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The client is a company called MedKit Finland Ltd. which is now the largest supplier of first aid
products in Finland. MedKit intends to expand their operations by expanding their range of products
to include products within the pharmacy industry. The targeted products are free trade products
sold by pharmacies and possibly even some OTC-product (over the counter).

The purpose of this work is to find out the obstacles and opportunities related to the expansion of
the product range and possible price competition in the pharmaceutical distribution and pharmacy
industry, on the basis of which MedKit Finland Ltd. can make an informed decision in its activities
related to the goal. The work requires some understanding of the law, but the research is mainly
done by literature reviews. The method therefore interprets current studies, researches, regula-
tions, and development proposals on the subject. The whole industry is under a big change and
the relevance of the work to the time is significant.

The work identifies bottlenecks affecting the expansion as strict regulations, a single channel sys-
tem with suppliers, licensing method and needs assessment. It is impossible to sell OTC-products
outside pharmacies until any major changes to regulation of drug distribution brought about by the
social and health sector (SOTE) reform. There are no direct barriers to the free trade products per
se, but access to them is hampered by the relationship between suppliers and pharmacies in the
single channel system. The suppliers do not seem to want to sell their products outside pharmacies.
MedKit Finland Ltd. needs to get the suppliers to see them as a pharmacy-like business.

Keywords: Pharmaceutical distribution, pharmacy, free trade product, non-prescription medicine,
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1 JOHDANTO

1.1 Opinnaytetyon motivaatiot

Tradenomin tutkinnolla on tarkoituksena valmistaa opiskelijat tulevaa tyouraa varten, opettamalla
heille valitsemaansa urasuuntautumiseen tarvittavat taidot ja antaa patevyyden pyrkia sellaisiin vir-
koihin ja julkisiin tehtaviin, jotka vaativat korkeakoulututkinnon, alemman korkeakoulututkinnon tai
ammattikorkeakoulututkinnon. Vaikka sita ei ole mihinkaan erikseen mustana valkoiselle kirjoitettu,
liketalouden tutkinto-ohjelmassa tarkeaksi elementiksi on my6s muodostunut kontaktien luominen
ja yhteistyon tekeminen eri toimialojen yritysten kanssa. Tallaisella toiminnalla opiskelija varmistaa
itselleen parhaan potentiaalin saada tyopaikan mahdollisimman nopeasti valmistumisensa jalkeen
ja keraa tulevaa uraansa varten tarpeellista tydkokemusta. Tama tarkoitus on nahtavissa suuressa

maarassa yhteistyotehtavia erilaisten yritysten kanssa.

Lahestyin toimeksiantajaani siita syysta, etta aikaisemman haastattelutehtdvan aikana totesin
MedKit Finland Oy:n kiinnostavalta tydpaikalta vaikuttavaksi yritykseksi ja olin valmis ottamaan
vastaan minkalaisen toimeksiannon vain. Toimeksiantoon perehtyminen ja ladkejakelutoimialan
nykytilan tarkastelu nayttaa toimialan olevan suuren murroksen kynnyksella. Laakejakelun uudis-
taminen ei ole viela paassyt suuren julkisen keskustelun keskioon. Apteekkisaantelysta on kuiten-
kin kayty vilkasta keskustelua ja Juha Sipilan hallituksen hallituspuolueiden yhteinen apteekkityo-
ryhma esitti ehdotuksen apteekkitoiminnan kehittamiseksi 24.4.2017. Julkaisussa asetettiin tavoit-
teeksi apteekkipalveluiden saatavuuden lisaaminen seka apteekkilupiin liittyvan saantelyn purka-
minen. Apteekkilupaprosessiin lapinékyvyyden ja joustavuuden lisaamisen lisaksi paatettiin selvit-
taa itsehoitoladkkeiden myynnin mahdollista laajentamista paivittaistavarakauppaan. Tama viimei-
nen kohta on tydlle tarkea. (Valtioneuvosto. 2017. viitattu 20.4.2020.)

MedKit Finland Oy:ll& on mahdollisuus ja halu laajentaa tuotevalikoimaansa apteekissa myytaviin
vapaakauppatuotteisiin, seka apteekkien myynnin ulkopuolelle laajennettaviin itsehoitovalmistei-
siin ja mina@ haluan parhaat mahdollisuudet paasta toimimaan kasvavalle toimialalle, kasvavaan

yritykseen.



1.2 Toimeksiantaja

MedKit Finland Oy on vuonna 2008 perustettu yritys ja télla hetkellda Suomen suurin ensihoitotuot-
teiden tavarantoimittaja, joka tarjoaa kokonaisvaltaista palvelukonseptia perinteisesta tuotteiden
myynnista aina hankinnan rahoitukseen ja kayttokoulutukseen asti. Yritys perustettiin yhtenaista-
méaan laakinnallisen kaluston hankintaprosessi Suomessa, jossa tavaran hankinta on aikaisemmin
tehty useilta eri toimijoilta. MedKitin toimintamalli nopeuttaa ja yksinkertaistaa hankintaprosessia
monille terveydenhuollon organisaatioille tuomalla kattavan tuotevalikoiman, laadukkaan asiakas-
palvelun ja osaamisen saman katon alle. MedKit Finland Oy toimii talla hetkella 12 hengen tiimilla
ja heilld on yli 5000 tuotteen valikoima ja yli 8000 suomalaista terveydenhuollon ja teollisuuden
organisaatiota hankkii terveydenhuoltotuotteensa MedKit Finland Oy:lta. Tuotteita voi tilata myos

yksittaisina kappaleina, eika vain suurissa maarissa.

1.3 Tutkimusongelma ja aihepiirin rajaus

Opinndytetyon toimeksiantona on kartoittaa MedKit Finland Oy:n tuotevalikoiman laajentamisen
mahdollisuudet, siihen liittyvien esteiden Idytaminen ja mahdollisen hintakilpailun selvittdminen.
Sen aihepiiriin kuuluu la&kejakelutoimialan saanndkset, myyntiluvat, toimialan talouden tarkastelu
ja potentiaalisten vaikutusten tulkinta. Tarkeana osana on muistaa rajaus itsehoitovalmisteisiin ja
vapaakauppatuotteisiin. Lahes kaikki materiaali, tutkimuksista kirjallisuuskatsauksiin ja selvityksiin,
kasittelee laakejakelutoimialaa kokonaisuudessaan. Tama sisaltaa reseptilaakkeet ja itsehoitoval-
misteiden myynnin, maahantuonnin ja valmistuksen seka laakeneuvonnan saatavuuden varmista-
misen. Materiaaleissa ei kuitenkaan kasitella vapaakauppatuotteita, silla ne luetaan “ei-laakkeelli-
siksi” tuotteiksi, joten niiden myyntia ei sdannella samalla tavoin kuin ladkevalmisteita. Vaikka naita
seikkoja on vaikea jattaa huomioimatta toimialan tiukan laillisen saantelyn vuoksi, rajausta itsehoi-

tovalmisteisiin ja vapaakauppatuotteisiin on tehtava kaikissa mahdollisissa tilanteissa.

1.4 Tavoitteet ja kdaytannon relevanttius tyolle

Opinnaytetyon tavoitteena on saada kattava nakemys itsehoitovalmisteiden ja vapaakauppatuot-
teiden apteekin ulkopuolisesta myyntipotentiaalista, potentiaalisesta hintakilpailusta ja mahdolli-

sista esteistd tuotevalikoiman laajentamiselle. Tuotevalikoiman laajentamisessa uusiin ja muilla



markkinoilla koskemattomiin tuotteisiin, on erittain tarkeaa ymmartaa toimialalle paasemiseen vai-
kuttavista pullonkaulatekijoista ja kayttamattomista mahdollisuuksista. Vapaakauppatuotteiden ja
itsehoitovalmisteiden saaminen valikoimaan laajentaisi MedKitin asiakaskuntaa kuluttaja-asiakkai-
den suuntaan ja vahvistaisi heidan asemaansa kuluttajien keskuudessa varteenotettavana vaihto-

ehtona terveydenhuollon tavaroita toimittavana yrityksena.

Tyon vaikutukset toimeksiantajalle riippuvat tulevissa ladkejakelualan uudistuksissa paivittaistava-
rakauppoihin laajennettavien itsehoitovalmisteiden maarasta. Mita suurempi maara itsehoitoval-
misteista siirtyy paivittaistavarakauppoihin, sitd suurempia toimenpiteita se tietaa yrityksen tuote-
valikoiman laajentamisessa. Vapaakauppatuotteiden myyntia ei ole rajoitettu samalla tavalla kuin
ladkelaissa, mutta jostain syysta naita tuotteita on erittdin vaikea saada myyntiin apteekkien ulko-
puolella. Jo kolmen hallituksen ajan suunniteltu uudistus on tulossa ja tyon antama informaatio

tulee olemaan relevanttia yritykselle.

1.5 Menetelma

Menetelmana tulen kayttamaan kirjallisuuskatsausta ja lainopin tutkimusmenetelmaa. ltsehoitoval-
misteiden hinnan muodostumisen tutkiminen on myos tarpeellista. Kirjallisuuskatsauksen tulee
muodostamaan Apteekkariliiton, Fimean ja Paivittaistavarakauppa Ry:n julkaisut littyen vuoden
2017 hallituksen hallituspuolueiden yhteisen apteekkityoryhman ehdotuksiin. Lisaksi tulen kaytta-
maan ty6n inspiraationa toiminutta Minna Isoahon vuoden 2016 teosta "Apteekkireformi: reilua kil-
pailua ja halpoja laakkeita” osana teoreettista pohjaa. Kirjassa olevat tiedot pitaa kuitenkin tarkistaa

mahdollisten muutosten varalta.

Kirjallisuuskatsauksessa ei varsinaisesti tuoteta uutta tietoa, vaan perehdytaan aikaisemmin tutkit-
tuun tietoon, verrataan sitd muihin samasta aiheesta kertoviin teoksiin ja sen pohjalta tehdaan joh-
topaatoksia. Lakiopin tulkinnassa on tarkea valttaa vaarintulkintaa, silla vaikka sielta saatu tieto on
suoraa ja maaratietoista, laki on monesti kirjoitettu kasittelemaan tiettya toimitusta, tapahtumaa tai
aluetta suhteellisen yleisesti, jotta siihen jaisi mahdollisimman vahan aukkoja. Tasta syysta kirjalli-

suuskatsauksen menetelman ja lakiopin kéytto rinnakkain vaatii tarkkuutta.



