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Muutosten aika
Syksystä on Farmasialiitossa tulossa vilkas niin tapahtumien kuin 
edunvalvonnan osalta. Uudessa hallitusohjelmassa on kirjauksia,  
jotka vaikuttavat Farmasialiiton työmarkkina- ja ammatilliseen edun-
valvontaan. Tässä lehdessä työmarkkinajohtajamme Minna Hälikkä 
avaa Orpon hallituksen työelämälinjauksia.

Hallitusohjelmassa todetaan, että lääkeasioiden uudistusta jatke-
taan sosiaali- ja terveysministeriön tiekartan pohjalta. Tämä on meitä 
ilahduttava viesti, sillä näin varmistetaan maltillinen eteneminen kohti 
rationaalista lääkehoitoa. Muutoksia tarvitaan, mutta hallitusti ja suun-
nitelmallisesti. 

Kirjauksista on luettavissa myös kuinka farmaseuttisen henkilöstön 
osaaminen ja osallisuus sekä roolimme turvallisen lääkehoidon varmis-
tajina tunnistetaan. 

Ohjelma on osin myös ristiriitainen. Samaan aikaan, kun lääkitys-
turvallisuutta pidetään tärkeänä, suunnitellaan joidenkin ”yleisimmin 
käytettyjen itsehoitolääkkeiden” vapauttamista muualla kuin aptee-
kissa myytäviksi lääketurvallisuusviranomaisen selvityksen pohjalta. 
Me kaikki tiedämme, että päivittäistavarakauppa odottaa kuin kuuta 
nousevaa tämän kirjauksen toteutumista. 

Me lääkehoidon asiantuntijoina tiedämme myös, että esimerkiksi 
tulehduskipulääkkeet ja parasetamoli eivät ole ongelmattomia lääk-
keitä. Fimean keväällä julkaiseman riskilääkeluokituksen mukaan ne 
ovat riskilääkkeitä. Edellytämme, että viranomaisen tekemiä selvi-
tyksiä myös kunnioitetaan, ja tämä tulee olemaan viestimme päättäjille. 

Farmasian ammattilaiset ovat julkisuudessa kiitettävästi ottaneet 
kantaa hallitusohjelmaan ja osallistuneet alasta käytävään keskuste-
luun. Tämä tuki on tärkeää myös meidän edunvalvontamme kannalta. 
Jäsenemme pääsevät kauttamme osallistumaan, ja haluamme jatkos-
sakin kuulla ajatuksianne. 

Lempeää syksyä teille kaikille,

Muutoksia tarvitaan,  
mutta hallitusti ja 

suunnitelmallisesti.

MAIJA PIRTTIJÄRVI
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6  FARMASIA 4/2023

HÄN   TEKSTI TIINA PARIKKA KUVA MATIAS HONKAMAA

Katri Hämeen-Anttila  
–  Kuopion kasvatti
› valmistui Kuopion (nyk. Itä-Suomen) 
 yliopistosta farmaseutiksi 1996, proviisoriksi  
 1999 ja farmasian tohtoriksi 2006
› työskenteli opinahjossaan vuosina  
 2002–2011 tutkijana, post doc-tutkijana,  
 ma. professorina ja yliassistenttina
› palasi 1.9.2022 Itä-Suomen yliopistoon  
 sosiaalisen farmasian professoriksi
› työskenteli välissä runsaat kymmenen  
 vuotta Fimeassa tutkimus- ja  
 kehittämispäällikkönä

Tavallista työpäivää ei ole
Farmasian tohtori Katri Hämeen-Anttila palasi viime syksynä 
“kotiin”, kun hän reilun kymmenen vuoden virkamiesuran jälkeen 
otti vastaan professuurin Itä-Suomen yliopistosta. Paikka ja osa 
ihmisistäkin olivat tuttuja aiemmilta vuosilta, mutta tehtävänkuva 
on uusi.

– Farmasia mielletään perinteisesti luonnontieteelliseksi alaksi. 
Sosiaalifarmasiassa kiinnostus on siinä, kun lääke kohtaa yhteis-
kunnan ja potilaan, tuore sosiaalifarmasian professori kuvaa työ-
kenttäänsä.

Hämeen-Anttilan professuuri keskittyy erityisesti lääkepolitiik-
kaan.

– Itä-Suomen yliopistolla on pitkät perinteet lääkepolitiikan tutki-
muksessa. Se on antanut minulle hyvän pohjan tulla tähän tehtävään 
tässä hetkessä, jossa lääkepoliittisesti tapahtuu paljon. 

Ajankohtainen tutkimuskohde on muun muassa biologisten lääk-
keiden lääkevaihto apteekeissa.

– Itselleni erityisen läheinen aihe ovat apteekkipalvelut ja etenkin 
lääkeneuvonta apteekeissa. Vaikka asiakkaat arvostavat neuvontaa, 
siellä on paljon kehitettävää, Hämeen-Anttila sanoo.

Toinen kiinnostava tutkimuskohde on potilaiden osallisuuden 
kehittäminen lääkehoitoprosessissa.

– Tarvitsemme tietoa, millainen potilaan kokemus lääkehoitopro-
sessista on ja miten hoidon onnistumista seurataan. Lääkehoidon 
seurannassa apteekeilla on iso rooli ja tutkimusryhmässä onkin työn 
alla kaksi siihen liittyvää väitöstä, Hämeen-Anttila toteaa.

Hän pitää alkuvuodesta julkaistua tutkimusryhmässä yhdessä laa-
dittua tutkimusstrategiaa  työnsä raamina.

– Nautin akateemisesta vapaudesta, mutta työ on hyvä jotenkin 
rajata, jotta työmäärä pysyy kohtuullisena.

Työkenttään kuuluu opettamisen ja tutkimustyön ohjaamisen 
lisäksi muun muassa rahoituksen hankkiminen, mutta myös yhteis-
kunnallinen vaikuttaminen.

– Minua kuultiin myös hallitusneuvotteluissa asiantunti-
jana. Se oli iso luottamuksenosoitus näin tuoreelle professorille, 
Hämeen-Anttila kiittää.

Nautin 
akateemisesta 
vapaudesta, 
mutta työ on 
hyvä rajata.
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57 % psoriasispotilaista kertoo 
saaneensa eniten tietoa  
lääkkeistään apteekista.
Lähde: Yliopiston apteekki

?Mitä mieltä? 

Oletko tyytyväinen 
työpaikkasi työ- 

vuorojärjestelyihin?
VASTAA KYSYMYKSEEN  

LEHDEN VERKKOSIVUILLA  
FARMASIALEHTI.FI
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Vastaa 
lukijatutkimukseen 
ja voita 
ravintolalahjakortti
FARMASIA-LEHTI kutsuu kaikki lukijansa mukaan 
lukijatutkimukseen 5.–25.9.2023. Vastaamalla 
kyselyyn pääset vaikuttamaan lehden sisältöön ja 
ulkoasuun tulevaisuudessa. 

Pääset vastaamaan kyselyyn oheisen 
QR-koodin tai sähköpostiin saamasi linkin kautta. 

Vastauslomakkeen lopussa voit myös halutes-
sasi osallistua ravintolalahjakortin ja herkkupaket-
tien arvontaan.

Luottamushenkilövaalit 
ajankohtaiset monessa 
apteekissa 
FARMASEUTTISEN henkilöstön työehtosopimusneuvot-
teluissa 2020 sovittiin luottamushenkilön kaudeksi neljä 
vuotta. Sopimuksen mukaan työehtosopimuksen voimaan 
tullessa toimessa olevien luottamushenkilöiden kausi kat-
sottiin alkaneeksi 1.1.2020. Monella pitkäaikaisella luotta-
mushenkilöllä apteekeissa tulee siis ajankohtaiseksi järjestää 
vaalit, kun ensimmäinen nelivuotiskausi tulee päätökseen 
31.12.2023. 

Aiemmin luottamushenkilön kaudella ei ollut pituutta 
eikä kausien määrää ole nytkään rajattu. Muistakaa järjestää 
vaalit ja ilmoittaa luottamushenkilön valinnasta työnantajalle 
ja liittoon, jotta oikeudet tiedonsaantiin sekä esim. irtisano-
missuoja säilyvät tai siirtyvät uudelle. 

Ohjeet vaalin järjestämiseen löytyvät liiton verkkosivuilta.

F
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8  FARMASIA 4/2023

Biologiset lääkkeet potilasjärjestelmiin
POTILASTIETOJÄRJESTELMIEN 
on täytettävä lokakuussa biolo-
gisen lääkkeen määräämistä kos-
kevat vaatimukset. Biologisen lääk-
keen määräämistä koskevat muu-
tokset potilastietojärjestelmiin täytyy 
toteuttaa ja ottaa käyttöön viimeis-
tään 1.10.2023. Asiasta on säädetty 

sähköistä lääkemääräystä koskevassa 
laissa. Lain mukaan tietojärjestelmien 
täytyy tukea biologisen lääkkeen 
määräämistä siten, että lääkkeen 
määrääjä pystyy valitsemaan vertai-
lukelpoisista ja vaihtoehtoisista bio-
logisista lääkkeistä hinnaltaan edulli-
simman.

Hyvinvointialueiden vastuulla on 
varmistaa, että niiden omien potilas-
tietojärjestelmien lisäksi myös ostopal-
veluna hankittujen palveluntuottajien 
potilastietojärjestelmät täyttävät lain 
vaatimukset säädetyssä aikataulussa.

Lähde: Valvira

Kestävän 
farmasian 
professuuri auki
Maailman ensimmäinen kestävän far-
masian professori on haussa Helsingin yli-
opistoon. Professuurin  kautta työelämän 
ja yritysten käyttöön koulutetaan moni-
puolisia farmasian ja lääkealan asiantunti-
joita, joilla on osaamista muuttaa alan toi-
mintatapoja paremmin ympäristöä huomi-
oivaan suuntaan. Farmasian tiedekuntaan 
sijoittuva professuuri antaa lisää resursseja 
farmasian kestävän kehityksen sisällyttämi-
seen opetukseen ja tutkimukseen. 

– Olen vakuuttunut professuurin tuo-
mista uusista mahdollisuuksista ja siitä, että 
farmasia ja lääkeala voivat omalta osaltaan 
edistää siirtymää kohti yhteiskuntaa, jossa 
sekä luonnon tila että ihmisten hyvinvointi 
parantuvat, toteaa farmasian tiedekunnan 
dekaani Jari Yli-Kauhaluoma.

Professuurin ovat mahdollistaneet 
lukuisat lahjoitukset vuonna 2020 perus-
tettuun farmasian kestävän kehityksen 
rahastoon. Hakuaika tehtävään päättyi 
15.8.2023.

Lähde: Helsingin yliopisto

90 henkilöä menehtyy vuosittain 
antibioottiresistentteihin infektioihin 
Suomessa. Lähde: HUS

Farmasialiitto jälleen mukana  
Koko Suomi harjaa -kampanjassa

Koko Suomi harjaa -kampanja  
järjestetään neljättä kertaa  

9.–15.10.2023 eri terveydenhuollon 
toimijoiden yhteistyönä. Kampanjan 
teemana on tänä vuonna Hoitopolut 
kuntoon iäkkäiden suunterveydessä.

Seuraa Farmasialiiton ja  
kampanjan some-kanavia viikolla 41 

ja jaa tärkeää tietoa eteenpäin!
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EMA on julkaissut 
luonnoksen tekoälyn 
hyödyntämisestä
EUROOPAN lääkevirasto EMA on julkaissut 
luonnoksen tekoälyn hyödyntämistä käsitte-
levästä artikkelista. Artikkeli kokoaa yhteen 
nykyisiä käsityksiä siitä, kuinka tekoälyä voisi 
käyttää turvallisten ja toimivien lääkkeiden 
kehittämisessä, valvonnassa ja käyttämisessä. 
Tekoälyn hyötyjä tarkastellaan osana lääk-
keiden elinkaariajattelua tutkimuksesta jälki-
seurantaan.

Tekoäly ja koneoppiminen voivat tulevai-
suudessa esimerkiksi korvata, täydentää ja 
tehostaa eläinkokeiden käyttöä lääkekehi-
tyksessä. Paremmat datankäsittelymahdol-
lisuudet auttavat myös lääketurvallisuuden 
varmistamisessa jo markkinoilla olevien lääk-
keiden suhteen.

Artikkeliluonnoksen voi lukea ja sitä voi 
kommentoida 31.12.2023 saakka osoitteessa 
ema.europa.eu/en/use-artificial-intelligence- 
ai-medicinal-product-lifecycle

Lähde: Fimea ”Tekoäly hyötykäyttöön”

Itselääkityksen Käypä hoito 
-suositus päivitetty
VUONNA 2016 julkaistu Itselääkityksen Käypä hoito -suositus on päivi-
tetty. Suosituksen tavoitteena on ohjata itsehoitoa ja itsehoitolääkkeiden 
käyttöä siten, että ne ovat osa vaikuttavaa, tarkoituksenmukaista ja turval-
lista hoitoa.

”Luotettavalla lääkeinformaatiolla ja terveydenhuollon ammattihenki-
löiden antamalla neuvonnalla on tärkeä merkitys turvallisen, vaikuttavan ja 
rationaalisen lääkehoidon onnistumisessa ja hoitoon sitoutumisessa”, sanoo 
Käypä hoito -toimituksen päätoimittaja Jorma Komulainen.

Turvallisen käytön ohjauksessa avainasemassa ovat apteekkien farma-
seuttinen henkilöstö ja muut terveydenhuollon ammattihenkilöt.

4/2023 FARMASIA  9

Osallistu Lääkkeiden  
ympäristökestävyys  
-teemapäivään 21.9.
ITÄ-SUOMEN yliopiston farmasian laitos ja 
Savon ammattiopisto järjestävät lääkkeiden 
ympäristökestävyyttä käsittelevän teema-
päivän torstaina 21.9.2023 klo 9.00−12.15. 
Maksuton tilaisuus on tarkoitettu eri koulu-
tusalojen opettajille ja tutkijoille sekä kaikille 
aiheesta kiinnostuneille. Tilaisuus järjeste-
tään Savon ammattiopistolla ja sitä voi seurata 
myös etänä. 

Tilaisuudessa kuullaan tuoretta tietoa muun 
muassa suomalaisten näkemyksistä lääkealan 
ympäristökestävyyteen, kotitalouksien lää-
kejätteistä sekä lääkeaineiden esiintymisestä 
vesistöissä ja jätevesissä. Lisäksi keskustellaan 
lääkkeiden ympäristökestävyyden opetuk-
sesta eri koulutusasteilla ja -aloilla. Puhujina 
on alan tutkijoita ja kouluttajia.

Ilmoittaudu  
mukaan  

15.9.  
mennessä

bit.ly/ 
ymparistokestavyys

Tekoäly ja kone-
oppiminen 
voivat korvata 
eläinkokeiden 
käyttöä. 

Lääke 75+ -tietokannan kieliversiot on päivitetty
FIMEAN LÄÄKEHAUN kautta käytettävissä oleva lääke75+ 
-tietokanta sisältää luokittelun ja suosituksen lähes 500 
lääkeaineen tai niiden yhdistelmien käytöstä iäkkäillä suo-
meksi, ruotsiksi ja englanniksi. Tietokannan ruotsin ja eng-
lanninkieliset käyttöversiot on päivitetty kevään aikana vas-
taamaan paremmin lääketieteellistä sanastoa. Käännökset 
on päivittänyt lääketieteeseen erikoistunut kääntäjä.

Käyttöversioiden päivitys mahdollistaa tietokannan laa-
jemman käytön kansainvälisesti, mikä tukee Euroopan lää-
keviraston (EMA) ja Maailman terveysjärjestön (WHO) 
strategiaa parantaa lääkitysturvallisuutta edistävän tiedon 
parempaa saatavuutta. 

Lähde: Fimea
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Huoli-ilmoituksen tekeminen

Herättikö kannanotto ajatuksia tai mieli piteitä? Lähetä postia neuvottelukunnalle.

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

Neuvottelukuntaan kuuluvat dosentti, yliopistotutkija Janne Nikkinen (puheenjohtaja), farmaseuttinen 
johtaja Charlotta Sandler (pääsihteeri), proviisori Henna Kyllönen (sihteeri), apteekkarit Sari Eerikäinen, 
Leena Penttilä ja Johanna Salimäki, proviisori Johanna Kaasinen ja farmaseutti Kirsi Kotokorpi.

Kysymys: Meillä on ollut useampi tilanne, jossa olemme 
joutuneet pohtimaan huoli-ilmoituksen tekemistä aptee-
kissa. Mitä voi tehdä tilanteessa, jossa periaatteessa myy-
minen on ihan sallittua, mutta asiakkaan käytöksestä 
huomaa, että hänen ostokäyttäytymisensä ei ole enää hal-
linnassa. Myydäänkö vai hallitaanko ostoja apteekin puo-
lelta? Miten asiakas tunnistetaan huoli-ilmoitusta varten? 
Voiko tilannetta jäädä seuraamaan?

Vastaus: Tämä on usein tavanomainen tilanne aptee-
kissa. Niin sanotussa vanhuspalvelulaissa (980/2012) 
säädetään iäkkään henkilön palveluntarpeen arvioin-
nista ja velvoitetaan farmaseutteja ja proviisoreita ter-
veydenhuollon ammattilaisina huoli-ilmoitusten laa-
timiseen. Ammattieettinen neuvottelukunta päivitti 
vuonna 2015 aiheeseen liittyvän kannanoton (Miten 
ja kenelle apteekki voi informoida asiakkaan heikenty-
neestä kyvystä selviytyä arjessaan? – päivitetty kannan-
otto). 

