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Kanta-laakityslista
2030, omatoiminen
|laakityslistan yllapito
vield tarkeds

aaliskuisessa Ligke-
hoidon onnistumisen
avaimet -tapahtumassa

kuultiin asiantuntijaluentoja ja
keskusteluja, joissa kerrottiin
ladkehoidon onnistumista tuke-
vista toimista. Ladkehoidon piivi
on lddkkeiden kayttdjien ja tervey-
denhuollon ammattilaisten yhtei-

nen, valtakunnallinen teemapiivi.

Tavoitteena sihkéisessi muodossa
oleva Kanta-lakityslista

Tall4 hetkelld tiedot kansalaisen
laakkeistd ovat hajallaan eri
tietoldhteissa ja jarjestelmissa.
Kokonaisuuden hahmottaminen
on vaikeaa.

Rakenteilla on sahkoisessa
muodossa oleva Kanta-laikitys-
lista, jossa tulee olemaan ajanta-
sainen tieto kunkin kansalaisen
kaytsssa olevista laakkeista.
Uudistuksen ensimmadinen vaihe
on jo kdynnissa: Reseptikeskuksen
reseptitietokantaa valmistellaan
kansallista laakityslistaa varten.

Varsinainen kansallisen 133-
kityslistan toteutuksen toinen vai-
he tapahtuu vuosina 2025-2027.
Silloin reseptilla mairattyjen
laakkeiden laakitystiedot ovat

ajantasaisina Reseptikeskuksessa.

Arviolta vasta vuonna 2030
Reseptikeskuksessa on Kanta-
laakityslista, joka sisaltad kaikki
henkilén kiytsssi olevat laskkeet,
myds itsehoitolddkkeet ja tiedot
lsakkeiden lopettamisista.

Ajantasaisen ldakityslistan
omatoiminen ylldpito tirkedd

Kansallisen Kanta-la4kityslistan
valmistuminen kestds vuosia.
Siksi on tarkeds, ettd jokainen
pitdd ylla omaa ligkityslistaansa,
joka on yhteenveto kaikista omis-
ta, kdytdssa olevista lazkkeists,
itsehoitolaskkeists ja ravintolisis-
t4. Listan voi ottaa mukaan asioi-
dessaan terveydenhuollossa.

Listaa pitdd muistaa paivittaa
aina, kun lagkityksessa tapahtuu
muutoksia. Apua lagkityslistan
laatimiseen voi pyytds terveyden-
huollosta tai apteekista.

Oman laakehoidon kirjaamis-
ta varten voi kysya myos apteekis-
ta ns. LOTTA-listaa. Lista auttaa
kartoittamaan ladkehoidon

toteutukseen liittyvia riskitekijoita.
Jos vastaat useaan listan kysymyk-

seen "kyll4” tai "en osaa sanoa”
tai mikali tarkistuslistan tayttami-
nen herattdd kysymyksis, ota yh-
teyttd apteekkiin, tai oman hoito-
yksikkosi laakariin tai sairaan-
hoitajaan.

Sarita Maja-Hellman, Kansallisen
lidkeinformaatioryhmin jisen,
Ajantasainen l3kitystieto -ryhmi

. Laskehoidon onnistumisen
avaimet -tapahtuman tallenne
on katsottavissa osoitteessa:
superliitto.videosync.fi/
laakehoidon-paiva-2023

- Ladkehoidon pidivin suunnitte-
lusta vastaa Kansallinen
Lisgkeinformaatioverkosto:
www.fimea.fi/kehittaminen/laa-
keinformaation_kehittaminen/
laakeinformaatioverkosto

« Lidkehoidon onnistumisen
tarkistuslista LOTTA 8
kysymysta ldgkehoidostasi:
www.fimea.fi/
documents/160140/762468/
Lotta_kyselylomake_FINAL.pdf

Toteutuuko riittdva sosiaaliturva
ihmisoikeutena Suomessa?r

Vuoden 2023 eduskuntavaali-
keskustelussa nousi esiin monen
puolueen halu tehdi syvii leik-
kauksia sosiaaliturvaan. Alku-
sysdys keskustelulle olivat valtio-
varainministerién madonluvut,
joiden mukaan tulevana vaali-
kautena on valtion menoja
leikattava kuusi miljardia euroa ja
seuraavalla kolme. Valtiovarain-
ministerio otti sosiaaliturvan kes-
keisesti mukaan, kun se esitteli
leikkausten toteuttamisvaihto-
ehtoja.

inisteriotd ei ndyta
huolestuttavan se,
ettd Euroopan neu-

vosto totesi helmikuussa 2023
jo kolmannen kerran Suomen
perusturvan olevan liian alhai-
nen. Suomi on jo kymmenen
vuotta rikkonut kansainvalista
oikeutta sosiaaliturvan heik-
kouden vuoksi.