1.6 Kasitteet

Alkuperaislaake
Alkuperaisladke on laakeaineen kehittajan tai sen oikeuttaman yrityksen markkinoille tuoma laake.
Alkuperaisladkkeita valmistavat yritykset saavat myyda yksinoikeudella kehittamiaan laakevalmis-
teita ennen patenttisuojan vanhenemista. Myyntilupaa suojaava patenttiaika on Suomessa laake-

molekyylia koskevan patentin hakemuspaivasta lahtien 20 vuotta. (Fimea, 2011.)

Biosimilaarivalmiste
Biologinen kaltaisladke, eli biosimilaari, on ladke, joka on kehitetty samankaltaiseksi ja kliinisesti
samanarvoiseksi taydelliselld myyntilupahakemuksella EU:ssa hyvaksytyn biologisen alkuperais-
ladkkeen, eli viitevalmisteen kanssa (Fimea 2017). Biosimilaarivalmisteita tuodaan markkinoille,
kun alkuperéislaakkeen patentti raukeaa ja Suomessa niiden tulee olla vahintaan 30 prosenttia

alkuperaisvalmistetta halvempia.

Laake
Laakkeella tarkoitetaan valmistetta tai ainetta, jonka tarkoituksena on sisaisesti tai ulkoisesti kay-
tettyna parantaa, lievittaa tai ehkaista sairautta tai sen oireita inmisessa. Laakkeeksi katsotaan
myos ihmisen terveydentilan tai sairauden syyn selvittamiseksi taikka elintoimintojen palautta-
miseksi, korjaamiseksi tai muuttamiseksi sisaisesti tai ulkoisesti kaytettava valmiste tai aine. (So-

siaali- ja terveysministerion asetus laakkeen maaraamisesta 1088/2010.)

Laakkeenomainen tuote
Laakkeenomaisella tuotteella tarkoitetaan tuotetta, joka kayttotarkoitus huomioon ottaen sisaltaa
laakelain 5§:ssa tarkoitettua ladkeainetta niin vahaisessa maarin tai sellaisessa muodossa, ettei
tuotetta voida pitaa 4§:ssa tarkoitettuna ladkevalmisteena. Ladkkeenomaisia tuotteita ovat myos
homeopaattiset ja antroposofiset tuotteet. Ladkkeenomaiseksi tuotteeksi katsotaan myos sellainen
ladkeainetta sisaltamaton elintarvike tai yleinen kaytto- ja kulutustarvike, jolle valmistaja tai maa-
hantuoja iimoittaa ladkkeenomaisen kayttotarkoituksen. Laakintohallitus ratkaisee tarvittaessa,

onko tuotetta pidettava ldédkkeenomaisena tuotteena (Laakelaki 395/1987).

Itsehoitolaake
Itsehoitoladkkeella tarkoitetaan ladketta, jonka saa toimittaa apteekista ilman ladkemaaraysta (So-
siaali- ja terveysministerion asetus laakkeen maaraamisesta 1088/2010). Miedot sarkylaakkeet,
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flunssan oireita lievittavat ladkkeet ja allergialadkkeet ovat yleisimpia esimerkkeja itsehoitoladk-
keista. Jotkut itsehoitolaakkeet voivat vaatia lisaneuvontaa ennen laakkeen hankintaa, silla niissa

voi olla suurempi vaarinkayton riski tai yhteisvaikutuksia muiden laakeaineiden kanssa.

Itsehoitovalmiste
Itsehoitovalmisteella tarkoitetaan laaketta, joka on valmistettu tai maahantuotu ladkelain
(395/1987) mukaisesti, tarkoitettu la@kkeena kaytettavaksi ja jota myydaan tai muutoin luovutetaan
kulutukseen myyntipakkauksessa (Sosiaali- ja terveysministerion asetus ladkkeen maaraamisesta
1088/2010). Itsehoitovalmisteella tarkoitetaan kaytdnndssa samanlaista tuotetta kuin itsehoito-
ladke, mutta kyseessa ei ole enda alkuperaisladke, vaan toisen valmistajan markkinoille tuoma

samanlainen laakevalmiste.

Yksikanavajarjestelma
Laakkeiden yksikanavajarjestelmalla tarkoitetaan laékevalmistajan ja laaketukkukaupan valista yk-
sinoikeuteen perustuvaa sopimussuhdetta, jossa kunkin laaketehtaan tuotteita jakelee vain yksi
tukkumarkkinoilla toimiva yritys. Eli ladketukkuri vastaa yhden laakeyrityksen kaikkien valmisteiden
myynnista ja maahantuonnista ja laakeyritys ei sopimuksen mukaan myy tuotettaan muille tukku-

reille.

Tarveharkinta
Tarveharkinta tarkoittaa toimintamenetelmaa, jossa aloite tai paatos tehdaan vain tarpeen vaa-
tiessa. Tassa tyossa tarveharkinta menetelmana kasittelee uusien apteekkien perustamista Suo-
messa. Suomessa uuden apteekin saa perustaa vain Fimean antamalla luvalla, jonka Fimea paat-

taa antaa, mikali se koetaan tarpeelliseksi tietylle toiminta-alueelle.

Rinnakkaislaake ja -valmiste
Rinnakkaislaake ja -valmiste on rinnakkainen lagkevalmiste ensimmaisend kayttoon tulleelle alku-
perdisvalmisteelle. Rinnakkais- ja alkuperaisvalmisteessa on sama vaikuttava aine ja sitad on sama
maara samassa annostusmuodossa. Kun alkuperaislaakkeen patentti on rauennut, saavat muutkin

kuin alkuperéaisladkkeen kehittajat tuoda myyntiin oman rinnakkaisvalmisteensa. (Fimea, 2011).

Vapaakauppatuotteet
Vapaakauppatuotteita ovat ei-laakkeelliset tuotteet, joita myydaan apteekeissa. Vapaakauppatuot-

teisiin luetaan kosmetiikkavalmisteet, 1aakinnalliset laitteet, ravintolisat, kliiniset ravintovalmisteet
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ja luontaistuotteet. Apteekit voivat vapaasti hinnoitella vapaakauppatuotteensa ja niissa ei ole ap-
teekkiveroa. Arvonlisavero ravintolisissa, kliinisissa ravintovalmisteissa ja luontaistuotteissa on 14
prosenttia ja kosmetiikkavalmisteissa ja laakinnallisissa laitteissa arvonlisavero on 24 prosenttia.

Vapaakauppatuotteita voidaan myyda apteekkien lisaksi paivittaistavarakaupoissa ja luontaistuo-
teliikkeissa.
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2 LAINSAADANNOLLISET VAIKUTTAJAT

ltsehoitovalmisteiden myyntiin ryhtymisen suunnittelussa on tarkeaa ymmartaa laakejakelun nykyi-
nen jarjestelma, siihen vaikuttavat elimet ja toimialan saantely. Puhuttaessa ladkejakelun saante-
lysta eri lahteet kayttavat eri termia asiayhteyteen liittyen ja siksi on hyva ymmartaa, etta verratta-
essa eri lahteita kasitteiden apteekkisaantely ja laakejakelun saantely eroavaisuus on termien laa-
juudessa. Apteekki on laakehuollon toimintayksikko, jonka toimialaan kuuluvat lagkkeiden vanhit-
taismyynti, jakelu ja valmistus seka laakkeisiin littyvéd neuvonta ja palvelutoiminta. (laékelaki
395/1987) Laakejakelu termind taas kasittelee apteekkitoiminnan harjoittaman vahittaisjakelun li-
saksi ladkkeen valmistuksen, maahantuonnin, tukkukaupan ja jakelun muihin Suomen terveyden-
huollon yksikoihin, kuten julkisen terveydenhuollon palveluihin ja yksityisiin sairaaloihin, sotilas-
apteekkeihin ja rokotusohjelmiin. Eldinlaakkeiden jakelu kuuluu myos ladkejakelun piiriin. (Laake-
teollisuus Ry, 2020. viitattu 21.4.2020.)

Laakejakelun saantelyssa laakkeiden kehittaminen ja myyntiluvat ovat saanneltyja EU-tasolla,
mutta laakkeiden hinnoittelu ja korvattavuus ovat kansallisesti saadeltavia. Kansallisessa saante-
lyssa tulee ottaa huomioon EU:n perusvapaudet. Naita ovat tavaroiden, henkildiden, palveluiden ja
paaomien vapaan liikkuvuuden seka elinkeinovapauden periaate. Kansalliseen apteekkitoimintaan
ja terveyspalveluihin EU:lla ei ole suoraa toimivaltaa. (Paivittaistavarakauppa Ry, 2018. viitattu
21.4.2020.)

Vapaakauppatuotteiden myyntia ei ole saadelty samalla tavalla kuin 1a&kevalmisteita, joten ne eivat
tarvitse yhta tiukasti valvottuja lupia myyntia varten. Vapaakauppatuotteet voidaan myds hinnoitella
vapaasti, silla hintaa ei ole méaaritelty ladketaksan lailla. Apteekki itsessaan ei yleensa myy naita
vapaakauppatuotteita, vaan apteekin tiloissa toimiva erillisyhti6 vastaa yleensa naiden tuotteiden

myynnista. (Isoaho, 2016. s.35.)

21  Saantely Suomessa

Suomen apteekkisaantelymalli on muihin EU-maihin verrattuna erittdin tiukkaa. Avance Asianajo-
toimisto Oy:n tekemassé arviossa nimelté Apteekkilainsaaddannén uudistaminen — arvio ehdotetun
saantelymuutoksen vaikutuksista Suomen nykyisen apteekkisaantelyn kulmakivia ovat apteekkien
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perustamista ja yllapitamista saateleva lupajarjestelma, laakkeiden tukku- ja vahittaishintojen hin-
tasaantely seka naihin liittyva korvattavuus, seka apteekkivero ja muu talouteen ja organisaatiota-
paan kohdistuva saantely. (Avance, 2019, s.3. viitattu 21.4.2020.)