Kannustamme laatimaan huoli-ilmoituksen mata-
lalla kynnyksellä. Ilmoituksen perusteella sosiaalityön-
tekijä arvioi asiakkaan tilanteen ja avuntarpeen. Kotona 
voi olla turvallisen lääkehoidon toteutuksen lisäksi 
haasteita esimerkiksi jaksamisessa ja toimintakyvyssä, 
kuten siivouksessa tai hygieniassa. Haasteet saattavat 
kuormittaa myös lähiomaisia, joten on myös heidän 
etunsa, että huoli ilmaistaan mahdollisimman varhai-
sessa vaiheessa. 

Hyvinvointialueuudistuksen vuoksi nyt on ajankoh-
taista päivittää apteekissa tiedot, mihin omalla toimi-
alueella huoli-ilmoitus osoitetaan, ja keneltä voi tarvit-
taessa kysyä neuvoa ilmoituksen laatimista harkittaessa. 
Näitä henkilöitä voivat olla esimerkiksi alueen palve-
luohjaajat.

Arjessa selviytymisen ongelmat, ja viittaukset lääk-
keiden epärationaaliseen käyttöön heräävät herkästi 
apteekissa henkilön ostoskäyttäytymisen perusteella. 
Jos esimerkiksi havaitaan, että iäkäs henkilö hakee samaa 
itsehoitotuotetta huomattavan lyhyin väliajoin, tulee 
asiaan puuttua. Eettisessä ohjeessa nro IV todetaan, 
että farmaseuttinen henkilökunta voi ammatillisen har-
kinnan perusteella kieltäytyä myymästä asiakkaan pyy-
tämää valmistetta, kun sen käyttö ei ole turvallista eikä 
terveydenhuollon tavoitteiden kannalta perusteltua.

Käytännössä päätöksen tekeminen ilmoituksen laa-
timisesta ei silti varmasti ole helppoa. Asiakas ja hänen 
lähiomaisensa voivat kokea ilmoituksen tekemisen 
omaan elämäänsä puuttumisena. Suomalaisilla on perin-
teisesti korkea kynnys hakea apua ja vahva tarve huo-
lehtia itsestään. Ensin kannattaakin pyrkiä hienovarai-
seen keskusteluun asiasta; arvioida tilannetta yhdessä 
asiakkaan tai hänen lähiomaisensa kanssa. Myös omaista 
voi kannustaa laatimaan ilmoituksen, mutta on huomioi-
tava, että hänen voimavaransa saattavat olla vähissä avun 
hakemiseksi. 

Mahdollisesta vastustuksesta huolimatta terveyden-
huollon ammattilaisen tulee tehdä huoli-ilmoitus, jos 
kokee, että tilanne näin vaatii. Eettisessä ohjeessa nro 
X muistutetaan, että apteekkihenkilökunnan tulee tun-
nistaa tilanteet, joihin on tarpeellista puuttua henkilön 
turvallisuuden ja hyvinvoinnin varmistamiseksi. Tervey-
denhuollon ammattilaisella on velvollisuus tehdä tarvit-
taessa lastensuojelu- tai huoli-ilmoitus salassapitosää-
dösten sitä estämättä.

Turhia huoli-ilmoituksia ei ole; jokainen ilmoitus on 
tärkeä. Muistetaan, että apteekki on useimmiten käy-
tetty terveyspalvelu. Jokainen kohtaaminen apteekissa 
on tärkeä.

Eettinen  pähkinä
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Voinko jäädä vanhempainvapaalle 
heti, kun lapsi syntyy?
Puolisoni laskettu aika on 1.10.2023. Miten voin pitää vanhempainvapaata? Saanko olla heti 
synnytyksen jälkeen kotona apuna ja saanko siltä ajalta palkkaa? Työskentelen apteekissa.

V anhempainvapaata on käytettävissä lapsen 
syntymän perusteella 320 arkipäivää. Kun 
lapsella on kaksi vanhempaa, molemmilla on 
käytettävissä 160 arkipäivää. Työnantaja ei voi 

kieltää työntekijältä vanhempain- eikä hoitovapaata, 
jos vapaan edellytykset täyttyvät.

Vanhempainvapaa on oikeus pitää enintään nel-
jässä jaksossa, joiden tulee olla vähintään 12 arki-
päivän pituisia. Työnantajan kanssa sopien useampi tai 
lyhyemmät jaksot ovat mahdollisia. Kustakin vapaajak-
sosta on ilmoitettava työnantajalle vähintään kaksi kuu-
kautta ennen vapaan alkamista. Kuukauden ilmoitus-
aika riittää, mikäli vapaa kestää enintään 12 arkipäivää. 

Laki mahdollistaa, että toinen vanhempi on heti syn-
nytyksen jälkeen apuna kotona, koska vanhempain-
päivärahoja voi saada samaan aikaan toisen lapsen hoi-
toon osallistuvan henkilön kanssa enintään 18 arki-
päivän ajan. Vanhempainvapaata voi sopia pidettävän 
myös osittaisena. Työntekijä voi käyttää vanhempainra-
hapäiviä joustavasti siihen saakka, kunnes lapsi on täyt-
tänyt kaksi vuotta. 

I lmoitettu vanhempainvapaa sitoo työntekijää, mutta 
lain mukaan työntekijä saa kuitenkin muuttaa sel-
laisen synnytyksen yhteydessä pidettäväksi aiotun 
vapaan ajankohdan, joka on oikeus pitää yhtä aikaa 

toisen vanhemman tai puolison kanssa. Vapaan siirtä-
miseen on oikeus, jos se on tarpeen lapsen syntymän tai 
lapsen tai vanhemman terveydentilan vuoksi. Muutok-
sesta on tällöin ilmoitettava työnantajalle niin pian kuin 
mahdollista.

Vanhempi voi luovuttaa vanhempainrahakiintiös-
tään toiselle vanhemmalle, lapsen muulle huoltajalle, 
puolisolleen tai toisen vanhemman puolisolle enintään 
63 vanhempainrahapäivää. Kun lapsella on kaksi van-
hempaa, kannattaa suunnitella yhdessä, miten van-
hempainvapaat jaetaan. Jos päiviä luovutetaan muulle 

lapsen hoitoon osallistuvalle henkilölle, vanhempien on 
hyvä sopia päivien käyttämisestä hyvissä ajoin.

T yöntekijällä on lain perusteella oikeus pitää van-
hempainvapaata, mutta vanhempainvapaiden 
palkallisuus perustuu työehtosopimuksilla tai 
muulla tavoin lakia paremmin sovittuun. Farma-

seuttisen henkilöstön työehtosopimuksen mukaan van-
hempainvapaalla maksetaan palkka 36 arkipäivän ajalta 
(synnyttävälle vanhemmalle palkka maksetaan lisäksi 
40 raskausrahapäivän ajalta).

Palkallisen vanhempainvapaan ehtoihin kuuluu 
myös yhdenjaksoisuuden edellytys. Kuitenkin niin, että 
toinen vanhempi voi pitää lain sallimat 18 arkipäivää 
yhtä aikaa synnyttävän vanhemman kanssa ja loput pal-
kallisesta jaksosta yhdenjaksoisena myöhemmin. Van-
hempainvapaan loppuosaan voi käyttää lain mahdollis-
tamia joustoja.

(Vastaus koskee perhevapaita, jotka pidetään uuden per-
hevapaita koskevan lain ja farmaseuttisen henkilöstön 
työehtosopimuksen voimaan tulon 13.2.2023 jälkeen)

Minna Hälikkä, Marketta Hakkarainen,  
Marja Lounento

Työsuhdeneuvonta vastaa
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E pilepsia on pitkäaikainen sairaus, 
joka aiheutuu aivojen sähkötoi-
minnan häiriöistä. Niitä aiheuttaa 
liiallinen ja poikkeava hermoso-

lujen sähköinen toiminta eri aivoalueilla. 
Kohtaus voi olla paikallisalkuinen tai 

yleistynyt. Paikallisessa sähköpurkaus 
alkaa vain toiselta aivopuoliskolta, kun 
taas yleistyneessä purkaus alkaa ja leviää 
heti molemmille aivopuoliskoille. 

Kohtaus on yleensä nopea tai se voi 
kehittyä tajuttomuus-kouristuskoh-
taukseksi. Pitkittynyt, yli viisi minuuttia 
kestävä status epilepticus vaatii aina 
lisähoitoa.

Epileptisen kohtauksen saa noin 8–10 
prosenttia väestöstä vähintään kerran 
elämässä, mutta diagnosoitua epilepsiaa 
sairastaa noin 4–5 posenttia. Sairastuvuus 
on yleisintä lapsilla ja ikääntyvillä, mutta 
epilepsia voidaan todeta missä iässä 
tahansa. Potilaista 70 prosenttia saavuttaa 
hoitotasapainon lääkkeillä, mutta 30 pro-
sentilla hoito on vaikea-asteista. 

Diagnoosiin tarvitaan yleensä vuoden 
aikana vähintään kaksi kohtausta, jotka 
ovat alkaneet ilman selviä altistavia teki-
jöitä. Hoidon päätavoite on kohtauksien 
väheneminen ja poissa pysyminen. Lää-
kehoito on lähes aina elinikäinen ja mää-
räytyy kohtaustyyppien mukaan. Hoi-
totasapaino pyritään saamaan yhdellä 
lääkkeellä, mutta myös yhdistelmä-

hoito on mahdollista. Mikäli lääkehoito 
ei riitä, voidaan käyttää leikkaushoitoa, 
jossa kohtauksia aiheuttava aivoalue 
poistetaan tai eristetään. 

Asiakkaan lääkitys
Lamotrigiini (Lamotrigin Orion 100 mg) 
kuuluu Na- ja Ca-kanavan salpaajiin ja 
vähentää kyseisten ionikanavien kautta 
hermovälityksen johtumista. Se sopii 
sekä laajakirjoisen että yleistyneen epi-

lepsian hoitoon. Normaaliannostus on 
100–200 mg jaettuna yhteen tai kahteen 
annokseen vuorokaudessa. Haittavai-
kutuksina voi ilmetä päänsärkyä, väsy-
mystä ja ihottumaa, jonka takia lääkkeen 
aloitukseen on määritelty pitkän aika-
välin annosnostot.  

Kyseisellä asiakkaalla on keskivaikea 
maksan vajaatoiminta (Child-Pugh 7-9), 
joten annostusta tulee pienentää puo-
leen, jolloin annostus on 50–100 mg 
vuorokaudessa. Tabletit ovat dispergoi-

tuvia ja otetaan suun kautta pureskellen 
tai kokonaisena pienen nesteen kera, 
mutta voidaan liuottaa myös pieneen 
nestemäärään.

Lihavuuden ensisijainen hoito on 
lääkkeetön elintapahoito. Lisäksi saa-
tavilla on ilman reseptiä erilaisia ate-
riankorvikkeita ja ravintolisiä, mutta 
ainoa markkinoilla oleva itsehoitolääke 
on orlistaatti (Orlistat Sandoz 60 mg). 
Se vähentää ravinnon rasvojen imeyty-
mistä suolesta noin 30 prosentilla. 

Lipaasientsyymin toiminnan estämi-
sellä ravinnon triglyseridit eivät hajoa 
suolesta imeytyvään muotoon, vaan 
poistuvat ulosteen mukana. Annostus 
on yksi kapseli kolmesti vuorokaudessa. 
Yleisimpiä haittavaikutuksia ovat ilma-
vaivat sekä löysät ja rasvaiset ulosteet. 
Kyseessä on LVI-valmiste ja lisäneu-
vontamateriaalin mukaan epilepsialää-
kityksen yhteydessä lääkkeen käytöstä 
tulee keskustella ensin lääkärin kanssa.

Orlistaatin ja lamotrigiinin interaktio 
on C1-luokkaa ja epilepsialääkityksen 
teho voi vähentyä yhteiskäytössä. Toi-
mivan epilepsialääkityksen vaihtaminen 
ei ole yleensä ensisijaista yhteisvaikutus-
tilanteissa, joten tarvittaessa orlistaatin 
vaihtoehtona voisi toimia esimerkiksi 
reseptillä saatava liraglutidi, jolla ei ole 
yhteisvaikutusta maksan vajaatoiminnan 
eikä lamotrigiinin kanssa.

TEKSTI SANNA HAKAMAA, KIIA IIVARINEN, LIISA IHAMÄKI, AMRA ALISIC

Lähteet: Duodecim lääketietokanta. Haettu 31.01.2023. www.terveysportti.fi • Epilepsiat (aikuiset). Käypä hoito -suositus. Suomalaisen Lääkäriseuran Duodecimin ja Suomen 
Neurologinen Yhdistys ry:n asettama työryhmä. 27.02.2020. www.kaypahoito.fi • Epileptinen kohtaus (pitkittynyt; status epilepticus). Käypä hoito -suositus. Suomalaisen Lääkäriseuran 
Duodecimin, Suomen Lastenneurologinen Yhdistys ry:n ja Suomen Neurologinen Yhdistys ry:n asettama työryhmä. 30.05.2016. www.kaypahoito.fi • Heparbase-tietokanta. Haettu 31. 
01.2023. www.terveysportti.fi • Huupponen R, Savontaus E: Lihavuuden lääkehoito. Kirjassa Lääketieteellinen farmakologia ja toksikologia. 5.–6. painos, s. 805–806. Toim. Ruskoaho 
H, Hakkola J, Huupponen R ym. Kustannus Oy Duodecim, Helsinki 2019 • Lääkeinteraktiot ja haitat -tietokanta. Haettu 31.01.2023. www.terveysportti.fi • Juonala M, Niskanen L: 
Lihavuuden lääkehoito. Duodecim 134(19):1915–1921, 2018 • Keränen T, Kälviäinen R: Epilepsian lääkehoito. Kirjassa Lääketieteellinen farmakologia ja toksikologia. 5.-6. painos, s. 358- 
374. Toim. Ruskoaho H, Hakkola J, Huupponen R ym. Kustannus Oy Duodecim, Helsinki 2019 • Kämppi L: Aikuisen epilepsian hoito. Lääkärin käsikirja. Kustannus Oy Duodecim. 
3.4.2022. Artikkelin tunnus: ykt00896 (036.027) www.terveysportti.fi • Linnakivi T, Metsähonkala L: Lasten epilepsiat - laaja sairauksien kirjo. Suomen Lääkärilehti 76: 932–936, 2021 
• Lääkealan turvallisuus- ja kehittämiskeskus Fimea. Lisäneuvontamateriaali. Orlistat Sandoz 2023.

ASIAKAS APTEEKISSA ?Epilepsia ja orlistaatti
Apteekkiin saapuu 60-vuotias mies, joka haluaisi ylimääräisistä 
kiloista eroon ja kysyy Orlistat Sandoz 60 mg -lääkettä 
itsehoitopuolelta. Asiakas kertoo käyttäneensä aiemmin usean 
vuoden ajan runsaasti alkoholia, minkä seurauksena hänelle 
kehittyi merkittävästi ylipainoa ja rasvamaksa, joka puolestaan johti 
keskivaikeaan maksan vajaatoimintaan. Orlistaatti on lisäneuvontaa 
vaativa itsehoitolääke, ja neuvonnan yhteydessä ilmenee, että asiakas 
käyttää epilepsian hoitoon Lamotrigin 100 mg. 

”Yli viisi 
minuuttia kestävä 

kohtaus vaatii 
lisähoitoa.”
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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.

Edunvalvonnan  
rooli korostuu

A ikamoinen kesä on kääntymässä syksyä kohti. 
Viime kuukausien uutisia seuratessa Farmasia-
liiton ja muiden ammattiliittojen rooli sekä oma 
tehtävä Farmasialiiton toimijana tuntuu entistä 

merkityksellisemmältä. 
Kesäkuussa julkaistu hallitusohjelma sisälsi useita työelä-

mään ja lääkealaan vaikuttavia suunnitelmia, joita on jo kri-
tisoitu kovasti. Irtisanomisen helpottaminen ja sairausajan 
palkan supistaminen ovat vain esimerkkejä muutoksista.

Olemme perustavanlaatuisten asioiden äärellä. Aikuiskou-
lutustuen lakkauttaminen rajaa mahdollisuuksia alanvaih-
toon, ja siten heikentää mahdollisuuksia tehdä mielekästä 
työtä koko työuran ajan. Tällä voi olla vaikutusta meidänkin 
alallemme kouluttautuvien määrään.

Toki kaikki tiedämme, että ajat ovat haastavat, mutta ovat-
kohan nämä muutokset palautettavissa sitten, kun ajat muut-
tuvat helpommiksi? 

Olihan hallitusohjelmassa asiaa myös itsehoitolääkkeistä. 
Itsehoitolääkkeiden myyntikanava on ollut kestoaihe omien 
Farmasialiittovuosieni aikana. 
Hallitusohjelmassa viitataan 
’joihinkin yleisimmin käytet-
tyihin itsehoitolääkkeisiin´, joita 
myytäisiin apteekkien ulkopuo-
lella ́ lääke- ja lääkitysturvalli-
suus varmistaen´. Mielenkiin-
nolla jään odottamaan ensim-
mäistä esitystä siitä, mitä nämä 
lääkkeet olisivat. 

Luvassa voi olla päätöksiä, 
joilla on hyvin pitkän ajan vai-
kutuksia alaamme ja alamme 
työntekijöihin. Hallitusoh-
jelman kirjaukset eivät vielä 
tarkoita, että muutokset vält-
tämättä tapahtuvat. Tahtotila kyllä on, joten edunvalvonta 
yhteiskunnan eri tasoilla on entistäkin tärkeämpää. 

Taas voi todeta, että mielelläni maksan Farmasialiiton 
jäsenmaksua ja sitä kautta annan tukeni toimiston väen ja 
luottamustoimisten jäsenten tekemälle edunvalvontatyölle. 
Kääritään siis hihat ja suunnataan nokka kohti syksyä!

