypille 2 ominaisia ovat 
puolestaan hypomaniajaksot. 

Kaksisuuntaisen mielialahäiriön 
yleisyyttä Suomessa ei tiedetä tarkasti, 
mutta on arvioitu, että tyypin I häiriön 
esiintyvyys on noin 0,2–0,5 prosenttia  
ja tyypin II häiriön esiintyvyys noin  
0,5 prosenttia. Kaksisuuntainen mieli-
alahäiriö on lähes yhtä yleinen naisilla  
ja miehillä, ja siihen liittyy vahva geneet-
tinen tausta. 

Kaksisuuntaisen mielialahäiriön 
lääkehoidossa tärkeintä on mielialaa 
tasaava lääkitys. Hoidossa käytetään 

myös vaihtelevasti esimerkiksi toisen 
polven psykoosilääkkeitä. Usein lääke-
hoito on elin ikäinen, sillä lääkitystä 
tulee ylläpitää myös sairausjaksojen 
ulkopuolella. Myös sosiaalinen tuki on 
hoidon aikana tärkeää. 

Asiakkaan lääkitys
Kaksisuuntaisen mielialahäiriön dep-
ressiovaihetta saatetaan alkaa hoitaa 
tavallisilla masennuslääkkeillä, jos viit-
teitä maniaan tai hypomaniaan ei ole 

aiemmin esiintynyt. Venlafaksiini on 
serotoniinin ja noradrenaliinin takai-
sinoton estäjä eli SNRI-lääke, mikä lisää 
välittäjäaineiden pitoisuutta aivoissa lie-
vittäen masennuksen oireita. Erityisesti 
noradrenergisesti vaikuttavat masen-
nuslääkkeet voivat provosoida kaksi-

suuntaista mieli alahäiriötä sairastavalla 
manian tai hypomanian. Jos masennus-
lääke aiheuttaa manian oireita, tulee 
siitä keskustella lääkärin kanssa ja 
lopettaa lääkitys. 

Ketipinor®-valmisteen vaikut-
tava aine ketiapiini on toisen polven 
psykoosi lääke, jota käytetään muun 
muassa skitsofrenian, kaksisuuntaisen 
mielialahäiriön ja lisälääkkeenä vaikean 
masennuksen hoidossa. Se vaikuttaa sal-
paamalla aivojen serotoniini (5-HT2) - ja 
dopamiini D1- ja D2-reseptoreita, mutta 
myös adrenergisiä α-reseptoreita ja his-
tamiinireseptoreita. Ketiapiini sitoutuu 
erityisesti serotoniinireseptoriin ver-
rattuna dopamiinireseptoreihin, minkä 
oletetaan vaikuttavan sen kliinisiin 
antipsykoottisiin ominaisuuksiin.

Ketiapiinilla on rauhoittava vai-
kutus, minkä pitäisi helpottaa manian 
oireita. Tavallisimpia haittavaikutuksia 
ovat suun kuivuminen, ruoansulatus-
kanavan vaivat sekä huimaus, uneliai-
suus ja päänsärky, mutta myös psyyk-
kiset oireet, kuten itsetuhoiset ajatukset 
ja painajaiset. Ketiapiini voi vaikuttaa 
myös verisolujen määrään, mikä saattaa 
aiheuttaa vakavia haittavaikutuksia. 
Ketiapiini on CYP3A4-entsyymin  
substraatti ja sillä on runsaasti yhteis-
vaikutuksia eri lääkkeiden ja greippi-
mehun kanssa.

TEKSTI: SANNI SIURUA, TIIA VENÄLÄINEN, RIINA VIERTOLA, HENNA VIITANEN

Lähteet: Duodecim-lääketietokanta. Haettu internetistä 3.2.2022 www.terveysportti.fi • Isometsä E: Kaksisuuntaiset mielialahäiriöt. Kirjassa Psykiatria. Toim. Lönnqvist J,  
Marttunen M, Henriksson M, Partonen T. Kustannus Oy Duodecim, 2021. Saatavilla internetissä www.oppiportti.fi/op/opk04497 • Kaksisuuntainen mielialahäiriö. Käypä hoito  
-suositus. Suomalaisen Lääkäriseuran Duodecimin, Suomen Psykiatriyhdistys ry:n ja Suomen Nuorisopsykiatrisen yhdistyksen asettama työryhmä, Suomalainen Lääkäriseura  
Duodecim 11.02.2021. www.kaypahoito.fi • Korpi E, Piepponen P: Kaksisuuntaisen mielialahäiriön lääkkeet. Kirjassa Lääketieteellinen farmakologia ja toksikologia, 5. painos,  
421–436. Toim. Ruskoaho H, Hakkola J, Huupponen R ym., Kustannus Oy Duodecim, Helsinki 2019 • Mantere O, Valtonen H, Suominen K: Ylläpitohoito kaksisuuntaisessa 
mielialahäiriössä. Duodecim 127(9): 891–898, 2011 • Sorvaniemi M: Kun masennuslääke auttaa liikaa. Duodecim 125(16): 1797–1800, 2009

ASIAKAS APTEEKISSA ?Kaksisuuntainen 
mielialahäiriö
Apteekkiin tulee noin 20-vuotias nainen, jolle on aloitettu 
Ketipinor® -lääkitys (300 mg/vrk) kaksisuuntaiseen 
mielialahäiriöön. Hänellä on ollut aiemmin käytössä Venlafaxin 
Orion® -lääke (75 mg/vrk) masennuksen hoitoon, mutta se 
aiheutti rauhattomuutta, ärtymystä ja unen puutetta. Asiakas 
kysyy, voiko nyt aloitettu lääke aiheuttaa vastaavia oireita. 

Kaksisuuntaiseen 
mielialahäiriöön liittyy 

vahva geneettinen 
tausta.
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PUHEENJOHTAJISTOLTA

Asiakas apteekissa -palstaa kirjoittavat Itä-Suom
en yliopiston farm

asian opiskelijat Lääkehoito ja neuvonta 2 -opintojakson osatyönä. 
Asiasisällön tarkastavat opintojakson opettajat FaT N

iina Karttusen johdolla.

Palstalla vuorottelevat puheenjohtajat.

Uusi vuosi ja uudet haasteet

V iime vuosi oli suurten muutosten vuosi Euroopassa ja Suo-
messa. Totutut tavat ajatella ja hahmottaa ympäröivää 
maailmaa joutuivat väistymään ja tapahtumat Euroopassa 
muuttivat käsityksemme useista perustavanlaatuisesti 

arkeemme vaikuttavista asioista. Kansalaisten aloitteet synnyttivät 
ulko- ja turvallisuuspolitiikkaamme historiallisen muutoksen muu-
tamissa viikoissa ja viime keväänä alkanut turvallisuuttamme lisäävä 
Nato-prosessi saadaan toivottavasti maaliin kuluvan vuoden aikana. 

Erilaisten maailmankuvien törmätessä meidän on puolustettava 
demokratiaa ja vapaata sanaa. Ne ovat vapaan yhteiskunnan perus-
asioita.

Energiakriisi Euroopassa, sähkön hinnan nousu ja sähkön saata-
vuuden epävarmuus talvikuukausina ovat tuoneet myös lääkealalle 
haasteita. Työpaikoille ovat valmistuneet toimintaohjeet sähkökat-
kojen varalta. Tilanne on uusi. Vuosi sitten olisi ollut lähes mahdotonta 
kuvitella tällaista tilannetta. Lääkkeiden saatavuusongelmat ovat tässä 
laajuudessa myös uusi ongelma ja ennakoiminen tuntuu välillä olevan 
haasteellista, vaikka hyvät käytänteet tähän ovat olemassa.

Päällimmäisenä toiveena tälle vuodelle on rauhan syntyminen ja 
inhimillisten arvojen voittaminen. Kaksi hyvin erilaista maailman-
kuvaa ovat kohdanneet Ukrainassa sodan alettua. Sota Euroopassa on 
vaikuttanut suomalaisiin ja herättänyt meissä uskomattoman suuren 
auttamishalun. Isovanhempiemme kokemukset yli 80 vuoden takaa 
ovat tulleet todellisiksi seuratessamme 
julmaa hyökkäyssotaa. Kokemukset 
sieltä muistuttavat hyvin paljon suo-
malaisten kokemuksia.

Olemme uuden aikakauden alussa 
ja vedenjakajalla monessakin mie-
lessä. Uuden ajanjakson alkaessa on 
hyödyllistä ja mielenkiintoista arvi-
oida mennyttä vuotta ja asettaa tavoit-
teita uudelle vuodelle. Inhimillisyys 
ja ihmisyys syntyy suhteestamme 
muihin ihmisiin. Suvaitsevaisuus on 
tärkeä arvo, joka heijastuu lähipii-
riimme edeten tästä myös laajemmin. 
Jokainen kohtaaminen on merkityksellinen, ystävällisyydellä ja kan-
nustamisella voi olla kauaskantoinen vaikutus kanssakulkijan elä-
mään. Toki on muistettava, että suvaitsevaisuus ei tarkoita rajatto-
muutta. On oltava valppaana tässäkin, koska suvaitsevaisuus ei saa 
mahdollistaa hyväksikäyttöä tai omien oikeuksien polkemista. 

Uudelle vuodelle toivon hyvää yhteistyötä organisaatiomme eri 
tahojen kanssa. Tämä syntyy kunnioituksesta ja herkällä korvalla 
kuuntelusta sekä yhteisten asioiden avoimesta pohtimisesta. Kaikilla 
on varmasti sama päämäärä, toimia liittomme jäsenistön parhaaksi. 
Kun on tahtoa löytyvät myös keinot.

KATJA TANSKANEN
Suomen Farmasialiiton edustajiston puheenjohtaja

Asiakkaan 
neuvonta:
› Asiakkaan aiempi 
masennuslääke venlafaksiini 
on vaihdettu toiseen, 
sillä aiempi lääke aiheutti 
todennäköisesti manian 
oireita. Asiakkaalla ei 
siis ole masennusta, 
vaan kaksisuuntainen 
mielialahäiriö, jossa 
masennus ja mania 
vaihtelevat.

› Uusi lääke ketiapiini on 
mielialaa tasaava lääke, joka 
lievittää sekä masennus- 
että maniaoireita, joten 
siitä ei aiheudu samanlaisia 
oireita kuin aiemmasta 
lääkkeestä.

› Lääkäriin tulee hakeutua, 
jos ketiapiinin aloituksen 
myötä ilmenee itsetuhoisia 
ajatuksia tai infektion 
oireita (kuume, heikotus, 
kurkkukipu). 

› Muita ketiapiinin haittoja 
voivat olla uneliaisuus sekä 
painajaiset.

› Ketiapiini on 
depottabletti, joka tulee 
niellä kokonaisena ja ottaa 
tunti ennen ateriaa tai 
pari tuntia aterian jälkeen. 
Greippimehun käyttöä 
ketiapiinihoidon aikana 
tulee välttää.

› Lopuksi on hyvä 
varmistaa asiakkaalta, 
että kontrolliajasta ja 
hoitokontaktista on  
sovittu.

Suvaitsevaisuus ei 
saa mahdollistaa 
hyväksikäyttöä tai 
omien oikeuksien 
polkemista.
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tulkki
Tutkimuksen ja 
yritysmaailman 
välinen

AMMATTILAINEN TYÖSSÄÄN

Otto Karin kalenteri on täynnä.  
Kolmesta toimesta selviäminen  
vaatii tarkkaa organisointia.  
Erilaiset tehtäväkentät kuitenkin  
täydentävät ja tukevat toisiaan.
TEKSTI TIMO HÄMÄLÄINEN KUVAT TIMO PORTHAN

O tto Kari kuuluu Valo Therapeu-
tics -yhtiön johtoportaaseen. 
Hänen tittelinsä on Vice Presi-
dent & Head of Antigen Business 
Unit. Samaan aikaan hän työsken-
telee Helsingin yliopiston Phar-
maHUBin laboratoriopäällikkönä, 
ja toimii Suomen Punaisen Ristin 
valtuuston puheenjohtajana.

14  FARMASIA 1/2023
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Otto Karin kaikki 
kolme erilaista 
työroolia tukevat 
loppupelissä toi-
siaan. – Olen saanut 
hyvän kokonais-
kuvan siitä, miten 
isot organisaatiot 
toimivat ja miten 
asioita voi viedä 
eteenpäin. 

Farmasian  
tiedekunta on 
ylivoimaisesti  

kekseliäin  
tiedekunta.

14-17_Farmasia_1-2023_Ammattilainen tyossaan.indd   1514-17_Farmasia_1-2023_Ammattilainen tyossaan.indd   15 26.1.2023   10.2326.1.2023   10.23



AMMATTILAINEN TYÖSSÄÄN

16  FARMASIA 1/2023

Väitöstyöstä Albert Wuokon Palkinto
Suomen farmaseuttinen yhdistys myönsi vuoden 2022 Albert 
Wuokon nuoren tutkijan palkinnon farmasian tohtori Otto 
Karille. 

Palkintosumma on 4 000 euroa.  Palkinto myönnettiin Fin-
PharmSci 2022 -tapahtumassa Tieteidentalolla marraskuussa 
2022. 

Albert Wuokon nuoren tutkijan palkinto myönnettiin ansiok-
kaasta farmasian alan väitöskirjatyöstä.  Otto Kari tutki väitös-
kirjassaan “Non-invasive analysis of liposome protein corona 
structure and composition in a single label-free workflow” uusia 
menetelmiä liposomien proteiinikoronan tutkimiseen. 

Väitöstyössä kehitetty tutkimusmenetelmä mahdollistaa 
ensimmäistä kertaa nanopartikkelien proteiinikoronan tar-
kemman tutkimisen yhdellä menetelmällä. Siten se tekee 
mahdolliseksi kehittää yhä turvallisempia ja tehokkaampia 
nano partikkeleihin perustuvia lääkkeenkuljettimia.

Suomen farmaseuttinen yhdistys totesi, että farmasian toh-
tori Otto Kari on väitöskirjansa ohella edistänyt aktiivisesti far-
masian alan keksintöjen kaupallistamista ja tehnyt yhteiskun-
nallisesti vaikuttavaa työtä. Hänet valittiin vuonna 2022 järjes-
tetyssä Helsingin yliopiston filosofisen tiedekunnan promoo-
tiossa ”Ultimustohtoriksi”.

Asiakkaat hakivat apteekista  
apua vaikka kravatin  

solmimiseen tai kännykän  
akun vaihtoon.