Laakkeiden vahittaismyynnin luvanvaraisuutta ja tiukkuutta perustellaan laaketurvallisuudella ja
lagkkeiden saatavuuden takaamisella. Laakealan turvallisuus- ja kehittamiskeskus Fimea paattaa
apteekkien maarasta ja sijainnista, minka lisaksi Fimea voi myds luvan myéntamisen yhteydessa
saadella apteekin aukioloaikoja. Apteekkien yritysmuoto ja omistusrakenne ovat hyvin rajoitettuja.
Hintakilpailu apteekkien valilla on estetty samanhintaisuusperiaatteella, jonka mukaan laakkeen
hinnan tulee olla sama kaikissa apteekeissa. Samanhintaisuusperiaatteen mukaan apteekit eivat
myOskaan saa antaa asiakkaille alennuksia laakkeista, poikkeuksena pakolliset veteraanialennuk-
set ja mahdollisuus antaa kanta-asiakkaille ostohyvitysta itsehoitolaakkeista. Apteekit eivat myos-
k&an itse voi saada alennuksia tukkuliikkeilta. Kilpailua estavan saantelyn tarkoituksena on varmis-

taa kuluttajille mahdollisimman kohtuulliset hinnat.

Toisin kuin muissa Euroopan maissa, Suomessa ladkejakelu perustuu yksikanavajarjestelmaan,
jossa yksi tukkuliike vastaa tietyn laakeyrityksen koko laakevalikoiman jakelusta laakeyritykselle.

Yksikanavajarjestelma ei itsessaan perustu lainsaadantoon tai viranomaispaatoksiin, silla se on
enemmankin laakeyritysten ja laaketukkukauppojen vakiintunut kaytanto. Kuluttaja- ja kilpailuviras-

ton vuonna 1992 tekemassa selvityksessa laakkeiden yksikanavajakelusta kerrotaan:

"Monikanavajérjestelmésté luopumisen voidaan katsoa alkaneen siité, kun
Astra Oy:n omistama ldéketukku Oy Distra Ab ilmoitti syyskuussa 1968 ryhty-
vansé itse huolehtimaan edustamiensa tehtaiden laékkeiden jakelusta. T&-
mén jalkeen useimmat ldéketehtaat poistivat joulukuussa 1970 laédketukku-
kaupoille myéntédménsé kassa-alennukset. Vuoden 1971 kuluessa kaikki 14&-
ketehtaat laskivat jakelupalkkionsa kymmeneen prosenttiin, jolloin laéketuk-
kujen oli etsittédvé aiempaa keskitetympié ja tehokkaampia jakeluratkaisuja.
Tamén johdosta laakkeiden jakelussa alettiin siirtyé yksikanavaratkaisuihin.”
(Kilpailu- ja kuluttajavirasto, 1992. viitattu 21.4.2020.)
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Apteekkiketjujen ja pelkastaan verkossa toimivien apteekkien perustaminen ei ole sallittua, poik-
keuksena ketjumaisesti toimiva Helsingin yliopiston apteekki. Talla kiellolla on tarkoituksena var-
mistaa, etta laakkeita ostavat asiakkaat saavat asianmukaista ja laadukasta laékeneuvontaa. Pai-
vittaistavarakauppa Ry:n Apteekkitoiminnan uudistamisen suuntakivet -laakejakeluselvityksen
2018 loppuraportissa kerrottiin apteekkien nykyisin kilpailevan keskenaan palveluvalikoimalla, pal-

velujen laadulla ja sisallolla. (Paivittaistavarakauppa Ry, 2018, s.21. viitattu 21.4.2020.)

2.2 Lupajarjestelma

Apteekkiliiketta voi Suomessa harjoittaa vain Fimean myontamalla apteekkiluvalla. Apteekkiluvan
tultua avoimeksi, Fimea julistaa sen haettavaksi ja myontaa luvan hakijoista ansioituneimmalle.
(Suomen Apteekkariliitto, 2014. viitattu 21.4.2020.) Apteekkiluvan saajan tulee olla Euroopan ta-
lousalueen jasenmaan kansalainen ja laillistettu proviisori eli terveydenhuollon ammattilainen, joka
on suorittanut farmasian alan maisterin tason tutkinnon. Apteekkilupa mydnnetaan tavallisimmin
jollekin tietylle kunnalle ja apteekit voivat sijoittua alueella vapaasti. Sivuapteekkien sijainti sdadel-
laan yleensa tarkemmin. Apteekkarilla voi olla korkeintaan yksi apteekkilupa ja kolme sivuapteek-
kilupaa. Fimean luvalla apteekkari voi perustaa myos verkkopalvelun, jonka kautta voidaan myyda
ladkkeita. Fimea voi paatoksellaan itsenaistaa sivuapteekin, talloin liike ei ole enaa sivuapteekki ja
se tarvitsee oman luvallisen apteekkarinsa. Apteekkilupa on henkilokohtainen ja sen voimassaolo
paattyy apteekkarin tayttaessa 68 vuotta. Apteekkitoimintaa ei voi harjoittaa osake- tai komman-
diittiyhtiona, joten apteekin yritysmuoto on toiminimi ja apteekkari on toiminimiyrittaja. Tamanhetki-
nen lupajarjestelma luo apteekkien toimialueille kompetenssimonopolin ja monissa tapauksissa

my0s aluemonopolin. (Paivittaistavarakauppa Ry, 2018. viitattu 21.4.2020.)

Uuden apteekin perustamispaatoksesta voidaan valittaa. Alueella toimivat apteekkarit voivat hakea
muutosta apteekin perustamispaatokselle ja mikali oikaisuvaatimus ei mene lapi, paatoksesta voi-
daan valittaa hallinto-oikeudelle. Fimean pééatosta ei panna taytantdon ennen kuin se on saanut
lainvoiman (Laakelain 102 §:n 4 momentti). Tama lisaa kasittelyaikaa paatokselle noin vuoden ver-
ran, kasittelyajat vaihtelevat hallinto-oikeuksittain. Toimenpidettd on suhteellisen helppo kéyttaa

perusteettomista syista uusien apteekkien perustamisen hidastamiseksi.
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2.3 Vaikutukset

Vaikka perusteina ovatkin kattava laakkeiden saatavuus, la@keturvallisuus, laadukas laakeneu-
vonta ja kohtuulliset hinnat, tallainen tiukka saantely estaa luonnollisen kilpailun muodostumista ja
hidastaa toimialalla potentiaalisia innovaatioita ja kehitysta. Uusien apteekkien perustamisprosessi
on hidas ja vaivalloinen. Apteekkien perustamispaatoksista noin joka kuudennesta valitetaan, mika

hidastaa suuresti apteekkiverkoston tiheyden kasvua Suomessa. (Fimea, 2012. viitattu 21.4.2020.)

Apteekkisaantelyn tiukkuutta on kritisoitu monissa julkaisuissa ja Minna Isoahon 2016 vuoden te-
oksessa Apteekkireformi: reilua kilpailua ja halpoja laakkeita kuvaillaan toimialalla nahtavan mah-
dollisesti jopa kartellimaisia piirteita. Kilpailun puute tukkuportaalla ja vahittaiskaupassa on luonut
toimialan, jonka toimijoilla ei ole lahes minkaanlaista yrittajariskia. Tasta syysta kehitys hinnoissa,
tuotteiden ja palveluiden laadussa ja innovaatioiden kayttoonotto alalle tapahtuvat keinotekoisesti

ja luonnollista kilpailua hitaammin.

"Léé&kehuollon ja laéketurvallisuuden varmistamiseksi tarvitaan sééntelyé ja
valtiovallan toimenpiteité jatkossakin, mutta en&a ei ole perusteita sille, etta
toiminnan normit téyttavien uusien yritysten tulo alalle estetdan. Ei myGskééan
ole perusteita yksikanavajakelulle, jossa perinteité vaalitaan muuttumatto-
mana. Monella toimialalla teknologinen kehitys ja toiminnalliset innovaatiot

ovat muuttaneet tukkukaupan siséltoé olennaisesti.” (Isoaho, 2016, s.19.)

Paaministeri Juha Sipilan hallituksen hallituspuolueiden yhteisen apteekkitydryhmankin 24.4.2017
julkaisemissa linjauksessa apteekkitoiminnan kehittamiseksi ehdotettiin apteekkipalveluiden lisaa-
miseksi apteekkilupiin littyvan saantelyn purkua, apteekkiprosessin joustavuuden lisdémista ja Ia-
pinakyvyyden lisaamista. Linjauksessa ehdotettiin myos itsehoitovalmisteiden myyntikanavien laa-
jentamista paivittaistavarakauppoihin maltillisesti ladketurvallisuutta painottaen. (Hallituspuoluei-
den apteekkiryhma, 2017. viitattu 21.4.2020.)
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2.4 Mahdollisuudet ja esteet

Tamanhetkinen tilanne ei tarjoa juurikaan mahdollisuuksia tuotevalikoiman laajentamiseen itsehoi-
tovalmisteiden piirissa. Avohoidossa kaytettavien laakkeiden vahittaismyynti on talla hetkella ap-
teekkien yksinoikeus, joten nikotiinivalmisteita lukuun ottamatta mitaan itsehoitovalmisteita ei voida
myyda apteekin ulkopuolella. Pelkastaan verkossa toimivat apteekit ovat myos kiellettyja. Apteek-
kiluvan hakeminen on talla hetkella ainoa tapa, jolla minkaan laakevalmisteen myymiseen voidaan
paasta kasiksi. (Apteekkariliitto, 2014. viitattu 21.4.2020.)

Mikéli itsehoitovalmisteiden myyntia laajennettaisiin paivittaistavarakauppoihin, niiden myynnin
saantelya tulisi hellittaa nykyisesta tasosta. ltsehoitovalmisteiden myyntilupien myontaminen ja nii-
den valvominen voisi esimerkiksi siirtya kunnille samalla tavalla kuin nikotiinivalmisteissakin. (Val-
vira, 2019. viitattu 21.4.2020.)

