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Apteekkien asema mukautuu maailman muutosten myötä. Pelkän lääkkeisiin liittyvän 

toiminnan lisäksi apteekista voi tänä päivänä saada palveluita, kuten yksityisiä sairaan-

hoidollisia palveluita Apteekin Terveyspiste -konseptin mahdollistamana. Suomessa te-

keillä olevan sote-uudistuksen odotetaan lisäävän tarvetta tämänkaltaiselle toiminnalle 

vahvistaen samalla apteekkien asemaa osana terveydenhuoltoa. Opinnäytetyön tavoite oli 

selvittää erityisesti lain asettamat edellytykset Apteekin Terveyspisteelle ja mikä sen 

suhde apteekkitoimintaan on. Lisäksi opinnäytetyössä selvitettiin, mitkä ovat apteek-

kialan ja terveyspistetoiminnan kannalta keskeisimmät toimijat ja näiden asema. Opin-

näytetyön tarkoitus oli tuottaa eräänlainen opas, joka on mahdollisimman yleisesti hyö-

dynnettävissä. 

 

Lainopillinen tutkimus osoitti Apteekin Terveyspisteen edellytykseksi aluehallintoviras-

ton myöntämän luvan yksityisen terveydenhuollon palvelujen antamiseen. Lupaa ei voida 

myöntää apteekkarille yksityisenä elinkeinonharjoittajana, vaan Apteekin Terveyspiste 

edellyttää soveltuvan osakeyhtiön olemassaoloa tai perustamista. Luvan saamiseksi toi-

minnan tulee lisäksi täyttää asetetut edellytykset koskien esimerkiksi henkilöstöä ja toi-

mitiloja. Apteekin Terveyspiste -konseptin mukainen toiminta edellyttää myös yhteis-

työtä julkisen terveydenhuollon kanssa. Konsepti voidaan nähdä luonnollisena osana ap-

teekkialan kehitystä, vaikka sitä pidetään ainakin toistaiseksi byrokratian takia haasta-

vana. Terveyspistetoiminta vaikuttaa myös alan toimijoiden kokonaisuuteen, kun esimer-

kiksi apteekkialan lupapäätökset jakautuvat eri toimijoille. 

 

Johtopäätöksenä voidaan todeta, että erillisen yhtiön ja eri luvan takia Apteekin Terveys-

piste on lain näkökulmasta apteekista erillinen, vaikka näiden toiminta on käytännössä 

kiinteästi sidoksissa toisiinsa. Apteekin Terveyspisteen perustaminen saattaa olla haasta-

vaa. Apteekkialan mahdolliset lainsäädännölliset muutokset esimerkiksi osakeyhtiömuo-

toiseen toimintaan liittyen sekä sote-uudistus vaikuttavat suoraan siihen, millaiseksi Ap-

teekin Terveyspisteen edellytykset ja asema tulevat tulevaisuudessa mukautumaan. Tie-

don lisääminen ja konseptin selkeyttäminen voisivat tukea Apteekin Terveyspisteiden pe-

rustamista ja näin mahdollistaa niiden aseman osana apteekkialan kehitystä. 
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The role of pharmacies adapts to the changing world. In addition to the distribution of 

medicines, pharmacies offer services. Pharmacy Health Point is a concept that enables 

offering private health care services in the same premises with a pharmacy. The upcoming 

health and social services reform is expected to increase the need for this sort of opera-

tions. The objective of this study was to find out what the requirements for a Pharmacy 

Health Point are that especially the law sets and how the concept is connected with the 

pharmacy operations. The thesis also examined the essential actors in the pharmaceutical 

field and their role. The purpose of this study was to produce a type of guide that could 

be used as a source of information as widely as possible. 

 

The legal study indicated that establishing a Pharmacy Health Point requires a license 

from the Regional State Administrative Agency. The license cannot be granted to the 

apothecary as a private entrepreneur and therefore requires a suitable limited company. 

The license also sets other requirements for the operations regarding for example the per-

sonnel and the premises. In addition, the Pharmacy Health Point concept requires collab-

oration with the public health care sector. The concept can be seen as a natural part of the 

development of the pharmaceutical field even though it is currently considered challeng-

ing, due to bureaucracy. Health Point operations also affect the situation with the actors 

in the field since the granting of the licenses spreads out to more than one actor. 

 

As a conclusion, it can be said that due to the requirement of having a separate company 

and license, the Pharmacy Health Point is, from the legal perspective, separate from the 

pharmacy although their operations in reality are closely bound. Establishing a Pharmacy 

Health Point might be challenging. The potential changes in the legislation of the phar-

maceutical field and the health and social services reform will have a direct effect on the 

requirements of a Pharmacy Health Point and its position in the field in the future. More 

information and the clarification of the concept could help increase the number of Phar-

macy Health Points thus making it possible for the concept to be a part of the development 

in the pharmaceutical field. 

Key words: pharmacy operations, Pharmacy Health Point 
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1 JOHDANTO 

 

 

1.1 Taustaa 

 

Apteekkien asema osana terveydenhuoltoa on vahvistumassa palvelujen, kuten Apteekin 

Terveyspiste -toiminnan, myötä. Suomen terveydenhuoltojärjestelmän tulevat muutokset 

luovat osaltaan mahdollisuutta ja toisaalta tarvetta tämänkaltaiselle toiminnalle. Maail-

man muutokset vaikuttavat myös apteekkialalla, kun esimerkiksi lääkkeitä pystyy Suo-

messa monien muiden hyödykkeiden tavoin hankkimaan nykyään Internetistä apteekin 

verkkopalvelun kautta, eikä pelkästään fyysisestä apteekkiliikkeestä. Onkin ehkä luon-

nollista, että perinteisen lääkkeiden toimittamisen ja lääkeneuvonnan ohelle apteekkeihin 

on kehittynyt apteekkitoimintaa tukevaa palvelutoimintaa. 

 

Apteekin Terveyspiste on Kuopio Innovationin käynnistämä ja Suomen Apteekkariliiton 

nykyään hallinnoima konsepti, jossa tuotetaan sairaanhoidollisia hoitotoimenpiteitä ap-

teekin yhteydessä olevissa toimitiloissa. Vaikka Apteekin Terveyspiste on jo useamman 

vuoden vanha konsepti, on se aiheena erittäin ajankohtainen. Terveyspistetoiminnalle 

tuntuu olevan kiinnostusta sekä tarvetta, mutta tiedon vähäisyys ja byrokratia ovat hidas-

taneet toiminnan leviämistä. Opinnäytetyön reilun puolen vuoden tekoprosessin aikana 

perustettiin kuitenkin ainakin kaksi uutta Apteekin Terveyspistettä.  

 

Opinnäytetyön aihe löytyi toisen tekijän apteekissa työskentelyn kautta. Kyseisen 

apteekin apteekkari ehdotti Apteekin Terveyspisteen edellytysten selvittämistä 

opinnäytetyönä. 