Työsarkaa siis piisaa vaikka muille 
jakaisi. 

– En ole pyrkinyt tilanteeseen, jossa 
työkenttänä on kolme näin paljon aikaa 
vievää tehtävää. Yksi asia on johtanut 
toiseen. Pohjalla on ollut oma kiinnostus 
ja aktiivisuus, Kari pohtii.

Mies myöntää, että kalenteri on 
täynnä ja tehtävien sovittaminen toi-
siinsa vaativaa. 

– Eri tehtävät kuitenkin tukevat yllät-
tävän hyvin toisiaan. Työssäni olen 
oppinut hahmottamaan, miten isot 
organisaatiot toimivat ja miten erilaisia 
kehi tyshankkeita viedään eteenpäin. 

– Esimerkiksi SPR:ään kuuluva Veri-
palvelu tekee paljon tutkimusta, joka 
liittyy suoraan farmasian tiedekun-
taan ja omaan tieteelliseen osaamiseeni. 
Samankaltaisia kytkentöjä löytyy muu-
altakin.

Sekä vapaaehtois- että tutkimustyö 
pohjaavat ihmisen sisäsyntyiseen moti-
vaatioon ja kumpaankin liittyy tietty 
vapaus. 

– Yhdessä pitää löytää suunta, johon 
mennään. Se edellyttää hyvin keskuste-
levaa johtamista, Kari sanoo.  

Yksilöllisiä syöpähoitoja
Valo Therapeutics on yritys, joka 
kehittää täysin uudenlaisia syövän 
immunoterapioita. Yrityksen perusti 
vuonna 2016 Helsingin yliopistossa 
farmasian tiedekunnassa tutkijana – 
nykyisin professorina – työskennellyt 
Vincenzo Cerullo.

Yrityksen omistaman teknologian 
avulla onkolyyttiset virukset voidaan 
päällystää syöpäkasvaimen palasilla. 
Ajatuksena on, että syöpäpotilaan oma 
immuunijärjestelmä saadaan hyökkää-

mään sekä virusta että kasvainta vas-
taan.

– Ihmisen oma puolustusjärjestelmä 
opetetaan ehkäisemään syövän leviä-
mistä. Tavoitteena on, että kudosnäyt-
teiden perusteella pystymme jonain päi-
vänä toteuttamaan potilaille täysin yksi-
löllisiä syöpähoitoja, Kari sanoo.

Kari vastaa Valo Therapeutics -yhti-
össä tiiminsä kanssa syöpähoitojen yksi-
löintiin tarvittavien teknologioiden 
kehittämisestä ja niihin liittyvästä liike-
toiminnasta.

Laboratorioiden pöydiltä 
yritysmaailmaan 
PharmaHUBin laboratoriopäällik-
könä Otto Kari edistää keinoja, joilla far-
masian laitoksella syntyviä ideoita saa-
daan aiempaa tehokkaammin labora-
torioiden pöydiltä lääke- ja terveyden-
huoltoalan käyttöön.

– Ymmärrän tutkimusta ja ymmärrän 
kaupallistamista. Toimin tulkkina 
näiden maailmojen välillä. Teen yhteis-
työtä Helsingin yliopiston tukipalve-
lujen kanssa, koordinoin projektia ja 
pidän huolta rahavirroista sekä aikatau-
luista.

PharmaHUB kehittää tutkijoille tuki-
toimintoja ja järjestää aloitteleville yri-
tyksille laboratoriotiloja. PharmaHUB 
on myös tuonut innovaatiotoiminnan 
ja startup- yrittäjyyden osaksi peruso-
pintoja.
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Yliopistolla Otto Karin tehtävä on saattaa yhteen tutkimustyö ja liike-elämä.

– Farmasia-alan ihmiset ovat hyviä 
keksimään uusia teknologioita. Far-
masian tiedekunta on kokoon suh-
teutettuna Helsingin yliopiston ylivoi-
maisesti kekseliäin tiedekunta. Vuoden 
2015 jälkeen täällä on syntynyt kolme 
startup-yritystä ja lukuisia lisensoituja 
keksintöjä, Kari sanoo.

Kentältä strategisiin johtotehtäviin
Vapaaehtoistyön Suomen Punaisessa 
Ristissä Otto Kari aloitti jo 18 vuotta 
sitten. Ensimmäisenä askeleena jär-
jestöön toimi ensiapukurssi, johon 
hän hakeutui lukiolaisena suorittaes-
saan kansainvälistä ylioppilastutkintoa. 
Sen saavuttaakseen oppilaan piti tehdä 
jotain yleishyödyllistä.

– Sain mahdollisuuden kouluttautua 
myös kansainvälisiin avustustehtäviin. 
Ajattelin silloin, että pysyttelen aina 
ruohonjuuritasolla enkä lähde kabinet-
teihin, mutta tässä sitä nyt ollaan, Kari 
nauraa.

Viimeisten kahden vuoden ajan Kari 
on toiminut SPR:n valtuuston puheen-
johtajana. Valtuusto valvoo hallitusta ja 
yleiskokouksessa hyväksytyn toiminta-

suunnitelman toimeenpanoa. Valtuusto 
osallistuu myös toiminnan strategiseen 
kehittämiseen ja suhdetoimintaan.

Apteekit ihmisten apuna
Kari valmistui farmaseutiksi vuonna 
2014. Hän suoritti ensin harjoittelun ja 
työskenteli sen päälle kaksi vuotta far-
maseuttina Kärkölän apteekissa. 

– Kärkölän apteekilla on erityinen 
paikka sydämessäni. Pidin siitä työstä 
hirveästi.

Karia ei haitannut, vaikka hän joutui 
heräämään kotonaan Helsingissä ennen 
viittä aamulla ehtiäkseen junalla sopi-
vasti apteekin avaamisaikaan Kärkölään.

 – Pidin tuttujen kyläläisten auttami-
sesta. Lääkehoidon lisäksi he saattoivat 
hakea apua mitä erilaisimpiin pulmiin, 
vaikka kravatin solmimiseen tai kän-
nykän akun vaihtoon. Siinä muodostui 
oikea yhteys paikalliseen yhteisöön.

– Olen monta kertaa miettinyt, että 
apteekin ydintoimintaa on ihmisten 
auttaminen. Kärkölässä minulle kir-
kastui se, että apteekki antaa yhteisölle 
paljon muutakin kuin lääkehoitoa, Kari 
sanoo.  F

Otto Kari
• Valmistui Helsingin yliopistossa  
 farmaseutiksi 2014, proviisoriksi  
 2019 ja farmasian tohtoriksi 2020
• Tutkimusapulainen, tutkija  
 ja kaupallistamisen asiantuntija  
 farmasian tiedekunnassa  
 2007–2021
• Väitös uusista menetelmistä  
 liposomien proteiinikoronan  
 tutkimiseen 2020
• PharmaHUBin  
 laboratoriopäällikkö 2021 alkaen
• Valo Therapeutics Oy, Vice  
 President & Head of Antigen  
 Business Unit, 2022 alkaen
• SPR ja kansainvälinen Punainen  
 Risti eri tehtävissä vuodesta  
 2005. Valtuuston puheenjohtaja  
 2020 alkaen
• Perheeseen kuuluu  
 puoliso ja tytär
• Harrastaa tennistä
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KESTÄVÄ KEHITYS

L ääkkeen elinkaari on 
pitkä ja kimurantti. 
Tutkimus- ja kehitys-
työstä alkava prosessi ei 
pääty lääkkeenkäyttä-
jään, vaan jatkuu vielä 
ympäristövaikutuk-
sina lääkemolekyylien 
poistuessa elimistöstä. 

Ongelma kulminoituu ympäristön 
vesistökuormituksena.

– Emme kuitenkaan voi sanoa, mikä 
ja missä on suurin ongelma. Lääkkeen 
elinkaaren joka portaassa on ongelmia, 
toteaa emerita-apteekkari Eeva 
Teräsalmi. 

Apteekkityön lisäksi hän on ollut 
mukana edistämässä vihreän farmasian 
kehitystä.

Keskustelu lääkkeiden ympäristövai-
kutuksista on agendalla kaikkialla. Kes-

tävä kehitys edellyttää, että keinoja vih-
reämpään farmasiaan haetaan yhdessä.

Ympäristövaikutuksille  
hintalappu
Vihreä farmasia pyrkii löytämään kei-
noja, joilla vaikutukset ympäristöön 
voitaisiin joko jo suunnitteluvaiheessa 
minimoida tai viimeistään loppuvai-
heessa poistaa. Kuvio ei ole helpoim-
masta päästä.

– Ympäristövaikutuksia arvioidaan 
vasta lääkkeen myyntiluvan yhteydessä 
ja se koskee vain uusia molekyylejä. Vih-
reää kemiaa ei ole pakollista soveltaa 
molekyylin mallintamisvaiheessa.

Teräsalmen mukaan vihreä ajattelu 
pitäisi ujuttaa jo suunnitteluvaiheeseen 
eli hajoavien molekyylin mallintamiseen. 
Se on kuitenkin kustannuskysymys, joka 
pitäisi näkyä hinnoittelussakin.

– Viitehintajärjestelmässämme 
ympäristöasioita ei oteta huomioon. 
Se osaltaan mahdollistaa raaka-aine-
tuotannon pitämisen Aasiassa, jossa 
tuotanto on paljon halvempaa. Teh-
taan tulisi saada korvaus siitä, jos se 
noudattaa ympäristömääräyksiä. 
Ympäristöllä on hinta, Teräsalmi 
muistuttaa.

Hän kysyykin, olisiko syytä saada 
aikaan lääkkeen elinkaaren todellisia 
kustannuksia koskevia laskelmia, jotka 
hintalautakunta voisi ottaa huomioon. 
Tällöin siitä voisi tulla myös kilpailu-
valtti lääke teollisuudessa.

– Lääkkeiden koko elinkaaren perus-
tuvaa ympäristöarviointia ei ole ole-
massa yhdellekään lääkeaineelle tai val-
misteelle. Se vaatisi koko prosessin läpi-
näkyvyyttä sekä kykyä hinnoittaa ja 
arvioida sitä koko matkalta.

Vihreä farmasia käsittää lääkkeen koko elinkaaren. 
Ympäristövaikutukset pitäisi ottaa joka vaiheessa huomioon,  
mutta koko elinkaaren huomioivaa ympäristöarviointia ei ole  
olemassa vielä yhdellekään lääkeaineille tai valmisteelle.
TEKSTI TARJA VÄSTILÄ

Farmasia  
      vihertyy
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Kukaan ei kysy 
viruksilta ja 

bakteereilta passeja 
ja viisumeja. 
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Antibioottiresistenssi  
uhkaa
Lääkeaineiden tuotanto on ulkoistettu 
liki kokonaan Kiinaan ja Intiaan. Jos 
maassa ei ole ympäristölainsäädäntöä 
tai sitä ei sovelleta, lääkejätteitä voi jo 
siellä joutua vesistöihin. Pistekuormi-
tuksesta kehittyy antibioottiresistenssiä 
bakteerien monistuessa.

– Kukaan ei kysy viruksilta ja baktee-
reilta passeja ja viisumeja – tuotannon 
ongelma onkin täällä meidän ovel-
lamme, vaikka luulimme sen näppärästi 
ulkoistaneemme.

Myös kuljetukset ovat globaalia toi-
mintaa. Niidenkin merkitystä voidaan 
tarkastella hiilijalanjäljen tai ilmastovai-
kutusten mukaan.

– Teollisessa valmistuksessa on samat 
ongelmat kuin raaka-ainepuolella. Tosin 
suuri osa lopputuotevalmistuksesta 
tapahtuu maissa, joissa ympäristölain-
säädäntö on olemassa.

Teräsalmi ottaa malliesimerkiksi 
Sveitsin, jossa on lääkkeiden osalta edis-
tyksellinen ympäristölainsäädäntö. Maa 
on jaettu eri luokkiin. Alueella, jossa on 
paljon ihmisiä, tietyllä laitteistolla lää-
keaineet saadaan vedestä pois. Haja-asu-
tusalueella samanlaisia vaatimuksia 
puhdistuslaitokselle ei aseteta.

Lääkeainekoktailien  
vaikutusta ei tiedetä
Vaikka lääkkeitä käytettäisiinkin oikein, 
ne ovat aktiivisia biologisia molekyylejä. 
Elimistö ei pysty niitä kokonaan deak-
tivoimaan, vaan niiden vaikutus jatkuu 
käytön jälkeenkin. Lääkeaineita on löy-
detty kaikista maailman vesistöistä.

 – Molekyylit kulkeutuvat jäteveden-
puhdistukseen, jossa niitä ei kokonaan 
pystytä poistamaan, vaan ne päätyvät 
joko vesistöihin tai maaperään. Esimer-
kiksi estrogeenin vaikutuksesta kalat 
muuttavat sukupuoltaan, mikä uhkaa 
kalakantojen uusiutumiskykyä.

Vaikka pitoisuudet olisivat pieniä, 
kukaan ei tiedä, mitä eri koktailit aiheut-
tavat. Vesistöissä ei mitata metaboliit-
teja. Ongelma on monisyisempi kuin sil-
loin, kun tarkastellaan vain yhtä ibupro-
feeni- tai diklofenaakkimolekyyliä.

Oikea lääkkeenkäyttö  
minimoi hävikin
Yksi vihreän farmasian kulminaa-
tiopiste on lääkkeiden oikea ja perus-
teltu käyttö. Teräsalmi pitää rationaa-
lista lääkkeiden käyttöä ratkaisuna 
moneen ongelmaan.

– WHOn ja muiden tahojen teet-
tämien tutkimusten mukaan pitkäai-
kaislääkehoidoista onnistuu korkein-
taan puolet. Aloitusvaiheessa toimite-
taan isoja pakkauksia. Lääkkeitä palau-

tetaan käyttämättöminä tai niitä käy-
tetään liikaa tai liian vähän. Epäratio-
naalisen käytön valtaviin kustannuksiin 
pitäisi puuttua.

Teräsalmen mukaan ihmiset ällis-
tyvät, kun saavat tietää, millä summalla 
Suomessa hävitetään vanhentuneita tai 
käyttämättä jääneitä lääkkeitä. Kustan-
nukset kipuavat liki sataan miljoonaan. 
Rationaalinen lääkkeenkäyttö säästää 
ympäristöäkin, kun lääkkeitä ei päädy 
jätteeksi.