LAURA SAARELAINEN
Edustajiston puheenjohtaja

Asiakkaalle 
kerrottavat 
asiat:

› Epilepsialääke  
 lamotrigiini otetaan  
 kokonaisena kerran  
 vuorokaudessa. Jos  
 lääke aiheuttaa  
 ihottumaa (etenkin  
 lääkitystä aloittaessa),  
 tulee lääkitys lopettaa.

› Elämäntapahoito on  
 ensisijainen lihavuuden  
 hoidossa.

› Orlistaatti  
 heikentää lamotrigiinin  
 vaikutusta, etenkin  
 kouristuksissa.  
 Ei kannata  
 riskeerata epilepsian  
 hoitotasapainoa,  
 vaan sopivista  
 laihdutuskeinoista tulee  
 keskustella lääkärin  
 kanssa.

Hallitusohjelman 
kirjaukset eivät 
vielä tarkoita, 
että muutoksia 
välttämättä 
tapahtuu.!
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Marita on viettänyt 
koko ikänsä 
apteekeissa: ensin 
lapsena äitinsä mukana 
tämän työpaikalla 
ja myöhemmin itse 
farmaseuttina.

AMMATTILAINEN TYÖSSÄÄN

Farmaseutti Marita Ala-Korpela on työskennellyt lääketehtaassa, 
kaupunginsairaalassa ja apteekeissa 1970-luvulta lähtien. Maritan tar-
koituksena oli jäädä eläkkeelle vuonna 2018, mutta hän oli kokonaan 
poissa töistä vain puolitoista kuukautta, kunnes palasi tiskin taakse.

M
arita Ala-Korpela on 
kasvanut farmaseutin 
työhön pienestä pitäen: 
hänen äitinsä oli farma-
seutti, joka otti Maritan ja 
tämän veljen usein töihin 
mukaan. Maritan lap-

suudessa 1950-luvulla apteekit olivat avoinna 
myös öisin eikä vuorotyöläisen lapsille ollut 
tarjolla hoitopaikkoja. Niinpä Marita nukkui 
apteekissa samalla, kun hänen äitinsä teki 
töitä.  

Maritan äiti oli lisäksi aktiivisesti mukana 
Farmasialiiton toiminnassa ja laati puheita, 
joita Marita sai lapsena kuulla etukäteen. 

− Apteekkimaailma oli kiinteä osa elämääni, 
mikä antoi vankan pohjan omalle farmaseutin 
uralleni. Muutoin en ehkä olisi mennytkään 
alalle.

Marita valmistui farmanomiksi Rova-
niemeltä vuonna 1975 ja farmaseutiksi Hel-
singin yliopistosta vuonna 1982. Valmis-
tumisen jälkeen työpaikka löytyi lääke-
tehdas Starista (nyk. Santen), jossa Marita 
toimi tuotantopuolen osastofarmaseuttina. 
Matka jatkui Kangasalan apteekkiin äitiys-
lomasijaiseksi ja sieltä edelleen Hervannan 
apteekkiin.

− Kolmen vuoden päästä siirryin Tampe-
reelle kiireiseen Yliopiston apteekkiin, josta 
sain erinomaista kokemusta tuleville vuosille.

Yllätyskeikka Venäjälle
Keväällä 1995 Marita sai tilaisuuden lähteä 
Venäjälle, kun Kostamukseen rakennettiin 
apteekkia sairaalan tiloihin. Lääkintälähetyk-
seen kuului sekä suomalaisia että amerikka-
laisia lääkäreitä ja hoitajia. 
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TEKSTI PÄIVIKKI ALASMÄKI  
KUVAT JUSSI PARTANEN

Keikkatyötä  
   eläkkeelläkin
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AMMATTILAINEN  
TYÖSSÄÄN
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− Amerikkalaisten mukana tulivat 
lääkkeet projektiin, mutta heidän 
omalle farmaseutilleen tuli este. Ystä-
väni kautta sain tiedon mahdollisuu-
desta lähteä mukaan ja tartuin tilaisuu-
teen. Selvisin keikasta venäjän tulkin 
avulla.

Keikkatyön kipinä jäi mieleen kyte-
mään. 

Myöhemmin jäätyään vuorotteluva-
paalle Marita kokeili keikkatyötä Saha-
lahden apteekissa Pirkanmaalla. 

− Sain siitä rohkeutta irtisanoutua 
vuonna 1998 työstäni Yliopiston aptee-
kista ja lähteä kokeilemaan siipiäni keik-
katyöläisenä. 

Takaisin töihin
Maritan eteen tuli jatkuvasti uusia työ-
mahdollisuuksia, ja hän keikkaili ahke-
rasti Tampereen seudun apteekeissa. 
Välissä hän asettui myös vakityöhön. 

− Menimme mieheni kanssa naimi-
siin ja jäimme asumaan Ulvilaan. Mie-
helläni oli ennestään lapsia ja lasten-

lapsia, jotka ovat tuoneet valtavasti iloa 
ja onnea elämääni, hän kertoo.

Vuonna 2018 Maritan piti eläköityä 
Porin Ykkösapteekista, jossa hän oli 
työskennellyt kolmetoista vuotta. Hän 
ehti kuitenkin olla eläkkeellä vain puo-
litoista kuukautta, kun työpaikalta otet-
tiin yhteyttä.

− Osaavista kesätyöntekijöistä oli 
pulaa, ja minua pyydettiin takaisin 
töihin. 

Ja niin siinä sitten kävi, että 
Marita löysi itsensä jälleen tutusta 
apteekista. 

− Elämänmuutos pois työelämästä 
tuntui liian suurelta ja keikkatyövuo-
detkin pyörivät mielessä, hän perustelee 
töihin paluutaan.

Sopivasti haastetta
Nykyisin Marita työskentelee 2−3 
päivää viikossa, joskus loma-aikoina 
enemmänkin.

− Nyt eläkkeellä saan itse päättää, 
miten paljon haluan töitä tehdä. Työs-

kentelen pääasiallisesti Ulvilan aptee-
kissa, mutta käyn välillä keikalla  
Promenadi-apteekissa (entinen Porin 
Ykkösapteekki) ja Maantiekadun aptee-
kissa, hän kertoo.

Maritan perhe on suhtautunut myön-
teisesti tämän työkeikkoihin. 

− Käskivät vain lopettaa heti, jos ei 
tunnu kivalta. 

Maritan aika kuluu mukavasti per-
heen, työn, ompeluharrastuksen ja ystä-
vien parissa. Työn vastapainoksi oma 
aika on tärkeää, ja Maritan kodin yläker-
taan onkin tehty ompeluhuone, jossa 
hän voi työajan jälkeen ideoita vaatteita 
itselleen ja tutuilleen.

− Tämä keikkatyöläisen elämäntyyli 
on sopinut minulle hyvin. Jos vähänkin 
mietit, voisiko eläkkeellä vielä jatkaa 
töitä, niin rohkaisen: kyllä voi! Ainakin 
itselleni työ antaa ryhtiä elämääni ja 
pysyn hyvin ajan tasalla. Koen työssä-
oloni tietynlaisena haasteena − hyvänä 
sellaisena, ja on todella kiva tehdä töitä 
nuorempien kanssa. F

Marita  
Ala-Korpela
• 68-vuotias, asuu Ulvilassa  
 perheensä kanssa.
 
• Valmistui 1975 Rovaniemeltä  
 farmanomiksi ja vuonna 1982  
 Helsingin yliopistosta  
 farmaseutiksi
 
• On työskennellyt farmaseuttina  
 eri apteekeissa Helsingin,  
 Tampereen ja Porin seudulla  
 sekä vakituisena että  
 keikkatöissä
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Nyt saan 
itse päättää, 
miten paljon 
teen töitä.

Työnteko ja 
nuorempien 
kollegoiden seura 
pitävät Maritan 
mielen virkeänä.

Ammatinharjoittamis- 
oikeus säilyy  

 
TERVEYDEN- ja sosiaalihuollon ammattihenkilön ammatinhar-
joittamisoikeus pysyy voimassa eläkkeelle jäämisestä huolimatta. 
Ammatinharjoittamisoikeuden voimassaolo lakkaa vain sosiaali- 
ja terveydenhuollon ammattihenkilöiden valvontalautakunnan 
päätöksellä tai ammattihenkilön omasta pyynnöstä. 

  Terveydenhuollon ammattihenkilöistä annetun lain 18 §:n 
mukaan terveydenhuollon ammattihenkilö on velvollinen ylläpi-
tämään ja kehittämään ammattitoiminnan edellyttämiä tietoja ja 
taitoja sekä perehtymään ammattitoimintaansa koskeviin sään-
nöksiin ja määräyksiin. Ammattihenkilön ei tule ryhtyä tehtäviin, 
joihin hänen osaamisensa tai toimintakykynsä ei ole riittävä. 

 Työnantaja vastaa asiakas- ja potilasturvallisuudesta. Työnan-
tajan tulee seurata terveydenhuollon ammattihenkilön amma-
tillista kehittymistä ja luoda edellytykset sille, että tämä voi yllä-
pitää ja kehittää tietojaan ja taitojaan voidakseen harjoittaa 
ammattiaan turvallisesti ja asianmukaisesti. 

  
LÄHDE: VALVIRA
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KESTÄVÄ KEHITYS

Lääkealan turvallisuus- ja kehittämiskeskus Fimea on  
sitoutunut edistämään YK:n kestävän kehityksen tavoitteita.  
Fimea julkaisi keväällä toisen vastuullisuusraporttinsa, jossa  
se kertoo, millä keinoin tavoitteisiin on pyritty.
TEKSTI TARJA VÄSTILÄ

 Fimean 
kädenjälki

F imeassa aloitettiin keväällä 2021 
vastuullisuuden ja vaikuttavuuden 
kartoitustyö, ja ensimmäinen 
Fimean vastuullisuusraportti jul-

kaistiin toukokuussa 2022.  
Tarve viraston vastuullisuustyön kar-

toittamiselle ja kehittämiselle kumpuaa 
siitä, että Fimea on sitoutunut osana val-
tionhallintoa edistämään toiminnas-
saan globaaleja YK:n kestävän kehityksen 
tavoitteita. Tässä Agenda 2030 -ohjel-
massa YK:n jäsenmaat ovat sopineet koko 
maailmaa koskevista kestävän kehityksen 
tavoitteista. Ohjelman päämääränä on 
kääntää maapallon kestävä kehitys ihmis-
kunnan, ympäristön ja talouden kannalta 
kestävään suuntaan vuoteen 2030 men-
nessä.

– Fimea voi omalla kädenjäljellään eli 
jokapäiväisellä ydintoiminnallaan ja laki-
sääteisillä tehtävillään vaikuttaa siihen, 
että YK:n tavoitteisiin päästään. Myös 
virastomme vuonna 2021 uudistettu stra-
tegia ja vastuullisuuslinjaukset kytkey-

tyvät näihin tavoitteisiin, määrittelee  
laatupäällikkö Anna von Bonsdorff- 
Nikander.

Fimean vastuullisuustyöryhmässä 
on edustajia viraston eri vastuualueiden 
asiantuntijoista, ja lisäksi virastossa on 
erillinen ympäristöryhmä. 

Paljon vartijana
YK:n Agenda 2023 -ohjelma sisältää 
yhteensä 17 tavoitetta, jotka jäsenmaiden 
tulisi saavuttaa vuoteen 2023 mennessä. 
Fimea on todennut, että se voi toiminnal-
laan vaikuttaa parhaiten näistä neljään* 
(numerot 2, 3, 9 ja 12).

Agendan tavoite numero 2 on poistaa 
nälkä, saavuttaa ruokaturva, parantaa 
ravitsemusta ja edistää kestävää maata-
loutta. Tavoite numero 3 puolestaan on 
taata terveellinen elämä ja hyvinvointi kai-
kenikäisille. Näihin molempiin tavoittei-
siin liittyy tuotantoeläinten turvallinen 
lääkitys, ympäristön suojelu ja kansallisen 
lääkehävikin vähentäminen. Tavoitteisiin 

*Agenda 2030:n  
tavoitteet, joihin Fimea  
voi parhaiten vaikuttaa

2. Poistaa nälkä, saavuttaa  
 ruokaturva, parantaa ravitsemusta  
 ja edistää kestävää maataloutta.
 
3. Taata terveellinen elämä ja  
 hyvinvointi kaikenikäisille.
 
9. Rakentaa kestävää infrastruktuuria  
 sekä edistää kestävää teollisuutta ja  
 innovaatioita.
 
12. Varmistaa kulutus- ja  
 tuotantotapojen kestävyys.
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päästäkseen Fimea edistää tuotanto-
eläinten turvallista lääkehoitoa, ja osana 
myyntilupaprosessia se arvioi myös 
lääkkeen vaikuttavan aineen ympäris-
töriskejä.

Mitä tulee terveyteen ja hyvinvoin-
tiin, Fimea pyrkii vastaamaan lääk-
keiden saatavuuteen myöntämällä lää-
kevalmisteille myyntilupia. Lääke-
lain mukaan lääkeyrityksen vastuulla 
on puolestaan huolehtia, että tällaista 
myyntiluvallista valmistetta on jatku-
vasti saatavilla tukkukaupoissa ja aptee-
keissa.

Fimea voi myös myöntää väliaikaisen 
erityisluvan lääkevalmisteelle, jolla ei 
ole Suomessa myyntilupaa ja jolla voi-
daan turvata potilaan lääkehoito. Myös 
velvoitevarastoa voidaan käyttää tie-
tyin laissa määritellyin edellytyksin saa-
tavuushäiriöitilanteissa. Saatavuushäi-
riöilmoitusten määrä on kasvanut vii-
meisen kymmenen vuoden aikana, ja 
viime vuonna niitä oli noin 2 300.

– Lisäksi Fimean tehtävänä on var-
mistaa apteekkipalveluiden riittävyys, 
lääkkeiden toimitus- ja jakeluvarmuus 
sekä hintakilpailun toimivuus, toteaa 
von Bonsdorff-Nikander.

Tukea ja tarkastuksia
Agenda 2030:n tavoite numero 9 pyrkii 
edistämään kestävää teollisuutta, inno-
vaatiota ja infrastruktuureja. Siihen 
Fimea osallistuu tukemalla innovaa-
tioita ja antamalla esimerkiksi tieteel-
listä neuvontaa lääkealan toimijoille. Se 
on tärkeää myös taloudellisen ja ympä-
ristön kestävyyden kannalta. Viime 
vuonna neuvontoja oli toistasataa.

– Fimean tavoitteena on kehittää lää-
kealan infrastruktuuria, kuten tieto-, 

palvelu- ja apteekkijärjestelmiä. Lisäksi 
teemme apteekkitalouteen ja lääk-
keiden jakeluun liittyvää tutkimus-, sel-
vitys- ja kehittämistyötä, kertoo von 
Bonsdorff-Nikander.

 Fimea on myös puoltanut lääkeval-
mistajien lääkejätekäsittelyn valvonnan 
tehostamista samalla, kun lääkkeiden 
hyviä tuotantotapoja eli GMP:n lainsää-
däntöä uudistetaan. Osana lääkkeiden 
myyntilupaprosessia viraston ympä-
ristöasiantuntijat arvioivat lääkkeen 
vaikuttavan aineen ympäristöriskejä. 
Fimea myös tekee tarkastuksia siitä, 
miten lääkevalmistajat käsittelevät jäte-
vesiään.

Huomio ympäristöriskeihin ja 
lääkejätteisiin
YK:n kestävän kehityksen tavoite 
numero 12 liittyy vastuulliseen kulut-
tamiseen. Tähän Fimea vastaa tuotta-
malla lääkeinformaatiota ja sitä kautta 
edistämällä rationaalista lääkehoitoa. 
Tietoa tarvitaan, sillä tutkimuksen 
mukaan vain noin kolmannes lääkehoi-
doista onnistuu suunnitellusti. Lisäksi 
vanhentuneista ja käyttämättä jääneistä 
lääkkeistä syntyy runsaasti lääkejätettä. 

KESTÄVÄ KEHITYS

Fimea pyrkii 
vastaamaan 

saatavuuteen 
myöntämällä 

lääkevalmisteille 
myyntilupia. 

Vastuullisuudesta myös raportoitava
Ensimmäisessä vastuullisuusraportissa vuodelta 2021 
Fimea keskittyi erityisesti kuvaamaan, miten sen ydin-
toiminta edistää YK:n kestävän kehityksen tavoitteiden 
saavuttamista. Toisella raportointikaudella työryhmä 
päivitti Fimean vastuullisuuslinjauksia, jotta ne vas-
taavat entistäkin paremmin niihin YK:n kestävän kehi-
tyksen tavoitteisiin, jotka Fimea on valinnut toimin-
tansa kannalta keskeisiksi.  

Valtiokonttori ohjeistaa kaikkia valtion ministeriöitä, 
laitoksia ja virastoja raportoimaan kestävää kehitystä 
edistävästä työstään. Fimea raportoi tänä keväänä vas-
tuullisuudestaan toista kertaa, ja vastuullisuusraportti 
vuodelta 2022 on nähtävillä Fimean verkkosivustolla. 
Yhteenveto valtionhallinnon yli 50 vastuullisuusrapor-
tista vuodelta 2022 julkaistaan syyskuun lopulla.

Fimean vastuullisuuslinjaukset ovat:
→ Lääkkeiden ja lääkinnällisten tuotteiden  
 saatavuuteen vastaaminen

→ Tuotantoeläinten turvallinen lääkitys,  
 ympäristön suojelu ja kansallisen  
 lääkehävikin vähentäminen

→ Innovaatioiden tukeminen ja  
 infrastruktuurin kehittäminen

→ Lääkkeiden turvallisuus ja luotettavan  
 lääkeinformaation tuottaminen
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Auta asiakkaitasi 
allergiakauden 
aikana
Otrivin Natural Aloe Vera on 100 % luonnollinen, 
säilöntäaineeton, isotoninen merisuolaliuos. Se 
sisältää 5 % aloe veraa, jolla tiedetään olevan 
puhdistavia ja rauhoittavia ominaisuuksia.