 

 

1.2 Tavoite ja tarkoitus 

 

Opinnäytetyön tavoite on selvittää erityisesti lain asettamat edellytykset Apteekin Ter-

veyspisteelle sekä mikä sen suhde apteekkitoimintaan on. Työssä selvitetään lisäksi ap-

teekki- ja terveyspistetoiminnan kannalta keskeisimmät toimijat ja näiden asema. Tarkoi-

tus on tuottaa eräänlainen opas, joka on mahdollisimman yleisesti hyödynnettävissä. 
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Työtä voidaan käyttää tietolähteenä terveyspistetoimintaa suunniteltaessa tai siihen tutus-

tuttaessa. Apteekin Terveyspisteestä löytyy lehtiartikkelien lisäksi vielä rajallisesti tietoa, 

joten tiedon tuottaminen on konseptin tunnettavuuden leviämisenkin kannalta tärkeää.  

 

Apteekkiala on tiukasti säännelty ja terveyspistetoiminta tuo mukanaan lisää huomioita-

via säännöksiä. Työ pyrkii antamaan kokonaiskuvan apteekki- ja terveyspistetoiminnan 

oikeudellisesta kehyksestä lainopillisen tutkimuksen kautta. 

 

 

1.3 Aiheen rajaus ja työn rakenne 

 

Apteekin Terveyspiste ja apteekkialan sääntely olivat työn tekijöille aiheina ennestään 

melko tuntemattomia. Apteekin Terveyspisteen edellytysten selvittäminen yksinään oli-

sikin ollut vaikeaa toteuttaa. Apteekin Terveyspiste ja sen toiminta on myös sidoksissa 

apteekkiin, joten Apteekin Terveyspisteen edellytysten käsittely ilman apteekkitoiminnan 

käsittelyä olisi jäänyt kokonaisuutena irralliseksi. Koska opinnäytetyön näkökulma on 

oikeudellinen, rajautuvat terveyspistetoiminnan käsittelyssä esimerkiksi palvelukokonai-

suuden suunnittelu, toiminnan markkinointi ja yhteistyö laitevalmistajien kanssa työn ul-

kopuolelle.  

 

Apteekkitoiminta ei ole yleinen aihe oikeudellisissa opinnäytetöissä. Osittain tästäkin 

syystä työhön haluttiin pelkän lainsäädännön lisäksi sisällyttää katsaus alan oikeuskäy-

täntöön. Apteekkialalla on useita merkittäviä toimijoita, jotka vaikuttavat myös terveys-

pistetoiminnan kohdalla. Työssä pyrittiin tuomaan esille apteekki- ja terveyspistetoimin-

nan kannalta olennaisimmat toimijat ja esittelemään näiden roolia apteekkialalla selkeyt-

täen toimijoiden muodostamaa kokonaisuutta.  

 

Työn keskeisin tutkimuskysymys on mitkä ovat erityisesti lainsäädännön asettamat edel-

lytykset Apteekin Terveyspisteelle ja mikä sen suhde apteekkitoimintaan on. Työssä sel-

vitetään myös, millaista apteekkialan sääntely on sekä mitkä ovat apteekki- ja terveyspis-

tetoiminnan kannalta keskeisimmät toimijat ja näiden rooli. 

 

Tämän opinnäytetyön käsittelyosuudet on rakennettu kolmen pääluvun alle. Johdannon 

jälkeen ensimmäisenä käsitellään apteekkitoimintaa lainsäädännön ja oikeuskäytännön, 
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toimipiste- ja yhtiömuotojen sekä alan kehityksen muodossa.  Alan tärkeimpien toimijoi-

den esittely muodostaa työn toisen käsittelyosuuden. Kolmannessa ja viimeisessä osassa 

paneudutaan Apteekin Terveyspisteen edellytyksiin sekä luodaan katsaus terveyspistetoi-

minnan valvontaan ja vaikutuksiin. Käsittelyosuuksia seuraa pohdinta, lähteet ja liite. 

 

 

1.4 Aikaisempaa tutkimusta 

 

Haettaessa hakusanalla “apteekki” ammattikorkeakoulujen opinnäytetyöpalvelu 

Theseuksesta, tuottaa haku jopa toista tuhatta tulosta. Yksi yleinen teema tällä haulla löy-

tyvien opinnäytetöiden aiheissa on asiakaskokemus tai asiakastyytyväisyys ja sen paran-

taminen. Terveysalalla opinnäytetöitä on tehty myös esimerkiksi lääkejakelusta. Oikeu-

dellisella näkökulmalla vaikuttaisi löytyvän vain yksi opinnäytetyö vuodelta 2013, jossa 

käsitellään lainsäädännön uudistuksia ja niiden vaikutuksia eli työllä on eri lähtökohdat 

kuin tällä opinnäytetyöllä. Hakusana “apteekin terveyspiste” puolestaan tuottaa vain seit-

semän tulosta, joista mikään ei varsinaisesti liity tämän työn aiheeseen.  

 

Apteekkitoiminnasta löytyy esimerkiksi kaksi pro gradu -tutkielmaa kilpailuoikeuden nä-

kökulmasta. Sari Valliluoto Tampereen yliopistosta tutki vuonna 2013 apteekin perusta-

misen, omistamisen ja laajentamisen sääntelyä toimivan kilpailun näkökulmasta ja Su-

zanne Simon-Bellamy Turun yliopistosta tutki samana vuonna Suomalaisen apteek-

kisääntelyn kilpailuoikeudellisia ongelmia ja kehityskohteita oikeustaloustieteellisen re-

gulaatioteorian näkökulmasta. Näiden tutkielmien erilaisesta näkökulmasta huolimatta 

tekijät hyödynsivät tutkielmia alan sääntelyyn ja nykytilaan tutustuttaessa. 

 

Apteekin Terveyspisteeseen liittyen on löydettävissä muutama projektityö farmasian 

alalta. Esimerkiksi Itä-Suomen yliopistosta Päivi Koivu-Mutka tutki vuonna 2016 asiak-

kaiden kokemuksia ja mielipiteitä apteekin terveyspalveluista ja Leena Reinikainen 

vuonna 2015 asiakkaiden maksuhalukkuutta apteekkien yhteydessä toimivien terveyspal-

veluyritysten tarjoamista sairaanhoitajan palveluista. Kyseisten töiden näkökulmat eroa-

vat luonnollisesti tämän opinnäytetyön näkökulmasta, mutta voivat toimia tietolähteenä 

apteekkien terveyspalveluista ja Apteekin Terveyspisteestä. 

 

Löytyvien tutkimusten perusteella tekijät arvioivat, että tälle opinnäytetyölle on olemassa 

tarve. Tarvetta voidaan katsoa korostavan se, ettei Apteekin Terveyspisteestä löydy tällä 
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hetkellä paljoa tietoa tai ohjeita. Suomen Apteekkariliitolla on ollut työn alla ohjekirja 

Apteekin Terveyspisteeseen ja sen perustamiseen liittyen, mutta tämän opinnäytetyön te-

kemisen aikana kyseinen ohjeistus ei ole ollut julkisesti saatavilla.  

 

 

1.5 Tärkeimmät lähteet 

 

Tämä opinnäytetyö pohjautuu vahvasti lainsäädäntöön sekä alan toimijoiden tuottamaan 

materiaaliin. Lainsäädännön käyttäminen ensisijaisena lähteenä on luontevaa tutkimuk-

sen lainopillisuuden vuoksi. Aiheeseen soveltuvaa oikeuskirjallisuutta puolestaan on 

haastavaa löytää, eikä sellaista välttämättä ole edes olemassa.   