– Apteekin tärkein työ on hoitoon 
si touttaminen. Asiakkaalle pitäisi 
korostaa, että lääkkeitä käytetään hoi-
tavan lääkärin määräyksen mukaisesti.

Kelassa ei tehdä B-lausunnon käsitte-
lemisen yhteydessä lääkehoidon onnis-
tumisen arviointia. Teräsalmi toteaa, että 
niin sanotun kolmen kuukauden sään-
nöllä vahditaan, ettei lääkkeitä haeta liian 
aikaisin, mutta kukaan ei vahdi, jos lääk-
keet haetaan liian myöhään. Korvaus-
päätöksen yhteydessä ei myöskään var-
misteta sitä, onko henkilö saanut sellaista 
neuvontaa, joka sitouttaa hoitoon.

– Lääkkeisiin kannattaa suhtautua 
kunnioittavasti ja käyttää niitä täsmäl-
leen juuri niin kuin on ohjattu, neuvottu 
ja varmistettu. Farmaseuttisen hen-
kilökunnan tehtävä on saada ihminen 
ymmärtämään tämä asia. Sen jälkeen 
voidaan vain luottaa ihmisten viisauteen 
toimia järkevästi. F

KESTÄVÄ KEHITYS

Tuotannon 
ongelma on  

meidän 
ovellamme, 

vaikka luulimme 
sen näppärästi 

ulkoistaneemme.

Eeva 
Teräsalmi
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Generation Green suunnannäyttäjänä
Helsingin yliopiston täyttäessä 375 vuotta 
2015 järjestettiin tiedekilpailu Challenge 
375, johon myös farmasian tiedekunta osal-
listui. Generation Green -projektin tavoit-
teena oli ja on edistää vihreää farmasiaa alan 
opetuksessa, tutkimuksessa ja päätöksen-
teossa.

Vihreä kemia integroitiin jo perus-
opetukseen. Ympäristöasiat tulevat esiin 
joka oppiaineen yhteydessä eivätkä erillisenä 
kurssina. Eeva Teräsalmen mukaan tulevat 
ammattilaiset haluavat olla osa ratkaisua 
eivätkä osa ongelmaa.

– Generation Green on ollut kuin kiven 
heitto veteen – enää ei tiedä, missä ren-
kaat menevät ja mihin ne ulottuvat. Hanke 
on kasvanut eri suuntiin ja vaikuttaa laa-
jasti. GG on tiiviisti mukana esimerkiksi 
EU-asioissa.

Myös yhteiskunnallinen vuorovaikutus 
on lisääntynyt. Yhteistyötä on tehty laajasti 
muun muassa suomalaisten lääkealan toimi-
joiden kanssa. 

– GG on menestystarina. Kun kaikki ovat 
samassa veneessä ja soutavat samaan suun-
taan, pienikin ala saa aikaan merkittäviä asioita.

Myytyään apteekkinsa Teräsalmi lahjoitti 
50 000 euroa kohdennettuna kestävän 
farmasian professuuriin, joka julistettaneen 
haettavaksi vielä tänä keväänä.

– Hienointa on, että opiskelijat tekivät 
suuren alkupääomalahjoituksen, 250 000 
euroa. He kantavat vastuuta omasta tulevai-
suudestaan. Jos opiskelijat ymmärtävät, että 
heidän opetuksensa vaatii ympäristötietoi-
suutta, kaikkien muidenkin on aika herätä.

Teräsalmen mukaan Suomi on luokan 
mallioppilas vihreässä farmasiassa.

– Yliopiston kestävyysajattelun lisäksi on 
paljon erilaisia kestävän kehityksen hank-
keita. Käytännön toimissa GG-hanke on 
ollut järjestäytynein. Monessa maassa on 
vihreän kemian opetusta, mutta tällainen 
systemaattinen työ on kyllä omassa sarjas-
saan. Laajemmalle keskustelulle ja yhteis-
työlle on selvästi sijaa.
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TYÖELÄMÄ
TEKSTI SANNA PASSI

Kun tiedät, mitä 
osaat, pystyt 
myös kertomaan 
muille omasta 
osaamisestasi.

Työnhaku tapahtuu hyvin monipuolisin toimintatavoin ja 
menetelmin. Farmasian alalla työpaikkojen kirjo on laaja apteekeista, 

lääkeyrityksiin ja valtion työpaikkoihin. Työpaikkaa hakiessa 
kannattaa hyödyntää alaa ja työpaikkaa koskevaa taustatietoa.

Kuusi askelta  
kohti uutta työpaikkaa

Määrittele kiinnostuksen 
kohteesi ja tavoitteesi

Pohdi millaisia kiinnostuksen kohteita 
sinulla on, millainen työ sinua kiinnostaa 

ja motivoi. Millaisista tehtävistä olet 
aiemman kokemuksesi perusteella 

nauttinut ja missä voit käyttää 
vahvuuksiasi? Mitä toivot työpaikalta? 

Mitä asioita haluat edistää? 
Tutustu erilaisiin vaihtoehtoihin 

lukemalla uratarinoita, seuraamalla 
työmarkkinoiden kehitystä, osallistumalla 

urailtoihin tai vaikkapa haastattelemalla 
henkilöä, jonka työ vaikuttaa 

kiinnostavalta. 

Kartoita oma osaamisesi 
ja vahvuutesi

Onnistunut työnhaku perustuu 
ymmärrykseen siitä, mitä osaat ja  

mitkä ovat vahvuuksiasi. Tämän päivän 
CV:ssä ei riitä, että olet luetellut aiemmat 

työpaikkasi, vaan sinun tulee osata 
sanoittaa osaamistasi, mitä olet  

tehnyt ja oppinut. 
Työhakemuksen – CV:n ja LinkedIn-

profiilin – kirjoittaminen edellyttää 
oikeastaan aina oman osaamisen 

reflektointia: mitä olet oppinut, missä, 
millä tasolla ja ennen kaikkea sen 

pohtimista, mihin osaamisesi soveltuu. 
Tee osaamisista ja vahvuuksistasi 
konkreettinen lista (esim. tyhjälle 

paperille, mindmap, Excel). Kun tiedät, 
mitä osaat, pystyt myös kertomaan 

muille omasta osaamisesta ja CV:n ja 
työhakemuksen teko helpottuu.

1
2
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Työehtosopimuksen palkkamääräykset ovat minimimääräyksiä ja työntekijän 
kannalta paremmin sopiminen on aina mahdollista. Jos hakemassasi työpaikassa 
on esimerkiksi työvoimapula, neuvottele itsellesi parempi palkka ja muut edut.

Kohdenna 
työnhakua

Listaa sinua kiinnostavia työpaikkoja 
ja lähesty aktiivisesti näitä työnantajia, 

olipa heillä työpaikkaa avoimessa haussa 
tai ei. Tänä päivänä suuri osa työpaikoista 

on niin sanottuja piilotyöpaikkoja eli 
työpaikkoja, joista ei ilmoiteta julkisesti. 

Oma aktiivisuus, asenne ja vaivannäkö 
ovat erityisen tärkeitä tämän päivän 

työnhaussa.

5

Laita työnhaun 
välineet kuntoon

Työnhakijan tärkeimmät työkalut ovat 
CV, työhakemus ja LinkedIn-profiili, 

jotka tulee olla viilattuna kuntoon työtä 
haettaessa. Hyvä työnhaun dokumentti 

on selkeä ja ytimekäs, ja se kertoo 
sinusta oleellisen.

Verkostoidu 
Työelämässä verkostoilla on merkitystä. 

Iso osa työnhausta on piilotyönhakua, 
ja näiden paikkojen löytymisessä 

verkostojen hyödyntämisestä on apua. 
Verkostoitumista voi tehdä monin tavoin 
esimerkiksi osallistumalla tilaisuuksiin 

ja koulutuksiin tai aktivoitumalla 
sosiaalisessa mediassa. Farmasialiitto on 

sinulle suuri ammatillinen verkosto.

Suunnittele ja  
seuraa työnhakuasi

Aseta itsellesi työnhakuun liittyviä 
konkreettisia tavoitteita ja seuraa 

työnhaun etenemistä. Työnhaku voi olla 
työlästä ja tuntua siltä, ettei edistymistä 

tapahdu. Jos palastelet työnhakua 
osiin, työnhausta tulee helpommin 

hahmotettavaa ja myös tekemäsi työ 
tulee näkyväksi. F

3 4

Vinkki!

Farmasialiitto 
on sinulle suuri 
ammatillinen 
verkosto.

6
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Psykologinen työsopimus muodostuu niistä odotuksista,  
joita osapuolilla on toisiaan kohtaan. Näistä odotuksista  
on hyvä puhua ääneen säännöllisin väliajoin.

Mielikuvista  
syntyy psykologinen 
työsopimus

H
aemme iloiseen joukkoomme 
vakituista farmaseuttia ensisi-
jaisesti kokopäiväiseen työhön, 
mutta muustakin työajasta 
voidaan sopia. Meillä on hyvä 
asiakaskunta. Koulutamme 
henkilökuntaamme säännölli-
sesti, ja tarjoamme mahdolli-
suuden kehittyä erinomaiseksi 

asiakaspalvelijaksi. Meillä on tarjota sinulle monipuo-
lisia työtehtäviä. Saat työpaikan lisäksi mukavat työ-
kaverit ja välittävät esihenkilöt. Apteekkimme sijaitsee 
viihtyisässä ja turvallisessa ympäristössä hyvien lii-
kenneyhteyksien varrella. Jos olet etsimämme henkilö, 
lähetäthän hakemuksesi ja ansioluettelosi.

Näin hyvään työpaikkaan haluaisi varmaan moni. 
Tämä ilmoitus kuvaa työhyvinvoinnin kokonaisuutta 
hyvin ja kattavasti. Työpaikkailmoitukset ovat usein 
houkuttelevia, sisältävät lupauksia ja toki myös vaa-
timuksia. Työhaastattelussa työnhakijakin varmaan 
pyrkii antamaan itsestään ja taidoistaan mahdolli-
simman myönteisen kuvan. 

Parhaimmillaan molempien osapuolten lupaukset 
ja toteutuma vastaavat toisiaan. Silloin ollaan työhy-
vinvoinnin ytimessä. Työ sujuu ja työntekijä voi hyvin.

Psykologinen työsopimus  
syntyy odotuksista
Työhöntulohaastattelussa ja työsopimusta tehtä-
essä keskustellaan monista virallisista ja konkreetti-
sista työhön liittyvistä asioista. Lisäksi työntekijän ja 
työnantajan välille syntyy psykologinen sopimus, joka 
koostuu työntekijän ja työnantajan välisistä ääneen 
lausumattomista odotuksista. Nämä täydentävät viral-
lista keskustelua, työsopimusta ja siihen jääviä aukkoja. 

Psykologista sopimusta kuvataan työnantajan ja 
työntekijän välisenä yhteisymmärryksenä, mutta 
käsitteellä tarkoitetaan myös molempien osapuolten 
oletuksia sekä odotuksia työsuhdetta kohtaan. 

Sopimukset perustuvat ihmisen vapaaseen tah-
toon. Valinnanvapaus antaa sopimukseen sisälty-
ville lupauksille syvällisemmän merkityksen, jol-
loin se myös motivoi ihmistä täyttämään antamansa 
lupauksen. 

PÄIVI RAURAMO
JOHTAVA ASIANTUNTIJA TTM
TYÖTURVALLISUUSKESKUS
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Jos luvataan yhtä ja totuus on toista, syntyy hel-
posti ristiriitatilanteita ja eettistä kuormitusta. Epä-
suhta luvatun ja toteutuman välillä ei välttämättä ole 
tarkoituksellista, vaan voi hyvinkin johtua osapuolten 
erilaisesta taustasta, kokemuksesta, olettamuksista, 
arvoista ja persoonallisuuden piirteistä. Keskeiset toi-
veet ja oletukset on hyvä sanoittaa ja kirjata ylös, jotta 
pettymyksiä jatkossa voidaan välttää.

Sovittu lähtötilanne saattaa syystä tai toisesta kui-
tenkin muuttua. Yhteiskunnassa, organisaatioissa 
sekä ihmisten elämässä tapahtuu jatkuvasti muu-
toksia, joilla on vaikutusta myös työhön. Aiemmin 
sovittuja asioita on hyvä tarkastella säännöllisesti ja 
kirjauksia tarvittaessa päivittää, jotta luottamus säilyy 
ja vahvistuu.

Psykologinen turvallisuus  
auttaa muutostilanteissa
Yhteistä kaikille toimialoille on muutos ja sen hal-
linta. Useat samanaikaiset työtä koskevat muutokset 
ovat arkipäivää. Työ itsessään muuttuu, samoin asiak-
kaiden tarpeet ja toimintaympäristö. 

Muutosmyllerryksessä auttavat varmimmin luot-
tamus ja psykologinen turvallisuuden tunne. Psyko-
loginen turvallisuus rakentuu ryhmän kesken, luot-
tamus syntyy kahden henkilön välille. Yhtä ei kuiten-
kaan ole ilman toista.

Psykologinen turvallisuus on kokemus siitä, että 
ideoita, kysymyksiä, huolenaiheita ja virheitä voi 
tuoda esiin ilman, että tarvitsee pelätä sen johtavan 
ikäviin seuraamuksiin, kuten väheksymiseen, eristä-
miseen, rankaisemiseen tai nolaamiseen työpaikalla. 
Kokemus liittyy myös työntekijän mahdollisuuksiin 
kehittää toimintaa, tuoda esiin epäkohtia ja esittää 
muutosideoita. Yksilön kannalta tämä vähentää hai-
tallista stressiä, lisää työtyytyväisyyttä ja vahvistaa 
itseluottamusta ja hyvinvointia. Työyhteisössä se vah-
vistaa luottamusta, ristiriitojen ratkaisukykyä, kon-
fliktiälyä, myönteistä ilmapiiriä.