Otrivin Natural Aloe Vera huuhtoo hellävaraisesti 
pois nenässä olevat allergeenit ja voi näin auttaa 
lievittämään allergiaoireita.

Voidaan käyttää useita kertoja päivässä tarpeen 
mukaan ja myös tukemassa allergian lääkehoitoa.

Lue lisää Otrivin Naturalista 
ja muista tuotteistamme 
osoitteessa haleonakatemia.fi

Otrivin Natural Aloe Vera

Puhdistaa
Huuhtoo pois ylimääräistä

limaa tai allergiaa
aiheuttavia hiukkasia

Kosteuttaa
100 % luonnollinen 

isotoninen merisuolaliuos, 
sisältää aloe veraa

Rauhoittaa
Kosteuttaa nenän kuivia
tai ärtyneitä limakalvoja

hoitava nenäsumute: puhdistaa,
kosteuttaa ja rauhoittaa

3-in-1

Otrivin Natural Aloe Vera Nenäsuihke Aloe vera -jauhe, merisuolavesi ja puhdistettu vesi. CE-merkitty 
lääkinnällinen laite 0459. Lue pakkausseloste. Tavaramerkit ovat Haleon-konsernin omistamia tai sille 
lisensoituja. ©2023 Haleon-konserni tai lisenssinhaltija. 28/03-2023 PM-FI-OTRI-23-00020

Lisätiedot: GlaxoSmithKline Consumer Healthcare Finland Oy, Energiakuja 3, 00180 Helsinki, 
puh: 0800 77 40 80, s-posti: mystory.nd@haleon.com.

Sopii 
myös yli 

2-vuotiaille 
lapsille

Myös hallitusohjelmaan on kirjattu tavoite 
vähentää lääkehävikkiä ja -jätettä.

Von Bonsdorff-Nikander toteaa, että esi-
merkiksi tarkoituksenmukaiseen pakkaus-
kokoon on kiinnitettävä jatkossa erityistä 
huomiota. Muun muassa lääkekuuriin riit-
täisi usein pienempikin pakkauskoko.

– Fimea voi tietyissä tilanteissa myöntää 
lääketehtaille, lääkkeiden maahantuojille 
tai terveydenhuollon toimintayksiköille 
luvan vapautua lääkkeiden velvoitevaras-
toinnista, jos se on ilmeisen tarpeetonta eikä 
sillä ole vaikutusta huoltovarmuuteen. Täl-
löin voidaan myös välttyä turhilta lääkejät-
teiltä.

Luotettavaa lääke- 
informaatiota kattavasti
Lääkkeiden turvallisuuden varmistaminen 
ja luotettavan lääkeinformaation tuotta-
minen ovat Fimean päätehtäviä. Ne on mai-
nittu myös viraston vastuullisuuslinjauk-
sissa. Fimean tavoitteena on olla ensisijainen 
lääketiedon lähde Suomessa. Fimealla on eri-
laisia keinoja välittää vastuullista lääkeinfor-
maatiota ja edistää rationaalista lääkehoitoa.

Fimea koordinoimaan kansallisen lää-
keinformaatioverkoston toimintaan kuuluu 
65 eri organisaatiota, ja verkosto järjestää 
vuosittain informatiivisen Lääkehoidon 
päivän. Lisäksi Fimea ylläpitää potilasneu-
vottelukunnan toimintaa, jossa on ollut 
mukana parisenkymmentä potilas- ja vam-
maisjärjestöä.

Fimea ylläpitää ja kehittää myös 
Lääke75+ -tietokantaa, josta löytää tietoa 
liki 500 lääkeaineen tai niiden yhdistelmien 
käytöstä iäkkäillä. Fimea on laatinut myös 
riskilääkeluokituksen. Haamuasiakastut-
kimuksin on puolestaan pureuduttu asiak-
kaan ja apteekin ammattilaisten rajapintaan 
sekä etenkin itsehoitolääkeneuvonnan tär-
keyteen.

Von Bonsdorff-Nikander kertoo, että 
Fimea päivystää lääkkeiden tuotevirhe-
asioissa ympäri vuorokauden, vuoden jokai-
sena päivänä. Lääkkeiden turvallisuuteen 
liittyen yhteistyötä tehdään myös Tullin 
kanssa: viime vuonna Fimea teki Tullille 1 
300 tuotearviota.

– Fimean vastuullisuustyö on laa-
ja-alaista, ja se edistää kestävän kehityksen 
tavoitteita monelta eri suunnalta, von Bons-
dorff-Nikander päättää. F
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EDUNVALVONTA
TEKSTI JUHA-PEKKA HONKANEN

Vaikuttamisen 
mahdollisuus  

vie pitkälle
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Apteekeilla ja niiden henkilökunnalla  
on yhteiskunnassa erityinen rooli.  

Silti työhyvinvointia voi johtaa ja kehittää 
muilta toimialoilta tutuilla keinoilla.

Farmasialiiton kan-
nanotto farmaseut-
tisen henkilöstön 
työvoimapulasta 
nosti esille huomi-

oita työntekijöiden sitouttamisen 
ja rekrytoinnin avuksi. Työter-
veyslaitoksen tutkimusprofessori 
Annina Ropponen antaa neljä 
vinkkiä, miten muilta toimialoilta 
tutuilla keinoilla voitaisiin yllä-
pitää hyvää työhyvinvointia myös 
apteekeissa.
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”EPÄTIETOISUUS JA PELKO ovat kaik-
kein pahimmat kuormitusta lisäävät 

asiat. Apteekkeihin kohdistuu varkauksia 
ja näpistyksiä, joihin reagointiin tulee olla val-
miit toimintamallit. Kauppakeskusten aukioloajat 
ovat myöhentäneet niissä sijaitsevien apteekkien 
aukioloa ja samalla niissä törmätään samoihin lie-
veilmiöihin kuin kaupan alalla. Eri vuorokaudenai-
koihin työntekijöitä voi olla vähemmän ja samalla 
myöhäiseen aikaan alueella liikkujatkin ovat eri-
laisia kuin päivällä.

Apteekkien suunnittelu pitää tehdä usein kiin-
teistön ehdoilla, mutta tietoa ja ammattitaitoa 
löytyy olosuhteiden kohentamiseenkin. Valais-
tuksen kohdentaminen tai akustiikan säätäminen 
eivät välttämättä ole suuria kulueriä, kun niihin 
vain osataan tarttua.”

  1. Toimintatavat  
testiin
”TUTKIMUKSET OSOITTAVAT, että työ-
hyvinvointia kehittävät ratkaisut ovat 

usein maalaisjärkisiä: mitä enemmän 
on porukkaa, sitä parempi mahdollisuus on 

sopia työvuoroista. Jos kourallinen työntekijöitä 
pyörittää apteekkia aukioloaikojen rajoissa, työ 
on tehtävä sillä väellä. Työntekijöiltä löytyy usein 
näkemystä, miten työvuorolistat saadaan toimi-
maan – ei siihen tarvita ulkopuolisia konsultteja.

Jopa hankaliin työvuorojärjestelyihin voi löytyä 
avain siitä, että työntekijät päättävät, miten vuorot 
jaetaan. Tämä ei tarkoita villiä länttä, vaan sitä, että 
saadaan arkinen näkemys toimintatapoihin. Toi-
mintatapoja, kuten työhön liittyvää kehittämistä 
muutenkaan, ei kannata tehdä kerralla rysäyttä-
mällä. Työpaikalla voidaan sopia esimerkiksi kahden 
kuukauden kokeilusta, jonka jälkeen istutaan alas ja 
mietitään, mikä toimii ja mikä ei.”

3. Huomioidaan 
henkilökohtaiset 
menot

”TES ON minimimitta siihen, miten 
kauas eteenpäin työvuorot tulee laatia, 

mutta ei kukaan pakota tyytymään siihen. Ver-
tailun vuoksi teollisuudessa on usein säännöllinen 
työaika ja siellä työvuorolista voi olla koko vuo-
deksi. Toki ennakoitavuus ja asiakasvirrat ovat eri-
laisia, mutta työvuorojen tietäminen esimerkiksi 
kahdeksi kuukaudeksi eteenpäin helpottaisi muun 
elämän suunnittelua. Olennaista on yhdessä sopi-
minen ja selkeät pelisäännöt.

Autonomian sijaan on syytä puhua yhteisöl-
lisyydestä: autonomia on minä, yhteisöllinen on 
me. Se kertoo, että kaikilla on vaikutusmahdolli-
suus. Yhdessä päättäminen onnistuu, kun jousta-
vuuden hyödyntämiselle on selkeät raamit. Tär-
keiden henkilökohtaisten menojen toteutuminen, 
kuten kevätjuhlaan pääsy tai viikoittaiseen harras-
tukseen osallistuminen nostaa tyytyväisyyttä ja 
lisää jaksamista.”

2. Osoitetaan 
arvostusta
”APTEEKKIEN henkilökunta ei saa 

palautetta kuten esimerkiksi lääkäri, 
joka tapaa potilaan uudelleen. Aptee-

keissa asiakaskohtaamiset ovat myös nopeita. 
Tämä korostaa työyhteisön sisäisen huomioimisen 
ja onnistumisen näkyväksi tekemisen tärkeyttä.

Farmaseuteilla on hallussaan valtava määrä 
informaatiota ja osaamista ja toisaalta kyky koh-
data ja neuvoa eri kielitaidoilla ja ymmärryksen 
tasolla olevia ihmisiä. Tällöin mahdollisuus työssä 
oppimiseen ja kouluttautumiseen on arvosta-
mista.

Arjessa tapahtuva kiitos on tärkeä asia. Apteek-
karin voi olla hyvä nostaa esille myös se, mitä 
viivan alle on jäänyt. Jos on dataa toistuvasti käy-
vistä asiakkaista, sitä tietoa kannattaa jakaa.”

4. Tunnistetaan 
kuormitustekijät
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EDUNVALVONTA
TEKSTI MINNA HÄLIKKÄ, TYÖMARKKINAJOHTAJA, VARATUOMARI
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Uusi hallitusohjelma uhkaa suomalaisen työelämän  
sääntely- ja sopimusjärjestelmää, ja siksi työntekijöiden  

järjestäytyminen ja työehtosopimukset ovat  
entistäkin tärkeämmässä asemassa.  

Yhdessä  
sopimusyhteiskunnan 

puolesta
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Työoikeuden tärkein  
periaate on heikomman  

osapuolen eli työntekijän 
suojaaminen.S uomalainen työmarkkinajär-

jestelmä ja työoikeuden viite-
kehys rakentuivat ja kehittyivät 
suurin harppauksin suursotien 

jälkeisen jälleenrakennuksen, teollis-
tumisen ja kaupungistumisen vanave-
dessä. 

Ihmisten siirtyessä yhä nopeam-
massa tahdissa kodeissa tehtävästä 
työstä teollisuuden ja kehittyvän pal-
velusektorin palvelukseen, tarvit-
tiin myös pelisäännöt työntekijöiden 
aseman turvaamiseen ja riittävästä 
palkkatasosta huolehtimiseen. Näinä 
vuosikymmeninä Suomeen luotiin jär-
jestelmä, jonka kehittäjinä ja portinvar-
tijoina työmarkkinajärjestöillä oli mer-
kittävä rooli.

Työoikeuden tärkein periaate – hei-
komman osapuolen eli työntekijän suo-
jaaminen – oli kantava prinsiippi sään-
telyn ja sopimusjärjestelmän rakenta-
misessa. Työsuhteen ehtojen heiken-
täminen lain määrittelemästä tasosta 
oli mahdollista vain valtakunnalli-
silla yleissitovilla työehtosopimuksilla. 
Näin taattiin se, että heikomman osa-
puolen edustajana ja apuna oli työnan-
tajan kanssa tasavertainen sopimus-

Esimerkkejä uuden hallitusohjelman kirjauksista:

Työntekijän 
irtisanomissuojan 
heikentäminen

Määräaikaisten 
työsopimusten 
salliminen ilman 

asiallista perustetta 
alle vuoden kestoisissa 

työsuhteissa

Yhteistoimintalain 
muutosneuvottelujen 

soveltamisalan 
nostaminen 

20 työntekijästä 
50 työntekijään 

Työttömyysturvan 
radikaali 

leikkaaminen

kumppani, jolla oli myös neuvotteluun 
ja sopimiseen tarvittava osaaminen. 
Tämä turvaverkko tarkoitti työntekijä-
järjestöjä asiantuntijoineen sekä teho-
kasta ja toimivaa luottamushenkilöjär-
jestelmää. Näiden ansiosta työntekijät 
eivät jääneet yksin työpaikoillaan vai-
keissakaan neuvottelutilanteissa. 

Edellä kuvattu heikommin sopi-
misen sääntö ja vahva turvaverkko taka-
sivat myös sen, etteivät yritykset voineet 
saada kilpailuetua polkemalla työnte-
kijöidensä lakisääteisiä tai sopimuspe-
rusteisia etuja. Koska työoikeudellista 
sääntelyjärjestelmää kehitettiin kol-
mikantaisesti, sääntelyä tehtiin pitkä-
jänteisesti yli hallituskausien eivätkä 
poliittiset valtasuhteet ohjanneet sään-
telyä oikealle tai vasemmalle aina poliit-
tisten tuulten suunnasta riippuen. Työ-
oikeuden laiva lipui vakaasti eteen-

päin, sääntely oli ennustettavaa ja lakien 
soveltaminen ja oikeuskäytännön luo-
minen hallittavaa ja johdonmukaista.

Paikallisesta sopimisesta 
paikalliseen sanelemiseen?
Viimeisen reilun vuosikymmenen 
aikana tilanne on muuttunut olennai-
sesti. Elinkeinoelämän keskusliiton 
sääntömuutoksen jälkeen keskitettyjen 
työmarkkinaratkaisujen (tupo) aika 
oli ohitse ja sopimusjärjestelmä alkoi 
natista liitoksistaan. Siihen tuli suoma-
laiseen työoikeusjärjestelmään keino-
tekoisesti kopioituja malleja – muun 
muassa ns. vientivetoinen palkankoro-
tusmalli. Näitä malleja pyrittiin kopi-
oimaan muualta vain osittain, jolloin 
unohdettiin esimerkiksi sellaiset tär-
keät asiat kuten henkilöstön vaikutus- 
ja osallistumisoikeudet työpaikkatasolla 
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sekä neuvotteluosapuolten välistä luot-
tamusta turvaavat elementit. Alkupe-
räisissä malleissa nämä olivat olemassa 
ja toimivat – toisin kuin Suomessa, jossa 
näissä on edelleen paljon parantamisen 
varaa.

Jo Juha Sipilän hallituskaudella esi-
merkiksi paikallinen (yritystasoinen) 
sopiminen olisi haluttu laajentaa myös 
työntekijän kannalta heikomman sopi-
misen alueelle menetelmillä, joiden 
myötä työntekijän neuvotteluasema 
ja vaikuttamismahdollisuudet olisivat 
vähentyneet olennaisesti. 

 Mikäli nämä suunnitelmat joskus 
toteutuvat, voidaan jatkossa paikallisen 
sopimisen sijasta puhua pikemminkin 
”paikallisesta sanelusta”, jossa ehdot 
sanelee vahvempi osapuoli eli työnan-

taja. Tällaiset rakenteet ja sääntely siir-
täisivät sivuun työoikeuden tärkeimmän 
periaatteen – heikomman osapuolen 
suojelun – ja mahdollistaisivat ohitus-
kaistan juuri niille työnantajille, jotka 
muutoinkin toimivat lain ja työelämän 
pelisääntöjen harmaalla alueella. Tämä 
loisi näille yrityksille jatkossa myös sel-
laista kilpailuetua, jota asiallisesti toimi-
villa työnantajilla ei olisi. Tällaista kehi-
tystä ei voi pitää tavoiteltavana.

Työntekijöiden asema 
heikkenemässä
Petteri Orpon tuoreen hallituksen hal-
litusohjelman työelämälinjaukset ovat 
jatkumoa Sipilän viitoittamalla tiellä. 
Ne heikentävät työntekijöiden asemaa 
merkittävästi ilman, että niillä olisi 
aitoja positiivisia vaikutuksia työlli-
syyteen ja sitä kautta Suomen talou-
teen. Linjaukset horjuttavat työelämän 
vakautta, vaarantavat työllisyyden ja 
talouden kasvua sekä uhkaavat erityi-
sesti työelämään tulevien nuorten hen-
kistä jaksamista ja turvallisuutta. Työl-
listämiseen ja työntekijän palkkaami-
seen liittyvien riskien hallinta on mah-
dollista myös nykysääntelyn puitteissa 
eikä siihen tarvita työntekijöiden turvaa 
polkevaa, uutta lainsäädäntöä. 

Suomalainen työelämän sääntely- ja 
sopimusjärjestelmä on uuden hallitusoh-
jelman kirjausten takia vakavasti uhat-
tuna. Osa hallituksen kaavailemista vien-
tivetoisen työmarkkinamallin vahvis-
tamispyrkimyksistä rikkoo jopa perus-
tuslaissa turvattua järjestäytymisen 
vapautta sekä Suomea sitovia kansainvä-
lisiä sopimuksia. Yhdessä kehittämisen 
ja tekemisen kulttuurista siirrytään nyt 
entistä selvemmin vahvemman osa-
puolen, työnantajan, sanelun suuntaan.