 

Apteekkitoiminnan kannalta merkittävin laki on lääkelaki (395/1987) ja terveyspistetoi-

minnan kannalta laki yksityisestä terveydenhuollosta (152/1990). Näiden lisäksi huomi-

oitaviksi tulevat kyseisiä lakeja täydentävät asetukset. Huomioitavia lakeja olivat myös 

esimerkiksi osakeyhtiölaki (624/2006) ja laki terveydenhuollon ammattihenkilöistä 

(559/1994).  

 

Koska aiheesta oli vaikea löytää esimerkiksi soveltuvaa kirjallisuutta tai muuta lähdeai-

neistoa, nousi alan toimijoiden tuottama materiaali tämän työn kannalta merkittäväksi 

lähteeksi. Lähteinä käytettiin erityisesti Suomen Apteekkariliiton sivuja sekä liiton jul-

kaisemaa Apteekkari-lehteä ja apteekkari.fi -uutissivustoa. Suomen Apteekkariliiton 

tuottaman materiaalin käyttö Apteekin Terveyspiste -osion kohdalla oli järkevää ottaen 

huomioon liiton asema konseptin hallinnoimisessa. Myös aluehallintoviraston, Lääkealan 

turvallisuus- ja kehittämiskeskus Fimean sekä muiden viranomaisten tuottamia materiaa-

leja hyödynnettiin tämän työn lähdeaineistona. 
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2 APTEEKKITOIMINTA 

 

 

2.1 Määritelmä 

 

Apteekkitoiminta on osa julkista terveyspalvelujärjestelmää. Apteekit toteuttavat toimin-

nassaan lääkepolitiikan ja lääkehuollon tavoitteita. Tavoitteena on muun muassa tehok-

kaan, turvallisen, tarkoituksenmukaisen ja taloudellisen lääkehoidon tarjoaminen kaikille 

tasapuolisesti. Apteekit vastaavat toiminnallaan avohoidon lääkehuollosta ja tekevät yh-

teistyötä muun terveydenhuollon kanssa omalla sijaintialueellaan.1 

 

Suomessa apteekkipalveluiden ja lääkkeiden saatavuus on hyvä koko maassa. Se on osit-

tain Suomen tiheän apteekkiverkoston ansiota – Suomessa on apteekkitoimipiste noin  

6 700 asukasta kohti. Apteekkariliiton tilastojen mukaan Suomessa oli 2016 vuoden lo-

pussa yhteensä 810 apteekkitoimipistettä, joista 610 oli pääapteekkeja ja 200 sivuapteek-

keja. Tämän lisäksi Suomessa oli vuonna 2016 133 apteekin palvelupistettä tai apteekkien 

ylläpitämää lääkekaappia, jotka toimivat syrjäseuduilla. Suomen apteekkiverkosto on 

muun muassa tiheämpi kuin Ruotsissa tai Tanskassa.2 

 

Apteekkien on ylläpidettävä oman asiakaskuntansa tarvitsemaa lääkevalikoimaa. Apteek-

kien asiakaskuntaan kuuluvat yksityishenkilöiden lisäksi myös niin kunnalliset kuin yk-

sityisetkin palvelutalot ja hoitolaitokset. Apteekkitoiminnassa yhdistyvät toiminnan am-

matillinen ja taloudellinen vastuu. Ammatillisella asiantuntemuksella, liiketaloudellisella 

tehokkuudella sekä suhteellisen tiukalla sääntelyllä halutaan varmistaa, että lääkkeiden 

myynti tapahtuu terveydellisistä eikä liiketaloudellisista lähtökohdista. Toiminnalla ei 

myöskään saa lisätä lääkkeiden aiheetonta myyntiä tai edistää lääkkeiden käyttöä aiheet-

tomasti.3 

 

Apteekkitoiminta vähentää muun terveydenhuollon kuormitusta neuvonnan ja lääkehoi-

don onnistumista tukevien palveluiden avulla. Tällaisia palveluita ovat muun muassa 

lääkkeiden koneellinen annosjakelu ja lääkityksen tarkistuspalvelut. Lääkehuollon ja lää-

                                                 

1 Suomen Apteekkariliitto: Vastuullinen apteekki, 5–6 
2 Suomen Apteekkariliitto: Apteekkitieto, Apteekit numeroina 
3 Suomen Apteekkariliitto: Vastuullinen apteekki, 6, 8 
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keneuvonnan lisäksi apteekeissa neuvotaan asiakkaita eri terveyspulmien kanssa ja tar-

peen vaatiessa ohjataan heidät lääkäriin. Suomessa apteekeista saatavilla olevat lääkkeet 

ovat aitoja ja niihin voi luottaa.4 Lääketurvallisuutta korostaa helmikuussa 2019 voimaan 

tuleva lääkeväärennösdirektiivi, joka luo lääkevarmennusjärjestelmän ja Euroopan laa-

juisen tietokannan seuraamaan lääkkeiden kulkua.5 

 

 

2.2 Apteekkeja koskeva lainsäädäntö 

 

 

2.2.1 Kansallinen ja EU-lainsäädäntö 

 

Lääkeala on erittäin runsaasti säänneltyä. Erityisesti apteekkitoimintaa rajoitetaan ja sään-

nellään paljon, koska sen katsotaan olevan osa terveydenhuoltoa. EU-lainsäädännössä 

säännellään lääkealaa, mutta apteekkitoiminnan sääntely on jätetty pääasiassa Suomen 

kansallisen lainsäädännön varaan. Apteekkitoimintaan liittyen Euroopan Unioni asettaa 

vaatimukset ainoastaan proviisorin yliopistokoulutukselle. Tutkinnolle on asetettu tietyt 

ehdot täytettäväksi ja todistus antaa pätevyyden jäsenmaassa.6 

 

Suomen kansallisessa lainsäädännössä apteekkitoimintaa ohjaa pääasiassa lääkelaki ja 

lääkeasetus.7 Lääkelain (395/1987) 1 §:n mukaan lain tarkoituksena on ”ylläpitää ja edis-

tää lääkkeiden ja niiden käytön turvallisuutta sekä tarkoituksenmukaista lääkkeiden käyt-

töä”. Lisäksi lailla pyritään varmistamaan se, että lääkkeet ovat asianmukaisesti valmis-

tettu ja saatavissa Suomessa. Lääkeasetus (693/1987) on lääkelakia täydentävä asetus, 

jossa säännellään muun muassa erilaisista lupa-, hakemus- ja ilmoitusasioista. Apteek-

kien farmaseuttisen henkilökunnan oikeuksista ja velvollisuuksista säädellään terveyden-

huollon ammattihenkilöitä koskevassa lainsäädännössä. Apteekkitoiminnassa tulee so-

vellettavaksi myös potilaan oikeusturvaa koskeva lainsäädäntö.8 

 

 

 

                                                 

4 Suomen Apteekkariliitto: Vastuullinen apteekki, 5–6 
5 Lääketeollisuus ry: Lääkkeet, Lääkeväärennökset 
6 Leinonen 2014 
7 Kärkkäinen & Peura 2011, 17 
8 Suomen Apteekkariliitto: Vastuullinen apteekki, 11 
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2.2.2 Apteekkilupa ja tarveharkinta 

 

Apteekkitoiminnan harjoittaminen vaatii Lääkealan turvallisuus- ja kehittämiskeskus 

Fimean myöntämää lupaa, apteekkilupaa. Lääkelain 40 §:n mukaisesti lupa antaa oikeu-

den harjoittaa tiettyä apteekkiliikettä kunnassa tai kunnan osassa. Apteekkilupaan voi 

myös liittyä ehtoja apteekkiliikkeen aukioloaikoja tai apteekin palvelupisteen ja sivuap-

teekin ylläpitämistä koskien. Näillä ehdoilla pyritään turvaamaan ja parantamaan lääk-

keiden saatavuutta. 43 §:n mukaan Fimean on julistettava haettavaksi uusi tai avoimeksi 

tullut apteekkilupa. Samalla julkistetaan myös mahdolliset apteekkilupaan liitetyt ehdot. 