Työhyvinvointivinkkejä muutostilanteisiin
Näitä tarvitaan,  
jotta muutos saadaan 
sujumaan

• Sujuvat työjärjestelyt,  
 virtaavat työprosessit,  
 työrauha
• Tarkoituksenmukaiset,  
 turvalliset työvälineet  
 ja tilat
• Työn oikea mitoitus:  
 oikeudenmukainen  
 työnjako ja riittävät tiedot  
 oikeaan aikaan
• Ajankäytön suunnittelu:  
 työn tauotus, jaksotus,  
 aikaa yhteistoiminnan  
 suunnitteluun, oleellisiin  

 asioihin keskittyminen;  
 aikaa tarvitaan  
 uudistamiseen!
• Välittäminen  
 toisista: ei jätetä väsyviä  
 yksin, huolehditaan  
 perehdytyksestä ja työn  
 opastuksesta, arvostetaan  
 ikää ja kokemusta
• Laatu ja tulos:  
 toteutetaan, mitä  
 luvataan, huomioidaan  
 kokonaisuudet ja ajatellaan  
 asiakaslähtöisesti
• Palaute: huomataan saa- 
 vutukset, kannustetaan,  
 puhutaan toisista hyvää,  
 joustetaan,  tiedotetaan.

Muutosjohtajuus

• Johda kokonaisvaltaisesti,  
 näe kokonaiskuva.
• Noudata työelämän  
 lainsäädännön periaatteita.
• Johda suunnitelmallisesti.  
 Tee muutos  
 houkuttelevaksi.  
 Oma sitoutuminen  
 muutokseen oleellista!
• Poista kiire ja lisää  
 läsnäoloasi työpaikalla.  
 Ole tavoitettavissa.
• Kuuntele, ole aidosti läsnä  
 ja mahdollista henkilöstön  
 osallistuminen. Salli  
 tunteet.

• Ota selvää, jaa tietoa  
 ja kerro muutoksen  
 kulusta.
• Viesti usein  
 sovittujen  
 käytäntöjen mukaan.
• Anna palautetta  
 onnistumisista,  
 puutu rohkeasti  
 epäkohtiin.
• Pidä huolta  
 omasta  
 hyvinvoinnistasi ja  
 osaamisestasi.
• Parhaat tulokset  
 saavutetaan  
 yhdessä.

Ihmiset eivät  

vastusta muutosta,  

vaan pelkäävät  

epävarmuutta. Poista  

epävarmuutta, niin  

muutos tapahtuu.

– CARLA HARRIS, NBFORUM 2019 
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Apteekeissa eletään 
muutosmyllerryksessä
APTEEKEISSA työelämä muuttuu monella saralla. 
Muutokset liittyvät esimerkiksi palveluprosesseihin, 
teknologian kehitykseen, tuotevalikoiman hallin-
taan, kulurakenteisiin, myymälätilaratkaisuihin, 
verkkokauppaan, apteekin statukseen, tekoälyyn, 
robotteihin, lainsäädäntöön, työehtoihin, remont-
teihin, muuttoihin, omistaja- ja henkilöstövaihdok-
siin, Kelan ohjeistuksiin, korvauskäytäntöihin, vero-
tukseen ja itse tuotteisiin. 

Miten apteekeissa jaksetaan kaiken muutosmyl-
lerryksen keskellä? Se miten myönteisenä tai kiel-
teisenä muutokset koetaan, riippuu siitä, miten 
hyvänä hallinnan tunne työssä säilyy ja miten turval-
liseksi työ ja työsuhde koetaan. Uskalletaanko osaa-
miseen liittyviä puutteita tai jaksamiseen liittyviä 
ongelmia ottaa esiin työpaikalla? Onko työntekijöillä 
mahdollisuus kouluttautua ja kehittää osaamistaan? 
Kokevatko he olevansa muutoksen tekijöitä vai koh-
teita? Huolehditaanko perehdyttämisestä ja riit-
tävistä työn resursseista? Seurataanko työpaikalla 
henkilöstön voimavaroja, kuormittumista ja jaksa-
mista? Ovatko työolosuhteet turvalliset? 

Selkeät toimintaohjeet, tehtävänkuvat, suunnitel-
mallinen perehdyttäminen, säännölliset kokoukset 
ja kehityskeskustelut vahvistavat työyhteisöä ja aut-
tavat kohtaamaan niin ulkoisia kuin sisäisiäkin haas-
teita ja muutoksia. 

Yhteistyö työterveyshuollon ja työsuojeluorga-
nisaation kanssa mahdollistaa myös yhteisen käsi-
tyksen muodostumisen työpaikan tilasta työolojen, 
työturvallisuuden, työterveyden ja työkyvynkin suh-
teen.

Työturvallisuuskeskuksen palveluryhmässä on 
kuluneen vuoden aikana erityisesti paneuduttu 
apteekkialaan, sen hyvinvoinnin haasteisiin ja voima-
varatekijöihin. On tuotettu verkkosivut sekä päi-
vitetty ergonomia- ja työhyvinvointioppaat. Tuo-
tokset on saatu aikaan verkostoyhteistyöllä työnan-
taja- ja työntekijäliittojen edustajien sekä Apteek-
kien eläkekassan koordinoiman työhyvinvointi-
ryhmän asiantuntijoiden kanssa.

Miten apteekeissa 
jaksetaan kaiken 

muutosmyllerryksen 
keskellä?

Työhyvinvoinnin 
koulutuksia:
Työhyvinvointia 
apteekkeihin -kiertue 2023

15.2. Oulu, Sokos Hotel Arina,  
 ilmoittautuminen päättynyt. 
22.2. Kuopio, Sokos Hotel Puijonsarvi,  
 ilmoittautuminen päättynyt.            
2.3. Turku, Radisson Blu Marina Palace,  
 ilmoittautumiset 13.2.
28.3. Kouvola, Sokos Hotel Vaakuna,  
 ilmoittautumiset 9.3.
20.4. Jyväskylä, Sokos Hotel Alexandra,  
 ilmoittautumiset 3.4.
4.5.  Helsinki, Sokos Hotel Presidentti,  
 ilmoittautumiset 17.4.

Työhyvinvointikortti  
-koulutus 30.5. Tampereella

Koulutuksessa löydetään vastauksia  
kysymyksiin:
- Mistä työhyvinvointi rakentuu?
- Mitä voimavaroja ja  
 kehittämistarpeita työpaikalla on?
- Miten johtamisella ja työyhteisön  
 keinoin edistetään työhyvinvointia?
- Miten hallitaan työkuormitusta  
 sekä tuetaan terveyttä ja työkykyä?
- Miten hyvä työyhteisö toimii?

Koulutukset järjestää Apteekkien  
Eläkekassa. Lisätietoja: Hanna Pratsch 
hanna.pratsch@aekassa.fi, 09 6126 2728 
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Farmasialiiton eduskuntavaalien tavoitteet tähtäävät  
rationaaliseen lääkehoitoon ja nostavat esiin farmasian  
ammattilaisten roolin sen varmistamisessa.

Turvallista  
Tehokasta  
Taloudellista  
Tarkoituksen- 
mukaista
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R ationaalista lääkehoitoa kuvataan neljällä 
teellä: turvallista, tehokasta, taloudellista 
ja tarkoituksenmukaista. Se parantaa poti-
laiden elämänlaatua ja myönteistä asennoi-

tumista hoitoon, vähentää lääkityspoikkeamia ja lää-
kehaittoja ja sitä kautta myös turhia päivystyskäyn-
tejä ja pitkiä sairaalahoitojaksoja. Samalla säästyy 
terveydenhuollon resursseja. Tällä kaikella saavute-
taan jopa 150 miljoonan euron säästöt vuositasolla. 
Rationaalinen lääkehoito vähentää myös lääkejät-
teen määrää ja tukee lääkealan kestävää kehitystä.

Moniammatillisuus hyvällä polulla
Farmasialiiton puheenjohtaja Maija Pirttijärvi 
muistuttaa, että näiden tavoitteiden saavuttami-
sessa farmasian ammattilai-
silla on merkittävä rooli. Tarvi-
taan entistä tiiviimpää yhteis-
työtä terveydenhuollon eri toi-
mijoiden välillä.

– Moniammatillisessa yhteis-
työssä terveydenhuollon alalla 
on monella saralla menty jo kii-
tettävästi eteenpäin. Esimer-
kiksi sairaaloissa ja terveyskes-
kuksissa farmasian ammatti-
laisten määrä on kasvanut ja 
rooli muuttunut lääkelogistii-
kasta yhä kliinisempään suun-
taan, itsekin terveyskeskuksessa 
muun muassa lääkehoidon arvi-
ointeja tehnyt Pirttijärvi sanoo.

Hyviä esimerkkejä yhteistyöstä löytyy paljon, 
mutta työsarkaakin riittää vielä.

– Työnkuvissa ja farmasian ammattilaisten mää-
rissä on isoja paikallisia eroja. Toisaalta esimerkiksi 
hoivayksiköissä farmasian ammattilaisten hyödyn-
täminen lääkehoidon ja lääkehuollon turvallisuuden 
kehittämisessä on vielä turhan vähäistä, Pirttijärvi 
muistuttaa.

Isoimpana haasteena on tietenkin, mistä saadaan 
palveluille maksaja. Lääkehoidon arviointien osalta 
Farmasialiitto peräänkuuluttaakin vaalitavoitteis-
saan palveluseteliä, joka takaisi arvioinnin kaikille 
yli 70-vuotiaille.

– Palvelusetelin maksaja olisi arvatenkin hyvin-
vointialue. Siellä pohditaan koko ajan, miten hillitä 

kustannuksia ja samalla parantaa lääkitysturvalli-
suutta. Monella alueella näitä palveluvaihtoehtoja 
on jo mietittykin, Pirttijärvi toteaa.

Apua resurssipulaan
Sen lisäksi, että farmasian ammattilaiset tuovat ter-
veydenhuoltoon lääkealan erityisosaamista, he 
voivat myös keventää ylikuormittuneen ja pahasta 
työvoimapulasta kärsivän muun henkilökunnan 
työkuormaa. Tosin työvoimapula alkaa olla ongelma 
myös farmasian alalla.

– Meillä työn merkityksellisyys on keskeinen 
tekijä alalla pysymisen varmistamiseksi. Moni kokee 
kliiniset tehtävät mielekkäiksi ja kokevat pääse-
vänsä hyödyntämään niissä koulutustaan ja osaa-

mistaan. Uskon, että vahvempi 
rooli osana terveydenhuollon 
tiimiä tuo alalle vain lisäkiinnos-
tavuutta, Pirttijärvi uskoo.

Tiiviimpää yhteistyötä voitai-
siin lisätä myös avoapteekkien ja 
muun terveydenhuollon välillä.

– Hyvinvointialueiden 
resurssit ovat niukat. Jokaiselle 
terveysasemalle ei riitä omaa far-
maseuttia eikä jokaiseen kylään 
edes omaa terveysasemaa, mutta 
lähes jokaisessa Suomen kun-
nassa on oma apteekki. Avoap-
teekin ja muun terveyden-
huollon yhteistyöllä esimerkiksi 

lääkehoidon arvioinnit pystyttäisiin hoitamaan tasa- 
arvoisesti eri puolilla Suomea, Pirttijärvi sanoo.

Pienellä panostuksella isoja säästöjä
Apteekkiala on myös joutunut mittavien säästöjen 
kohteeksi. Esimerkiksi hoitajamitoituksen rahoi-
tusta on paikattu lääkesäästöillä, jotka osuvat suo-
raan avoapteekkien resursseihin.

– Samalla kun farmaseuttisen työn velvolli-
suuksia kasvatetaan, resurssit osaavan henkilöstön 
pitämiseen pienenevät, Pirttijärvi huolehtii.

Hän toivookin, että nopeiden säästöratkaisujen 
sijasta lääkehoitoa tarkasteltaisiin pitkäjänteisesti. 

– Jatkuvien leikkausten sijasta pienellä panos-
tuksella voitaisiin isossa kuvassa saavuttaa isompia 
säästöjä, hän huomauttaa. F

Pienellä 
panostuksella 

voitaisiin saavuttaa 
isompia säästöjä.
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Farmasialiiton 
eduskuntavaali- 
tavoitteet 2023

Jäsenistöllä on tärkeä rooli tavoitteiden saavuttamisessa. 
Liitto jakaa esitteitä, joissa vaalitavoitteet on perusteltu. 
Jäsenet voivat ottaa asiat esiin oman alueensa 
ehdokkaiden kanssa ja nostaa niitä keskusteluun.

Riittävät resurssit 
farmasian 

ammattilaisten 
apteekeissa antamalle 

opastamiselle ja 
lääkeneuvonnalle

Farmasian 
ammattilaisten 

osaaminen 
täysimääräisesti 

käyttöön 
lääkehaittojen 
ehkäisemiseksi

Moniammatillinen 
yhteistyö 

vahvistamaan 
ihmislähtöisiä sosiaali- 
ja terveydenhuollon 

palveluja

Lääkehoidon 
arvioinnin 

palveluseteli kaikille 
yli 70-vuotiaille
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PUHEENAIHE
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Apteekkien neuvontaa ja palvelua kaiken kaikkiaan 
arvostetaan yhä korkealle. Silti moni poimisi mielellään 
itsehoitolääkkeet päivittäistavarakaupan hyllyltä 
ruokaostosten yhteydessä.

Apteekin vai 
kaupan hyllyltä?

TEKSTI MIRJAMI TRAN JA TIINA PARIKKA KUVITUS JOONAS KAVASTO
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F
armaseutit ovat erittäin 
päteviä. Kerran jopa havaitsi, 
että saamani lääkemääräys oli 
hengenvaarallinen yhdistelmä 
toisen lääkkeeni kanssa. Neu-
vonta lääkkeiden käytöstä on 
perusteellista.”

Apteekkien palvelu saa eri 
kyselytutkimuksissa vuosi 

toisensa jälkeen kiitosta. Niin myös SOSTE 
Suomen sosiaali ja terveys ry:n viime syksynä 
toteuttamassa kyselyssä, josta yllä oleva vas-
taajan vapaa kommenttikin on poimittu.

Kyselyn perusteella vastaajat ovat hyvin tyy-
tyväisiä nykyiseen apteekkitoimintaan. Apteek-
kipalveluissa erityisen hyvin asiakkaan näkö-
kulmasta toimii ammattitaitoinen ja ystäväl-
linen asiakaspalvelu sekä lääkkeen käyttöön liit-
tyvä neuvonta. Moni vastaaja korosti neuvonnan 
merkitystä lääkkeiden haitta- ja yhteisvaikutuk-
siin liittyen. 

Neuvonta ja lääkitysturvallisuus olivat 
monien peruste sille, että myös itsehoitolääk-
keiden myynti pitäisi säilyttää apteekeissa. Tätä 
mieltä oli 46 prosenttia kyselyyn vastanneista.

”Kyllä niissäkin on niiiiiiiiiin paljon ohjauksen 
tarvetta tuotteiden turvallisessa käytössä, aivan 
tuotteen oikeasta valinnasta lähtien, ettei päivit-
täistavarakaupan palvelutaso riitä siihen.”