Ammattiliittojen kollektiivinen neu-
votteluoikeus ja sopimusautonomia on 
turvattu Suomea sitovissa kansainväli-
sissä sopimuksissa (mm. ILO:n yleisso-
pimus). Mikäli näihin oikeuksiin puu-
tutaan säätämällä kaikkia aloja kos-
keva palkankorotuskatto lakiin ja teke-
mällä sovittelujärjestelmästä työnanta-
japuolen tavoitteiden yksipuolinen edis-
täjä, on vaikea puhua enää länsimaisesta 
sopimusyhteiskunnasta ja työelämän 
yhteisestä kehittämisestä. Kun tähän 
vielä yhdistetään suunnitelmat lakko-oi-
keuden rajoittamisesta ja kollektiivisen 
paikallisen sopimisen sallimisesta myös 
niihin yrityksiin, joissa henkilöstön aito 
puhevalta ja sopimisvaltuudet eivät 
toteudu, ollaan auttamattomasti sivu-
raiteilla. F

Tarvitsemme jäsenet mukaan
Uuden hallitusohjelman voi perustellusti sanoa asettavan työmarkkinat huoles-
tuttavaan epätasapainoon työntekijän kustannuksella. Työelämälainsäädännön 
kantava periaate – heikomman osapuolen suojaaminen – on unohtumassa. 
Tässä tilanteessa on tehtävä kaikki mahdollinen ja mahdoton sen turvaamiseksi, 
että meillä on jatkossakin laadukas, työntekijää suojaava työlainsäädäntö sekä 
aidosti sopimusyhteiskunnan rakenteista lähtevä sopimus-, neuvottelu- ja sovit-
telujärjestelmä. 

Farmasialiitto ei onnistu tässä vaikeassa tehtävässä ilman teitä – jäseniämme. 
Tarvitsemme mukaan myös ne, jotka vasta miettivät jäseneksi liittymistä tai 
kyseenalaistavat, kannattaako liittoon enää kuulua. Vain järjestäytymällä, 
yhdessä tekemällä ja vaikuttamistyöllä saamme äänemme kuuluviin.  
Meillä on edelleen mahdollisuus vaikuttaa siihen, millaisina hallitusohjelman  
kirjaukset toteutuvat. Puolustetaan yhdessä työelämän heikompaa osapuolta  
ja demokraattisen sivistysvaltion kulmakiveä: sopimusyhteiskuntaa.  
Sanele malla ja heikomman osapuolen puhevaltaa heikentämällä olemme  
auttamattomasti väärällä tiellä. Oikaistaan suunta yhdessä!

Riskien hallintaan ei  
tarvita työntekijöiden  

turvaa polkevaa  
lainsäädäntöä.
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Potilas edellä  
         lain nimessä

Euroopan komissio haluaa 
uudistaa EU:n lääkelainsäädäntöä 
ja nykyaikaistaa lääkealaa 
potilaskeskeisemmäksi.  
Uudistuksen voimaan  
saattaminen voi viedä vuosia. •
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Mikä on lääke?
Lääkkeen määritelmä on myös murroksessa. Ovatko esimerkiksi uudet innovatiiviset 
hoidot lääkkeitä, ihmisperäistä alkuperää olevia valmisteita vai kenties lääkinnällisiä 
laitteita? Jatkossa tarvitaan tarkempia tieteellisiä ohjeistuksia lupaprosesseja varten.

O n jo aikakin 
uudistaa 
EU-lääkelain-
säädäntöä. 
Kansallisen 
valmistelun 
koordinaat-
tori, sosiaali- 

ja terveysmininsteriön (STM) asian-
tuntija Aleksi Westerholm toteaa, että 
nykyisen lainsäädännön suuremmat 
muutokset tehtiin 20 vuotta sitten. 
Parissakymmenessä vuodessa lääke-
maailma on kuitenkin kehittynyt mel-
koisesti.

– Lääkehoito on muuttunut yksilölli-
sempään suuntaan, uusia sairauksia osa-
taan hoitaa toisin kuin aikaisemmin ja 
ympäristönäkökulma on noussut esiin. 

Kun suuri osa lääkevalmistuksesta on 
siirtynyt Aasiaan, ketjusta on tullut haa-
voittuvampi. Haasteellista on sekin, että 
uudet innovatiiviset lääkkeet ovat kal-
liita, mainitsee Westerholm esimerk-
keinä.

Euroopan komissio ehdottaa lää-
kealan nykyaikaistamista potilaskes-
keisemmäksi. Se haluaa myös tukea 
lääketeollisuuden innovointia ja kil-
pailukykyä. Myyntilupien edellytyk-
sinä olevat tiukat laatu-, turvallisuus- ja 
tehokkuusvaatimukset säilyvät jatkos-
sakin ennallaan.

Komissio antoi keväällä ehdotukset 
uudeksi direktiiviksi ja asetukseksi, joilla 
tarkistetaan ja korvataan voimassa oleva 
yleinen lääkelainsäädäntö. Uudistus 
on valtava kokonaisuus, joten sen voi-
maan saattaminen vie todennäköisesti 
useampia vuosia.

Ympäristövaikutuksiin  
keppiä ja porkkanaa
Tarkoitus on, että myyntiluvan myöntä-
misen yhteydessä arvioidaan niin lääk-
keen käytöstä kuin hävittämisestä syn-
tyvät ympäristöriskit sekä se, miten 
niitä voidaan ehkäistä. Westerholmin 
mukaan erityisvaatimuksia suositellaan 
asetettavan etenkin mikrobilääkkeille 
estämään resistenssiä.

– Ympäristövaatimukset ovat tiu-
kempia: valmistuksesta aiheutuva 
mikrobilääkeresistenssin kehitty-

minen on otettava huomioon. Nykyisten 
mikrobilääkkeiden pakkauskoko-
jenkin pitäisi paremmin vastata hoito-
suosituksia, jotta hävikkiä ei synny, eikä 
mikrobilääkkeitä saisi olla saatavilla 
itsehoidossa. 

Tehokkaan mikrobilääkkeen kehit-
tämisestä palkittaisiin lääkeyritystä 
uudella merkittävällä taloudellisella 
kannustimella.

Lääketeollisuuteen kohdistuu isoja 
vaatimuksia, jotta läpinäkyvyys ympä-
ristövaikutuksista toteutuisi. Haas-
teena ovat markkinoilla jo olevat 
vanhat lääkkeet, joiden yhteydessä on 
väläytelty niinkin radikaalia toimenpi-
dettä kuin myynnin estämistä ympäris-
tösyistä.

– Kaikki on vasta ehdotuksen 
tasolla, asioista neuvotellaan ja hae-
taan yhteistä näkemystä. Moni seikka 
voi vielä muuttua. On hyvä, että tietämys 
lisääntyy lääkkeen ympäristövaiku-
tuksista. Ne voidaan ottaa yhtenä teki-
jänä huomioon esimerkiksi potilaalle 
sopivan lääkkeen valinnassa. On myös 
muistettava, että luonto ja ihmisen ter-
veys ovat sidoksissa toisiinsa.

Kun suuri osa 
lääkevalmistuksesta 
on siirtynyt Aasiaan, 

ketjusta on tullut 
haavoittuvampi.

Valmistuksesta 
aiheutuva mikrobi- 

lääkeresitenssin 
kehittyminen on 

otettava huomioon.

27-29_Farmasia_4-2023.indd   2827-29_Farmasia_4-2023.indd   28 24.8.2023   22.3424.8.2023   22.34



4/2023 FARMASIA  29

Westerholm toteaa, että Suomessa 
tilanne on hyvä ja ympäristövaiku-
tuksia seurataan paremmin kuin esi-
merkiksi joissakin Aasian maissa. Jäte-
veden puhdistaminen ei ole kaikissa 
Euroopan maissakaan hyvällä tolalla, 
vaikka nykyteknologia mahdollistaa 
muun muassa sairaaloissa lääkejää-
mien puhdistamisen jätevedestä.

Saatavuushäiriöihin  
ajoissa kiinni
Lisäksi komission tavoitteena on 
parantaa lääkkeiden saatavuutta kaikille 
EU-kansalaisille, varmistaa lääkkeiden 
kohtuulliset hinnat ja nopeuttaa inno-
vatiivisten lääkkeiden myyntilupame-
nettelyjä.

Asuinmaasta riippumatta lääkkeitä 
tulisi olla Euroopassa käytettävissä 
yhdenvertaisesti kaikkien potilaiden 
hoitoon. Sen saavuttamiseksi erityisesti 
uusia lääkkeitä olisi toimitettava kaik-
kiin EU-maihin samaan aikaan. Uusilla 
kannustimilla matalankin tulotason 
maihin saataisiin uusia lääkkeitä käyt-
töön. Potilaslähtöisyys merkitsee myös 
sitä, että toimitusvarmuutta paranne-
taan.

Kaikissa EU-maissa, mutta erityisesti 
pienemmillä markkinoilla, on ollut häi-
riöitä pitkään käytössä olleiden, patent-
tinsa menettäneiden lääkkeiden saata-
vuudessa. Ehdotuksen mukaan lääkeyh-
tiöiden tulisi jatkossa ilmoittaa häiri-
öistä jo puoli vuotta aikaisemmin.

– Nykyinenkin kahden kuukauden 
aikamääre on ollut toimijoille tiukka, 
saati sitten ehdotettu kuusi kuukautta. 
Tavoite on, että lääkeyritykset pystyi-
sivät arvioimaan lääkeketjun haavoit-
tuvuuksia ja niillä olisi paremmin etu-
käteen tiedossa mahdolliset riskit sekä 
toteutuvat häiriötilanteet, toteaa Wes-
terholm.

Lääkeyhtiöiden pitäisi myös laatia 
suunnitelma lääkkeiden saatavuushäiri-
öiden ehkäisemiseksi.

Pienen markkina-alueen Suomessa 
tilannetta hankaloittavat omankieliset 
pakkaukset ja pakkausselosteet. Ratkai-

suna voisi olla joko sähköinen tai moni-
kielinen pakkausseloste.

Yhtenä toimenpide-ehdotuksena saa-
tavuuteen on, että lääkkeitä ja niihin tar-
vittavia raaka-aineita valmistettaisiin 
Euroopassa. Tosin nykyinen taloudel-
linen tilanne, inflaatio ja korkeammat 
tuotantokustannukset Euroopassa 
tuovat siihenkin haasteita.

Eduskunnan  
käsittelyyn syksyllä
Komissio haluaa vahvistaa myös lääke-
teollisuuden asemaa ja kilpailukykyä. 
Hallinnollisia prosesseja on tarkoitus 
keventää byrokraattisen nykyjärjestelmän 
sijaan. EU panostaa lääkkeiden tutki-
muksen ja kehittämisen sekä tuotannon 
kannalta houkutteleviin ja innovointia 
edistäviin olosuhteisiin Euroopassa.

Tavoitteena on yhdenvertaiset lääke-
markkinat EU:n sisällä, mikä tarkoittaa 
sitä, että myös innovatiivisia lääkkeitä 
on kaikille EU-kansalaisille saatavilla.

Suomen kanta EU:n lääkelainsää-
dännön uudistukseen selviää myö-
hemmin. Kesällä STM:ssä valmisteltiin 
valtioneuvoston kanssa U-kirjelmää, 
jolla saatetaan EU:ssa päätettävä asia 
eduskunnan käsiteltäväksi. Eduskunta 
käsittelee asiaa syksyn aikana.

– U-kirjelmässä ilmenevä Suomen 
kanta on selkärankana neuvotteluihin 
EU-pöydissä, Westerholm kiteyttää.

Hallitussihteeri Mari Laurén-Hä-
ussler STM:stä on mukana Euroopan 
neuvoston lääketyöryhmässä, jossa 
on edustajia jokaisesta jäsenvaltiosta. 
Hänen mukaansa lääkelainsäädäntöuu-
distuksen käsittely pääsee neuvostossa 
kunnolla käyntiin vasta ensi vuonna, 
kun seuraava puheenjohtajamaa Belgia 
on aloittanut työsarkansa vuoden alussa.

– Useat jäsenvaltiotkin muodostavat 
kantansa vasta, kun uudistusehdotuk-
sesta on saatu kieliversiot syyskuussa. 
Joka tapauksessa uudistus on pitkä pro-
sessi, joka kestää vuosia. Koska kyseessä 
on direktiivi, se tulee kansallisesti voi-
maan vasta lääkelainsäädännön koko-
naisuudistuksella. F

Näihin  
asioihin  

uusi  
lääkelaki  
vaikuttaa

Ympäristö- 
vaatimukset 
tiukentuvat

Saatavuus  
yhden-

vertaistuu

Byrokratia  
kevenee

Myyntilupa- 
käsittely  

nopeutuu

✔
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PUHEENAIHE

Terveydenhuoltoalan ammattilaisille laadittu muistilista 
auttaa potilaiden lääkelistojen päivittämisessä. 

Lääkitystiedot ovat usein hajallaan eikä  
tieto aina vastaa todellista käyttöä.

TEKSTI TIMO HÄMÄLÄINEN KUVITUS JOONAS KAVASTO

Lääkitystiedot 
yhdelle listalle
A

jantasaisten lääkitystietojen puute 
on yksi keskeisimmistä lääkitystur-
vallisuutta vaarantavista tekijöistä. 
Riskit kasvavat, kun potilas siirtyy 
hoitoyksiköstä toiseen, tai kun hänet 
kotiutetaan, toteaa proviisori Maarit 
Vornanen Pirkanmaan hyvinvointi-
alueen sairaala-apteekista.

Vornanen toimi puheenjohtajana Fimean lääkeinfor-
maatioverkoston työryhmässä, joka laati muistilistan lää-
kitystiedon ajantasaistamisen tueksi. 

Ongelmat tunnistetaan maailmanlaajuisesti. Maa-
ilman terveysjärjestön WHO:n mukaan puutteet poti-
laiden ajantasaisissa lääkitystiedoissa muodostavat lääki-
tysturvallisuuden keskeisen riskin.
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Yksi 
tabletti     
 päivässä, 
veren-

paineeseen 

Lääke määrätty 
26.12.2019
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Yksi 
tabletti     
 päivässä, 
veren-

paineeseen 

Lääke määrätty 
9.1.2021

AAMUISIN 
KERRAN     

 PÄIVÄSSÄ, 
VEREN-

PAINEESEEN 

LÄÄKE MÄÄRÄTTY 
3.10.2022

ILTAISIN 
KERRAN     

 PÄIVÄSSÄ, 
VEREN-

PAINEESEEN 

LÄÄKE MÄÄRÄTTY 
13.8.2018

Veren-
paineeseen 
Lääke määrätty 

3.9.2017
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Tietoja haettava monesta paikasta
Lääkityslistojen laatimista vaikeuttaa lääki-
tystietojen sijainti hajallaan eri tietolähteissä.

– Lääkitystiedon ajantasaistaminen vaatii 
yleensä monen tietolähteen käyttöä. Se on 
palapeliä, jota kootaan – mikäli mahdollista – 
yhdessä potilaan kanssa. Potilas tai lääkehoi-
dosta vastaava henkilö on usein paras tieto-
lähde. He tietävät, mitä lääkkeitä on oikeasti 
käytössä, Vornanen sanoo.

Potilaat kuitenkin ajattelevat monesti, että 
kyllä ne lääkitystiedot sieltä tietokoneelta löy-
tyvät. Todellisuudessa tiedot löytyvät vain har-
voin valmiina yhdestä paikasta.

Esimerkiksi e-reseptillä saattaa olla lääk-
keitä, joita potilas ei oikeasti käytä. Hän ei vält-
tämättä hae lääkettä apteekista ja vaikka haki-
sikin, ei silti sitä käytä.

– Kaiken päälle tulevat erilaiset ilman 
reseptiä saatavat itsehoitolääkkeet, ravinto-
lisät ja luontaistuotteet. Ne voivat aiheuttaa 
erilaisia yhteisvaikutuksia, jotka heikentävät 
lääkkeiden vaikutusta tai ovat jopa vaaraksi 
potilaan terveydelle, Vornanen huomauttaa.

Yhtenä haasteena on ajantasaisten lääki-
tystietojen riittävä informoiminen kotiutetta-
ville potilaille.

– Harmillisen usein tulee vastaan tilan-
teita, joissa potilas ei tiedä, että joku lääke olisi 

pitänyt lopettaa ja joku toinen aloittaa. Koska 
potilaat eivät useinkaan tunnista lääkkeitä, 
eivät he myöskään osaa kyseenalaistaa lääki-
tystä, Vornanen toteaa.

Potilas on paras tietolähde 
Muistilista helpottaa ammattilaisten tekemää 
ajantasaistamistyötä ja pienentää siten lääke-
hoidon riskejä.

Lääkitys pitäisi tarkistaa aina, kun potilas 
saapuu hoitoon, siirtyy yksiköstä toiseen tai 
kotiutetaan.

Lääkitystiedoista pitää selvitä käytössä 
olevat lääkärin määräämät lääkkeet, itsehoito-
lääkkeet, ravintolisät ja luontaistuotteet, sekä 
tieto lääkeaineallergioista.

Muistilista kehottaa käyttämään aina 
vähintään kahta tietolähdettä.

Potilastietojärjestelmästä löytyvät edel-
listen hoitopaikkojen lääkitystiedot. Tiedot 
kuitenkin vanhenevat nopeasti, joten niihin 
on Vornasen mukaan syytä suhtautua kriitti-
sesti.

Tietoja voi löytyä myös edellisissä hoitopai-
koissa laadituista lääkityslistoista, siirtorapor-
teista ja Potilastiedon arkistosta.

– Kannattaa aina pyrkiä haastattelemaan 
potilasta, hänen lääkehoidostaan vastaavaa 
henkilöä tai sote-ammattilaista. Reseptikes-

Harmillisen usein potilas ei ole 
tiennyt, että joku lääke olisi 

pitänyt lopettaa ja toinen lääke 
aloittaa.
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Kotihoidossa tilanteet vaihtelevat

Kun farmaseutti selvittää kotihoidossa olevan asiak-
kaan lääkitystä, voi tiedon antajana olla itse asiakas tai 
omainen.  