Euroopan neuvostosta ja
kansainvilisestd oikeudesta
piittaamatta valtiovarainmi-
nisterid vaatii ehdottomasti
uusia leikkauksia ja nimen-
omaan kaikkein haavoittu-
vammalle viaestonosalle. Ndin
ministerio on toiminut jo
1990-luvun lamasta ldhtien.

Valtiovarainministerio ei
esitd supistuksia yritystukiin,
joita jaetaan vuosittain 15 mil-
jardia. Naitd tukia saavat myos
kannattavat yritykset, eivdt
pelkdstddn heikosti kannatta-
vat. Yritystukiin ei puututa,
koska Elinkeinoeldméan
Keskusliitto vastustaa.

Nayttaa siltd, ettd Valtio-
varainministerio (VM) ja Elin-
keinoelamain tutkimuslaitos
(ETLA) vuorottelevat esittdes-
sddn keinoja, miten vaikeuttaa
haavoittuvimmassa asemassa

olevien kansalaisten elamada.
Perusteet etuuksien heiken-
nyksille ovat kuitenkin aina
samat: tyollisyysastetta halu-
taan lisdtd niin, ettd kotiin
makaamaan jddminen tukien
varaan ei ole kannattavaa.

Muutama vuosi sitten VM
vaati jyrkasti ikddntyneiden
naisten lisdpdivien poistamista
tyottomyysturvassa. Ndin teh-
tiinkin vuonna 1965 ja sen jal-
keen syntyneiden kohdalla.
Harva tyonantaja ottaa yli
kuusikymppistd tyohon, joten
muutoksen seurauksena
ikdantynyt tyoton joutuu tule-
vaisuudessa elamddn monia
vuosia pelkdn tyomarkkina-
tuen varassa ennen kuin saa-
vuttaa eldkeidn.

Muutoksen ldhtokohta on
olettamus, ettd tyoton ei viitsi
hakea ty6td, joten hantd tulee
kannustaa heikentdmalld
sosiaaliturva minimiin. Sithen
tosiasiaan VM ei kiinnittdnyt
huomiota, ettd tyonantaja
pdattda sen, kuka palkataan,
ei tyoton.

Tdamadn jdlkeen esitysvuoron
otti ETLA, joka on vaatinut
jyrkkdan savyyn tyottomyys-
turvan enimmadispdivien puo-
littamista. Tutkimuslaitoksen
mukaan se riittdd ja sen jal-
keen ty6ton voi liittyd leipa-
jonoon. Tyomarkkinatuen
maddrd on jo kolmannen kerran
todettu selvasti (manifestly)
riittdimattomaksi. Ensin halut-
tiin kyykkyyn ikdantyneet
tyontekijat ja nyt kaikki muut-
kin. Ajattelun pohjana on se,
ettd tyoton on itse syypaa ti-
lanteeseensa ja siksi yhteis-
kunnan tuen tulee olla mini-
maalista.

Viimeksi VM on vaatinut
eldkkeiden indeksikorotuksiin

Suomi on jo kymmenen
vuotta rikkonut kansainvilistd
oikeutta sosiaaliturvan
heikkouden vuoksi.

puuttumista. Talloinkdan siel-
14 ei olla huolestuneita kan-
saneldkeldisistd, joiden eldk-
keen taso on riittdimaton eu-
rooppalaisella mittapuulla tar-
kasteltua. Tuhannet kansan-
eldkeldiset joutuvat paivittdin
tekemd&in valinnan, ostaako
tarvitsemaansa ladkettd vai
ruokaa. Kansainvdliset sopi-
mukset, joihin Suomi on liitty-
nyt, eivat hetkauta valtiova-
rainministeriotd, kun se ha-
luaa panna kaikkein vaha-
tuloisimmat kansantalouden
kestavyysvajeen korjaajaksi.
Véahatuloisiin on helppo koh-
distaa etuuksien leikkauksia,
koska heilld ei ole takanaan
EK:n kaltaista vahvaa jarjestod,
joka voisi ryhtya torjunta-
taisteluun.