Aukioloajat ongelma etenkin 
syrjäseudulla
Kuitenkin lähes yhtä moni, 43 prosenttia, toivoi 
itsehoitolääkkeiden myynnin vapauttamista. 
Yksi merkittävä tekijä oli apteekkien suppeat 
aukioloajat. Myynnin vapauttamisen koettiin 
helpottavan itsehoitolääkkeiden saatavuutta. 

”Varsinkin syrjäkylien asukkaita, joilla 
saattaa olla pitkä matka lähimpään apteekkiin, 
helpottaisi jos perusitsehoitolääkkeitä saisi myös 
kaupasta, esimerkiksi perussärkylääke, voiteet, 
yskän- ja flunssalääkkeet.”

Erityisesti pienillä paikkakunnilla apteekkien 
aukioloajat koettiin lyhyiksi, ja aukioloaikoja toi-
vottiin laajennettavaksi sunnuntaisin ja juhlapy-
hinä edes muutamaksi tunniksi. Toisaalta moni 
vastaaja totesi, että on iloinen siitä, että paikka-
kunnalla on edelleen toimiva apteekki. 

Ongelma on apteekeissa tiedostettu ja toivee-
seen on myös vastattu. 

– Apteekkien keskimääräinen aukioloaika on 
nykyisin 55 tuntia viikossa. Tässä on kuitenkin 
apteekki- ja paikkakuntakohtaisia eroja, viestin-
täjohtaja Erkki Kostiainen Apteekkariliitosta 
kommentoi.

Yhtenä haasteena aukioloaikojen pidentämi-
seen on tietenkin alalla kasvava työvoimapula, 
mutta pitkät aukioloajat ovat myös kustannus-
kysymys.

’’
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46 % 
vastaajista on sitä  

mieltä, että  
itsehoitolääkkeiden  
myynti  tulisi säilyä  

apteekeissa.
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– Apteekissa tulee aina olla paikalla farma-
seuttista henkilökuntaa. Pienellä paikkakun-
nalla asiakasmäärät eivät yksinkertaisesti riitä 
kattamaan pitkien aukioloaikojen kustannuksia, 
Kostiainen huomauttaa.

Hän kehottaakin jokaista huolehtimaan koti-
varasta myös lääkkeissä niin, että omassa koti-
lääkekaapissa on aina saatavilla perussärkylääk-
keitä ja muita itsehoitolääkkeitä akuuttiin tar-
peeseen.

Verkkokaupasta apua saatavuuteen
Yksi apu tilanteeseen löytyy verkkopalveluista. 
Suomessa jo yli 200 apteekkia palvelee verkossa, 
ja monilla on käytössä noutolokero, josta lääk-
keen voi käydä noutamassa myös apteekin auki-
oloaikojen ulkopuolella.

– Nämä noutolokerot sijaitsevat yleensä liike- 
ja kauppakeskusten yhteydessä ja niistä voi 
oston yhteydessä kännykkään saadulla koodilla 
noutaa lääkkeet liiketilan aukioloaikojen puit-
teissa, Kostiainen kertoo.

Kuitenkin vain vajaa viidennes vastaajista oli 
ostanut lääkkeitä suomalaisesta verkkoaptee-
kista. Moni vastaaja totesi, että ei ole kokenut 
verkkoapteekin käyttöä tarpeelliseksi, koska 
lähiapteekki palvelee hyvin ja sieltä saa asiakas-
palvelua. Joitain vastaajien käyttämiä lääkkeitä 

ei toimiteta verkkoapteekkien kautta, ja postin 
noutopiste saattaa sijaita kauempana kuin lähin 
apteekki. 

”Nekin joutuu hakemaan jostain. Kukaan ei 
tuo kotiin ilmaiseksi. Ihan sama käydä aptee-
kissa.”

Osa vastaajista piti reseptilääkkeiden osta-
mista monimutkaisena chat- tai puheluneu-
vonnan vuoksi.

Yksityisyydensuoja jopa huonontunut
Kehittämisehdotuksina kyselyssä nousi useasti 
esiin yksityisyydensuojan parantaminen aptee-
keissa. Yksityisyydensuojan koettiin heikenty-
neen korona-aikana, kun esimerkiksi suojalasien 
määrää on lisätty ja asiakkailla sekä apteekin 
henkilökunnalla on ollut maskeja käytössä, 
minkä vuoksi asia kas joutuu korottamaan ään-
tään asioiden hoitamiseksi.

”Yksityisyys voisi olla parempi. On looseja 
joo, mutta nykyiset pleksit vaativat melko kovaa 
äänenkäyttöä.”

“Yksityisyydensuoja! Lääkkeiden nimet, käyt-
tötarkoitukset, annostelu jne. selostetaan kaikkien 
muiden asiakkaiden kuullen.”

Hyviäkin esimerkkejä löytyy. Kostiainen mai-
nitsee Vieremän apteekin, jossa jo viitisen vuotta 
sitten reseptilääkkeiden palvelupisteistä raken-

43 % 
vastaajista on sitä  

mieltä, että  
itsehoitolääkkeiden  

myynti tulisi  
sallia päivittäis- 
tavarakaupoissa.
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nettiin äänieristettyjä ja liukuovella suljettavia 
pisteitä, joissa omista asioistaan voi puhua rau-
hassa muiden asiakkaiden kuulematta.

– Yleensä aina apteekkien remonttien 
yhteydessä tähän asiaan kiinnitetään huo-
miota ja suojaa pyritään parantamaan akus-
tisilla väliseinillä ja muilla ratkaisuilla, Kosti-
ainen sanoo.

Itsehoitolääkkeet ja niiden käyttöön liit-
tyvä neuvonta tapahtuu kuitenkin yleensä avo-
tiloissa. Suurimmasta osasta apteekkeja löytyy 
niin sanottu hoitohuone, jossa asiakkaan 
asiasta voidaan keskustella rauhassa, mutta se 
ei välttämättä ole asiakkaiden tiedossa.

Terveyspalveluille kysyntää
Osa vastaajista toivoi terveyspalveluja apteekin 
yhteyteen. Vastauksissa mainittiin esimerkiksi 

rokotukset, verenpaineen mittaus ja haavan-
hoito sekä säännöllisesti käytettävien omahoi-
totarvikkeiden jakelu, jolloin hoitotarvikkeet 
voisi noutaa lääkeostosten yhteydessä. 

”Ainoa, jota joskus kaipaan, olisi sairaanhoi-
tajaoikeuksilla olevaa asiakaspalvelijaa, jolloin 
mm. rokotukset yms. pienet hoidolliset palvelut 
saisi heiltä.”

Kostiainen muistuttaa, että terveyspalve-
luille tarvitaan Suomessa erillinen lupa, eikä 
niitä voida tarjota apteekin liiketoimintana, 
vaan tarvitaan erillinen osakeyhtiö, jonka 
kautta palvelut tarjotaan.

– Monissa Euroopan maissa farmaseut-
tinen henkilökunta voi hankkia rokotuspäte-
vyyden. Yritimme jälleen koronapandemian 
yhteydessä edistää tätä asiaa Suomessa, mutta 
emme saaneet ehdotusta läpi. 
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Lääkekatossa on aukkoja
Lääkkeiden vuosiomavastuu ylittyi 36 
prosentilla SOSTEn kyselyyn vastan-
neista. Vuosiomavastuu ylittyi huomat-
tavasti suuremmalla määrällä kuin väes-
tössä keskimäärin, mikä johtuu toden-
näköisesti siitä, että SOSTEn kyselyä 
jaettiin potilasjärjestöjen kautta. 

Kolmanneksella vastaajista oli ollut 
taloudellisia vaikeuksia ostaa resepti-
lääkkeitä tai tarpeellisia itsehoitolääk-
keitä. Taloudelliset vaikeudet ajoit-
tuvat tyypillisesti alkuvuoteen, kun 
lääkkeiden omavastuuosuudet koi-

tuvat asiakkaan maksettavaksi. 
”Olen eläkkeellä ja yksi käyttä-

mäni lääke on niin kallis (yli 1000e/
kk) että lääkekatto menee rikki heti 
tammikuussa. Koska kaikki katot nol-
laantuvat vuoden alussa, tarkoittaa 
tämä sitä, että tammi-toukokuu 
yleensä täytyy mennä todella vähillä 
rahoilla, kun joutuu maksamaan 
luottokorttilaskuja pois lääkekaton, 
sairaalakaton ja kyyditysten vuoksi.” 

Alkuvuosi on aina tiukkaa, kun käy-
tössä on kalliita lääkkeitä. Voisiko 

omavastuuta jakaa jotenkin paremmin 
koko vuodelle?

Ongelmaa on pyritty ratkomaan jo 
vuosia. Selvityksissä on noussut esiin 
erilaisia vaihtoehtoja.

– Esimerkiksi Ruotsissa ja Tans-
kassa on käytössä liukuva maksukatto. 
Silloin katon kertymä lähtee liikkeelle 
ensimmäisestä tapahtumasta, eli esi-
merkiksi lääkehankinnasta, jolloin eri 
maksukatot voivat lähteä kertymään 
ja myös katketa eri aikoihin, Kelan eri-
koistutkija Heini Kari kertoo.

53 
%

11 
%

36 
%

Lääkekulut  
eivät ylitä  
vuosittain  

omavastuu- 
osuutta

Lääkekulut  
ylittävät  

vuosittain  
omavastuun

EOS

Joka  
kolmannella 

on taloudellisia 
vaikeuksia  

ostaa lääkkeitä.

30-35_Farmasia_1-2023_Puheenaihe.indd   3430-35_Farmasia_1-2023_Puheenaihe.indd   34 26.1.2023   10.5126.1.2023   10.51



1/2023 FARMASIA  35

Saatavuus- 
ongelmia 
kahdella 
suunnalla
 
Lähes 30 prosenttia SOSTEn kyselyyn 
vastanneista mainitsi ongelmat lääk-
keiden saatavuudessa, joko apteek-
kien varastotilanteeseen tai globaa-
leihin saatavuushäiriöihin liittyen. Eri-
tyisesti maaseudulla, jossa välimatkat 
ovat pitkiä, ylimääräiset apteekkikäynnit 
koettiin rasitteena. 

”Lääkkeissä saatavuusongelmia, 
joutuu monesti käymään apteekissa. 
Maaseudulla kilometrejä kertyy.”

”Monen apteekin ongelmana on 
se, ettei normaalienkaan lääkkeiden 
varastot ole mielestäni riittävän 
suuret.”

Apteekeilla on Suomessa lakisää-
teinen velvollisuus pitää apteekissa alu-
eensa asiakkaiden kahden viikon nor-
maalia kulutusta vastaavaa lääkeva-
rastoa. Varastointihaasteet koskevat 
erityisesti harvinaisempia ja kalliita 
lääkkeitä. Apteekki ei välttämättä voi 
palauttaa ylimääräisiä lääkkeitä, jolloin 
niiden hankkiminen varoiksi on kustan-
nusriski.

80 % 
vastaajista ei ole 
ostanut lääkkeitä  

suomalaisesta 
verkkoapteekista.

Yksi vaihtoehto olisi yksinkertai-
sesti alentaa maksukattoa, mutta se 
tietenkin lisäisi yhteiskunnan lääke-
kustannuksia. Jossain määrin sama 
haaste tulee vastaan Kelan tutkimus-
yksikön selvittämässä jaksotusmal-
lissa. Jaksotusmallissa katto on jaettu 
vuoden mittaan osiin sen sijaan, että 
koko kattoraja tulee kerralla makset-
tavaksi.

– Joissain maissa on käytössä myös 
sosiaalisen luototuksen malli. Joka 
tapauksessa muutoksen tekeminen 

vaatisi poliittisen päätöksen eikä se 
ainakaan toistaiseksi ole edennyt 
siihen pisteeseen, Kari toteaa.

Oman haasteensa kokonaisuuteen 
tuo se, että lääke- ja sairausmatka-
korvaukset ja niiden korvauskatot ovat 
Kelan alaisia, mutta terveydenhuollon 
asiakasmaksujen maksukatoista ja 
korvattavuuksista vastaavat tämän 
vuoden alusta alkaen hyvinvointi-
alueet. Yhteistä kattoakin on selvi-
tetty, jolloin korkokatto olisi tietenkin 
kokonaisuudessaan korkeampi.

– Tämä vaatisi Kelan ja terveyden-
huollon järjestelmien yhdistämistä, 
Kari huomauttaa.

Toimintamallien muutokset ovat 
hitaita ja vievät vuosia. Kari kuitenkin 
muistuttaa, että Kelan perustoimeen-
tulotuki auttaa myös akuuteissa mak-
suongelmatilanteissa.

–Pienituloisimmat saavat suoraan 
maksusitoumuksen lääkemaksuihin. 
Moni esimerkiksi pienituloinen elä-
keläinen ei edes tiedä, että voisi olla 
oikeutettu tukeen.

Suoraan lääkehoitoon liittyvistä lisäpalveluista 
yleisin on koneellinen annosjakelu, jota tarjoaa 90 
prosenttia apteekeista. Lähes yhtä monesta aptee-
kista saa lääkityksen tarkistuksen ja jo yli puolet tar-
joaa myös lääkehoidon arviointeja. 

Haasteena on tietenkin palvelujen maksajataho. 
Kyselyssäkään ei selvitetty sitä, mitä terveyspalve-
luista ollaan valmiita maksamaan.

SOSTE Suomen sosiaali ja terveys ry  
toteutti loka-marraskuussa 2022 potilas-  
ja kansanterveysjärjestöjen jäsenistölle  
verkkokyselyn apteekkitoiminnasta ja sen  
kehittämisestä. Kyselyyn vastasi 181 henkilöä.
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Hyvää 
työtä

O ulun Terveystalon lääkekeskuksen hoitaja 
Tiina Keränen ja farmaseutti Jenni Kuru 
jakavat työarjen pienennetyltä apteekilta 
vaikuttavassa toimitilassa. Vanha punnus-
vaaka ja koristeelliset lääkeaineiden lasi-
purkit muistuttavat siitä, että korttelissa on 
keskitytty sairaanhoitoon jo 1930-luvulta 
alkaen. Apteekkikalusteet puolestaan 
muistuttavat siitä, että lääkekeskus on peri-

aatteessa sairaala-apteekki, mutta paljon pienemmässä koossa.
– Suurin ero on siinä, että lääkekeskus toimittaa lääkkeet ainoastaan 

yksityissairaalan toimintoihin, Keränen rajaa.
Terveystalon 13 lääkekeskusta ja konsernin lääkehuoltoa sekä lääki-

tysturvallisuutta koordinoivat farmasian ammattilaiset muodostavat 
farmasia verkoston, jota vetää johtava proviisori. Yhteensä farmasian 
ammattilaisia on 15, joista kaksi farmaseuttia on Oulussa.