Osastofarmaseutti Eveliina Haahkamo HUS 
Apteekista työskentelee Helsingin kaupungin kotihoi-
dossa. 

– Meitä on viisi farmaseuttia, joiden työkenttä on 
jaettu alueittain. Enimmäkseen työskentelen koti-
hoidon toimistoilla. Joskus käyn myös asiakkaiden 
luona kotona, Haahkamo selventää. 

Haahkamo ajantasaistaa lääkelistoja hyvissä voimissa 
olevien asiakkaiden ja omaisten kanssa yleensä puheli-
mitse. Jos taas asiakas ei pysty itse huolehtimaan lääki-
tyksestä, vastuu lääkehoidosta on hoitajalla. Silloin hoi-
taja ja farmaseutti päivittävät lääkityslistan yhdessä.

– Välillä menen mukaan kotikäynnille. Tällöin on 
helpompi huomata kotoa löytyvät lääkepakkaukset 
sekä mahdolliset luontaistuotteet ja itsehoitolääkkeet, 
Haahkamo toteaa. 

Aina asiakkaan kertoma ei täsmää siihen, mitä lääk-
keitä hänelle on määrätty tai mitä lääkkeitä hän on 
hakenut apteekista.

Haasteena ovat varsinkin monisairaat henkilöt, jotka 
ovat saaneet lääkemääräyksiä useilta lääkäreiltä. Lääki-
tyksen kokonaisuuden hallinta saattaa silloin hajota.

Haahkamo joutuu usein hakemaan tietoa lääkityk-
sestä monesta lähteestä, kaivamaan esiin lääkäreiden 
tekstejä ja määräyksiä lääkityksestä. Tarvittaessa Haah-
kamo ottaa yhteyden lääkäriin selvittääkseen epäsel-
vyyksiä tai ristiriitaisuuksia.

– Otan lääkäriin myös yhteyden, jos asiakas ei halua 
ottaa jotain tärkeää lääkettä. Teen myös tiivistä yhteis-
työtä apteekkien kanssa varsinkin silloin, kun asiakkaalla 
on apteekin järjestämä annosjakelu.

Entä miten Haahkamo kehittäisi lääkitystiedon ajan-
tasaistamista?

– Ajantasaistamistyö voisi olla järjestelmällisempää 
niin, että farmaseutit kävisivät läpi kaikkien potilaiden 
lääkityksen. Nyt tarkistamme lääkityksen vain silloin, 
kun sairaanhoitajat tai lääkärit pyytävät.

Haahkamo pitää tärkeänä myös hoitohenkilökunnan 
kouluttamista niin, että hoitajat osaisivat kiinnittää 
huomion epäselviin lääkelistoihin, kyseenalaistaa niitä ja 
tuoda niitä esiin.

Lää
ke 

mää
rät

ty 

13.
8.1

973
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Suora yhteys lääkäriin 
tehostaa  
lääkityslistojen päivitystä

Tiedonkulun sujuvuus on avaintekijä lää-
kelistojen päivittämisessä. Parhaiten tieto 
siirtyy farmaseutilta lääkärille kasvotusten.

Tämän on kokenut työssään farmaseutti 
Hanna Nurmi Tampereen yliopiston (Tays) 
Hatanpään ortogeriatrian osastolta.

– Istun samassa huoneessa lääkärien 
kanssa. Tilanne on aivan erilainen kuin päi-
vystyksessä. Siellä työ on pirstaleisempaa ja 
haastavampaa, kun lääkärit vaihtuivat usein 
eikä heidän kanssaan pääse helposti kes-
kustelemaan. 

Nurmen mukaan ortogeriatrian osas-
tolla lääkärit tietävät, mitä farmaseutti osaa, 
arvostavat farmaseutin työtä ja käyttävät 
hyväksi tämän ammattitaitoa.

– Päivitän edellisen illan ja yön aikana 
tulleiden potilaiden lääkityslistoja aamuisin 
niin, että tiedot ovat lääkärien käytettävissä 
ennen potilaskierrolle lähtöä. Yhteistyö luo 
perustaa potilaiden turvalliselle lääkehoi-
dolle.

Lääkityslistojen päivitystyössä Nurmi 
käyttää hyväksi eri tietolähteitä. Resepti-
keskuksesta ja potilastietojärjestelmästä 
saatavan tiedon lisäksi hän lukee hoitajien ja 
lääkärien käytössä olevasta potilastietojär-
jestelmän viestintätyökalusta, millaisia vies-
tejä he ovat vaihtaneet potilaan hoidosta ja 
lääkityksestä.

Lääkityslistojen ajantasaistamistyön 
suurin ongelma liittyy huonoon tiedonkul-
kuun. Pelkästään Pirkanmaan hyvinvoin-

tialueella on neljä potilastietojärjestelmää, 
jotka eivät keskustele keskenään. Siten 
tiedot eivät siirry järjestelmästä toiseen. 

– Tärkeintä on potilaan tai tämän lää-
kehoidosta vastaavan haastattelu. Se on 
hankalaa, jos potilas osastolle tullessaan on 
akuutista tilanteesta johtuen sekava eikä 
enää muistakaan lääkitystään, vaikka asia oli 
hänellä kotona vielä ihan hallinnassa. Myös 
muistisairaita potilaita on yhä enemmän, 
jolloin lääkevastuu on yleensä jollain toisella 
taholla. 

Kaiken selvitystyön jälkeen Nurmi päi-
vittää lääkityslistan potilastietojärjestel-
mään yhdessä lääkärin kanssa.

– Lääkityksestä tehdään usein myös 
turvatarkastus. Potilasta haastattelemalla 
pyritään selvittämään, aiheuttaako lää-
kitys potilaalle haittoja kuten huimausta, 
ummetusta tai väsymystä. Jos potilas on yli 
75-vuotias, voin tarkistaa lääkkeen sopi-
vuuden hänelle Fimea 75-tietokannasta. 

Tarkastettaviin asioihin kuuluvat myös 
lääkkeiden yhteisvaikutukset. Jos potilaalla 
on munuaisten vajaatoiminta, varmistetaan 
lääkkeiden oikeat annokset.

Lääkityslistojen päivittämisen ja lääki-
tyksen turvatarkastusten lisäksi Nurmi 
vastaa hoitajien perehdyttämisestä lääke-
huoltoon ja turvalliseen lääkehoitoon. Hän 
myös jakaa tietoa lääkkeistä ja osallistuu 
osastojen lääkehoitosuunnitelmien laati-
miseen.  
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Kerran 
päivässä, 
veren-

paineeseen 

Lääke määrätty 
13.8.1973

kuksesta näkee reseptitiedot, mutta 
aina pitää varmistaa, mitä lääkkeitä 
potilas oikeasti käyttää ja miten, Vor-
nanen painottaa.

Lääkitystiedon ajantasaistamisen 
muistilista esittelee myös joukon kysy-
myksiä, joita voi esittää haastateltavalle.

Lääkelista asiakkaalle 
mukaan kotiin
Potilaan kotiutuessa tai siirtyessä toi-
seen hoitoyksikköön, pitää varmistaa, 
että lääkäri on määrännyt potilaalle 
uudet reseptit ja poistanut potilastie-
tojärjestelmästä ja Reseptikeskuksesta 
tarpeettomat reseptit. Reseptien annos-
tusohjeiden pitää olla ajantasaisia.

Ohjeen mukaan ajantasaistettu lää-
kelista tulee käydä läpi kotiutettavan 
potilaan kanssa ja antaa se hänelle 
mukaan.

– Potilasta on hyvä kannustaa pitä-
mään lista mukanaan aina, kun hän 
asioi terveydenhuollossa tai aptee-
keissa.

Jos potilas ei itse vastaa lääkehoi-
dostaan, on tärkeää informoida lääke-
hoidosta vastaavaa henkilöä tai hoito-
yksikköä jatkettavasta lääkehoidosta 
ja hoitojakson aikana toteutetuista 
lääkitysmuutoksista sekä hoidon kes-
tosta.

Jos potilaalla on käytössä annosja-
kelu, pitää vielä varmistaa, että tieto 
muutoksista kulkee annosjakelusta vas-
taavaan apteekkiin.

Työryhmän laatimasta muisti listasta 
oli kesäkuussa julkaistu A4-kokoi nen  
versio. Tarkoituksena on julkaista 
syksyn aikana myös taskukokoinen 
muistilista suomeksi, ruotsiksi ja eng-
lanniksi. F

Aina pitää 
varmistaa,  

mitä lääkkeitä 
potilas oikeasti  

käyttää ja 
miten.
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Kerran 
päivässä, 
veren-

paineeseen 

Lääke määrätty 
13.8.2009

Veren-
paineeseen 
Lääke määrätty 

3.9.2017
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Jarkko Ketolainen 
johtaa ylpeänä 
50-vuotiasta 
farmasian laitosta 
Kuopiossa.
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I tä-Suomen yliopiston farmasian opetuk-
sessa näkyy edelleen laitoksen perusta-
jien visionäärisyys, apteekkien tarpeet 
nykyhetkenä ja kansalliset tulevaisuu-

denkuvat. Kaiken keskellä laitosjohtaja, pro-
fessori Jarkko Ketolainen ja koulutuksen 
kehittämisestä vastaava lehtori, farmasian 
tohtori Krista Laine sanovat, että koulutusoh-
jelmissa näkyy myös laitoksen nykyisen hen-
kilökunnan kädenjälki.

– Koulutuksesta saatavan osaamisen tulee 
olla ajanmukaista ja katsoa tulevaan, mutta 
myös opiskelijoiden hyvinvointi on tärkeää. 
Ei täällä paijata, mutta haluamme olla inhi-
millinen opinahjo, Ketolainen sanoo.

Sen saavuttamiseksi erilaisia kohtaamisia 

pidetään korkeassa arvossa. Proviisoriopin-
toihin on hiljattain lisätty kaikille yhteisiä 
opintojaksoja, jotta tulevat proviisorit koh-
taavat edelleen toisensa. Ketolainen sanoo, 
että opiskeluaikana syntyneet verkostot ovat 
kantaneet pitkälle työelämässä.

– Korjaamme nyt koronasulkujen aikaista 
opiskeluhyvinvoinnin laskua. Haluamme 
pitää opiskelijat kampuksella kehittämässä 
vuorovaikutus- ja viestintätaitoja. Täytyy 
muistaa, että etenkin sairaala-apteekissa 
myös kädentaidot ovat edelleen tärkeitä.

Sisäänottomäärät ovat moninkertaistu-
neet Ketolaisen omasta fuksivuodesta 1983 ja 
ovat ehtineet kasvaa Laineenkin aloitusvuo-
desta 1994. 

Itä-Suomen yliopiston Farmasian laitos täyttää  
50 vuotta. Opetussuunnitelma huomioi yhä paremmin 

opiskelijoiden yksilölliset tavat oppia. Silti on tärkeää,  
että opiskelijat myös kohtaavat toisensa. 

TEKSTI JUHA-PEKKA HONKANEN KUVAT MATIAS HONKAMAA

Farmasian
visionäärinen 

opinahjo
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”Työtä potilaan parhaaksi”
Laitoksen perustajien avarakatseisuus näkyy 
Itä-Suomen yliopistossa edelleen. Ketolainen 
huomauttaa, että moni- ja poikkitieteellisyys ja 
kliinisen farmasian mukanaolo löytyvät alkupe-
räisistä suunnitelmista. Kliininen farmasia on 
ollut proviisoritutkinnon oma opintosuuntansa 
nyt vuoden verran. Moniammatillisuus korostui 
neljä vuotta sitten farmaseuttien tutkintouudis-
tuksessa.

– Maailma muuttuu ja farmasia sen mukana, 
mutta tavoite ja tahtotila ovat samat kuin 50 
vuotta sitten – työtä tehdään potilaan par-
haaksi, Ketolainen sanoo.

Seuraavaksi molemmat haluaisivat nähdä 
apteekkisektorin integroituvan tiiviimmin ter-
veydenhoitojärjestelmään. Tämä muutos on 
yksi farmasian koulutuksen tulevaisuutta ajava 
voima. 

– Farmaseuttien ja proviisorien osaamista 
voisi hyödyntää nykyistä laajemmin, Keto-
lainen sanoo.

Savolla on oma painoarvonsa
Farmasian opintosuunnitelma peilaa ympä-
röivää yhteiskuntaa jatkuvasti. Sidosryhmät 
ovat varsin laajakirjoiset. Proviisoriopintoihin 
voi löytää yhteispohjoismaisia elementtejä. 
Kansalliselle tasolla vuoropuhelua käydään 
säännöllisesti Apteekkariliiton, Farmasialiiton, 
Fimean, Lääketeollisuus ry:n sekä Helsingin 
Yliopiston ja Åbo Akademin farmasian koulu-
tusyksiköiden kanssa.

– Savon apteekkariyhdistyksen kautta 
saamme todella hyvin suodattamatonta lat-
tiatason informaatiota. Lisäksi suoraa palau-
tetta saamme opiskelijoilta heti, kun he 
menevät ensimmäiseen harjoitteluunsa 
apteekkiin. F

Tavoitteet ja 
tahtotila ovat 
samat kuin  
50 vuotta  
sitten. 

Pakopelistä opetusmenetelmä
FARMASIAN LAITOKSEN opetusmenetelmät sopeutuvat nopeasti muut-
tuvaan apteekkialaan. Työelämälähtöinen opetussuunnitelma näkyy ken-
ties innovatiivisimmillaan vuonna 2021 opetussuunnitelman osaksi ote-
tussa pakopelissä.

Opintojen loppuvaiheen farmaseuttiopiskelijoiden pakopeli vie ryhmän 
tosielämän laboratoriotyön tilanteeseen, joka heidän on ratkaistava. Taus-
tamusiikin ja valotehosteiden höystämä tilanne auttaa uppoutumaan rat-
kaisuun, kertovat farmasian laitoksen opetuksen kehittämisestä vastaavat 
yliopistonlehtorit Krista Laine ja Tarja Toropainen.

Tunnelma ja pelillisyys eivät kuitenkaan ole läsnä viihdearvon takia. Laine 
sanoo, että pelin suunnittelussa osaamistavoitteet ovat tiukasti mukana: 
Pelillisyys auttaa oppimisessa.

VERTAISOPETUSTA JA KÄÄNTEISEN OPPIMISEN MENETELMIÄ. Far-
masian laitoksen opetusmenetelmät kehittyvät alan odotusten mukaisesti. 
Käännekohtana voidaan pitää vuotta 2016, jolloin strategiassa korostui 
muuttuvan maailman ja työelämän eri sektoreiden seuranta.

Sittemmin laitoksella on hyödynnetty luentojen, laboratoriotyös-
kentelyn ja ryhmätöiden lisäksi vertaisopetusta ja käänteisen oppimisen 
menetelmää. Syväoppimisen painotuksella varmistetaan, että opitut asiat 
jäävät mieleen vielä tenttipäivien jälkeenkin.

Opiskelu on myös moniammatillista: esimerkiksi farmakologian opinto-
jaksot suoritetaan yhdessä lääketieteen, hammaslääketieteen ja ravitse-
mustieteen opiskelijoiden kanssa. 

Kliinisen 
farmasian 
vahva asema
Kliinisen farmasian asema vahvistui 
vuosi sitten Itä-Suomen yliopistossa 
sen vakiintuessa omaksi proviisorikou-
lutuksen opintosuunnaksi. Sen vas-
tuuhenkilö, farmasian tohtori Miia 
Tiihonen sanoo, että opintojen kes-
kittäminen on ollut sekä opiskelijoiden 
että työelämän toiveena.

Muutos vahvistaa kliinisen far-
masian osuutta lääkitys- ja potilastur-
vallisuuden varmentamisessa. Kan-
sallisen asiakas- ja potilasturvalli-
suusstrategian tavoitteena on tehdä 
Suomesta mallimaa vuoteen 2026 
mennessä.  Kliinisen farmasian osaa-
jien nähdään työllistyvän esimerkiksi 
lääkitysturvallisuuden koordinaatio-
tehtäviin hyvinvointialueilla.
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Suomen ainoat 
opetusproviisorit 
FARMASIAN tohtorit Hanna Kauppinen ja Niina Nyberg ovat Suomen tois-
taiseksi ainoat opetusproviisorit. He jakavat työaikansa Itä-Suomen yliopiston 
opetustyön ja Itä-Suomen yliopiston apteekin kehitystehtävien välillä. Ope-
tusproviisorit hyödyntävät suoraa yhteyttä apteekkiin työelämälähtöisessä 
opetustyössä.

Kauppinen ja Nyberg sanovat, että apteekissa kehitystyö tuottaa uusia 
palveluita ja johdattaa ajantasaisen tutkimustiedon nopeasti sen työarkeen. 
Opetusproviisorien ansiosta hoitopalveluille syntyy esimerkiksi uusia lää-
kehoidon arvioinnin ja lääkitysturvan palveluita. Myös proviisoriopiskelijat 
tekevät kehitystyötä pro gradu -tutkielmissaan. 

– Farmasian ammattilaisten äärimmäisen suuri ja hyvä tietotaito on ali-
käytettyä. Tätä asiantuntijuutta haluamme viedä seuraavaksi sote-kentälle, 
Kauppinen sanoo.

Työn jakaantuminen apteekin ja yliopiston välillä tekee yhteistyöstä sauma-
tonta. Opetusproviisorit kouluttavat apteekin henkilökuntaa ja vastavuoroi-
sesti apteekista jalkaudutaan luennoimaan. 