Vaikka vapaakauppatuotteiden myyntia ei rajoitetakkaan apteekkien yksinoikeudelliseen piiriin,
monia apteekeissa myytavia vapaakauppatuotteita ei [oydy paivittaistavarakaupoista. Talle syyna
suurimalla todennakaisyydella nayttaisi olevan apteekkarien ja tukkureiden yhteistyo yksikanava-
jarjestelmassa, jossa tukkurit eivat halua myyda vapaakappatuotteitaan muille tahoille pitaakseen
tuotteen imagon ja hintatason tietylla korkeudella. Vapaakauppatuotteiden myyminen apteekkien
ulkopuolelle voitaisiin myds helposti nahda yksikanavajarjestelmassa sopimusta rikkovana toi-

mena.
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3 TALOUDELLISET VAIKUTTAJAT

Laakkeiden vahittaishinnat ovat kaikille kaikissa apteekeissa samat, silla apteekissa myytavien
ladkkeiden hinnoittelusta saadetaan valtioneuvoston asetuksella 1adketaksasta (713/2013). Laake-
yritys voi maaritella 1aékkeen tukkuhinnan vapaasti, mutta laakkeen laajempi kayttoonotto vaatii
Kela-korvattavuuden. Talloin laakeyrityksen tulee saada tukkuhinnalleen Laakkeiden hintalauta-
kunnan, eli Hilan, hyvaksynnan. Hila ja laakeyritys neuvottelevat alkuperaislaakkeelle mahdollisim-
man alhaisen hinnan kuluttajille ja veronmaksajille, jolla sitd saadaan Suomen markkinoille. Hila
toimii yhteistydssa sosiaali- ja terveysministerion sosiaaliturva- ja vakuutusosaston kanssa. Kun
Hila on vahvistanut sairasvakuutuslain perusteella korvattavien laakevalmisteiden, kliinisten ravin-
tovalmisteiden ja perusvoiteiden kohtuullisen korvausperusteeksi hyvaksyttavan tukkuhinnan, val-

miste saa korvattavuuden. (Kuoppamaéki, 2018. viitattu 22.4.2020.)

Alkuperaislaakkeen patentin umpeuduttua markkinat aukeavat rinnakkaisvalmisteille. Sairausva-
kuutuslain perusteella uuden rinnakkaisvalmisteen kohtuulliseksi tukkuhinnaksi hyvaksytaan hinta,
joka on vahintaan 50 prosenttia edullisempi, kuin alkuperaislaakkeen tukkuhinta. Biosimilaarival-
misteissa vahintaan 30 prosenttia alkuperaislaakkeen tukkuhintaa edullisempi hinta on hyvaksyt-
tava. (Kuoppamaki, 2018. viitattu 22.4.2020.)

3.1 Laakkeiden hinnan muodostuminen

Riippuen siita onko laake Kelan korvattavissa, ladkkeen hinta on joko 1&&keyrityksen itse maarat-
tavissa, tai sen taytyy neuvotella kohtuullisesta tukkuhinnasta Hilan kanssa. Ladkkeen myyntikate
koostuu apteekin tukkuhinnasta riippuvasta marginaalista, toimitusmaksuista muodostuvasta
myyntikatteesta ja siitd maksettavasta apteekkimaksusta ja -verosta. Apteekkimaksu ja -vero las-

ketaan progressiivisesti apteekin likevaihdosta. (Apteekkiverolaki 770/2016.)
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Fimea kuvaa laakkeiden hinnan muodostumista Suomessa seuraavasti:

Apteekkimaksun
[ Apteekin saama myyntikate ] osuus

—A
-

- N A\ \/ j%(J

|

Tukkuhinta Laaketaksa-asetuksella ALV 10 %

Korvatut resepti- ja tsehoitolaakkeet madmelty myynilksitoen osus
Laakkeiden hintalautakunnan * Koostuu toimitusmaksuista

vahvistama enimmaistukkuhinta ja tukkuhinnasta riippuvasta
marginaalista

A

Muut [adkkeet: laaketeollisuuden
vapaasti maariteltavissa

Kuvio 1. Laékkeen hinnan muodostuminen. Ldhde: Fimea 2017 s.13

Laakeyrityksen osuus laakkeen verollisesta vahittaismyyntihinnasta on noin kaksi kolmasosaa, ap-
teekin osuus noin viidenneksen ja valtion osuus noin 15 prosenttia tuotteen hinnasta. Valtion osuus
sisaltdd 10 prosentin arvonlisaveron ja apteekkimaksun ja -veron (Fimea, 2017, s.13 viitattu
22.4.2020). ltsehoitovalmisteet nikotiinivalmisteita lukuun ottamatta, kuuluvat tdhan hinnanmuo-

dostusmalliin.

3.2 Itsehoitoladkkeen hinta

Valtioneuvoston asetuksessa ladketaksasta 4§:ssa saadetaan itsehoitoladkkeiden hinnasta seu-

raavanlaiseen malliin;

Ostohinta, € Vahittaismyyntihinta
0-9,25 1,5 x ostohinta + 0,50 €
9,26-46,25 1,4 x ostohinta + 1,43 €
46,26-100,91 1,3 x ostohinta + 6,05 €
100,92-420,47 1,2 x ostohinta + 16,15 €
Yli 420,47 1,125 x ostohinta + 47,68 €

Taulukko 1. Ldhde: Valtioneuvoston asetus ldéketaksasta
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Ostohintana kaytetaan ladkevalmisteen myyntipdivana valtakunnallisesti kaytdssa olevaa laake-
valmisteen myyntiluvan haltijan ilmoittamaa tukkuhintaa. Jos itsehoitoladke toimitetaan laakemaa-
rayksella, [aékkeen vahittaismyyntihintaan lisataan toimituserakohtainen toimitusmaksu 2,17 eu-
roa. (Valtaneuvoston asetus ladketaksasta, 2013.) Laakkeen hintaan lisataan lopuksi arvonli-

savero.

Kuten aikaisemmissa kappaleissa Suomen saantelysta, apteekki ei voi antaa asiakkaalle alennuk-
sia ladkkeista tai itsehoitoladkkeista samanhintaisuusperiaatteen vuoksi. Apteekit voivat kuitenkin
antaa kanta-asiakkaille ostohyvitysta itsehoitolaakkeista ja valtioneuvoston asetuksessa ladketak-

sasta 7§:ssa alennuksista on saadetty erikseen.

"Henkilbille, joilla on rintamasotilastunnus, rintamapalvelutunnus, rintamatun-
nus, veteraanitunnus tai joilla on eraisiin Suomen sotiin liittyneissé tehtévissé
palvelleiden kuntoutuksesta annetun lain (1039/1997) 2 §:ssé tarkoitettu to-
distus lain 1 §:n 1 momentin 3 kohdassa tarkoitettuihin miinanraivaustehtéviin
osallistumisesta, tulee antaa 10 prosentin alennus 3-6 §:n mukaan méaéréyty-

vésté hinnasta.” (Valtioneuvoston asetus lééketaksasta 713/2013.)

3-6 § kasittelevat reseptiladkkeiden hinnan, edelld mainitun itsehoitoladkkeiden hinnan, reseptitdi-

den hinnan ja arvonlisaveron. (Valtioneuvoston asetus ladketaksasta 713/2013.)

Suomen laakelaki ja valtioneuvoston asetus laaketaksasta eivat vaikuta vapaakauppatuotteiden
hinnoitteluun. Vapaakauppatuotteita saa hinnoitella vapaasti ja niista saa myds antaa alennuksia.
Apteekit eivat yleensa kuitenkaan anna muista tuotteistaan poikkeavia alennuksia vapaakauppa-

tuotteisiin.

3.3 Vaikutukset

Tallaisella tiukalla hintasaantelylla on tarkoituksena taata kohtuuhintaisten laakkeiden saatavuus
suomalaisille, mutta se samalla estaa hintakilpailun mahdollisuuden ja pitaa laakkeiden hinnat kei-
notekoisesti samalla tasolla. Oikeastaan la&kkeiden hinnat ovat olleet nousussa vuosien saatossa

niin, etta sita on jouduttu hillitsemaan ladkevaihdolla. Vuonna 2003 kaynnistetyn ladkevaihdon pai-
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nolla apteekissa laakarin maaraaman alkuperaislaakkeen tilalle vaihdetaan halvempi rinnakkais-
valmiste potilaan suostumuksella. Apteekeilla ei kuitenkaan ole mitaan velvoitetta tilata kyseista
rinnakkaisvalmistetta varastoonsa, joten asiakkaalle jaa vaihtoehdoksi ostaa kallimpi alkuperais-

|adke tai tilata ja tulla myéhemmin noutamaan halvempi rinnakkaisvalmiste. (Isoaho, 2016, $.93.)

Vapaampaan hinnoitteluun ja monikanavajakeluun siirtymalla edes itsehoitovalmisteissa, niiden
hinnat joko nousisivat tai laskisivat kysynnan mukaan niiden luonnollisille tasoille. Taman voi néhda
nikotiinivalmisteissa, joiden myynti laajennettin apteekeista paivittaistavarakauppoihin vuonna
2006. Laajentamisesta lahtien nikotiinivalmisteiden hinnat ovat laskeneen noin 15 prosenttia ja nii-
den myynti on kasvanut. Nykyaan noin 86 prosenttia nikotiinivalmisteista ostetaan apteekin ulko-

puolisesta myynnista. (Paivittaistavarakauppa Ry, 2018. viitattu 22.4.2020.)