Terveystalo on muiden lääkärikeskusten tavoin todennäköisesti 
tutuin työterveyskäyntien tai muiden lääkärikäyntien myötä. Oulussa 

Lääkekeskuksen farmaseutit ovat 
yksityissairaalan hoitajien ja lääkärien 
lääkehuollon ja lääkitysturvallisuuden 

kumppani. Siksi työ on paljon  
muutakin kuin sairaalan lääkehuollon 

järjestämistä. Monipuolinen työ  
motivoi vuosien jälkeenkin.

TEKSTI JA KUVAT JUHA-PEKKA HONKANEN

Tiina Keränen 
(vas) on Terve-
ystalo Oulun 
sairaanhoitajien 
Maria Väliahon 
ja Jenni Hackin 
kumppani lääke- ja 
lääketurvallisuus-
tiedon jakami-
sessa.
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se on myös sairaala, jolla tällä erää on leikkaus-
osasto, vuodeosasto ja kotisairaala. Näistä jäl-
kimmäinen on toiminnassa nyt toista vuotta. 
Keränen sanoo, että yksityissairaalalle on omi-
naista juuri se, että uusia asioita tulee kilpai-
lutusten kautta, ja välillä niitä myös menee: 
Oulun Terveystalolla on ollut takavuosina esi-
merkiksi oma sisätautiosasto.

– Muutokset tapahtuvat nopeasti, mikä 
vaatii nopeaa reagointia sekä hyvää moniam-
matillista yhteistyötä. Prosesseista ja työn-
jaosta päätetään yhdessä, ja täällä farmasialla 
on siinä hetkessä paljon annettavaa, Keränen 
sanoo.

Laaja toimenkuva miellyttää
Farmaseutti Jenni Kuru siirtyi lääkekeskuk-
seen yliopistosairaalan osastofarmaseutin teh-
tävistä kotisairaalatoiminnan käynnistämisen 
kynnyksellä. Lääkekeskuksessa houkutteli 
mahdollisuus tehdä työtä mahdollisimman laa-
ja-alaisesti rajattujen työtehtävien sijaan. Hän 
muistelee, että aivan alussa juuri kotisairaala-
toiminta tuntui kaikkein kotoisimmalta, sillä 

yhteistyö lääkärien ja hoitajien kanssa muis-
tutti osastofarmasiasta. 

Yksi selkeimmistä eroista menneeseen on 
se, että nyt Kuru etsii itse vastaukset hoitajien 
ja lääkärien haastavimpiin kysymyksiin. Yli-
opistosairaalassa ne pääasiassa ohjattiin provii-
soreille selvitettäväksi.

– Täällä teen enemmän koulutusta vastaavaa 
työtä, sillä toimenkuva on paljon laaja-alaisempi.

Tiina Keränen on työskennellyt samassa lää-
kekeskuksessa 18 vuotta. Terveystalo on lää-
kekeskuksen ympäriltä löytyvän sairaalapal-
velun kolmas omistaja ja siten kolmas työnan-
taja tuona aikana.

– Jennin perehdyttäminen on osoittanut 
itsellenikin, miten paljon hiljaista tietoa 
minulla onkaan. Tämä meidän pelikenttämme 
on yllättävän laaja.

Lääkekeskuksen työ on ollut jatkuvasti 
muuttuvaa ja mielenkiintoista, joten työ-
paikkaa ei ole tarvinnut vaihtaa muutoksen 
perässä. Yksityissairaalan lääkekeskuksen far-
maseutit ovat myös näkyvä ja arvostettu osa 
työyhteisöä.

Minulle 
on hirveän 
tärkeää, että 
voin vaikuttaa 
omaan työhöni.

Terveystalo Oulun lääkekeskuksen farmaseutit Tiina Keränen ja Jenni Kuru jakavat työarkensa. Monessa lääkekeskuksessa farmaseutit 
työskentelevät yksin.

36-39_Farmasia_1-2023_Hyvä_esimerkki-.indd   3836-39_Farmasia_1-2023_Hyvä_esimerkki-.indd   38 26.1.2023   10.5926.1.2023   10.59



1/2023 FARMASIA  39

– Saatan sanoa Jennille käyväni nopeasti jos-
sain, ja tulen lopulta tunnin päästä takaisin. 
Aika monta kertaa meidät pysäytetään päivän 
aikana, mikä tarkoittaa, että tiedon jakaminen 
on arvokasta työtä.

Töiden priorisointi omissa käsissä
Lääkekeskuksen farmaseutit ovat usein 
mukana sairaalan uusissa projekteissa. Terve-
ystalo toimii muun muassa julkisen sairaan-
hoidon lisäresurssina, jolta on ostettu leikka-
usjonojen purkua. Oulun kaupungin kilpailut-
taman kotisairaalatoiminnan rakentamisessa 
lääkekeskus suunnitteli lääkkeiden tilaamisen 
ja käyttöönoton prosessin. He saattavat iv-lääk-
keitä käyttökuntoon sekä ohjeistavat, koulut-
tavat ja perehdyttävät niiden käyttäjiä.

– Tiiviin yhteistyön ansiosta voimme nähdä 
vierestä, miten hoitajat käsittelevät lääkkeitä, 
ja tehdä tarvittavia korjausliikkeitä. Ammatti-
kuntamme historia on logistiikan hoitamista, 
mutta meillä on paljon annettavaa oikein toteu-
tetun lääkehoidon varmistamiseksi, Keränen 
sanoo.

Tiedon jakaminen ulottuu omaa toimitaloa 
merkittävästi laajemmalla. Oulun lääkekeskus 

on Terveystalon kaikkien toimipisteiden far-
maseuttinen tuki Kuusamosta Kalajoelle. Ter-
veystalolla on lisäksi kliinisen farmasian pal-
velu tervey denhuollon ja sosiaalihuollon yksi-
köille kuten hoivakodeille ja lastensuojeluyk-
siköille. Keränen ja Kuru auditoivat niiden lää-
kitysturvallisuutta ja ohjaavat eteenpäin lääke-
lupaprosessissa. Yksityis asiakkaita palvellaan 
lääkehoidon arvioinnilla.

Miten tämän kaiken jaksaa? Keränen ja 
Kuru sanovat, että vastuun vastapainona on 
vapaus suunnitella ja johtaa omaa työtä.

– Sovimme yhdessä lomat, vapaat ja muut 
asioinnit. Kun tulee kiire, siirrämme kiireet-
tömät asiat eteenpäin. Töitä riittää, mutta sil-
loin pitää priorisoida, Kuru toteaa.

Työparin ajatukset ja kemiat vaikuttavat 
sopivan erinomaisesti yhteen. Se ei ole sat-
tumaa, sillä Keränen oli tiiviisti mukana työpa-
rinsa rekrytointiprosessissa ja osallistui myös 
työhaastatteluun.

– Talon johto kuulee meitä. Kun sanomme, 
että nyt aika ei riitä, emmekä voi venyä siinä 
kohtaa, tarpeeseen etsitään toinen ratkaisu. 
Minulle on hirveän tärkeää, että voin vaikuttaa 
omaan työhöni, Keränen sanoo. F

• Jenni Kurun ja Tiina Keräsen pakkaamat peltiset 
lääkkeiden kuljetuslaatikot ovat iäkkäät, mutta palvelevat 
edelleen osastojen lääkehuollossa.

• Lääkekeskuksen farmaseutit ovat tiiviisti läsnä yksi-
tyissairaalan arjessa. Leikkaussalin sairaanhoitaja Päivi 
Leipivaara ja Tiina Keränen kohtaavat käytävillä taajaan.

Terveystalo Oulu
Koko Terveystalon  
henkilöstö Oulussa: 200 
työsuhteista työntekijää ja 
300 ammatinharjoittajaa. 
Farmaseuttinen henki-
löstö: Kaksi farmaseuttia.

Lääkekeskuksen tehtävät
• Varmistaa turvallisen 
lääkehoidon toteutumista 
ja turvaa lääkkeiden saata-
vuuden yksityissairaalalle, 
lääkärikeskukselle, kotisai-
raalalle, työterveyshuol-
lolle, suun terveyden yksi-
kölle sekä laboratorio- ja 
kuvantamispalveluille.
• Lisäksi toimii farma-
seuttisena tukena  
vastuualueensa muille  
Terveystalon toimipisteille.
• Toteuttaa lääkitys- 
turvallisuuden arviointeja 
sekä auditointeja. 
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TUTKITTUA

M
iksi potilaan 
pitää kaatua, 
jotta hänen 
lääkityksensä 
tulisi arvioi-
duksi? Tämä 
työkaverin 
kysymys 

herätti Kati Auvisen tutkimaan 
moniammatillisen lääkehoidon hyötyjä.

Lääkkeisiin liittyy paljon yhteis- ja 
haittavaikutuksia, jotka ovat yleisiä eri-
tyisesti niillä potilailla, jotka joutuvat 
käyttämään monia eri lääkkeitä. Moni-
lääkitys ja iäkkäille sopimattomien lääk-
keiden käyttö lisää vakavien haittata-
pahtumien riskiä, heikentää toiminta-
kykyä sekä lisää sairaalahoidon tarvetta. 
Myös kuolleisuuden on todettu lisään-
tyvän.

Auvisen Itä-Suomen yliopistoon 
tekemän väitöstutkimuksen mukaan 
lääkehoidon moniammatillinen arvi-
ointi sekä vähentää lääkkeiden haitta-
vaikutuksia että estää toimintakyvyn 
heikkenemistä. Vaikutusta lääkehait-

toihin on tutkittu aiemminkin, mutta 
nyt myös vaikutus toimintakykyyn on 
tieteellisesti todistettu.

Tutkimukseen kuuluneet potilaat 
olivat kotihoidon asiakkaita. Lääke-
hoitoa suunnitelleeseen moniammatil-
liseen tiimiin kuuluivat kotihoidon lää-
käri, kotihoidon hoitaja ja farmasian 
ammattilainen.

− Meidän potilaamme olivat koti-
hoidon puolella, mutta tuloksia voi-
daan melko luotettavasti yleistää kos-
kemaan myös muita monisairaita poti-
laita, sanoo väitellyt lääketieteen lisensi-
aatti Auvinen.

Tutkimustuloksia 
käytännön työllä
Tutkimusaihe alkoi muotoutua, kun 
Auvinen aloitti työt Sulkavan terveys-
keskuksessa vuonna 2013. Hän meni 
mukaan kotihoidon yksikköön ja sai sen 
potilaat vastuulleen. Samoihin aikoihin 
Sosterin (Itä-Savon sairaanhoitopiirin 
kuntayhtymä) sairaala-apteekki käyn-
nisteli kliinistä farmasiaa, ja sitä kautta 

avautui mahdollisuus liittyä Fimean 
moniammatilliseen verkostoon ikäih-
misten lääkehoitojen optimoimiseksi. 
Kehittämiskohteeksi valikoitui Sul-
kavan kotihoito.

− Aloimme käydä lääkelistoja läpi 
potilas kerrallaan yhdessä kotisairaan-
hoidon hoitajan ja proviisorin kanssa. 
Meillä oli työnantajan lupa ja Fimean 
verkosto, mutta ei rahoitusta tai muita 
resursseja.

Lääkitysarviointikokeilu tuotti posi-
tiivisia tuloksia, ja Fimean verkostokin 
kiinnostui niistä. Auvisen väitöstut-
kimus liittyykin Fimean vastaamaan 
Lääkehoidon Moniammatillinen Arvi-
ointi (ILMA) -tutkimukseen, joka toteu-
tettiin vuosina 2015–2016 viidellä eri 
paikkakunnalla.

Mahdollisuus asua 
pidempään kotona
Auvisen tutkimuksessa seurattiin puolen 
vuoden ajan 512 kotihoidon potilasta, 
joilla oli merkittävä sairauskuorma ja 
rajoittunut toimintakyky. Suurin osa 

TEKSTI HENNI JÄÄSKELÄINEN

Moniammatillinen lääkehoidon arviointi vähentää lääkityksen  
riskejä ja ehkäisee iäkkäiden potilaiden toimintakyvyn heikkenemistä. 

Jos se otettaisiin laajemmin käyttöön, vaikutukset voisivat  
parhaimmillaan tuoda yhteiskunnallisella tasolla merkittäviä  

vähennyksiä sairaanhoidon tarpeisiin ja kustannuksiin.

Koko hoitotiimi mukaan 
lääkehoidon arviointiin
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potilaista käytti ainakin kymmentä eri 
lääkettä. Ero moniammatilliseen lääki-
tysarviointiin osallistuneilla oli tavan-
omaista hoitoa saaneisiin potilaisiin ver-
rattuna merkittävä: munuaisten vajaa-
toimintaan liittyvien lääkehaittojen, klii-
nisesti merkittävien yhteisvaikutusten ja 
muiden merkittävien lääkehaittojen riski 
pieneni huomattavasti.

Ennen tutkimusta potilaiden tavalli-
simmat haittariskit olivat verenvuoto ja 
ummetus. Koska varsinkin verenvuoto 
johtaa tyypillisesti sairaalahoitoon, voi-
daan lääkityksen moniammatillisen 
suunnittelun arvioida pienentävän 
myös sairaalahoidon tarvetta.

Potilaiden toimintakykyä seurattiin 
tutkimuksessa TUG-testillä, joka mittaa 
liikkumista ja tasapainoa. Lääkehoidon 
arviointiin osallistuneiden potilaiden 
tulos parani keskimäärin sekunnin, kun 
tavanomaisen hoidon ryhmään kuulu-
neiden tulos huononi 2,4 sekuntia.

− Lääkehoidon optimoinnilla on tie-
tenkin välittömiä vaikutuksia yksilön 
hyvinvointiin. Laajassa mittakaavassa 

kyseessä on erittäin merkittävä asia, kun 
otetaan huomioon ikääntyvä väestö, kas-
vavat kustannukset ja terveydenhoidon 
haasteet. Sillä on isoja vaikutuksia, jos iäk-
käät potilaat pärjäävät kotona edes jonkin 
verran pidempään, Auvinen sanoo.