 

Apteekkiluvan voi lääkelain 43 §:n mukaan saada laillistettu proviisori, jota ei ole asetettu 

konkurssiin tai jolle ei ole määrätty edunvalvojaa, eikä hänen toimintakelpoisuuttaan ole 

rajoitettu. Apteekkarilla voi olla vain yksi apteekkilupa kerrallaan. 44 §:n mukaisesti ap-

teekkarille aiemmin myönnetty lupa lakkaa, mikäli hän saa uuden luvan. Apteekkilupa 

on aina henkilökohtainen, ja kuten lääkelain 44 §:ssä säädetään, apteekkiliikettä ei ole 

mahdollista vuokrata tai luovuttaa toiselle. Helsingin yliopistolla on 42 §:n mukaan oi-

keus pitää yhtä apteekkia Helsingissä ja Itä-Suomen yliopistolla vastaavasti Kuopiossa. 

Myös yliopistojen apteekkien hoitajana tulee olla laillistettu proviisori. 

 

Apteekkilupaa myönnettäessä hakijoiden kohdalla tehdään kokonaisarviointi. Lupa 

myönnetään lääkelain 43 §:n mukaan useammasta hakijasta sille, joka omaa kokonaisuu-

dessaan parhaat edellytykset apteekkiliikkeen harjoittamiseen. Hakijan edellytyksiä arvi-

oitaessa huomioidaan hakijan toiminta apteekissa ja muissa lääkehuollon tehtävissä. Ha-

kija-arvioinnissa huomioon tulee ottaa muun muassa hakijan mahdollinen aikaisempi toi-

minta apteekkarina ja tämän kesto, apteekkiliikkeen harjoittamista tukevat opinnot, haki-

jan johtamistaito ja muu toiminta. 

 

Lääkelain 45 §:n mukaan apteekkarilla on oikeus apteekin pitämiseen 68 vuotiaaksi asti, 

ellei apteekkilupa raukea tai lupaa peruuteta ennen sitä. Apteekkarin on aloitettava ap-

teekkitoiminta vuoden kuluessa apteekkiluvan myöntämispäätöksen tiedoksisaannista tai 

muuten apteekkilupa katsotaan 48 §:n mukaisesti rauenneeksi. Vuoden määräaikaan voi 

hakea Fimealta pidennystä. Fimea saattaa myös joutua peruuttamaan apteekkiluvan lää-

kelain 50 §:n luettelossa luetelluista apteekkariin liittyvistä syistä johtuen.  
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Mikäli apteekkarin epäillään olevan kykenemätön harjoittamaan apteekkiliikettä sairau-

den tai muun syyn vuoksi itse, Fimea voi lääkelain 49 §:n mukaan määrätä hänet lääkä-

rintarkastukseen tai hankkia muun selvityksen asian selvittämiseksi. Apteekkarille voi-

daan myös asettaa kielto toiminnan harjoittamiseen väliaikaisesti eli asian selvittämisen 

ajaksi. Kielto voi olla enintään vuoden mittainen tai se voidaan asettaa siihen asti, kunnes 

apteekkarin kykenemättömyysasia on saatu ratkaistua.  

 

Apteekkilupaan liittyy myös tarveharkinta – uusi apteekki perustetaan vain tarpeen vaa-

tiessa. Uusi apteekki perustetaan lääkelain 41 §:n mukaisesti lääkkeiden saatavuuden sitä 

edellyttäessä Fimean päätöksellä. Aloitteen apteekin perustamiseen voi tehdä Fimea tai 

asianomainen kunta. Kunta arvioi tarvittaessa Fimean pyynnöstä apteekkipalveluiden toi-

mivuutta, sijoittumista ja riittävyyttä alueella. Kunta voi tehdä esityksen apteekkiliikkeen 

perustamisesta tai tarvittavista muutoksista apteekkitoimintaan kunnan alueella. 

 

Uutta apteekkia perustettaessa arvioitavaksi tulee siis lääkkeiden saatavuus. Lääkelain 41 

§:n mukaan arvioinnissa on huomioitava väestömäärä alueella, alueen olemassa olevat 

apteekkipalvelut ja muiden terveydenhuollon palveluiden sijoittuminen. Arvioinnin tu-

loksena Fimea voi päättää perustaa uuden apteekin, muuttaa olemassa olevia apteekki-

palveluja tai mahdollisesti päättää lakkauttaa apteekin. Fimean on kuultava kuntaa ennen 

palveluiden muuttamispäätöksen tai lakkauttamispäätöksen tekemistä. 

 

 

2.2.3 Apteekkarin henkilökohtainen vastuu 

 

Apteekkarilla on yksityisenä elinkeinonharjoittajana henkilökohtainen vastuu yrityksensä 

toiminnasta. Tämä vastuu kattaa niin taloudellisen kuin rikosoikeudellisenkin vastuun. 

Proviisorikoulutuksen myötä apteekkarille tulee myös ammatillinen vastuu apteekin toi-

minnasta.9 

 

Lääkelaki asettaa apteekkarille velvollisuuksia eräissä tapauksissa.  Lain 46 §:n mukaan 

apteekkarin on hänen apteekkilupansa lakatessa tai apteekkiluvasta luopuessaan pidettävä 

apteekkia kuitenkin niin pitkään, että apteekki on siirtynyt uuden apteekkarin haltuun. 

                                                 

9 Valliluoto 2012, 35 
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Lääkelain 47 § puolestaan velvoittaa uuden apteekki- tai sivuapteekkiluvan saanutta lu-

nastamaan käyvästä hinnasta toimipisteeseen jäänyt lääkevarasto. Tämä luonnollisesti 

saattaa edellyttää apteekkarilta suurta alkuinvestointia ja apteekkari saattaa joutua otta-

maan suurenkin lainan toiminnan järjestämiseksi.  

 

Apteekkarin henkilökohtainen vastuu korostuu myös lääkelain 44 §:ssä, jonka mukaan 

apteekkarin tulee itse hoitaa apteekkia. Myönnetty apteekkilupa on aina henkilökohtai-

nen, eikä sitä voi vuokrata tai luovuttaa toiselle. Apteekkarin on itse hoidettava apteekkia, 

ellei laissa ole toisin säädetty. Vain poikkeustapauksessa, kuten sairauden tai muun eri-

tyisen syyn vuoksi, apteekkarin on mahdollista jättää apteekin hoito laillistetulle provii-

sorille tai farmaseutille määräajaksi, tällöinkin vuoden aikana vain kolmen kuukauden 

ajaksi. Apteekkarin on ilmoitettava Fimealle proviisori tai farmaseutti, joka hoitaa ap-

teekkia hänen estyessään yli kolmen kuukauden ajan tai kun hän joutuu harjoittamaan 

apteekkiliikettä kahdessa apteekissa 46 §:n mukaisessa apteekkarinvaihdostilanteessa.  