3.4 Mahdollisuudet ja esteet

Mikéli itsehoitovalmisteiden myynti laajennettaisiin paivittaistavarakauppoihin, se tietdisi niiden hin-
noittelun vapauttamista ja tukkureiden valista kilpailuttamisen mahdollisuutta. Apteekkimaksu ja -
vero ei enaa vaikuttaisi hintaan ja laaketaksa muuttuisi perinteiseksi myyntikatteeksi. Hintojen muu-
toksia on etukateen vaikea lahted@ arvioimaan, mutta se on varmaa, etta hintakilpailulle on varaa
itsehoitovalmisteiden nykyisesta hinnasta. Taysin ilman saantelya laakkeiden hinnoittelua ei voi
kuitenkaan jattaa. Saantelyn tulisi suojella kuluttajan oikeuksia kohtuullisiin hintoihin, mutta kuiten-
kin sallia luonnollisen hintakilpailun muodostumisen. Esimerkiksi Petri Kuoppamaki ehdottaa Laa-
kejakelua koskevan saantelyn ja sen mahdollisten muutosten vaikutus kilpailun ja laakehuollon

toimiviiteen -kilpailuoikeudellisessa arvioinnissaan seuraavaa:

"Vaihtoehto ladéketaksan mukaiselle hinnalle voisi varsinkin itsehoitolaék-
keissé olla laédketaksan/viranomaisen méadrittelema laakkeen enimmaishinta,
Jjoka ldéketta toimitettaessa voidaan laékkeestéa perié. Apteekit eivét voi ylittéda
enimmaishintaa, mutta useissa Euroopan maissa voivat halutessaan kKilpailla
esim. itsehoitolaékkeiden hinnoilla eli myydé laékkeitéa téta halvemmalla.
Téma oli aiemmin mahdollista Suomessakin. Laéketaksaa voitaisiin kehittaa
sithen suuntaan, etté ldékkeen hinta méaéréytyisi nykyistd véhemman laéak-
keen hinnan ja enemmé&n muiden tekijéiden kuten palvelun perusteella”
(Kuoppaméki, 2018, s.45. viitattu 24.4.2020)
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Esteena on aikaisemmassa kappaleessa mainitusti erittain tiukka saantely. Talla hetkella laakkei-
den ja itsehoitola@kkeiden myynti on apteekkien yksinoikeus ja niiden hinnoittelua on myos saa-
delty tarkasti. Mikali lakiin ei saada muutosta, naiden tuotteiden myyminen ilman apteekkilupia on

mahdotonta.
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4 ITSEHOITOLAAKKEET

Sosiaali- ja terveysministerion asetus laékkeen maaraamisesta (1088/2010) maarittaa itsehoito-
laakkeen ladkkeeksi, jonka saa toimittaa apteekista ilman ladkemaaraysta ja itsehoitovalmisteen
laakkeeksi, joka on valmistettu tai maahantuotu laakelain (395/1987) mukaisesti, tarkoitettu 1aak-
keend kaytettavaksi ja jota myydaan tai muutoin luovutetaan kulutukseen myyntipakkauksessa.
(L&ékelaki 395/1987. viitattu 24.4.2020.)

Itsehoitoladkkeiden myynti on laé@kkeisiin verrattuna paljon vapaampaa, silla ne eivat vaadi ladke-
méaaraysta. Fimea kuitenkin maarittaa kaikille 1aakevalmisteille ja niiden pakkauskoolle reseptista-
tuksen, joka kertoo, saako kyseista ladketta toimittaa ilman reseptia ja kuinka suuren pakkauskoon
sitd voi ostaa apteekista iiman ladkemaaraysta (Fimea, 2018. viitattu 24.4.2020). Terveyskyla.fi
maarittelee itsehoidolle nyrkkisaannoksi, etta jos yksi itsehoitolaakkeen pakkaus ei riita, on syyta
kayda laakarin vastaanotolla. Tata toimintaperiaatetta myos noudatetaan apteekeissa. Mikali asia-
kas tarvitsee suuremman maaran itsehoitovalmistetta kuin mita itsehoitoon tarkoitetussa pakkauk-

sessa on, asiakas ohjataan laakarin vastaanotolle. (Terveyskyla.fi, 2020. viitattu 24.4.2020.)

Itsehoitolaakkeiden myynnissa ikarajat on maaritelty monissa tapauksissa tarkemmin, kuin resep-
tiladkkeissa. |karajan madritykseen vaikuttaa laékevalmisteen sisaltamat ainekset ja pakkauskoko.
Apteekkariliiton sivuilla apteekkari vastaa -osiossa ikarajoihin liittyvaan kysymykseen vastatessa
sanottiin: "Vaikka léékkeen kéyttéjén ikéraja on mééritelty, voi hakija olla nuorempikin. Kannattaa
aina keskustella farmaseutin tai proviisorin kanssa, niin saa sopivimman laékkeen ja tietoa sen
kéytosta.” (Apteekkariliitto, 2015. viitattu 24.4.2020.)

41 Neuvontavelvoite

Yksi suurimmista kysymyksista itsehoitola@kkeiden myynnin laajentamiseen paivittaistavarakaup-
poihin on itsehoitoladkkeiden kayttdon liittyva laakeneuvonta. Apteekin on itsehoitolaakkeitad myy-
taessa varmistuttava siita, ettd asiakasta on ohjeistettu ja neuvottu riittdvasti ladkkeen kéaytosta.
(Fimea, 2018. viitattu 24.4.2020.) Apteekilla on velvollisuus antaa asiakkaalle neuvontaa, mikali
tama sita haluaa. Laakelain 57 §:ssa pykalassa ladkeneuvonnasta saadetaan seuraavanlaisesti:
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"Léékkeité apteekista ja sivuapteekista toimitettaessa on apteekin farmaseut-
tisen henkilokunnan neuvoilla ja opastuksella pyrittdvé varmistumaan siité,
efté ladkkeen kayttdja on selvilla ladkkeen oikeasta ja turvallisesta kéytostéd
l&&kehoidon onnistumisen varmistumiseksi. Liséksi ladkkeen ostajalle tulee
antaa tietoa laékevalmisteiden hinnoista ja muista laékevalmisteiden valin-
taan vaikuttavista seikoista. ladkemééréyksella toimitettavan laékkeen hinta-
neuvontaan tulee siséltyé tieto toimitushetkelléd tosiasiallisesti halvimmasta

lédékevalmisteesta.” (Laékelaki 395/1987)

Laaketta ostavat voivat siis oman harkintansa mukaan valita itsehoitoladkkeensa ja farmaseutti
neuvoo oikean laakkeen I6ytymisen ja oikeaoppisen kayton. Vain pieni osa itsehoitolaakkeista on
merkitty lisaneuvontaa vaativiksi itsehoitovalmisteiksi (LVI). Terveyskyla.fi on maaritellyt lisaneu-
vontaa vaativat itsehoitolaakkeet laakevalmisteiksi, joiden kohdalla apteekin on aina annettava
henkilokohtaista lisaneuvontaa ennen laakkeen myyntia. Fimea kertoo lisaneuvontaa vaativiin it-
sehoitolaakkeisiin liittyen, etta apteekin toimintatapojen tulee olla sellaiset, etta missaan kaytannon
tilanteessa ei ole mahdollista, etta lisaneuvontaa vaativa itsehoitoladke toimitettaisiin ilman farma-
seutin tai proviisorin antamaa neuvontaa. Fimean myyntiluvallisten ladkevalmisteiden itsehoitopak-
kauskoot 2020 -luettelossa lisaneuvontaa vaativiksi valmisteiksi on merkitty ladkkeet, jotka sisalta-

vat naprokseenia, orlistaattia, levonogrestreelid, sumatriptaania ja ulipristaalia. (Fimea, 2020.)

4.2 Itsehoitoladkkeiden myyntikanavat

[tsehoitovalmisteiden myynti on Suomessa rajoitettu perinteisia kasvirohdosvalmisteita ja nikotii-
nikorvausvalmisteita lukuun ottamatta apteekeille. Ladketaksa-asetuksen ja samanhintaisuusperi-
aatteen vuoksi itsehoitovalmisteiden hinnat ovat samat kaikissa Suomen apteekeissa. Ladkeyrityk-
set paattavat laakkeiden tukkuhinnan ja valtioneuvosto paattaa apteekin katteen. Kevaalla 2017
hallituspuolueiden apteekkiryhma linjasi, etta itsehoitoldékkeiden saatavuutta parannettaisiin laa-
jentamalla niiden myyntikanavia paivittaistavarakauppoihin (Hallituspuolueiden apteekkiryhméan
linjaukset 24.4.2017). Linjauksessa edellytettiin kuitenkin, etta laajennus toteutettaisiin maltillisesti,
ja erityisena painotuksena oli ladke- ja laakitysturvallisuus. Ainoastaan tiettyjen itsehoitolaakkeiden
myyntikanavat laajennettaisiin paivittaistavarakauppoihin. Esimerkkina linjauksessa sanotaan, etta
ladkerasvat, mutta ei sarkylaakkeita. Linjauksessa kerrottin myos, etta vapautettavat valmisteet

tulisi uudelleenarvioida myyntiluvan haltijan esittdman riskinhallintasuunnitelman perusteella.
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Muiden Euroopan maiden laakejakelun saantelyn tulee ottaa huomioon EU:n perusvapaudet tava-
roiden, henkiloiden, palveluiden ja padoman vapaan likkuvuuden periaatteet. Euroopan eri maiden
itsehoitoladkkeiden myyntikanavista on vaikea loytaa tarkkaa tietoa, joten ihan jokaista Euroopan
maata en saa listattua tahan tyohon. EU:n hollasta otteesta apteekkisaantelyyn huolimatta jopa 13
Euroopan maassa itsehoitolaakkeiden myynti on ainoastaan apteekkien yksinoikeus. Nama maat
ovat Belgia, Espanja, Islanti, Kreikka, Kroatia, Latvia, Liettua, Ranska, Romania, Slovakia, Suomi,
TSekki ja Viro. Maita, joissa itsehoitoladkkeita myydaan apteekin ulkopuolella ovat Alankomaat,

Irlanti, Iso-Britannia, Italia, Norja, Portugali, Puola, Ruotsi, Tanska ja Unkari.

Seuraavassa kaavio kuvaa apteekkiverkoston tiheytta vakilukuun nahden:
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Kaavio 1. Apteekkiverkosto (per 100,000 asukasta) Euroopassa.

Lahde: German Pharmacies. Figures, Data, Facts 2017.