Farmasian ammattilainen 
osaksi tiimiä
Moniammatillinen lääkehoidon arvi-
ointi jatkuu Auvisen arjessa. Tällä het-
kellä hän työskentelee Sosterin sisä-
tautien osastoylilääkärinä ja osana 
moniammatillista tiimiä.

Samanlaista toimintatapaa nou-
datetaan muissakin paikoissa, mutta 
Auvisen mielestä sen pitäisi olla rutiinia 
laajemminkin. Moniammatillinen arvi-
ointi pitäisi tehdä aina, kun potilaan 
vointi muuttuu tai uusia lääkkeitä ote-
taan käyttöön.

− Uskon tähän, koska olen nähnyt 
tämän toimivan. Lääkärin näkökul-
masta työtapa on tehokas. Sen voi 
upottaa rutiiniin, ja niin pitäisikin tehdä, 
hän sanoo.

Lähtökohdat ovat parhaat silloin, kun 
farmasian ammattilainen on osa vaki-
tuista tiimiä. Tällöin kommunikointi 
on helpompaa ja vähemmän työlästä, 
kun kaikkea ei tarvitse saada kuntoon 
yhdeltä istumalta, vaan muutoksia on 
helpompi tehdä.

− Joskus tämä vie aikaa, mutta kan-
nattaa silti. Tämä on tehokkain keino 
etenkin monisairaan potilaan lääki-
tyksen hallintaan. F

Sillä on isoja  
vaikutuksia, jos  
iäkkäät potilaat  
pärjäävät kotona  

pidempään.
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Farmasialiiton henkilökunta on töissä jäseniään varten. Tällä palstalla kerrotaan, mitä he työssään tekevät.

NEUVONANTAJA

TEKSTI TIINA PARIKKA KUVA EEMELI SARKA

Marketta Hakkarainen oli Farmasialiiton  
järjestöaktiivi, joka työskenteli proviisorina apteekissa.  

Nyt hän työskentelee liiton työsuhdeneuvontatiimissä,  
mutta tekee edelleen sivutoimisesti töitä apteekisssa.

Kuka olet ja mitä teet liitossa?
Olen Marketta Hakkarainen ja Farmasialii-
tossa toimin työvoimapoliittisena asiantunti-
jana kolmihenkisessä työsuhdeneuvonnan tii-
missä. Koulutukseltani olen proviisori ja työs-
kentelenkin edelleen myös sivutoimisesti 
apteekissa. 

Miten kauan olet ollut liitossa  
töissä ja miten sinne päädyit? 
Liitossa olen työskennellyt kohta neljä vuotta. 
Ennen liiton asiantuntijaksi siirtymistä toimin 
laajasti Farmasialiiton luottamustehtävissä (pro-
viisoriverkoston johtoryhmässä, proviisorineu-
vottelukunnassa sekä apteekkisektorin neu-
vottelukunnassa ja edustajiston varajäsenenä). 
Minulla on aina ollut vahva auttamis- ja vaikut-
tamishalu sekä oikeudenmukaisuuden tarve. 
Nämä tekijät varmasti osaltaan ohjasivat minut 
hakeutumaan työntekijäjärjestöön töihin. Olen 
siitä onnellisessa asemassa, että siirtyessäni liit-
toon entisistä apteekkitöistä tuli käytännössä 
enemmän harrastus ja aiemmasta harrastuksesta 
kokopäivätyöni. 

Mitä työvoimapoliittisen  
asiantuntijan tehtäviin kuuluu?
Tehtäväni liitossa ovat hyvin monipuolisia. Ne 
sisältävät muun muassa työsuhdeneuvontaa, 
neuvottelutoimintaa sekä koulutusten järjes-
tämistä. Lisäksi toimin proviisorineuvottelu-
kunnan teknisenä sihteerinä sekä Vakavan yli-
opistoryhmässä. 

Mitä asioita työpöydälläsi 
on tulevina kuukausina? 
Tätä kirjoittaessa saisi olla melkoinen kristalli-
pallo, jotta osaisi varmuudella sanoa, mitä työpöy-
dällä on lehden ilmestymisen jälkeen. Apteekkien 
farmaseuttisen henkilöstön työehtosopimusneu-
vottelut työllistävät varmasti vielä kevään puo-
lellakin tavalla tai toisella, joko varsinaisina neu-
votteluina tai neuvottelujen jälkitöinä sekä jäse-
nistön kouluttamisena. Oletettavaa on, että myös 
muiden sektoriemme työehtosopimusneuvotte-
luita on käynnissä, mutta niiden etenemistä tai 
työmäärää on vaikea ennustaa.

Varmaa on kuitenkin, että työsuhdeneuvonta 
niin sähköpostilla kuin puhelimitse kuuluu aina 
oleellisena osana työtehtäviini. Erinäiset tapah-
tuma- ja koulutusjärjestelyt työllistävät myös: 
muun muassa keväällä järjestettävät alueelliset 
luottamushenkilöpäivät sekä kevään esihenkilö-
valmennus.

Kerro jokin mieleen painunut asia tai 
tilanne, joka sai sinut ajattelemaan:  
”Tätä varten teen tätä työtä.”
Eniten tällaisia hetkiä koen toisinaan hyvin arki-
sissakin työsuhdeneuvonnan tilanteissa, joissa 
olen pystynyt auttamaan jäsentä ja aistin hänen 
huojennuksensa, kun ongelmaan on löytynyt 
apua. Työntekijäjärjestöjen tehtävänä on työ-
elämän heikomman osapuolen eli työntekijän 
etujen ajaminen ja oikeuksista huolehtiminen: lii-
tossa teemme töitä jäsenen parhaaksi. Koen työni 
sisällön hyvin merkityksellisenä. F

TÖISSÄ LIITOSSA
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Voro on varas-
tanut Marketta 
Hakkaraisen 
sydämen – ja vie 
ison osan hänen 
vapaa-ajastaan. 
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LIITTO PALVELEELIITTO PALVELEE

Ota yhteyttä!

Maija  
Pirttijärvi

puheenjohtaja,  
farmaseutti

Juha 
Miettinen

va. toiminnanjohtaja
yo-merkonomi

Minna 
Hälikkä

työmarkkinajohtaja,  
varatuomari

Laura 
Huotari

kehittämispäällikkö,  
proviisori

Työsuhdeneuvontamme ja  
jäsenpalvelumme palvelevat  

puhelimitse myös päivystysajan 
ulkopuolella. Voit varata  

henkilökohtaisen soittoajan  
ajanvarauksestamme:  

nettiaika.fi/farmasialiitto

Soittaminen ja jonotus Farmasialiiton 0297-alkuisiin numeroihin maksaa lanka puhelimesta soitettuna paikallisverkkomaksun (pvm) ja matkapuhelimesta matkapuhelumaksun (mpm). Taksa 
määräytyy soittajan liittymäsopimuksen perusteella. Aikaperusteisen maksun lisäksi operaattori voi veloittaa myös puhelun aloitusmaksun. Soittaminen ei yleensä sisälly ns. puhepaketteihin.

Jäsenpalvelu
029 7010 1090
(arkisin klo 11–12)
jasenpalvelu@farmasialiitto.fi

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

Sähköpostiosoitteet 
ovat muotoa etunimi.su-
kunimi@farmasialiitto.fi

Marketta  
Hakkarainen

työvoimapoliittinen  
asiantuntija, 

proviisori

Sanna 
Passi

koulutuspolitiikan ja  
urapalveluiden  

asiantuntija, proviisori

Marja 
Lounento

työsuhdeasiantuntija, 
farmaseutti

Suvi 
Luukko

opiskelijatoiminnan  
asiantuntija, 

proviisori

Katja 
Sippola

järjestökoordinaattori,  
tradenomi

Jenni 
Turunen

viestintäpäällikkö, 
ktm

Tommi 
Laaksonen
taloushallinnon  

asiantuntija, ktm

Henna 
Niemiaho

toimistoassistentti
merkonomi, restonomi
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Apteekkien luottamushenkilöiden  
kurssit 2023

Helmikuu
14.2.

Lääkkeiden vaikutus kuivaan  
suuhun ja kuivan suun hoito 

(Webinaari)

15.2.
Dosis-webinaari 7

(Webinaari)   

Maaliskuu
 7.3.

Työsopimuksen  
solmiminen 
(Webinaari)

21.3.
Farmasialiiton ja Orion  

Pharman alueellinen koulutus  
(Useita paikkakuntia)

Huhtikuu
12.4.

Hyvinvointi työssä  
ja työnhakijana 

(Webinaari)

19.4. 
Urajumit ja uran  
sisäinen muutos  

(Webinaari)

Tapahtumakalenteri

Alueelliset  
luottamushenkilö- 
päivät

Ke 19.4.  Helsinki
To 20.4.  Seinäjoki
Pe 21.4.  Oulu
Ke 26.4.  etä
Ke 10.5.  Tampere
To 11.5.  Jyväskylä
Pe 12.5.  Kuopio

Luottamushenkilöiden 
peruskurssi 
To–pe 7.–8.9. (verkko)

Neuvottelutaidon kurssi 
Pe 22.9. (osa peruskurssia), Helsinki

Luottamushenkilöiden  
jatkokurssi
paikkakunta vahvistuu  
myöhemmin to-pe 2.–3.11.

Koulutusten lisätiedot  
ja ilmoittautumisohjeet 
löydät Farmasialiiton 
verkkosivujen kalenterista!

Lisätietoa kurssien sisällöstä löytyy tapahtumakalenterista. Ilmoittautumiset Morttelin kautta.

Luottamushenkilö, 
tule mukaan  

kouluttautumaan ja 
verkostoitumaan!
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LIITTO PALVELEE

Tervetuloa Farmasialiiton jäsenet

Farmasialiiton ja Orion Pharman  
yhteiseen koulutusiltaan  
tiistaina 21.3.2023
Koulutuksessa käsitellään ensin astmainhalaattorihoidoissa  
huomioitavia haasteita sekä hoidon ympäristövaikutuksia ja 
tämän jälkeen haetaan inspiraatiota sekä jaksamista työhön.

KOULUTUSKUTSU

OHJELMA JA AIKATAULU
 
17.00 Ruokailu sekä tutustuminen Orionin  
 tuotteistoon ja materiaaleihin
 
17.45 Tervetuloa 
 Maija Pirttijärvi puheenjohtaja,  
 Farmasialiitto
 Sanna Valasmo-Lunkka,  
 Markkinointijohtaja itsehoito,  
 Orion Pharma

18.15 Inhalaattorihoidon sudenkuopat  
 ja ympäristövaikutukset 
 Lääketieteen tohtori, filosofian maisteri  
 Ville Vartiainen

19.15 Kahvitauko sekä tutustuminen  
 Orionin tuotteistoon ja materiaaleihin

19.35 Inspiroituminen ja jaksaminen työssä
 Aleksi Litovaara, PCC, STOry  
 Mindfulness Coach
 
20.45 Tilaisuus päättyy

Koulutuspaikkakunnat ovat:  
Helsinki (päälähetyspaikka), Tampere, Lahti,  
Lappeenranta, Turku, Pori, Seinäjoki, Jyväskylä, Jo-
ensuu, Oulu, Kajaani, Kuopiso, Rovaniemi, Kotka.
Tarkemmat tiedot paikoista ja ilmoittautumis- 
ohjeet löytyvät Farmastore-verkkokaupasta. 
Koulutusillan luennot videoidaan koulutuspaikka-
kunnille. Paikkakunnilta on mahdollisuus lähettää 
kysymyksiä online. 
Sitova ilmoittautuminen ja mahdolliset  
peruutukset 5.3.2023 mennessä. 

Tervetuloa!
Koulutusterveisin Maija Pirttijärvi, puheenjohtaja, Farmasialiitto
Sanna Valasmo-Lunkka, markkinointijohtaja, itsehoito, Orion Pharma

44-49_Farmasia_1-2023_Liitto_palvelee_Tapahtumat.indd   4644-49_Farmasia_1-2023_Liitto_palvelee_Tapahtumat.indd   46 26.1.2023   12.1226.1.2023   12.12



1/2023 FARMASIA  47

Jäsenpalvelu tiedottaa
Jäsentiedot  
ajan tasalle

• Huolehdithan, että jäsentietosi ovat 
ajan tasalla. Muun muassa työpaikka-
tiedot on tärkeää olla päivitettynä, jotta 
edunvalvontamme tavoittaa tarvittaessa 
oikeat henkilöt nopeasti. Pääset tarkista-
maan ja hallinnoimaan omia tietojasi jä-
senportaali Morttelin kautta. Morttelin 
käyttäjätunnus on sähköpostiosoitteesi. 
Mikäli se on muuttunut, ilmoita uusi 
osoite jasenpalvelu@farmasialiitto.fi, niin 
korjaamme osoitteen rekisteriimme.
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Jäsenmaksut  
kuntoon

• Vuoden 2023 jäsenmaksulaskut on 
lähetetty tammikuun alussa. Viitenu-
mero muuttuu, joten muista aina tar-
kistaa uudesta laskusta numerot ja päi-
vittää ne esimerkiksi tallentamiisi lasku-
pohjiin. Oikean viitenumeron käyttä-
minen varmistaa, että jäsenmaksusi kir-
jautuvat oikein ja pidät näin jäsenyytesi 
voimassa.

Alennetun jäsenmaksun hakemukset 
vuodelle 2022 tulee toimittaa jäsen- 
palveluun 28.2.2023 mennessä.  
Hakemuksen voit tehdä sähköisesti 
verkkosivujemme kautta Asioi verkossa 
-sivulta. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Jäsenkortti 
2023

• Mobiilijäsenkorttimme voimassaolo-
aika päivittyy korttiin automaattisesti. 
Jos sinulta kortti puuttuu, voit pyytää la-
tauslinkin jasenpalvelu@farmasialiitto.fi. 
Jäsenpalvelusta saat myös paperisen 
jäsenkortin, jos sinulla ei ole mahdolli-
suutta ladata mobiilijäsenkorttia.

Mikäli sinulla 
on kysyttävää 
jäsenmaksuihisi 
liittyen, ole 
yhteydessä 
jasenpalvelu@
farmasialiitto.fi.