– Apteekin eläinlääkintävastaava näyttää kirjaimellisesti kuvaa eläinlääkin-
tähyllystä ja kertoo ketä asiakkaat ovat, mitä tuotteista kysytään ja mitä eläin-
lääkintä tarkoittaa apteekin näkökulmasta, Nyberg vertaa.

Farmasian 
erikoistumis-
koulutukset hakevat 
pysyvää rahoitusta

FARMASIAN ALALLA tarjolla olevien  
erikoistumiskoulutusten (teollisuus-  
sekä apteekki- ja sairaalafarmasia)  
jatko on uhattuna niiden rahoituksen 
päätyttyä. 

Itä-Suomen yliopisto ja Helsingin 
yliopisto ovat yhdessä järjestäneet 
apteekki- ja sairaalafarmasian erikoistu-
miskoulutusta, joka on tuottanut moni-
puolista osaamista apteekkien lisäksi 
myös hyvinvointialueiden toiminnan ja 
kehittämisen tueksi. Itä-Suomen Yli-
opiston lehtori, farmasian tohtori Kati 
Sepponen sanoo, että koulutuksen han-
kerahoitus päättyi vuoden 2020 lopussa. 
Koulutus etsii nyt pysyvää rahoitusta.

Sepponen sanoo, ettei koulutus tuota 
uutta osaamista pelkästään osallistujalle 
itselleen, vaan siitä hyötyy myös osal-
listujan oma organisaatio ja terveyden-
huolto laajemminkin. Opinnot ja opis-
kelijoiden tekemät kehittämisprojektit 
lisäävät muun muassa kliinisen farmasian 
osaamista ja sitä kautta esimerkiksi lää-
kitysturvallisuutta avohoidossa, kotihoi-
dossa ja hoivakodeissa. 

– Hyvinvointialueiden odotetaan 
lisäävän yhteistyötä farmasian asiantunti-
joiden kanssa ja erikoistumiskoulutuksen 
käyneillä on valmiudet juuri siihen.

Hankerahoituksen päättymisen jälkeen 
vuonna 2021 koulutukseen ei otettu 
uusia opiskelijoita. Syksyllä 2022 Itä-
Suomen yliopistossa aloitti kahdeksan 
uutta opiskelijaa ja tänä syksynä aloittajia 
on yhdeksän. Opiskelemaan hakeutuu 
työuran eri vaiheissa olevia farmaseutteja 
ja proviisoreita, jotka haluavat kehittää 
omaa osaamistaan ja organisaationsa toi-
mintaa sekä uramahdollisuuksiaan.

– Esimerkiksi proviisorilla saattaa olla 
suunnitelmissa oma apteekki tai farma-
seutilla entistä vastuullisemmat työteh-
tävät, Sepponen sanoo. F

Farmasian laborato-
rioissa on jo vuosia 
selvitetty ongelmia 
yhdessä pelin hen-
gessä.
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TUTKITTUA

T
yöura alkaa usein joko 
kesätöillä tai tekemällä 
töitä iltaisin ja viikon-
loppuisin opintojen 
ohess Proviisori Kari 
Jalkanen tutki väi-
töstyössään apteek-
kien kykyä tavoittaa 
henkilöitä, joilla on 

kohonnut riski sairastua tyypin 2 diabe-
tekseen.

Jalkanen tutki myös saavutettavissa 
olevia taloudellisia hyötyjä, jos apteekit 
kutsuisivat henkilöitä elintapainterven-
tioon, jonka tavoitteena on elintapojen 
muutos. 

– Tyypin 2 diabetes liittyy vah-
vasti ylipainoon, jonka juurisyinä 
ovat vähäinen liikunta ja epäterveel-
linen ruokavalio. Tutkimusten mukaan 
jo muutaman kilon painonpudotus 
vähentää merkittävästi riskiä sairastua 

tyypin 2 diabetekseen, Jalkanen muis-
tuttaa.

Tyypin 2 diabetes on yksi yleisim-
mistä kansansairauksista maailmassa. 
Sitä sairastaa noin 425 miljoonaa 
ihmistä, ja sen ilmaantuvuus kasvaa 
nopeasti.

 – Suomessa diabeteslääkkeistä kor-
vauksia saavien määrä on kasvanut 22 
000 uudella potilaalla vuosittain. Jos 
suuntaus jatkuu, yli puoli miljoonaa 
suomalaista sairastaa tyypin 2 diabe-
testa vuoteen 2030 mennessä, Jalkanen 
toteaa.

Tyypin 2 diabetes ja esidiabetes hei-
kentävät elämänlaatua ja lisäävät mer-
kittävästi muiden sairauksien esiinty-
vyyttä ja kuolleisuutta. Samalla ne kas-
vattavat huomattavasti terveyden- ja 
sosiaalihuollon kustannuksia.

Suurimmat kustannukset aiheutuvat 
sairauden hoidosta sekä työkyvyttö-

myydestä ja ennenaikaisesta eläköity-
misestä.

Apteekki tavoitti hyvin 
riskiryhmäläisiä 
Jalkasen tutkimus oli osa Stop Diabetes 
-tutkimushanketta. Hankkeen toteu-
tuksesta vastasivat Itä-Suomen yli-
opisto, Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 
sekä Teknologian tutkimuskeskus VTT 
yhdessä useiden sidosryhmien kanssa. 

Apteekkien lisäksi ihmisiä kutsuttiin 
elämäntapa-arvioon useiden muidenkin 
kanavien, kuten internetin, Facebookin, 
lehtien, TV:n, radion, terveydenhuollon 
yksiköiden ja terveysasemien kautta.

Verrattuna muihin kanaviin apteekit 
tavoittivat korkeassa riskissä olevia 
ihmisiä hyvin. Nämä ihmiset menivät 
muiden kanavien kautta saavutettuja 
henkilöitä suuremmalla osuudella jat-
kotutkimuksiin.

TEKSTI TIMO HÄMÄLÄINEN

Apteekit tavoittavat tehokkaasti ihmisiä – erityisesti niitä,  
joilla on kohonnut riski sairastua tyypin 2 diabetekseen.  

Apteekkien ammattilaiset voisivat ohjata näitä henkilöitä 
elämäntapamuutoksiin, jotka estäisivät sairauden puhkeamisen.

Apteekeilla merkittävä 
rooli diabeteksen 

ehkäisyssä
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Väitöstutkimuksen mukaan apteek-
kien järjestämän valtakunnallisen 
ohjelman avulla pystyttäisiin saavutta-
maan 180 000 henkilöä vuodessa. Kan-
salliset kokonaissäästöt 20 vuoden ajan-
jaksolla voisivat olla jopa 255 miljoonaa 
euroa.

Laskelmissa Jalkanen nojautui kan-
sainvälisiin tutkimuksiin. Laajin niistä on 
tehty Sveitsissä, jossa väestön ja apteek-
kien määrä on samaa luokkaa kuin Suo-
messa. Sveitsissä apteekit saavuttivat 
viiden viikon aikana 95 000 henkilöä, 
joille tehtiin diabeteksen riskitesti.

Sopisi hyvin osaksi 
apteekin palveluita
Kyselyn perusteella rekrytointitoiminta 
ei hidastanut apteekkien toimintaa. 
Henkilöstö suhtautui toimintaan myön-
teisesti, jopa innostuneesti.

– Jos toimintaa olisi enemmän ja 
vakituisesti, vaatisi se kuitenkin lisää 
resurssointia ja sitä aiheutuvien kustan-
nusten rahoitusta. Esimerkiksi Austra-
liassa valtio on rahoittanut ohjelmaa, 
jossa apteekeille maksetaan korvauksia, 
jos ne ohjaavat riskiryhmään kuuluvia. 
Britanniassa on samankaltainen järjes-
tely tupakasta vieroituksessa.

Jalkasen mukaan tyypin 2 diabe-
teksen ehkäisytoiminnan voisi liittää 
hyvin osaksi nykyistä apteekkien diabe-
tesohjelmaa ja muita kansalaisille suun-
nattuja terveyden ja hyvinvoinnin edis-
tämiseen tähtääviä palveluita.

Apteekeilla olisi mahdollisuus jär-
jestää tyypin 2 diabeteksen ehkäisyyn 
tähtäävän toiminnan lisäksi myös muita 
terveydenhuollon palveluita, kuten 
verenpaineen mittaus ja verensokerin 
mittaus sormenpäästä.

– Apteekit ovat siinä mielessä harvi-
naisia terveydenhuoltoalan toimijoita, 
että ihmiset voivat mennä niihin kes-
kustelemaan terveyteen ja hyvinvointiin 
liittyvistä asioista ilman ajanvarausta, 
Jalkanen sanoo.

Jalkasen mukaan elintapainterven-
tioihin saadaan parhaiten osallistujia 
käyttämällä hyväksi digitaalisia mene-
telmiä, kuten mobiilisovelluksia ja verk-
komainontaa, ja yhdistämällä ne kasvok-
kain tapahtuviin kohtaamisiin tervey-
denhuollon ammattilaisten kanssa. F

Proviisorista tutkijaksi
Proviisori Kari Jalkasta saa nyt tituleerata farmasian tohtoriksi. Hänen  
väitöskirjansa Apteekeilla voisi olla merkittävä rooli tyypin 2 diabeteksen 
ehkäisyssä tarkastettiin Itä-Suomen yliopiston terveystieteiden tiede-
kunnan Kuopion kampuksella 5.5.2023.

Ennen tutkimusmaailmaan sukeltamista Jalkanen työskenteli farmaseut-
tina ja proviisorina yhteensä puolentoista vuoden ajan kolmessa apteekissa.

– Sain tietää yliopistossa meneillään olevasta projektista, jossa tutkittiin, 
miten apteekit ja diabeteksen ehkäisy voisivat liittyä 
toisiinsa. Aihe kiinnosti, ja pääsin mukaan jär-
jestelemään hanketta.

Työssään Jalkanen pääsi matkus-
telemaan ympäri Suomea. Se sopi 
nuorelle miehelle hyvin. 

Pian Jalkaselle avautui mah-
dollisuus omaan tutkimustoi-
mintaan.

– Minulla oli työkokemusta 
apteekeista, mikä antoi hyvät 
eväät paneutua kiinnostavaan 
aiheeseen.

Tulevaisuus vaikuttaa selvältä. Jal-
kanen aikoo jatkaa tutkijan urallaan.
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Farmasialiitossa toimii iso joukko alan ammattilaisia erilaisissa luottamustehtävissä.

VIESTINVIEJÄ

TEKSTI TIINA PARIKKA KUVA SOILA PUURTINEN

Saimaan aluejärjestön puheenjohtaja Tiina Lehto muistaa  
vieläkin ensimmäisen tapahtuman, jossa oli mukana.  

Hersyvä nauru ja vakavat keskustelut kollegoiden  
kanssa ovat toiminnan parasta antia.

1. Kuka olet ja miten osallistut  
Farmasialiiton toimintaan?
Olen farmaseutti Tiina Lehto ja toimin 
sivuapteekinhoitajana Savonlinnassa. 
Asun maatilalla järven rannalla Parik-
kalassa mieheni kanssa. Meillä on 
kolme aikuista poikaa.

Olen Saimaan aluejärjestön 
puheenjohtaja ja olen toiminut aikoi-
naan jo Saimaan jäsenyhdistyksen 
puheenjohtajana useita vuosia. Lisäksi 
olen ollut mukana monta vuotta jo 
vanhan organisaation edustajistossa, 
ja nyt myös nykyisessä. 

2. Mikä on aluejärjestön rooli  
liiton toiminnassa?
Järjestämme paikallisesti jäsenille eri-
laisia, houkuttelevia tapahtumia. Tär-
keää on pitää nykyiset ja uudet jäsenet 
mukana liitossa sekä saada vielä liit-
tymistä empivät mukaan toimintaan. 
Tapahtumat ovat hyvä rekrytilanne, 
jossa voi tuoda esille jäsenyyden etuja. 

Yhtenä tehtävänä on olla vies-
tinviejä alueelta liittoon ja liitosta 
alueelle. Teemme kannanottoja ja 
olemme mukana liiton strategisessa 
työssä pyydettäessä. Mikäli joudutaan 
työtaistelutilanteisiin, organisoimme 
niitä omalla alueellamme. 

3. Miten sinä puheenjohtajana pyrit 
luotsaamaan Saimaan aluejärjestöä ja 
paikallisyhdistyksiä?
Toivottavasti olen onnistunut luotsaa-
maan koko aluetta tasapuoliseen, eri-
laiseen toimintaan läpi vuosien. Pin-
ta-alaltaan ison alueen toiminnan 
edellytys on sopuisa ja idearikas johto-
ryhmä. Sponsoreiden haaliminen on 
onnistunut hyvin. Koulutusten suh-
teen olemme laiskoja, sillä sitä on tar-
jolla muutenkin paljon. 

Aina voi tehdä paremmin, saada 
porukkaa mukaan enemmän.  
Nykyään kuitenkin vapaa-aika on kor-
tilla ihan jokaisella. Toisaalta mukaan 
lähteminen ei vaadi kuin viitseliäi-
syyttä, aika löytyy, jos halua löytyy.

 4. Mikä on saanut sinut mukaan toi-
mintaan ja mitä polkua olet päätynyt 
aluejärjestön puheenjohtajaksi?
En edes muista, miten lähdin aikoi-
naan mukaan. Varmaan jonkun tapah-
tuman yhteydessä. Syyskokouksessa 
tulin valituksi hallitukseen.

Puheenjohtajan rooli tuli ”äitiys-
loman sijaisuuden” ajaksi. Kuten arvata 
saattaa, pesti vakinaistui seuraavan 
kauden alkaessa. Siitä on menty liiton 
sääntömuutosten kautta nykyiseen 
puheenjohtajan ja edustajiston pestiin. 
Kollegat ovat hyvin osanneet johdatella 
minut tähän. 

Järjestötoiminnassa olen ollut 
mukana nuoresta asti. 4H-kerhoista, 
urheiluseurojen ja urheilun aluejär-
jestön hallitukseen. Olen herkästi läh-
dössä aina mukaan yhteiseen toimin-
taan, mutta en politiikkaan.

Yhteisöllisyys, mukavat tapahtumat 
ja kollegoiden tapaaminen ovat ne tär-
keimmät syyt olla mukana. Hersyvä 
nauru, vakavat keskustelut ja itsensä 
ylittäminen tapahtumissa palkitsee. 
Kuten Patikointi Parikkalassa tänä 
keväänä. 

5. Kerro jokin asia tai tapahtuma,  
joka on jäänyt sinulle erityisesti  
mieleen aluejärjestön tehtävissä  
toimiessasi. 
Kauan sitten linja-autolla tehty yöpy-
misreissu Ruunaan koskille Lieksaan 
oli ensimmäinen iso tapahtuma, jossa 
olin mukana. Meitä oli paljon ja meillä 
oli hauskaa. Patikoitiin, laskettiin 
koskia, saunottiin, syötiin ja tanssittiin. 
Paluumatkalla kävimme vielä taide-
näyttelyssä. Kaikki, jotka olivat mukana 
tällä reissulla, muistelevat sitä vieläkin 
hymyssä suin. Lauantaiaamusta myö-
hään sunnuntai-iltaan kestänyt reissu 
oli älyttömän mukava.

Ystäviä tämän toiminnan kautta on 
saanut useita. Mukava joskus nähdä 
jo toiminnasta ja työelämästä poisjää-
neitä, jutella ja halata. F

LIITTO PALVELEE
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Luottamustehtävien 
lisäksi Tiina Lehto 
ehtii urheilla ja 
harrastaa kulttuuria. 
Savonlinnan oop-
perajuhlat kuuluivat 
kesän ohjelmaan.
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LIITTO PALVELEELIITTO PALVELEE

Ota yhteyttä!

Maija  
Pirttijärvi

puheenjohtaja,  
farmaseutti

Juha 
Miettinen

va. toiminnanjohtaja,
yo-merkonomi

Minna 
Hälikkä

työmarkkinajohtaja,  
varatuomari

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.sukunimi@
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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Syyskuu
22.9. 

Neuvottelutaidon kurssi  
(osa peruskurssia), Helsinki

23.9. 
Lääketeollisuuden 

ajankohtaispäivä, Helsinki

Lokakuu
2.10.

Osaaminen näkyviin – kuinka 
kerron itsestäni?, webinaari

4.10. 
Miten rekrytoijat etsivät osaajia 

LinkedInistä?, webinaari

7.–8.10. 
Teemakoulutus, Tampere

18.10.
Tulevaisuustaidot ja työelämän 

tulevaisuus, webinaari

Marraskuu
1.11. 

Huijarisyndrooma, webinaari

2.11. 
Luottamushenkilöiden jatkokurssi, 

Tampere

14.11. 
Dosis-webinaari 8, webinaari

21.11. 
Epäasiallisen kohtelun käsittely 

esihenkilön silmin (osa 1/2), 
verkkokurssi

28.11. 
Epäasiallisen kohtelun käsittely 

esihenkilön silmin (osa 2/2), 
verkkokurssi

Tapahtumakalenteri

Syksyn  
ajankohtaiset 

koulutus-  
tilaisuudet

Muista! 
LHA-koulutusta ja 

-tutorointia tarjolla edulliseen 
jäsenhintaan farmastore.fi-

verkkokaupassa.
LHA-koulutus nyt saatavilla 
työnantajan maksamana!
Oletko pohtinut LHA-opintojen suoritta-
mista kokonaisuutena tai kenties sopinut 
jo työnantajasi kanssa tällaisesta koulutus-
mahdollisuudesta?

Nyt Farmasialiiton LHA-koulutuksessa 
on tarjolla uusi mahdollisuus hankkia kou-
lutus työnantajan maksamana pakettina!

Koulutuksen toteutus on edelleen täysin 
verkkopohjainen ja yhtä joustava kuin 
aiemmin, mutta yksittäisten maksujen si-
jaan kurssien suoritusoikeuden voi lunastaa 
työnantajalle toimitettavalla laskulla. 