Kun vertaa kaavion tietoja aikaisemmin listattuihin maihin voi huomata, etta suurimmassa osassa
maista, joissa itsehoitolaakkeiden myynti on apteekkien yksinoikeudella, on myds tiheampi apteek-
kiverkosto. 13 maasta, Viro pois lukien, Belgiassa, Espanjassa, Kreikassa, Latviassa, Liettuassa,
Ranskassa ja Romaniassa apteekkiverkoston tiheys on EU:n keskiarvoa korkeammalla. Maista,
joissa itsehoitoladkkeiden myyntikanavat on laajennettu apteekkien ulkopuolelle Irlannin ja Puolan
apteekkiverkostot ovat EU:n keskiarvon ylapuolella. Naihin tietoihin vaikuttavat tietenkin eri maiden

asukasluvut ja apteekkien ulkopuoliseen myyntiin laajennettujen itsehoitoladkkeiden valikoiman
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suuruus ja saantely. Tasta vertauksesta voidaan kuitenkin paatella etta, itsehoitolaakkeiden myyn-
nin yksinoikeuden pitaminen apteekeilla joko vaatii tai johtaa tiheampaan apteekkiverkostoon, kuin
maassa, jossa itsehoitoladkkeita voidaan ostaa paivittaistavarakaupoista edes rajoitetuissa vali-
koimissa ja maarissa. Se miksi Suomen apteekkiverkoston tiheys on muihin EU-maihin verrattuna
pieni, vaikka Suomessa itsehoitoladkkeita voi ostaa ainoastaan apteekeista johtuu tarveharkin-
nasta. Yhdistelma Suomen apteekkilupajarjestelmaa ja lupiin liittyva valittamisoikeus tekee Suo-
messa uuden apteekin perustamisesta niin hidasta ja tyolasta, ettda Suomeen ei ole voinut kasvaa

EU:n keskiarvon kokoista apteekkiverkostoa.

4.3 Vaikuttajat ja esteet

Suomella on Euroopan keskiarvoon verrattuna harva apteekkiverkosto. Siita huolimatta Fimea vuo-
den 2018 selvityksessaan itsehoitoladkkeiden myyntikanavista, itsehoitoladkkeiden myynnin laa-
jentamista apteekkien ulkopuolelle ei pideta la&kealan turvallisuudelle tarkoituksenmukaisena tai
rationaalisena ladkehoitoa tukevana toimenpiteend. Jakelukanavien laajentaminen paivittaistava-
rakauppoihin toisi Fimean mukaan merkittavia turvallisuusriskeja, koska péivittaistavarakauppojen

neuvonta- ja seurantavalmiudet ovat riittdmattomat. (Fimea, 2018. viitattu 24.4.2020.)

Fimean kirjallisuuskatsauksessa itsehoitolaakkeiden jakelukanavista Euroopassa 2018 koostettiin
tutkimustuloksia Norjasta, Ruotsista, Suomesta, Iso-Britanniasta, USA:sta, Uudesta-Seelannista ja
Australiasta. Vaikka tutkimukset olivat menetelmiltaan erilaisia ja tutkimuskohteissa oli variaatioita,
kaikissa tutkimustuloksissa todettiin tai tunnistettiin, etta itsehoitovalmisteiden jakelukanavien laa-
jentaminen lisaa laakkeiden vaarinkayton maaraa. Tassa tapauksessa vaarinkaytoksi luetaan laa-
kevalmisteen liian herkasti ottaminen, alaikaisten laakkeen nauttiminen, ladketta liian pitkaan otta-

minen tai [adkkeen ottaminen ilman syyta. (Fimea, 2018. viitattu 24.4.2020.)

Yhdeksi punnittavaksi kysymykseksi muodostuu, onko laajennetun jakelukanavan tuomat hyddyt
hintoihin ja saatavuuteen suuremmat kuin potentiaalinen ld&keturvallisuuden heikentyminen? Laa-
kejakelua laajentaessa laadukkaan laakeneuvonnan saatavuutta pitada tuoda myés ylospain hyo-
dyntdmalla uuden teknologian tuomia etuja tavoittaa kuluttajat lahes missé tahansa he ovatkin.
Myos paivittaistavarakauppojen piiriin siirtyvien itsehoitovalmisteiden valikoimaa ja pakkauskokoja

tulisi valvoa erityisen tarkasti.
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5 VAPAAKAUPPATUOTTEET

Apteekkien myyntituotteet jaetaan neljaan ryhmaan: reseptiladkkeet, itsehoitoladkkeet, vapaa-
kauppatuotteet ja palvelut. Apteekkariliton 2019 vuosikatsauksessa apteekkien myynnin jakautu-
miseksi ilmoitettiin 80,2 prosenttia reseptiladkkeita, 14,0 prosenttia itsehoitoladkkeita ja 5,8 pro-
senttia muuta myyntia. Neljan tuoteryhman jaotteluun verrattaessa "muu myynti” luku kattaa siis

vapaakauppatuotteet (ei-ladkkeelliset) ja palvelut. (Apteekkariliitto, 2020. s.20. viitattu 28.4.2020.)

Apteekeissa myytavista vapaakauppatuotteista [dytyy verrattain vahan tietoa ja niiden kasittely ap-
teekkitoiminnan muutoksiin liittyvissa keskusteluissa on lahestulkoon olematonta. Kaytan seuraa-
vissa kappaleissa suurimmaksi osaksi lahteena tahan tyohon inspiroinutta Minna Isoahon kirjaa
Apteekkireformi: reilua kilpailua ja halpoja laékkeita. Pyrin parhaani mukaan tarkistamaan tietojen

paikkansapitavyyden.

5.1 Vapaakauppatuotteiden myynti apteekeissa

Apteekkien piirissa myytavia vapaakauppatuotteita ovat paasaantoisesti ravintolisat, kliiniset ravin-
tovalmisteet, kosmeettiset valmisteet ja CE-merkityt [aakinnalliset laitteet. Vapaakauppatuotteita ei
saadella 1adkelaissa, joten niiden myynti ei vaadi apteekkilupaa, eika niiden hinnoittelua ole saa-
delty samalla tavalla kuin laaketuotteita. Tasta syysta vapaakauppatuotteet on yleensa jatetty kes-
kustelun ulkopuolelle apteekin toiminnan muutoksia ehdottaessa. Apteekkariliiton antama lukema
2019 vuosikatauksessa ei valttdmatta ole taysin luotettava, silla apteekkien tiloissa toimii yleensa
apteekkarin perustama sivuyhti6. Naiden sivuyhtididen tuloja ei tarvitse ilmoittaa apteekin likevaih-
toon, silla kyseessa on eri yhtio, joka vuokraa apteekilta toimitilaa. (Apteekkariliitto, 2020. viitattu
28.4.2020.)

Apteekki nauttii suomalaisten kuluttajien luottamuksesta sen toiminnan laatuun, minka vuoksi ap-
teekeilla on mahdollisuuksia hinnoitella vapaakauttatuotteensa kallimmaksi paivittaistavarakaup-
poihin verrattuna. Apteekkien toimitiloissa yleensa noin puolet esillepano- ja hyllytilasta on varattu

vapaakauppatuotteille, vaikka niiden myyntiosuus apteekin tuotoista on vain alle 6 prosenttia. Va-
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paakauppatuotteiden myynti kuuluu aikaisemmin mainitun sivuyhtion toimintaan, joten vapaakaup-
patuotteiden apteekkarille tuomaa tuottoa on vaikea maarittaa, eika se vaikuta esimerkiksi apteek-
kiveron tasoon. (Apteekkariliitto, 2020. viitattu 28.4.2020.)

5.2 Vapaakauppatuotteiden myynti apteekkien ulkopuolella

Apteekeissa myytavista vapaakauppatuotteista laajemmassa myynnissa voidaan nahda erityisesti
kosmetiikkavalmisteita, ravintolisia ja erikoistuneissa likkeissa CE-merkittyja laitteita. Kliiniset ra-

vintovalmisteet ovat enimméakseen vain apteekkien myynnin piirissa.

Kyseessa voi olla esimerkiksi tilanne, jossa tukkuri ei halua myyda tuotettaan muihin yrityksiin kuin
apteekkien toimitiloissa toimiviin, pitdéékseen ylla korkeampaa hintaluokkaa. Apteekeissa myytavat
tuotteet monesti mielletdan laadukkaampina ja tieteellisesti tarkemmin testattuina. Toisena vaihto-
ehtona tukkureita voidaan painostaa pitamaan tuotteensa vain tiettyjen yritysten piirissa. Tassakin
tilanteessa motivoivana tekijana on korkeamman hintaluokan yllapitdminen. Todennakdisin tekija
kuitenkin on yksikanavajarjestelma. Tukkurin saadessa jakeluunsa laakeyrityksen tuotevalikoima
yksinoikeudella voi hyvin kattaa myos laakeyrityksen alaisuudesta tulevat vapaakauppatuotteet,
mika kaytannossa laittaa niidenkin tuotteiden jakelun saman sopimuksen alle. Tassa tilanteessa
joitain vapaakauppatuotteita ei myyda apteekkien ulkopuolelle, silla ne on sidottu apteekkien myyn-

tiin sopimuksella.

Paivittaistavarakaupoista kuitenkin 16ytyy mielenkiintoisia esimerkkeja tuotteista, jotka tamanhetki-
sen ymmarryksen mukaan kuuluisivat apteekkien yksinoikeudelliseen myyntiin. Melatoniini, niin
sanottu "pimeahormoni” on yleinen univaikeuksiin kaytetty laakevalmiste, jota voi kayda ostamassa
apteekin lisaksi myos lahimmasta paivittaistavarakaupasta. Yli kaksi milligrammaa suuremmat an-
nokset kuitenkin vaativat laakemaarayksen ja tuote pitda hakea apteekista. Melatoniini yli 2 mg
annoksissa tayttaa ladkemaaraysvaatimuksen, sitd pienemmissa maarissa sen voi mieltaa itsehoi-
tovalmisteeksi, silla sen tarkoituksen on sisaisesti lievittaa oiretta (unettomuutta), mutta sité voi
myydé apteekin ulkopuolella iiman |aéketaksan maaraamaa hintaa, joten se on myos vapaakaup-

patuote.
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6 TOIMINTAYMPARISTON MUUTOKSET

Viimeisten vuosien aikana laakejakeluun liittyvan keskustelun myo6ta on tehty erilaisia selvityksia ja
ehdotuksia, jopa hallituksen toimesta. Kaytan seuraavissa kappaleissa aineistona Paivittaistavara-
kauppa Ry:n 2018 vuoden laakejakeluselvitysta Apteekkitoiminnan uudistamisen suuntaviivat,
Juha Sipilan hallituspuolueiden apteekkiryhman 24.4.2017 tekemia linjauksia, professori Petri
Kuoppamaen vuonna 2018 tekemaa kilpailuoikeudellista arviointia nimeltdan Laakejakelua koske-
van saantelyn ja sen mahdollisten muutosten vaikutus kilpailun ja ladkehuollon toimivuuteen ja
vuoden 2018 hallituksen esitysetd eduskunnalle laiksi 1aakelain muuttamisesta (HE 295/2018).
Nama teokset tarjoavat selkean kuvan toimialaan mahdollisesti tulevista muutoksista ja toimivat
myos heijasteena toimialan nykyisiin epakohtiin. Koska teokset kasittelevat laakejakelua ja apteek-
kitoimintaa kokonaisuudessaan, joudun valikoimaan niista tyohon kasiteltavaksi aihepiiriin relevan-

teimmat kohdat.