Farmasialiiton 
lomaosake Vierumäellä  
Vierumäen lomaosakkeen kesälomaviikkojen (vk 22, 23, 25, 26, 
27, 28, 29, 34, 35, 38 ja 39) varaukset aukeavat verkkokaup-
paan (www.farmastore.fi) 20.2. klo 9. Viikot varataan perjan-
taista perjantaihin. Lomaviikon hinta on 450–600 € riippuen 
ajankohdasta. Vuokraushintaan sisältyy liinavaatteet ja siivous.  

90 m2 rivitalohuoneistoihin (oh, k, mh, s, kp + 2 x wc)  
Golf Resortiin mahtuu 6 majoittujaa (olohuoneen sohva  
on levitettävissä lisävuoteeksi).   

Koska kyseessä on verkkokauppavaraus, maksu viikosta peritään 
ennakkoon. On tärkeää, että tutustut peruutusehtoihin ennen 
varauksen tekemistä.
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LIITTO PALVELEELIITTO PALVELEE

Ammatilliset 
apurahat
Farmasialiiton apurahat ovat haettavissa.  
Apurahoja voi hakea farmaseutin, proviisorin tai maisterin 
tutkinnon suorittamisen jälkeiseen koti- ja ulkomaiseen 
koulutukseen, tutkimus- ja julkaisutoimintaan, 
seminaareihin ja kongresseihin, osallistumismaksuihin ja 
matkoihin. Oma aktiivinen panos koulutustapahtumassa 
katsotaan eduksi.
 
Hakuaika on 1.2.–30.4.2023.
Lisätietoja Farmasialiiton verkkosivuilta.

Lauantai 22.4.2023  
klo 13–17, etätoteutus 

Päivän tavoitteena on antaa työkaluja siihen, 
miten esihenkilö voi omassa roolissaan edistää 
työntekijöiden sitoutumista työpaikkaan. Käymme 
läpi myös tunteiden merkitystä ja vaikutuksia 
työyhteisössä, sekä miten esihenkilö voi 
ratkaisukeskeisesti käsitellä työyhteisön haastavia 
tilanteita ja tunteita sekä luoda yhteistyötä edistävää 
tunneilmastoa. 

13.00 Tervetuloa valmennukseen
13.10  Esihenkilön mahdollisuudet vaikuttaa  
 työntekijöiden sitoutumiseen ja  
 motivaatioon
14.25  Jaloittelutauko
14.40  Ratkaisukeskeinen lähestyminen  
 työyhteisön haasteisiin ja niiden käsittelyyn
15.55  Jaloittelutauko
16.05  Syventävä pienryhmätyöskentely  
 päivän teemoista
17.00  Päivän yhteenveto ja päätös

Maksuttomaan valmennukseen voivat osallistua 
Farmasialiiton jäsenet.  
Ilmoittautumiset 16.4.2023 mennessä. 

Esihenkilö motivoituneen  
työyhteisön edistäjänä -valmennus

Farmasia 6/2022 ristikon ratkaisu

Lisätietoja  
tapahtuma- 
kalenterissa!
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APTEEKIN HYLLYLTÄ
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KOLUMNI

S uomen itsenäisyyden juhlarahasto Sitra jul-
kaisi tammikuun alussa uuden megatrendi-
selvityksensä, jonka keskeisinä aiheina ovat 
luonto, ihmiset, valta, teknologia ja talous. 

Luontoteemassa selvityksen tekijät nostavat esille 
luonnon kantokyvyn murenemisen. Paljon ajan-
kohtaisempaa aihetta ei olisi voinut löytyä. Todis-
tamme parhaillaan ekologisen kestävyyskriisin 
etenemistä. Sitran selvityksen mukaan siirtymi-
sellä sekä luonnon tilaa että ihmisten hyvinvointia 
parantavaan yhteiskuntaan on kiire.

Ympäristön kemikalisoituminen on merkittävä 
luonnon kantokyvyn murenemiseen ja lajikatoon 
vaikuttava tekijä. Yhtenä kemikalisoitumiseen vai-
kuttavana tekijänä ovat ympäristöön päätyvät lää-
keainejäämät. Lääkeainejäämiin liittyvät ekolo-
giset riskit ovat kasvava paikallinen ja maailmanlaa-
juinen huolenaihe. 

Eliöiden lisääntymishäiriöitä aiheuttavat hor-
monijäämät ja toisaalta mikrobilääkeresistenssiä 
edistävät antibioottijäämät ovat haitallisia pieni-
näkin pitoisuuksina. Kaupungistumisen, väestön-
kasvun ja ikääntymisen myötä lääkeaineita päätyy 
ympäristöön kiihtyvällä tahdilla, mikä lisää edel-
leen ympäristön kemikaalikuormaa.

LÄÄKEALAN kestävyyshaasteet liittyvät pitkälti 
ekologiseen kestävyyteen, mutta niillä on selkeitä 
yhtymäkohtia myös taloudelliseen kestävyyteen. 
Lääkkeiden ympäristövaikutuksia aiheutuu koko 
niiden elinkaaren ajalta lääkekehitysvaiheesta lääk-
keiden tuotantoon, kulutukseen ja hävittämiseen. 

Toisaalta ympäristön lääkejäämät voivat kertyä 
eliöihin ja aiheuttaa merkittävän riskin biologiselle 
monimuotoisuudelle ja edistää lajikatoa. Lisäksi 
puhtaan veden ja energian kulutus lääkkeiden val-
mistuksen aikana, käytettyjen pakkausmateriaa-
lien tyyppi ja määrä sekä maailmanlaajuiset jakelu- 
ja toimitusketjut vaikuttavat kaikki lääkkeiden 
ympäristöjalanjälkeen.

MENEILLÄÄN on lääkealan kestävyyshaasteisiin 
keskittyvän viisivuotisen SUDDEN-hankkeen vii-
meinen työskentelyvuosi. Hankkeen tavoitteena 
on sen alusta saakka ollut lääkkeiden ympäristövai-
kutusten pienentäminen ja lääkealan kestävyyden 
parantaminen. Näitä tutkimuskysymyksiä olemme 
lähestyneet monipuolisesti lääkekehityksen, poliit-
tisen sääntelyn ja kiertotalouden näkökulmista, 
jotka voivat tuottaa uusia liiketoimintamahdolli-
suuksia lääkealan yrityksille. 

Hanketta rahoittaa Strategisen tutkimuksen 
neuvosto ja siihen osallistuvat Helsingin yliopisto, 
Itä-Suomen yliopisto, LUT-yliopisto, Aalto-yli-
opisto, Suomen ympäristökeskus ja Demos Hel-
sinki.

Lääkealan kestävyyshaasteita ratkotaan piak-
koin myös lahjoitusvaroin perustettavan maa-
ilman ensimmäisen kestävän farmasian profes-
suurin voimin. Toivon tämän Helsingin yliopiston 
uuden professuurin edistävän lääkealan kestävyys-
haasteiden ratkaisemista yhdessä opiskelijoi-
demme, tutkijoidemme, yhteistyökumppanei-
demme ja sidosryhmiemme kanssa. Vaikka 
tulevaisuus Sitran selvityksen valossa 
saattaakin näyttää synkältä, olen vakuut-
tunut myös uusista mahdollisuuksista. 

Farmasia ja lääkeala voivat omalta 
osaltaan edistää siirtymää kohti yhteis-
kuntaa, jossa sekä luonnon tila että 
ihmisten hyvinvointi parantuvat.

JARI YLI-KAUHALUOMA
professori, dekaani, 
Helsingin yliopisto

Lääkeaineita päätyy  
ympäristöön  

kiihtyvällä tahdilla.

Farmasia ja kestävä kehitys
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Milloin olet viimeksi pysähtynyt kysymään itseltäsi: “Mitä minulle kuuluu?”.  Kykykompassi on uusi työ- ja  
toimintakyvyn itsearviointityökalu, jonka avulla saat nopeasti ja helposti käsityksen omasta kokonaishyvinvoinnin  

tilastasi. Kykykompassiin vastaaminen vie vain muutaman minuutin, ja saat tulokset heti. 

Omaa työkykyä arvioidaan kuudella eri osa-alueella, jotka muodostavat kattavan kuvan  
hyvinvoinnistasi sekä osoittavat mahdolliset kehityskohdat:

1. Kehon hyvinvointi - fyysinen työ- ja toimintakyky
2. Mielen hyvinvointi - henkinen työ- ja toimintakyky
3. Ihmissuhteet - ihmissuhteiden vaikutus työkykyyn

4. Talous - taloudellinen tilanne ja tasapaino
5. Arkirutiinit - arjen rutiineista selviytyminen

6. Osaaminen - osaaminen nyt ja tulevaisuudessa

Nykytilan arvion lisäksi Kykykompassi johdattaa sinut miettimään konkreettisia toimia parantaa  
toimintakykyäsi. Kykykompassi toimii siis sellaisenaan henkilökohtaisena mittarinasi ja hyvinvointisi

’personal trainerina’. Voit myös täydentää sitä varaamalla henkilökohtaisen valmennusajan ja 
jatkaa työhyvinvointisi kasvattamista yhdessä omavalmentajan kanssa.

Mistä löydän  
Kykykompassin?

1. Kirjaudu:  
www.urapalvelut.fi/ 

farmasialiitto
 

2. Valitse etusivulta: 
   Omat palvelusi – 

Kykykompassi

Tervetuloa  
voimaan paremmin - 
Kykykompassilla lisää 
oman hyvinvoinnin 

johtamista!

Konkreettinen työkalu oman hyvinvoinnin  
mittaamiseen ja kehittämiseen

Kykykompassi
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TILAA ELÄÄ VAI 
TILAA TALOUTEEN?

*  Asuntolainan toimitusmaksu ja järjestelypalkkio normaalisti 0,60% lainan pääomasta, vähintään 300 euroa. Tämä ei ole pankin tarjous. Lainan 
ehdoista sovitaan henkilökohtaisesti. Lainan myöntäminen edellyttää aina hyväksyttyä luottopäätöstä. Esimerkki asuntolainasta: Jos asiakas 
ottaa 170 000 euron asuntolainan, jossa laina-aika olisi 20 vuotta ja lainan viitekorkona käytetään 12 kk euribor-korkoa, lainan kokonaiskorko 
olisi 3,38 % (Kuluttajansuojalain mukaan laskettu todellinen vuosikorko 3,543 %). Luoton ja muiden luottokustannusten yhteismäärä on 
236653,40 euroa, sis. järjestelypalkkion 875 euroa ja automaattisen tiliveloituksen maksun 2,70 euroa/maksuerä. Maksuerien lukumäärä on 
240 kpl. Esimerkki laskettu 31.10.2022 korkotiedoilla. 
 
Danske Bank A/S, Suomen sivuliike. Rekisteröity toimipaikka ja osoite Helsinki, Televisiokatu 1, 00075 DANSKE BANK. 

 Y-tunnus 1078693-2.
 Danske Bank A/S, Kööpenhamina. Tanskan kauppa- ja yhtiörekisteri. Rek. nro 61 12 62 28. www.danskebank.fi

HYÖDYNNÄ TUNTUVAT ETUSI
ASUNTOLAINAAN
Sinulle sopiva asuntolaina antaa avaimet taloudelliseen mielenrauhaan. Jäsenen
asuntolaina ilman toimitusmaksua ja järjestelypalkkiota, jolloin säästät esimerkiksi
200 000 € lainassa 1200 €*. Lisäksi saat jäsenenä pienemmän marginaalin kuin
ilman jäsenyyttä ja lyhennysvapaat ilman kuluja.

Tutustu kaikkiin etuihisi ja hae lainaa: danskebank.fi /akava

Tutki kotisi ympäristökestävyys osoitteessa kestavakoti.fi
Palvelun tuottamisesta ja asiantuntemuksesta vastaa
Gaia Consulting ja palvelua sponsoroi Danske Bank.

Farmasialiitto-210x280+5mm.indd   1Farmasialiitto-210x280+5mm.indd   1 07.12.2022   09.3907.12.2022   09.39

TILAA ELÄÄ VAI 
TILAA TALOUTEEN?

*  Asuntolainan toimitusmaksu ja järjestelypalkkio normaalisti 0,60% lainan pääomasta, vähintään 300 euroa. Tämä ei ole pankin tarjous. Lainan 
ehdoista sovitaan henkilökohtaisesti. Lainan myöntäminen edellyttää aina hyväksyttyä luottopäätöstä. Esimerkki asuntolainasta: Jos asiakas 
ottaa 170 000 euron asuntolainan, jossa laina-aika olisi 20 vuotta ja lainan viitekorkona käytetään 12 kk euribor-korkoa, lainan kokonaiskorko 
olisi 3,38 % (Kuluttajansuojalain mukaan laskettu todellinen vuosikorko 3,543 %). Luoton ja muiden luottokustannusten yhteismäärä on 
236653,40 euroa, sis. järjestelypalkkion 875 euroa ja automaattisen tiliveloituksen maksun 2,70 euroa/maksuerä. Maksuerien lukumäärä on 
240 kpl. Esimerkki laskettu 31.10.2022 korkotiedoilla. 
 
Danske Bank A/S, Suomen sivuliike. Rekisteröity toimipaikka ja osoite Helsinki, Televisiokatu 1, 00075 DANSKE BANK. 

 Y-tunnus 1078693-2.
 Danske Bank A/S, Kööpenhamina. Tanskan kauppa- ja yhtiörekisteri. Rek. nro 61 12 62 28. www.danskebank.fi

HYÖDYNNÄ TUNTUVAT ETUSI
ASUNTOLAINAAN
Sinulle sopiva asuntolaina antaa avaimet taloudelliseen mielenrauhaan. Jäsenen
asuntolaina ilman toimitusmaksua ja järjestelypalkkiota, jolloin säästät esimerkiksi
200 000 € lainassa 1200 €*. Lisäksi saat jäsenenä pienemmän marginaalin kuin
ilman jäsenyyttä ja lyhennysvapaat ilman kuluja.

Tutustu kaikkiin etuihisi ja hae lainaa: danskebank.fi /akava

Tutki kotisi ympäristökestävyys osoitteessa kestavakoti.fi
Palvelun tuottamisesta ja asiantuntemuksesta vastaa
Gaia Consulting ja palvelua sponsoroi Danske Bank.

Farmasialiitto-210x280+5mm.indd   1Farmasialiitto-210x280+5mm.indd   1 07.12.2022   09.3907.12.2022   09.39

50-52_Farmasia_1-2023_Kolumni_ilmot.indd   5250-52_Farmasia_1-2023_Kolumni_ilmot.indd   52 26.1.2023   12.2026.1.2023   12.20