Perusturvan varassa eldd sa-
toja tuhansia suomalaisia ja
heiddn mahdollisuutensa osal-
listua normaaliin yhteiskunta-
eldmdan on mahdotonta, kun
pddllimmaisend on huoli joka-
pdivdisestd leivasta. Ainoas-
taan leipdjonosta saatu ruoka
auttaa heitd pysymddn eldman
syrjdssa kiinni. Pian tamé&kin
viimeinen luukku on heiltd
sulkeutumassa, silld jaettavaa
ruokaa on yhd vihemman.

Monissa kodeissa lapset
joutuvat eldméddn viikonlopun
tyhjin vatsoin odottaen maa-
nantaita, jolloin koulussa saa
ruokaa. Lapsikoyhyys on myos
johtanut huostaanottojen
rdjdhdysmadiseen kasvuun,
mutta sehdn ei valtiovarain-
ministeriotd ndytd huolettavan.

Jos valtiovarainministerion
madonluvut toteutetaan taysi-
maariising, kuten monien
puolueiden eduskuntavaali-
keskusteluissa esittdmien na-
kemysten perusteella ndyttaa,
on olemassa vaara, ettd yhteis-
kuntamme koherenssi
murtuu.

Jopa sisdinen turvallisuus
voi olla vaarassa syrjdytyneen
nuorison jengiytyessa. Miljoo-
nat kansalaiset kokevat ole-
vansa arvottomia heittopusse-
ja, joilla on merkitystd vain
valtiontalouden tasapainotta-
jana. Kisite siitd, ettd riittava
sosiaaliturva on ihmisoikeus,
eindytd saavan kannatusta
VM:ssd, vaikka periaatteen
juuret ovat YK:n ihmisoikeuk-
sien julistuksessa vuodelta
1948.

Valtiovarainministericlla
on Suomessa suuri valta. Polii-
tikot noudattavat VM:n joh-
don mdardyksid, kuten edus-
kuntavaalikeskustelusta oli
padteltavissa. Siksi olisi tar-
keiatd, ettd VM toimissaan ot-
taisi huomioon myds sosiaali-
set ihmisoikeudet, jota perus-
tuslakikin edellyttad.

Perus- ja ihmisoikeuksien
edistaminen on kaikkien
virkamiesten velvollisuus eikd
leikkausten tekeminen toi-
meentulon alarajalla kamppai-
levien kansalaisten etuuksiin
edistd nditd arvoja. Mikali
valtiontaloutta tasapainote-
taan tdysin sokeasti, valitta-
mattd seurauksista, kehitys
Suomessa kulkee niin eriarvoi-
seen suuntaan, ettd paluuta ei
endd ole.

Yrj6 Mattila, Ihmisoikeusvaltuuskunnan
jasen, Suomen Sosiaalioikeudellisen
seuran puheenjohtaja
www.sosiaalioikeus.fi

EKL huolissaan ladkarien tavoista kirjoittaa potilasasiakirjoja

iiton hallitus kisitteli viime
Lsyksynéi hallintonsa saamaa
palautetta liittyen ldakirien
kirjoittamien ldhetteiden ja 133-
karintodistusten eli potilasasia-
kirjojen (epikriisien) selkeyteen
ja ymmdrrettivyyteen. Potilas-
asiakirjojen kieli on ammattikieltd
toisille ammattilaisille tai hei-
kosti suomen kielt4 hallitsevien
laatimia. Timin seurauksena
niissa oleva tieto ei vility poti-
laalle, tavalliselle kansalaiselle.
EKL p#atti 13hettdd asia kos-
kevan kirjelmén viidelle organi-
saatiolle eli Laakariliitolle, Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitoksel-
le (THL), SOSTE Suomen so-
siaali- ja terveys ry:lle, Kuluttaja-
liitto ry:lle sekd Vanhusasia-
valtuutetun toimistolle. Saimme
kaikilta pyydetyiltd yhteiséilta
vastauksen vuoden loppuun
mennessd. Liiton hallitus kasit-
teli vastaukset kokouksessaan
2.2.2023.