6.1  Ehdotettuja muutoksia Suomeen

Paivittaistavarakauppa Ry:n (PTY) selvityksessa apteekkitoiminnan perustehtaviksi maariteltiin
ladkejakelu ja siihen liittyva laakeneuvonta ja totesi, etta apteekkitoiminnan ja terveydenhuollon
moniammatillista yhteisty6ta tulee tiivistaa entuudestaan. PTY:n selvitysryhman nakemyksen mu-
kaan seuraavanlaiset apteekkitoiminnan kehitykset olisivat tarpeellisia: Apteekki tulee lainsaadan-
ndssa maaritella terveydenhuollon toimintayksikoksi, ladkejakelun saéntelyn tulee olla samanlaista
kuin muussakin terveydenhuollossa, apteekkitoiminnan rahoitusmallin tulee tukea terveyspoliittisia
tavoitteita, ammatillisesti toteutettu laakeneuvonta on turvattava jakelukanavasta riippumatta ja etta
harva-alueiden |aakejakelu ja sen laatu paranevat uuden teknologian avulla. (Paivittéistavara-
kauppa Ry, 2018. viitattu 27.4.2020.)

Apteekkisaantelya koskevissa muutosehdotuksissa todetaan, ettad séantelyn fokusta tulisi siirtda
terveydenhuollon organisaatioiden kohdalla omistajuuden ja toiminnan johtamisen saantelysta
enemman korkean laaketurvallisuuden, farmaseuttisen ldédkeneuvonnan, ladkkeiden hyvan saata-
vuuden, laakehoidon palvelujen, toiminnan riippumattomuuden, kustannusten kohtuullisuuden ja

kustannustehokkuuden takaamiseen. Saantelyn tulisi tukea enemmaén |&akkeiden kayttajien kuin
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organisaatioiden tarpeita. Lupajarjestelmaa kevennettaisiin tarveharkintamallista enemmankin jal-
kivalvontaan perustuvaan toiminnan valvontaan. (Péivittaistavarakauppa Ry, 2018. viitattu
27.4.2020.)

Apteekkitalouteen vaikuttavassa muutosehdotuksessa todetaan, etta nykyinen apteekin palkkio-
malli (ladketaksa) ei ole terveyspoliittisten tavoitteiden mukainen ja siksi PTY:n selvitysryhma eh-
dottaa, etta apteekkipalkkion hintasidonnaisuutta tulee vahentaa ja apteekkiverosta tulee luopua.
Tama ei tarkoita sita, etta resepti- ja itsehoitolaakkeita tulisi saada hinnoitella taysin ilman mitaan
rajoituksia. Apteekkipalkkio tulisi muuttaa enimmaishinnaksi ja laakeyritysten tulisi saada antaa
alennuksia apteekeille osana apteekkitoiminnan rahoittamista. Professori Kuoppamaki kilpailuoi-
keudellisessa selvityksessaan puoltaa itsehoitoladkkeiden nykyisen hinnoittelumenetelman vaihta-
mista hintakattoon ja alennetuilla hinnoilla kilpailemisen mahdollistamisen. (Kuoppaméki, 2018. vii-
tattu 27.4.2020.)

Juha Sipilan hallituksen hallituspuolueiden apteekkiryhman linjauksessa 24.4.2017 ehdotettiin, etta
reseptivapaiden itsehoitoladkkeiden saantelyssa luovuttaisiin ladketaksan mukaisesta hinnoittelu-
mallista ja tilalle otettaisiin kayttoon laakkeen enimmaishinta ja etta hintakilpailua sallittaisiin tapah-
tuvan valvotusti. Tama sama ehdotus on kirjattu myds hallituksen esitykseen eduskunnalle laiksi
ladkelain muuttamisesta. (HE 295/2018. viitattu 27.4.2020.)

Lisaksi selvityksissa ja ehdotuksissa yhteisena kasiteltyna aiheena oli uuden teknologian ja verk-
kopalveluiden tehokkaampi hyodyntaminen seka saantelyn ja valvonnan tasmentaminen. Verkko-
palveluita tehostamalla seka laédkeneuvonnan laatua ja harva-alueilla |aékkeiden saantia olisi mah-
dollista parantaa huomattavasti. Ladkejakelun saatavuuden parantamiseksi hallitus ehdotti myos,
ettd "Ladkelaissa tunnistettaisiin ladkkeiden toimittaminen ja valittaminen noutolokeroista.” (HE
295/2018. viitattu 27.4.2020.)

6.2 Muutosten mahdolliset hyodyt ja haitat

Edella mainittujen muutosehdotusten perusteella 1aékejakelualan saantelya keskitettaisiin uudel-
leen palveluiden turvallisuuteen ja laatuun, samalla kun jakelun laajuutta tehostettaisiin ja alalle
paasyn kynnysta laskettaisiin. Muutosten vaikutuksista on ollut eri tahojen valilla erimielisyyksia,

seka spekulaatioita verraten muihin Euroopan maihin, joissa samankaltaisia muutoksia on pantu
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taytantoon. Tallaisissa vertailuissa ja arvioissa on kuitenkin hyva muistaa, etta ne ovat inhimillisia
arvioita ja alttiita epatarkkuuksille. Lisaksi muita Euroopan maita analysoidessa ei voida olla var-

moja siita ettd, samanlaiset muutokset tuottaisivat samanlaisia tuloksia Suomessa.

Apteekkisaantelya muuttamalla apteekkien perustamisprosessia saataisiin nopeutettua ja helpo-
tettua merkittavasti. Saantelyn painotusta suunnattaisiin tasta syysta ladketurvallisuuteen ja palve-
lun laatuun. Pienempi kynnys tulla alalle toimimaan yrittajana, ei saa tarkoittaa pienempaa laadun
ja turvallisuuden kynnysta. Petri Kuoppamaki huomauttaa selvityksessaan, etta “toimilupaséénte-
lyn vapauttaminen lisdé apteekkien méérééd, mutta enimmékseen suurissa kaupungeissa.” (Kuop-
pamaki, 2018, s.100. viitattu 27.4.2020.) Tasta syysta lupajarjestelman vapauttamista on vaikea
perustella Iadkkeiden saatavuuden parantamisella. Apteekkipalveluiden jarjestaminen pienille paik-
kakunnille on aina vaatinut tiukempaa saantelya, kuin suuriin kaupunkeihin. PTY:n selvityksessa
todettiin harva-alueiden jakelun takaamiseen, ettd SOTE-uudistuksen my6ta maakunnat olisivat
itse vastuussa alueensa terveyspalveluiden jarjestamisesta ja niiden toiminnan seurannasta, ap-
teekkipalvelut mukaan lukien. Maakunnat voisivat siis itse jarjestaa palvelut samoja toimintaperi-
aatteita noudattaen kuin muutkin apteekit, tai hankkimalla apteekkipalveluiden tuottaja, joka tayttaa

toimiluvalle asetetut edellytykset. (Péivittaistavarakauppa Ry, 2018. viitattu 27.4.2020.)

Laaketaksan vaihtaminen enimmaishintaan tarkoittaa hintakilpailun mahdollisuuden avaamista,
mutta se ei automaattisesti tarkoita hintojen alentumista. Hintakilpailu tapahtuu apteekin katteesta,
joten hinnat voivat hyvin mahdollisesti jaada enimmaishintaan. Tata varten apteekkien olisi myos
hyva olla mahdollista saada alennuksia laakeyrityksilta, silla se laskisi kuluttajahinnan alentamisen
kynnysta. Yksikanavajarjestelmasta luopuminen vaikuttaisi myos apteekkien ja ladkeyritysten vali-
seen toimintaan mahdollistaen laajemman I&akeyritysten kilpailuttamisen. Mikali hintakilpailua ei
saada muodostumaan tukkuritasolla, se voi tarkoittaa kilpailun tapahtuvan apteekkien liikevaihdon,
toimintakapasiteetin ja palveluiden laadun kustannuksella. (Paivittaistavarakauppa Ry, 2018. vii-
tattu 27.4.2020.)

Itsehoitovalmisteiden myyntikanavien laajentaminen paivittaistavarakauppoihin johtaa suurempiin
toimiin tarpeellisen ja laadukkaan laakeneuvonnan laajuuden saavuttamiseksi. Apteekin ulkopuo-
lelle laajennettavien itsehoitovalmisteiden listan tulee olla tarkkaan harkittu ja pakkauskoot hyvin

rajoitetut. Suomessa nikotiinivalmisteiden myynnin laajentaminen apteekkien ulkopuolelle laski nii-
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den hintoja noin apteekkiveron verran, mutta lisasi my0s vaarinkaytosten maaraa. Lisaksi itsehoi-
tovalmisteiden paivittaistavarakauppojen myynnille asetettujen rajoitteiden noudattamisen toteutu-

misen valvonta voi koitua haastavaksi.
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7 PAATELMAT

Tyon aihetta etsiessani, en uskonut paatyvani nainkin omalaatuisen ja suuren ongelman eteen.
Tyotehtavan aihepiirin laajuus toimi yhta aikaa motivoivana ja lannistavana, silla tydssa tarkoituk-
sena oli arvioida mahdollisia keinoja laajentaa Medkit Finland Oy:n tuotevalikoimaa apteekeissa
myytaviin vapaakauppatuotteisiin ja mahdollisesti itsehoitovalmisteisiin, mutta kaikki aineeseen liit-
tyva materiaali kasitteli Ia@kejakelualaa kokonaisuutena. Olin yhta aikaa innoissani ja hukassa. Siita
syysta tdman tyo todennakdisemmin muuttui muistuttamaan enemmankin toimialan laajempaa

pohdintaa potentiaalisia sisddnpaasymahdollisuuksia tarkkaillen.