 

Apteekkarilla on henkilökohtainen vastuu apteekin toiminnasta ja sen toimintaedellytyk-

sistä. Apteekkari vastaa siitä, että toiminta on lääkelain vaatimusten mukaista. Koska ap-

teekkari on laillistettu proviisori, hänen on noudatettava lakia terveydenhuollon ammat-

tihenkilöistä (559/1994). Hänen täytyy myös edistää potilasturvallisuutta sekä noudattaa 

terveydenhuollon palvelujen laatua edistäviä periaatteita. Apteekkarin henkilökohtaista 

vastuuta korostavat lääkelain asettamat sanktiot, jotka konkretisoivat vastuun. Sanktioina 

ovat varoitus tai luvan peruutus.10 

 

 

2.2.4 Lääketaksa 

 

Lääkkeiden hinnat perustuvat Suomessa lakiin. Lääkelain 58 §:n mukaan lääkkeiden vä-

hittäismyyntihinnat määrittyvät valtioneuvoston lääketaksa-asetuksen pohjalta. Hinnan 

on perustuttava lääkevalmisteen valtakunnallisesti voimassa olevaan tukkuhintaan, tuk-

kuhinnan mukaan laskettavaan myyntikatteeseen ja arvonlisäveroon. Lääketaksa on myös 

tarkistettava tarpeen vaatiessa. Fimean tehtävänä on toimittaa vuosittain tiedot muun mu-

assa apteekkien myyntikatteesta sekä muista lääketaksaan vaikuttavista seikoista sosiaali- 

ja terveysministeriölle. 

                                                 

10 Sosiaali- ja terveysministeriö 2015, 11 
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Koska lääkkeiden vähittäismyyntihinnat määräytyvät lääketaksan mukaisesti, lääkkeiden 

hinnat ovat samat kaikissa apteekeissa. Tämä johtuu siitä, että vähittäishintojen määräy-

tymiseen vaikuttavat lääkkeiden tukkuhinnat ovat kaikille apteekeille samat, eikä lääk-

keistä ole saatavissa ostoalennuksia. Reseptilääkkeiden ja itsehoitolääkkeiden hinnat 

määräytyvät lääketaksa-asetuksen mukaisten laskentakaavojen perusteella. Taulukossa 1 

on nähtävissä laskentakaava reseptilääkkeen hinnan muodostumiselle. Lääketaksa on de-

gressiivinen – lääkkeen tukkuhinnan noustessa apteekin myyntikate pienenee.11 

 

TAULUKKO 1. Reseptilääkkeiden hinnan muodostuminen lääketaksa-asetuksen 3 §:n 

mukaisesti 

 

Ostohinta Myyntihinta 

0 – 9,25 1,45 x ostohinta 

9,26 – 46,25 1,35 x ostohinta + 0,92 

46,26 – 100,91 1,25 x ostohinta + 5,54 

100,92 – 420,47 1,15 x ostohinta + 15,63 

yli 420,47 1,1 x ostohinta + 36,65 

 

 

2.2.5 Apteekkivero ja apteekkitoiminnan verotus 

 

1.1.2017 voimaan tullut apteekkiverolaki (770/2016) kumosi apteekkimaksusta annetun 

lain ja asetuksen kulttuurihistoriallisesti arvokkaiden apteekkien apteekkimaksusta. Sa-

malla aiemman apteekkimaksun nimitys muuttui apteekkiveroksi ja siihen liittyvät tehtä-

vät siirtyivät Verohallinnon hoidettavaksi. Uudistuksen tavoitteena on muun muassa hel-

pottaa apteekkarien verotuksen hoitamista muuttamalla maksuunpantava apteekkimaksu 

oma-aloitteiseksi apteekkiveroksi.12 

 

Laskentasäännökset apteekkiverolle ovat suurimmilta osin vastaavia kuin apteekkimak-

sunkin osalta. Apteekkivero lasketaan kuitenkin verovelvolliskohtaisesti, kun taas ap-

teekkimaksu apteekkikohtaisesti.13 Apteekkiverolain 1 §:n mukaan verovelvollisen tulee 

                                                 

11 Suomen Apteekkariliitto: Apteekkitieto, Lääketaksa 
12 Verohallinto: A168/200/2016 
13 Verohallinto: A168/200/2016 
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suorittaa valtiolle apteekkiveroa harjoittamastaan apteekkiliikkeestä. Verovelvollisia ovat 

3 §:n mukaisesti apteekkarit, Helsingin yliopisto sekä Itä-Suomen yliopisto.  

 

Apteekkarin on oma-aloitteisesti laskettava, ilmoitettava ja maksettava apteekkivero Ve-

rohallinnolle. Apteekkivero määräytyy progressiivisen asteikon mukaisesti. Kaikkein 

pienimmät apteekit eivät maksa sitä ollenkaan. Maksulla pyritään turvaamaan kattavat 

apteekkipalvelut koko maahan sekä tasamaan apteekkien välisiä tuloeroja. Veron perus-

teena on apteekkiliikkeen kalenterivuoden arvonlisäveroton liikevaihto. Liikevaihtoon 

kuuluu tuotot varsinaisten tuotteiden ja palveluiden myynnistä, mutta ei muut liiketoi-

minnan tuotot, jotka eivät liity myytyihin tavaroihin tai palveluihin. Apteekkiverolain 5 

§:n 2 momentissa säädetään tietyt liikevaihdosta tehtävät vähennykset, jotka voidaan vä-

hentää edellytysten täyttyessä. Kun lopullinen veron peruste on selvillä, lasketaan apteek-

kivero liikevaihtoryhmittäin apteekkiverolain 6 §:n veroasteikon mukaisesti. Apteekki-

vero tulee maksaa oma-aloitteisesti verovuotta eli kalenterivuotta seuraavan vuoden hel-

mikuun loppuun mennessä.14 

 

TAULUKKO 2. Apteekkiverolain 6 §:n mukainen veroasteikko 

 

Liikevaihto Vero alarajan kohdalla (€) Vero alarajan ylimenevästä osuudesta (%) 

871 393 – 1 016 139 0 6,10 

1 016 139 – 1 306 607 8 830 7,15 

1 306 607 – 1 596 749 29 598 8,15 

1 596 749 – 2 033 572 53 245 9,20 

2 033 572 – 2 613 212 93 432 9,70 

2 613 212 – 3 194 464 149 657 10,20 

3 194 464 – 3 775 394 208 945 10,45 

3 775 394 – 4 792 503 269 652 10,70 

4 792 503 – 6 243 857 378 483 10,95 

6 243 857 – 537 406 11,20 

 

                                                 