Tutustu tarkemmin koulutuksen sisältöön 
ja tähän maksumahdollisuuteen osoitteessa 
farmastore.fi • Lääkehoidon arviointi
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Epäasiallisen kohtelun  
käsittely esihenkilön silmin
ti 21.11. ja ti 28.11. klo 8.00–9.30
 
Koulutuksen aikana saadaan  
vastauksia seuraaviin kysymyksiin: 
• Mistä voisi tunnistaa työturvallisuuslaissa  
 tarkoitetun häirinnän tai muun epäasiallisen  
 kohtelun?
• Mikä ei ole häirintää tai muuta epäasiallista  
 kohtelua, vaikka se sellaiseksi voidaan kokea?
• Miten esihenkilö voi omassa roolissaan ehkäistä  
 häirintää ja muuta epäasiallista kohtelua?  
 Mitä lainsäädäntö velvoittaa?
• Entä miten tulee toimia, jos häirintää tai muuta  
 epäasiallista kohtelua esiintyy ennaltaehkäisevistä  
 toimenpiteistä huolimatta? Mitä lainsäädäntö  
 velvoittaa?
• Mistä esihenkilö voisi saada tukea?
Kouluttaja: Erityisasiantuntija Seija Moilanen, 
Työturvallisuuskeskus

  
Työturvallisuuden  
perusteita esihenkilöille 
Webinaarisarjassa käydään läpi työturvallisuuden 
perusasioita esihenkilöiden silmin ja opastetaan 
toimimaan erilaisissa tilanteissa työpaikalla. 
 
Aikataulut ja sisältö:

Osa 1: To 14.12.2023 klo 8–9:  
Esihenkilön ja työntekijän työturvallisuusvastuut
Esihenkilöllä on aina merkittävä rooli 
työturvallisuudessa. Luennon aikana käydään 
läpi keskeisimmät vastuut työturvallisuuden 
toteuttamisessa organisaatiossa. Vastuut käydään 
lävitse niin työntekijän, lähiesihenkilön, keskijohdon 
kuin ylimmänkin johdon kannalta.
Kouluttaja: Lasse Kammonen, erityisasiantuntija, 
Työturvallisuuskeskus

Osa 2: To 11.1.2024 klo 8–9: 
Psykososiaalinen kuormitus työssä
Haitallista psykososiaalista työkuormitusta tulee 
työturvallisuuslain mukaan ehkäistä. Lisäksi työn 
kuormitustekijöiden aiheuttamaa vaaraa tai haittaa 
työntekijöiden terveydelle pitää vähentää. Mitä keinoja 
esihenkilöllä on toimia psykososiaalisen kuormituksen 
tunnistamiseen ja hallintaan liittyvissä tilanteissa? Entä 
huolehtia omasta hyvinvoinnistaan? 
Kouluttaja: Sari Aksberg, erityisasiantuntija, 
Työturvallisuuskeskus  
Osa 3: To 15.2.2024 klo 8–9: 
Työkyvyn johtaminen 
Miten esihenkilö johtaa työkykyä läpi työuran ja 
miten toimia työkyvyn muuttuessa? Luennon aikana 
kerrataan tiivistetysti myös varhaisen tuen pääkohdat 
ja erilaiset työkyvyn tukimahdollisuudet. 
Kouluttaja: Pirkko Mäkinen, erityisasiantuntija, 
Työturvallisuuskeskus  
Osa 4: To 7.3.2024 klo 8–9: 
Päihdehaitat työssä  
Mitä esihenkilö voi tehdä työpaikalla päihdehaittojen 
ennaltaehkäisemiseksi? Miten turvata päihdehaitaton 
etätyö? Mistä esihenkilö vastaa ja mitä tehdä 
haittatilanteessa? Mikä on työntekijän vastuu? 
Kouluttaja: Kaija Ojanperä, johtava asiantuntija, 
Työturvallisuuskeskus  
Osa 5: To 11.4.2024 klo 8–9: 
Eväitä asioiden tuloksekkaaseen käsittelyyn 
 Sitoutuminen ratkaisee, mutta miten se tehdään 
käytännössä? Luennon aikana käydään läpi 
perusideoita ja työkaluja siitä, miten esihenkilö voi 
käsitellä työturvallisuusasioita työntekijöiden kanssa 
osallistavasti.
Kouluttaja: Elina Ravantti, erityisasiantuntija, 
Työturvallisuuskeskus
 
Lisätiedot ja ilmoittautumisohjeet Farmasialiiton 
verkkosivujen tapahtumakalenterista.

Työturvallisuuskoulutusta 
Farmasialiiton jäsenille
Koulutukset on suunnattu erityisesti tukemaan esihenkilötyötä tekeviä, mutta ne  

soveltuvat myös muille työturvallisuudesta ja -hyvinvoinnista kiinnostuneille, erityisesti 
työsuojeluvaltuutetuille ja -päälliköille sekä luottamushenkilöille ja -miehille. 

Koulutukset järjestetään webinaareina ja ne toteutetaan yhteistyössä Työturvallisuuskeskuksen kanssa.

Muistathan  
hyödyntää  
aiempien  
työturvallisuus- ja 
työhyvinvointi-
koulutustemme 
tallenteet verkko-
sivuillamme.

Tällaisia  
koulutuksia ovat:
•  Työhyvinvoinnin  
 portaat – viisi  
 vaikuttavaa  
 askelta
•  Työuupumus  
 esihenkilön  
 silmin
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Suomen Farmasialiiton hallituksen puheenjohtaja  
valitaan edustajiston syyskokouksessa 23.11.2023.

Farmasialiiton puheenjohtaja vastaa liiton strategiatyöstä ja viestinnän linjasta.  
Hän on liiton kasvot ja ääni. Puheenjohtaja osallistuu jäsenistö- ja sidosryhmätyöhön  

sekä ammatilliseen, taloudelliseen ja yhteiskuntapoliittiseen edunvalvontaan.  
Tehtävä on kokoaikainen.

Puheenjohtajan tehtäviin kuuluvat muun muassa:
• liiton hallituksen johtaminen

• Farmasia-lehden päätoimittajuus
• sidosryhmäyhteistyö

• kansainvälinen yhteistyö
• yhteistyö liiton aluetoimijoiden kanssa

• valmius- ja järjestäytymistyön koordinointi
• esihenkilötyö

• Farmasialiiton Palvelut Oy:n hallituksen puheenjohtajuus.

Puheenjohtajaehdokkailta toivotaan ilmoittautumista 30.9.2023 mennessä,  
jotta liiton toimisto ehtii järjestää ehdokkaille mahdollisuuden esittäytyä ja  

tehdä vaalityötä. Puheenjohtajaehdokkaaksi voi ilmoittautua myös myöhemmin.

Kiinnostuitko?
Ilmoita ehdokkuudestasi:  
viestinta@farmasialiitto.fi

Lisätietoja:
puheenjohtaja Maija Pirttijärvi

maija.pirttijarvi@farmasialiitto.fi
040 778 4313

Asetu ehdolle Farmasialiiton  
puheenjohtajaksi
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LIITTO PALVELEELIITTO PALVELEE

Hae mukaan Farmasialiiton neuvottelukuntiin!  
Hakuaika on 1.9.–31.10.2023. 

Neuvottelukunnat edustavat liiton sopimus- ja 
edunvalvontasektoreita, ja ne käsittelevät jäsenten 
työmarkkina- ja ammatilliseen edunvalvontaan 
kuuluvia kysymyksiä. 

Haemme jäseniä viiteen neuvottelukuntaan:
• Apteekkisektorin neuvottelukunta (ANK)
• Hyvinvointialuesektorin neuvottelukunta (HNK)
• Lääketeollisuuden ja -tukkukauppasektorin  
 neuvottelukunta (TNK)
• Valtio-, Kela- ja yliopistosektorin  
 neuvottelukunta (VNK)
• Proviisorineuvottelukunta (PNK)

Farmasialiiton organisaatiossa toimii yli sata 

luottamustoimista alan ammattilaista eri 
toimielimissä. Luottamustoimisten osaaminen on 
tärkeää alan asioiden edistämisessä. Jäsenet tuovat 
kentältä arvokasta tietoa ja sitä jakamalla ja siitä 
yhdessä keskustelemalla teemme vaikuttavampaa 
edunvalvontaa. 

Luottamustoimisena toimiminen ei vaadi 
aiempaa kokemusta. Saat perehdytyksen tehtävään, 
ja myös liiton toimisto on tukenasi. Jokainen 
voi osallistua toimintaan omien resurssiensa ja 
mahdollisuuksiensa mukaan, kaikkien panos yhteisen 
asian eteen on tärkeä! 

Neuvottelukuntien toiminnasta voit lukea lisää 
verkkosivuiltamme.

Lisätietoja: Suvi Luukko
suvi.luukko@farmasialiitto.fi, 044 777 9052

Haluatko verkostoitua 
ja vaikuttaa farmasian 

alan asioihin? 

Huom!
Myös nykyisten jatkokaudelle 
aikovien luottamustoimisten 
tulee täyttää hakulomake.

Täytä  
  lomake
täällä

F

Tule mukaan 
vaikuttamaan 

farmasian alan ja 
ammattilaisten 

hyväksi, yhteisössä  
on voimaa!

F A A S I T L I K A

A S S I R E U N U S

R I T A R I I H O T

M A I T O P I S A R A

L I N T S A T A U N U T I T

I E R O S K H A N T

A L V A R I T I I R A I L U T

M A A N K A M A R A T K A T O

B C A N A P E E V Ä S K

O R R E T O P I S K E L I J A

H A U T A R I N A T O T O T

U I E L I S S T O P I

T A S A T A O M I A P A K U

A M A N O L O I M U S U U

A V A I N T U L E V A E M

V E I S A U S E L O H O P E A

U T L A A K I A S T I

S T U D I O T Y Ö T A I N A

T O R I S Ä L Y A K A N A T

U L I N A T A L H O J E R E

S A T O E N S I S E A N I T

Ra
tk

ais
u v

iim
e n

um
er

on
 ris

tik
ko

on

44-49_Farmasia_4-2023_Liitto_palvelee_Tapahtumat.indd   4844-49_Farmasia_4-2023_Liitto_palvelee_Tapahtumat.indd   48 25.8.2023   8.0525.8.2023   8.05



4/2023 FARMASIA  49

APTEEKIN HYLLYLTÄ
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KOLUMNI

F armasian ammattilaiset, proviisorit ja farma-
seutit, ovat asiantuntijoita ja asiakaspalveli-
joita, joilla on tärkeä yhteiskunnallinen teh-
tävä ja joiden työhyvinvointi ja jaksaminen 

heijastuvat merkittävästi myös apteekissa asioivien 
elämään. Työhyvinvointi on apteekin menestystekijä, 
siksi sitä kannattaa johtaa.

Työhyvinvointi- ja työkykyjohtamisen tueksi tar-
vitaan luotettavaa tietoa työyhteisön tilasta, esihen-
kilötyön laadusta ja työntekijöiden työkyvystä. Näin 
luodaan tilannekuva ja edellytykset pitkäjänteiselle 
työn ja työolosuhteiden kehittämiselle. Työhyvin-
voinnin arviointi ja edelleen kehittäminen faktoihin 
nojaten on sosiaalista pääomaa, kun kilpaillaan osaa-
vista työntekijöistä. 

Työhyvinvointia voidaan todentaa työpaikoilla 
monin tavoin: kuormitustekijöitä tunnistamalla ja 
arvioimalla, työhyvinvointikyselyitä toteuttamalla, 
kehityskeskusteluja esihenkilön ja 
alaisen välillä käyden sekä työterve-
yshuollon asiantuntemusta hyödyn-
täen. Arviointiin tarvitaan sopivat 
menetelmät, aikaa ja voimavaroja, 
mutta miten saavutetaan oletettu 
hyöty? 

Menetelmiä ei pidä olla liikaa tai 
toistaa liian usein, niiden tulee olla 
helposti toteutettavia, käytännön-
läheisiä ja ymmärrettäviä. On oleel-
lista, että arviointien tulokset käsi-
tellään ja analysoidaan yhdessä vuo-
rovaikutteisesti. Psykologinen tur-
vallisuus ja luottamus työyhtei-
sössä mahdollistavat vaikeidenkin asioiden puheeksi 
ottamisen ja kriittisten kysymysten esille tuomisen. 
Ilman niitä ei esimerkiksi kyselyihin haluta vastata 
ainakaan rehellisesti tai kehityskeskusteluissa väis-
tellään kriittisiä aiheita. Näin tieto jää puutteelliseksi 
tai on epäluotettavaa.

Tulosten läpikäynnin yhteydessä sovitaan yhdessä 
seuraavat tarpeelliset kehitysaskeleet, aikataulut, 
vastuut ja seurannan tavat. Kehittämiskohteet kan-
nattaa valita niin, että mahdollisimman moni kokee 
ne tarpeellisiksi. Yhteiset ongelmat kohdataan 
yhdessä. Yksittäisten työntekijöiden tarpeet käsitel-
lään esihenkilön kanssa kahden. Tärkeää on kirjata 
kehittämistoimenpiteet muistiin ja päivittää niiden 
etenemistä.

Hyvin toteutettu työhyvinvointikysely tuo henki-
löstön äänen kuuluviin todentaen haasteet ja voima-
varatekijät. Se kannustaa jokaista työntekijää pohti-
maan oman työhyvinvointinsa tilaa. Samalla kysely 
voi jäsentää ja luoda yhteistä käsitystä työhyvin-
voinnin eri osa-alueista.

Samassa yhteisössä työhyvinvoinnin tila voi vaih-
della merkittävästi eri yksilöiden välillä. Keskimää-
räisesti hyvä kokonaisarvio ei takaa sitä, että jokainen 
työyhteisössä voi hyvin. Joku voi olla uupumuksen 
partaalla samalla kun toinen kokee vahvaa työn imua 
ja innostusta. Siksi tulokset kaipaavat syvällisempää 
analysointia, ja siksi tarvitaan myös arjessa tapah-
tuvaa yksilöllistä havainnointia, keskustelua ja tukea. 
Työn lomassa pitää olla aikaa yhteiseen keskusteluun 
työn sujumisesta, kuormittumisesta ja vaikkapa haas-
tavista asiakastilanteista. 

On tärkeää, että esihenkilö kohtaa jokaisen työn-
tekijän riittävän usein myös kahden 
kesken, kysyy kuulumisia, antaa palau-
tetta, kannustaa ja tarvittaessa auttaa 
ja tukee.

Myös esihenkilötyön arviointi on 
tärkeää sisällyttää työhyvinvoinnin 
seurannan kokonaisuuteen. Hyväksi 
johtajaksi voi tulla vain, jos kehittymi-
seen on aito halu. Tähän tarvitaan heik-
kouksien ja vahvuuksien tunnistamista 
ja niiden edellyttämiä toimia. Kehi-
tyskeskustelussa voi puolin ja toisin 
paneutua johtamiskäytäntöjen yksilöl-
listen tarpeiden tunnistamiseen ja rää-
tälöintiin.

Työturvallisuuslain muutokset tulivat voimaan 
1.6.2023. Niiden tavoitteena on edistää 55 vuotta täyt-
täneiden työssä jaksamista ja vähentää varhaista työ-
elämästä poistumista sekä ehkäistä työkyvyttömyyttä 
ja parantaa työntekijöiden mahdollisuuksia työsken-
nellä pidempään työkykyisenä.

Työnantajan on otettava huomioon, että työnte-
kijän henkilökohtaiset edellytykset voivat vaatia yksi-
löllisiä tukitoimenpiteitä. Hyvin toteutetut työhyvin-
voinnin seurantamenetelmät auttavat toteuttamaan 
entisestään korostuvaa työnantajan huolehtimisvel-
voitetta ennakoivasti.

Päivi Rauramo

Työhyvinvointi – faktaa vai fiktiota?

Yhteiset  
ongelmat  
kohdataan  
yhdessä. 

CityShoppari – Kotimainen sovellus, joka kokoaa  
yhteen yli 1000 etua jopa 2000 toimipaikassa

APOLLOMATKAT: 65 € alennusta/varaus 
BIOREX -ELOKUVATEATTERIT: Leffalippu ma–to  8,50 €
CUBUS: –20 % kertaostoksesta Cubus-liikkeessä
ECKERÖ LINE: Miniristeily tai Päivä Tallinnassa -risteily –20 %
FRESSI: Aloitusmaksu ja kaksi ensimmäistä treenikuukautta 0 €
HANKO AASIA: Kaksi Hot Bowl -annosta yhden hinnalla
IKAALINEN SPA & RESORT: Majoittuminen Economy-huoneissa kahdelle 68 €/yö
LIFE: –20 % kun ostosten loppusumma on vähintään 35 €
LINDEX: –20 % ostokerrasta, kun ostat 40 € naisten tuotteita
LOHJA SPA & RESORT: Kylpyläloma 1 vrk 125 € kahdelle (norm. 162 €)
SCANDIC HOTELS: Majoituksesta jopa –19 % ympäri Suomen 
SEA LIFE: Pääsylippu 15 € (norm. 18–22 €)
SPICE ICE: Kaksi tuotetta yhden hinnalla
VIKING LINE: Helsinki–Tallinna-päiväristeily jopa –50 % päivän normaalihinnasta
WASALINE:  Päiväristeily Aurora Botnialla ja käynti Ruotsissa autolla 150 € 

Esimerkkejä rahanarvoisista CityShoppari-eduista: 

> Katso lisätiedot eduista CityShoppari-sovelluksestasi ja tutustu kaikkiin etuihin!

> Ohjeet CityShopparin käyttöönottoon löydät Farmasialiiton jäsensivuilta.

Hyödynnä 
 CityShopparin  

jäsenetujasi! 
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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.
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