Laakejakelun nykyinen muoto Suomessa on hyvin suomalaiseksi mielletty asia. Yleinen ymmarrys
kuluttajien keskuudessa on yksinkertaisesti se, etta "laakkeet saa apteekista.” Miksi niita siina ti-
lanteessa pitaisi myyda muualla? Toimintaan nadin suurien muutosten pohtiminen tuntuu kuin miet-
tisi muuttoa talosta, jossa on asunut koko ikdnsa. Muutos on kuitenkin tapahtumassa ja SOTE-
uudistus tulee tuomaan sen esille. Vaikka kuluttajat eivat menettaisikaan youniaan nykyisen ladke-
jakelun epakohtia jatkuvasti miettimalla, ei se kuitenkaan tarkoita sita, etteikd jarjestelmaa voisi

parantaa.

7.1  Saantely ja talous

Apteekkitoiminnan saantely Suomessa on talla hetkell erittdin tiukkaa. Sita ei ole alkanut kiista-
méaan kukaan toimivista tahoista. Tiukkaa saantelya on perusteltu Iadketurvallisuuden ja laakkeiden
seka palveluiden saatavuuden takaamisella, jopa harvaan asutuilla alueilla. Omistusmuotoon vai-
kuttavalla séantelylla on pyritty estamaan apteekkeja muodostamasta suuria ketjuja ja monopoli-
soimasta toimintaa, mutta omistusmuotoa ja hinnoittelua tiukasti saantelemalla koko laakejakelu-

toimiala on saatu omistajuusmuodosta huolimatta toimimaan kuin yksi suuri monopoli.

Apteekkilupajarjestelmasta ja tarveharkintamenetelméasta luopuminen helpottaisi ja vapauttaisi ap-
teekkien perustamisprosessia, joka on nykyaan hidasta toimintaa. Uusien apteekkien perustami-
nen tulisi painottumaan tiheaan asuttuihin suurkaupunkeihin, mutta maakunnat, joihin yksityiset
apteekkiyrittajat eivat tule itse, voivat jarjestaa laakejakelun palvelut samalla tavalla kuin tervey-
denhuollon palvelut. (Paivittaistavarakauppa Ry, 2018. viitattu 29.4.2020.)
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Reseptiladkkeiden tulee olla jokaiselle kuluttajalle kohtuullisen hintaiset. Se on varmaa, mutta esi-
merkiksi itsehoitolaakkeissa samanhintaisuusperiaatteesta luopuminen ja ladketaksan vaihtami-
nen enimmaishintaan, avaisi suuren valikoiman apteekkien tuotteista hintakilpailulle. Vapaakaup-
patuotteiden hinnan muodostumisesta on vaikeampi tehda suoria selvityksia, kuinka paljon hinnalla
voidaan kilpailla, silla arviot "ylihinnasta” vaihtelevat 15 ja jopa 30 prosentin valilla riippuen tuot-
teesta. Hinnassa kuitenkin on niin sanottua imagolisaa, kun sita myydaan apteekeissa yksinoikeu-
della. Lisaksi yksikanavajakelusta tulisi luopua ja ladkeyritysten tulisi saada antaa apteekeille alen-
nusta tuotteistaan. Talla mahdollistettaisiin uusi menetelma rahoittaa apteekkien toimintaa ja va-

pautettaisiin ladkejakelussa tukkureidenkin toimintaa. (Kuoppamaki, 2018. viitattu 29.4.2020.)

7.2 ltsehoitovalmisteet ja vapaakauppatuotteet

Hallitus on esittanyt eduskunnalle, etta rajattu valikoima itsehoitovalmisteita vapautettaisiin paivit-
taistavarakauppojen myyntiin, johon Fimea on vastannut, etta lista tulisi olemaan erittain suppea ja
ettd itsehoitovalmisteiden myynnin laajentaminen apteekkien ulkopuolelle olisi rationaalisen laake-
turvallisuuden vastaista. Kuitenkin esimerkiksi laakerasvat ovat taysin turvallisia kayttaa, joten nii-
den myynnin laajentaminen apteekkien ulkopuolelle ei olisi rationaalisen laaketurvallisuuden vas-
taista. Itsehoitovalmisteita mainostetaan jo kuluttajille suhteellisen vapaasti, joten kuluttajaa kay-
tanndssa yritetaan aktiivisesti saada ostamaan naita tuotteita. ltsehoitovalmisteiden myynnin ra-
joittaminen apteekkien yksinoikeudeksi ei palvele oikeastaan muuta tarkoitusta kuin pitaa niiden
hinnat korkealla. Laaketurvallisuuden ja laakeneuvonnan painotuksesta huolimatta laakkeiden vaa-

rinkayttéa tapahtuu Suomessa sen verran, etta se on jo varteenotettava ongelma.

Vapaakauppatuotteet apteekkien myynnin piirissa ovat eriskummallinen tuoteryhma, silla niita ei
saadella yhta tiukasti kuin laakevalmisteita ja niiden hinnoittelu on vapaata. Naita vapaakauppa-
tuotteita kaytannossa saa myyda mika vain paivittaistavarakauppa, kunhan ne vain saavat ostettua
niita tukkurilta. Vapaakauppatuotteiden valikoima ei-laékkeellisisté tuotteista, joka sisaltda esimer-
kiksi silmatipat, perusvoiteet, vitamiinit, ravintolisat ja kosmeettiset valmisteet, nauttii apteekin yk-
sinoikeudellisessa myynnissa korkeamman ja ladkkeellisen laadun imagosta ja sen mukana myds
mahdollisesti markkina-arvoaan korkeammasta hinnoittelusta. MedKit Finland Oy voisi yrittaa hyo-
dyntdd omaa asemaansa "ei tavallisena paivittaistavarakauppana”, vaan Suomen terveydenhuol-

lon toimintaan vahvasti tukevana ja varustavana yrityksena naiden vapaakauppatuotteiden saa-
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miseksi. Yritys tallakin hetkella toimittaa tavaroita terveydenhuollon yksikdille ja kuluttajille tehok-
kaasti, joten heilléd on jo olemassa oleva vahva infrastruktuuri laajentamiselle ja varteenotettavan
kilpailun tarjoamiselle. Mikali vapaakauppatuotteiden myynti ei riipu yksikanavajarjestelman sopi-

muksista, asia vaikuttaa vahvasti olevan neuvottelukysymys.

Jatkotutkimusmahdollisuutena tyolle nakisin syventavan tutkimuksen tukkurien toimintaperiaattei-
siin ja niiden valisiin suhteisiin apteekkarien kanssa. Mika lainsaadannollisen aseman lisaksi antaa
apteekeille erityisaseman tukkureiden silmissa? Voisivatko Suomessa muut erikoisliikkeet saavut-

taa samanlaisen aseman iiman apteekkilupaa?

7.3  Oma pohdinta

Kuinka tasta lahtisi tekemaan suoraa johtopaatdsta tai toimintaehdotusta? Laakejakelualan muu-
tosten minkaanlainen mahdollistaminen vaatii SOTE-uudistuksen. lman sité, apteekkien toiminnan
saantelya ei voida lahted aukaisemaan. Ainoastaan silloin itsehoitovalmisteita voitaisiin siirtaa pai-
vittaistavarakauppoihin tai niilden myyntilupaa kantaville “erikoisliikkeille”, jotka esimerkiksi voisivat

toimia pelkastaan verkkokauppoina.

Vapaakauppatuotteiden kanssa tilanne on mielenkiintoisempi. Niiden myyntia ja hinnoittelua ei ole
rajoitettu, silti niita ei myyda apteekkien ulkopuolella. Tahan tilanteeseen naen mahdolliseksi toi-
mintamalliksi, ettd MedKit Finland Oy:n kaltainen yritys kayttda omaa erikoisasemaansa hyvaksi
saadakseen tukkurit nakemaan yrityksen varteenotettavana vapaakauppatavaroiden jakelijana.
Vapaakauppatavaroiden hintatasoa halutaan suojella, joten hintakilpailua kannattaa lahtea teke-

maan maltillisesti.

Aiheen rajauksessa pysyminen koitui suureksi haasteeksi. Lahes kaikki kirjallisuus ja lakisdadokset
késittelivat 1adkejakelua koko toimialan nakokulmasta. ltsehoitovalmisteisiin keskittyvaa materiaa-
lia oli helpompi I6ytaa ja se oli useammista eri lahteista riippumatta hyvin johdonmukaista. Muutos-
tarve on tiedostettu ja muutosten mahdollisia vaikutuksia ollaan tutkimassa aktiivisesti. Vapaakaup-
patuotteista oli erittain vaikea I6ytaa mink&anlaista fokusoitua tutkimustyéta. Vapaakauppatuotteet

olivat aivan kuin taysin sivullinen seikka apteekkitoimialan keskustelussa.
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Iso osa tyon teon ajasta meni pohjatiedon keraamiseen ja muistiinpanojen tekemiseen. Kun tarvit-
tava tieto oli saatu kasaan, opinnaytetyon tekemisen tahti kiihtyi verrattain rivakaksi. Tyon suurin
haaste oli selkeasti tarpeeksi kattavan tietopohjan saaminen itselleni suhteellisen tuntemattomasta
toimialasta ja aiheen tarkassa rajauksessa pysyminen. Ajankaytossa olisin voinut olla tehokkaampi
yksinkertaisesti aloittamalla aikaisemmin. Silloin tiedonkeradmisen olisi voinut jakaa pidemmalle
aikavalille, eika se olisi lopuksi ollut niin raskas prosessi. Opin erittain paljon ladkejakelualasta ta-
man tyon aikana ja toivon suuresti, etta paasen jatkossa syventamaan saamaani tietoa tulevaisuu-

dessa. Tama tyd on avannut minulle suuren kiinnostuksen toimialalla tyoskentelya kohtaan.
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