14 Verohallinto: A168/200/2016 
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Veroluonteisen apteekkiveron lisäksi apteekkarit maksavat valtiolle myös tuloveroja. Ap-

teekkari on toiminimiyrittäjä, jolloin apteekin tulos verotetaan apteekkarin henkilökoh-

taisena tulona. Apteekkien tuloksesta maksettiin veroja keskimäärin 43 prosenttia vuonna 

2015. Kyseisenä vuonna apteekkarit maksoivat valtiolle yhteensä noin 216 miljoonaa eu-

roa, josta 146 miljoonaa euroa oli apteekkimaksua ja 70 miljoonaa euroa tuloveroja.15 

 

 

2.3 Muutoksenhaku ja oikeuskäytäntö 

 

 

2.3.1 Muutoksenhaku ja apteekkilupavalitukset 

 

Fimean tekemästä päätöksestä koskien esimerkiksi apteekkilupaa tai luvan peruutusta saa 

lääkelain 102 §:n mukaan valittaa hallinto-oikeuteen. Hallinto-oikeuden päätöksestä on 

mahdollista valittaa edelleen korkeimpaan hallinto-oikeuteen. Korkeimpaan hallinto-oi-

keuteen valittaminen apteekkilupaan liittyvässä asiassa kuitenkin edellyttää nykyään kor-

keimman hallinto-oikeuden lupaa. Hallintolainkäyttölain (586/1996) 13 §:n mukaan va-

lituslupa myönnetään, jos tämä on tärkeää lain soveltamisen tai oikeuskäytännön yhte-

näisyyden kannalta. Tämän lisäksi valitusluvan myöntämisen voi oikeuttaa asiassa tapah-

tunut virhe tai muu painava syy. 

 

Esimerkiksi vuosien 2009–2013 aikana Fimean tekemistä apteekkilupapäätöksistä vali-

tettiin hallinto-oikeuteen alimmillaan 8 ja ylimmillään 17 kertaa vuoden aikana. Apteek-

kilupapäätösten määrä vaihteli näiden vuosien aikana 60 ja 91 vuotuisen kappalemäärän 

välillä. Keskimäärin näinä vuosina valitettiin 16 %:sta päätöksistä eli melkein joka kuu-

dennesta tehdystä päätöksestä. Korkeimmillaan valitusten osuus oli noin 23 % (2010) ja 

alhaisimmillaan 12 % (2011).16 

 

                                                 

15 Suomen Apteekkariliitto: Apteekkitieto, Verotus 
16 Fimea 2014, 4 
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KUVIO 1. Myönnettyjen apteekkilupien ja apteekkilupapäätöksistä tehtyjen valitusten 

määrä vuosina 2009–201317 

 

Valitusten määrä pitää suhteuttaa siihen, että samaa apteekkilupaa hakee useita hakijoita. 

Korkeimmillaan samaa lupaa saattaa hakea jopa yli 30 henkilöä. Vaikka valitusoikeus voi 

siis olla suhteellisen monella henkilöllä, on harvinaista, että samasta päätöksestä valittaisi 

useampi kuin yksi henkilö. Lääkelain 43 §:n mukaan Fimea myöntää apteekkiluvan ha-

kijoista sille, jolla nähdään olevan parhaat edellytykset apteekin pitämiseen. Tätä arvioi-

daan kokemuksen ja ansioiden pohjalta, mutta eri tahot saattavat nähdä tilanteen eri ta-

voin. Valitusten taustalla usein onkin hakijan näkemysero Fimean tulkinnan kanssa.18 

 

Hallinto-oikeuteen valittaminen ei välttämättä tuo muutosta Fimean alkuperäiseen pää-

tökseen. Itse asiassa esimerkkivuosina 2009–2013 pääsääntö oli se, ettei Fimean päätöstä 

kumottu ja palautettu uudelleen käsiteltäväksi. Näiden vuosien aikana kumotuissa pää-

töksissä perusteina olivat muutamassa tapauksessa päätöksen puutteellinen perustelu tai 

valituksen tehneen hakijan antama uusi selvitys. Huomionarvoista on se, että koko viiden 

vuoden ajanjaksona hallinto-oikeus kallistui valittajan näkökannalle – eli tulkitsi tämän 

omaavan paremmat edellytykset apteekin pitämiseen – vain kertaalleen.19 

 

                                                 

17 Fimea 2014, 4 
18 Fimea 2014, 4 
19 Fimea 2014, 4 
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Apteekkilupapäätösten käsittely etenee harvoin korkeimpaan hallinto-oikeuteen – 2009–

2013 KHO ei käsitellyt ainuttakaan apteekkilupapäätöstä. Osaltaan tätä selittää valituslu-

van edellyttäminen, mutta toisaalta valituslupaa ei edes pyydetä usein.20 

 

 

2.3.2 Korkeimman hallinto-oikeuden oikeuskäytäntö 

 

Apteekkialaan liittyviä asioita käsitellään harvakseltaan korkeimmassa hallinto-oikeu-

dessa. 2000-luvulla KHO oli vuoden 2016 loppuun mennessä ratkaissut yhteensä 202 ap-

teekkiasiaa, joka tarkoittaa noin 12 ratkaisua vuotta kohti. Vireille tulee kuitenkin nyky-

ään huomattavasti vähemmän uusia asioita kuin 2000-luvun alussa, joka luonnollisesti 

näkyy myös ratkaisujen määrässä. Tämän vuosikymmenen keskiarvo onkin noin 6 rat-

kaisua vuodessa. Vuonna 2016 tehtiin kaksi ratkaisua ja uusia asioita tuli vireille vain 

yksi kappale.21 

 

 

 

KUVIO 2. Uusien apteekkiasioiden ja valituksista annettujen ratkaisujen määrä korkeim-

massa hallinto-oikeudessa vuosina 2000–201622 

 

                                                 

20 Fimea 2014, 4 
21 Korkein hallinto-oikeus: Aineistoa, Vuosikertomukset 2000–2016 
22 Korkein hallinto-oikeus: Aineistoa, Vuosikertomukset 2000–2016 
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Vuosien 2011–2016 aikana KHO:ssa käsitellyistä asioista vain yhtä valituksen alaista 

päätöstä päädyttiin muuttamaan ja yksi palautettiin Fimean uudelleen käsiteltäväksi. 

Muissa 28 ratkaisuissa KHO vahvisti hallinto-oikeudessa tehdyn päätöksen, asia jätettiin 

tutkimatta, asia raukesi tai valituslupaa ei myönnetty.23 

 

Tarkasteltaessa Finlexistä korkeimman hallinto-oikeuden oikeuskäytäntöä hakusanalla 

”apteekki”, vaikuttaa valitusoikeus olleen yksi usein käsitelty teema, erityisesti 1970–

1980-luvuilla. Esimerkiksi ratkaisuissa KHO 9.12.1987 t. 5496 (ATK) ja KHO 1988 A 

98 otettiin kantaa siihen, oliko kunnanhallituksella tai kuntaliitolla valitusoikeutta. 

 

2000-luvulla KHO on esimerkiksi antanut päätöksen liittyen apteekin yhteydessä toimi-

van osakeyhtiön liikevaihdon huomioimiseen apteekkimaksua eli nykyistä apteekkiveroa 

määrättäessä. Vastoin Lääkelaitoksen (nykyään Fimea) näkemystä, KHO katsoi päätök-

sessä KHO 2000:39, että apteekin toimialasta poikkeavan ja erillistä liiketoimintaa osa-

keyhtiönä harjoittavan oikeushenkilön liikevaihtoa ei pitänyt huomioida apteekkimaksua 

määriteltäessä. 