Saamistamme organisaatioi-

den vastauksista kavi selkeésti
esille se, ettid olimme nostaneet
esille oikean ja tarkeén asian ja
saimme myds kiitosta siiti.

Vastauksissa todettiin yleisesti,
ettd |44kari laatii potilasasiakirjan
siten, ettd se pyrkii valittdmain
tiedon seuraavalle hoitavalle am-
mattilaiselle. T4t4 on perusteltu
merkittdvdna asiana. Niin potilai-
den hoitoa ja siihen liittyvéa kom-
munikaatiota voidaan yllapit4a
terveydenhuollon ammattihenki-
|iden ja toimintayksiksiden kesken.

Potilaiden tiedonsaantia on
pyritty parantamaan kirjaamalla
potilasasiakirjat niin OmaKan-
ta'-palveluun kuin esimerkiksi
Maisa-palveluun. Taimén ansiosta
tiedon avoimuus on parantunut,

1 OmaKannasta niet omat terveys-
tietosi ja reseptisi.

2 Maisa on asiakas- ja potilastieto-
jarjestelma Apottia kéyttavien
HUS-yhtymén, Helsingin ja
Uudenmaan hyvinvointialueiden
yhteinen sosiaali- ja terveyden-
huollon sihkasisen asioinnin kana-
va verkossa www.maisa.fi tai mo-
biilisovelluksella. Maisassa voit
muun muassa tehdé ajanvarauksia
ja viestitelld sinua tai asiaasi hoita-
vien sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattilaisten kanssa.

mutta ymmirrettivyys ei ole. On-
gelmana niissikin jarjestelmissa
on se, ettd potilastiedot ja vaikka-
pa verikokeiden tulokset ovat sa-
maa ammattikielt ja teksti eli
yhtd vihan ymmarrettavii tavalli-
sen kansalaisen niksékulmasta.
Avoin tieto ei siis pelkdstadn
riit4, tiedon on oltava myds ym-
mérrettdvai. Ladkarin ja potilaan
yhteisty6 ei onnistu, jos potilas ei
epéselvidn ja vaikeaselkoisen kom-
munikoinnin takia pysty osallistu-
maan hoitoonsa tai tekee asiat
puutteellisesti tai jopa véarin.
Terveydenhoitojirjestelma myds
kuormittuu turhaan, kun potilas
joutuu olemaan moneen kertaan
sinne yhteydessi selventidikseen
tilannettaan. Tata kutsutaan
hairidkysynnaksi.
Ymmdirrettdvyyden asiakoko-
naisuuteen liittyy myés se, ettd
lagkidreissd on myds suomen
kieltd heikosti osaavia ladkareits.
Tilanne voi olla jopa niin hankala,

ettd laakari ja potilas eivat ymmar-

rd toisiaan edes silloin, kun ovat
kasvokkain vastaanotolla. Heiddn
vililleen tarvitaan ulkopuolinen
tulkki. Tiedamme, ettd kaikki

lsdkariluvan saaneet ovat hyvii
ja osaavia laakareiti eli siité ei
ole kyse, vaan ja ainoastaan
kielitaidosta.

Kaikki yhteisét, joille l3he-
timme vetoomuksemme, ovat
mukana useissa kansallisissa
tyéryhmissi sekd erilaisissa
potilas- ja asiakasturvallisuuden
foorumeilla, joilla kisitellddn
potilaisiinkin liittyvia asioita.
Kaikki yhteisot ilmoittivat vas-
tauksissaan, ettd ne ottavat esil-
le nyt nostamme asian ja osa
myds ilmoitti, ettd ne ottavat
asian kisiteltdaviksi omissa
hallituksissaan.

Saatujen vastausten perus-
teella liiton hallitus kiitti kaikkia
vastaajia ymmarryksesti asialle
ja pyysi heiltda kommentteja vuo-
den 2024 alkupuolella kommen-
toimaan liitolle mita he tehneet
asian eteen ja miten asia on
edennyt.

Veijo Lehto, varatuomari
Elikkeensaajien Keskusliitto EKL,
hallituksen jdsen

EKL:n Helsingin piirin puheenjohtaja