 

Vuonna 2010 KHO taas katsoi ratkaisussa KHO 2010:65, ettei lääkelaki edellytä lääkkei-

den saatavuudessa olevan ongelmia tai esimerkiksi väestömäärän merkittävää kasvua, 

jotta uuden apteekin perustaminen olisi mahdollista. Tämän voidaan nähdä olevan mer-

kittävä tulkinta, kun huomioidaan lääkelain 41 §:n 2 momentin sanamuoto, jonka mukaan 

Fimea päättää uuden apteekin perustamisesta kuntaan tai sen osaan “lääkkeiden saatavuu-

den sitä edellyttäessä”. Samassa ratkaisussa tuodaan esille myös se, että apteekin toimi-

alueen rajaaminen tapahtuu lääkelain mukaan kunnan tai kunnan osan tasolla, eikä aluetta 

siten voida rajata koskemaan vain esimerkiksi kauppakeskusta. 

 

Tuoreessa vuoden 2017 ratkaisussa KHO 2017:84 KHO otti kantaa siihen, minkä katso-

taan olevan lääkelain 50 §:n mukaan riittävä syy peruuttaa annettu apteekkilupa. Fimea 

oli peruuttanut apteekkarin apteekkiluvan sen jälkeen, kun tämä tuomittiin törkeästä kir-

janpitorikoksesta ja apteekkimaksurikkomuksesta ehdolliseen vankeusrangaistukseen. 

Fimea katsoi peruutuksen olevan lääkelain 50 §:n 9 kohdan mukaista eli apteekkarin ole-

van “ilmeisen sopimaton harjoittamaan apteekkitoimintaa”. Hallinto-oikeus päätyi 

                                                 

23 Korkein hallinto-oikeus: Aineistoa, Vuosikertomukset 2011–2016 
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Fimean kanssa samaan lopputulokseen käsitellessään apteekkarin tekemää valitusta ky-

seisestä päätöksestä. KHO kuitenkin katsoi, että vaikka apteekkari oli syyllistynyt apteek-

kitoimintaan liittyvään vakavaan laiminlyöntiin, ei tämän voitu kokonaisarvioinnin pe-

rusteella nähdä tulevaisuudessakin olevan ilmeisen sopimaton apteekin pitämiseen. Näin 

ollen Fimean ja hallinto-oikeuden päätökset kumottiin suhteellisuusperiatteen vastaisina. 

KHO toi kuitenkin ratkaisussaan esille, ettei apteekkiluvan peruuttaminen lääkelain mu-

kaan edellytä varoituksen antamista eikä siinä ollut kysymys kaksoisrangaistavuudesta. 

 

Vuonna 2011 KHO pyysi Euroopan unionin tuomioistuimelta ennakkoratkaisua käsitel-

lessään valitusta liittyen yksityisen apteekkarin ja yliopiston apteekin erilaiseen asemaan 

sivuapteekkilupien suhteen. Unionin tuomioistuimen vuonna 2012 antamassa ennakko-

ratkaisussa todetaan, että yksityisen apteekkarin ja yliopiston apteekin erilainen asema on 

mahdollista, kun huomioidaan yliopiston apteekin asema alan koulutuksen kannalta. Asia 

ratkaistiin korkeimmassa hallinto-oikeudessa Euroopan Unionin tuomioistuimen ennak-

koratkaisun jälkeen päätöksellä KHO 2013:31. 

 

 

2.4 Apteekin toimipisteet ja verkkopalvelu 

 

 

2.4.1 Pääapteekki 

 

Apteekilla tarkoitetaan lääkelain 38 §:ssä ”lääkehuollon toimintayksikköä, jonka toi-

mialaan kuuluvat lääkkeiden vähittäismyynti, jakelu ja valmistus sekä lääkkeisiin liittyvä 

neuvonta ja palvelutoiminta”. Apteekkitoiminnan harjoittaminen apteekissa vaatii lääke-

lain 40 §:n mukaisesti Fimean myöntämää apteekkilupaa.  

 

Apteekkilupa oikeuttaa niin sanotun pääapteekin pitämiseen ja apteekkarilla voikin olla 

vain yksi apteekkilupa kerrallaan. Pääapteekin lisäksi mahdollisia toimipistemuotoja ovat 

sivuapteekki, palvelupiste ja verkkopalvelu.24 

 

 

                                                 

24 Suomen Apteekkariliitto: Apteekkitieto, Apteekkilupa 
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2.4.2 Sivuapteekki 

 

Sivuapteekki määritellään lääkelain 38 §:ssä apteekin erilliseksi toimipisteeksi, joka on 

toimialaltaan apteekkia vastaava. Lääkelain 52 §:n mukaan sivuapteekki voidaan perustaa 

Fimean, kunnan tai kuntayhtymän aloitteesta tai apteekkarin hakemuksesta. Fimean 

myöntämän sivuapteekkiluvan edellytyksenä on, että alueelle kaivataan apteekkipalve-

luja takaamaan lääkkeiden saatavuus, mutta alueen toimintaedellytykset eivät kuitenkaan 

ole riittävät itsenäiselle apteekille.   

 

52 §:ssä todetaan, että apteekkarilla on mahdollisuus enintään kolmen sivuapteekin pitä-

miseen. Tosin tästä poikkeuksena on Helsingin yliopisto, joka voi Fimean luvalla pitää 

enintään 16 sivuapteekkia. Fimea päättää sijaintialueen sivuapteekille. Se voi myös muut-

taa aiemmin määrättyä sijaintialuetta, jotta lääkkeiden saatavuus eri alueilla pystyttäisiin 

turvaamaan. Fimealle on ilmoitettava sivuapteekin hoitaja, joka apteekkarin määräämänä 

vastaa sivuapteekin toiminnasta. Hoitajan on oltava joko proviisori tai farmaseutti. 

 

Lääkelaki asettaa myös muita erinäisiä säännöksiä sivuapteekkia koskien, muun muassa 

määräykset aukioloajoista, henkilökunnasta ja toimitiloista. Niin apteekkien kuin sivuap-

teekkienkin aukioloaikojen on turvattava lääkkeiden saatavuus (55 §). Sivuapteekin au-

kioloaikojen ja lääkevalikoiman ei kuitenkaan tarvitse olla yhtä laajat kuin pääapteekilla, 

kunhan näiden kohdalla huomioidaan paikallisten lääkehuoltotarpeiden täyttyminen (52 

§). Sivuapteekkia koskee sama edellytys kuin pääapteekkia henkilökuntaan liittyen eli 

lääkkeiden myynnistä vastaavat farmaseuttisen koulutuksen saaneet alan ammattilaiset 

(56 §). 

 

 

2.4.3 Apteekin palvelupiste 

 

Apteekin palvelupiste on lääkelain 38 §:n mukaan apteekkarin ylläpitämä erillinen toimi-

piste, josta on mahdollista myydä lääkkeitä. Lääkelain 52 a §:n mukaan apteekkarin on 

mahdollista perustaa palvelupiste Fimean myöntämällä luvalla haja-asutusalueelle tai ky-

läkeskukseen, ellei alueella ole riittäviä toimintaedellytyksiä sivuapteekin ylläpitämiselle. 

Erityisestä syystä palvelupiste on mahdollista perustaa myös muualle lääkkeiden saata-
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vuuden turvaamiseksi. Apteekin palvelupiste on mahdollista perustaa apteekin sijoittu-

misalueelle tai siihen rajoittuvan kunnan alueelle. Apteekin palvelupistettä eivät voi pe-

rustaa Helsingin yliopiston apteekki tai Itä-Suomen yliopiston apteekki. 

 

Lääkkeet toimitetaan pääasiallisesti apteekeista tai sivuapteekeista, mutta apteekin palve-

lupisteillä pyritään turvaamaan lääkejakelu myös syrjäseuduilla ja haja-asutusalueilla. 

Apteekkari on vastuussa palvelupisteen toiminnasta. Hän vastaa muun muassa palvelu-

pisteen tiloista, lääkkeiden saatavuudesta, henkilökunnasta, tarkastamisesta sekä lääk-

keen ostajien mahdollisuudesta saada neuvoja ja opastusta lääkkeiden ostotilanteessa.  

Apteekkarin on nimettävä ja perehdytettävä palvelupisteelle hoitaja ja mahdolliset sijaiset 

sekä valvottava, että palvelupistettä hoidetaan asianmukaisesti.25 

 

Apteekin palvelupisteen lääkevalikoimaan saa sisältyä ainoastaan itsehoitolääkkeitä. Va-

likoiman tulee vastata asiakaskunnan ensiapuluonteista lääketarvetta ja apteekkarin on 

hyvä suunnitella lääkevalikoima yhteistyössä muun paikallisen terveydenhuollon kanssa, 

mikäli se on mahdollista. Palvelupisteessä voidaan myös vastaanottaa asiakkaiden lääke-

määräyksiä, mutta ne käsitellään kuitenkin apteekissa. Kun apteekissa farmaseutin tai 

proviisorin tarkastamat ja luovutuskuntoon saattamat reseptilääkkeet luovutetaan asiak-

kaalle apteekin palvelupisteessä, on varmistuttava lääkkeen oikeasta ja turvallisesta käy-

töstä lääkeneuvonnan avulla.26 

 

 

2.4.4 Apteekin verkkopalvelu 

 

Apteekin verkkopalvelulla tarkoitetaan lääkelain 38 §:n mukaan asiakkaan internetin vä-

lityksellä tekemän tilauksen mukaista lääkkeiden myyntiä. Lääkelain 52 b §:ssä todetaan, 

että apteekin palveluita verkkopalvelun välityksellä voivat tarjota apteekkarit, Helsingin 

yliopiston apteekki ja Itä-Suomen yliopiston apteekki. Verkkopalvelun ylläpitämisestä 

tulee tehdä ennakkoilmoitus Fimealle. Toiminnan saa aloittaa 60 päivän kuluessa ilmoi-

tuksesta, ellei Fimea ole pyytänyt lisäselvitystä tai kieltänyt toiminnan aloittamista. Toi-

minnan varsinaisesta aloittamisesta on myös ilmoitettava Fimealla, samoin kuin lopetta-

misesta ja olennaisista muutoksista. 

 

                                                 

25 Fimea: Määräys 1/2011, 3–4 
26 Fimea: Määräys 1/2011, 4–6 
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Apteekin verkkopalvelu on toimintaa, joka toteutetaan apteekin tiloissa. Apteekkari on 

vastuussa tästä toiminnasta, esimerkiksi tilojen, välineiden ja laitteiden asianmukaisuu-

desta sekä lääkkeiden toimittamisesta asiakkaille, kuten myös lääkevalikoimasta. Lääke-

myynti verkkopalvelun välityksellä ei eroa muusta lääkkeiden myynnistä, vaan siihen so-

velletaan samoja periaatteita. Lääkelain 52 b §:n 4 momentin viittauksen mukaisesti ap-

teekin verkkopalvelutoimintaan sovelletaan muutoin kuluttajasuojalain (38/1978) 6 luvun 

määräyksiä etämyynnistä. Esimerkiksi lääkevalmisteita voidaan pitää kuluttajasuojalain 

6 luvun 16 §:n mukaisina tavaroina, joita ei niiden luonteen vuoksi voi palauttaa enää 

edelleen myytäviksi.27 

 

Lääkelain 52 b §:n mukaisesti asiakkaalle voidaan toimittaa apteekin verkkopalvelusta 

lääkemääräyksen vaativia lääkkeitä, mikäli asiakkaalla on kyseisiin lääkkeisiin sähköi-

sestä lääkemääräyksestä annetun lain (61/2007) mukainen sähköinen lääkemääräys. 52 b 

§ asettaa sen kolmannessa momentissa Fimealle velvollisuuden ylläpitää ja pitää julki-

sesti saatavilla ajantasaista luetteloa laillisista apteekin verkkopalveluista. Verkkopalve-

lun sivuilla on oltava linkki kyseiseen Fimean ylläpitämään luetteloon. Lisäksi sivustolla 

on oltava lääkedirektiivin 85 c artiklan mukainen Euroopan unionissa käytettävä yhteinen 

tunnus selvästi näkyvissä.   

 

 

 

 

KUVA 1. Yhteiseurooppalainen tunnus28 

 

 

                                                 

27 Fimea: Määräys 2/2011, 3 
28 Fimea: Tietoa Fimeasta, Ajankohtaista, Laillisille verkkoapteekeille yhteiseurooppalainen tunnus 

1.7.2015 alkaen 
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2.5 Apteekkitoiminnan yhtiömuodot 

 

Lääkelaissa ei suoranaisesti säädetä apteekkitoiminnan harjoittamisesta tietyssä yhtiö-

muodossa. Lääkelain tulkinnan perusteella apteekin on kuitenkin katsottu olevan apteek-

karin omistama yksityinen liikeyritys, ja apteekin yritysmuotona toiminimi. Koska ky-

seessä on toiminimiyritys, apteekkarin työtuloa ja apteekin liiketulosta ei voida verotuk-

sessa erottaa kuten osakeyhtiöissä. Apteekkarin verotettavana tulona on apteekin voitto 

ennen veroja sekä muut mahdolliset pääoma- ja ansiotulot, jotka eivät liity apteekkitoi-

mintaan. Apteekkari ei myöskään voi maksaa palkkaa itselleen tai apteekissa työskente-

levälle puolisolleen. Apteekki toiminimiyrityksenä eroaa osakeyhtiöstä myös vastuun 

osalta. Apteekkari on vastuussa koko omaisuudellaan yrityksestään, kun taas osakeyhti-

össä omistajan vastuu on rajoittunut osakepääomaan ja mahdollisiin vakuuksiin.29 

 

Apteekkitoiminnan proviisoriomistuksella ammatillinen ja taloudellinen vastuu on keski-

tetty samalle henkilölle. Tällä pyritään estämään liiketoiminnallisten tavoitteiden liiallista 

korostumista. Samalla varmistuu myös apteekkien kotimainen omistus ja lääkemyynnistä 

perittävien verojen ja veronluonteisen apteekkiveron jääminen Suomeen. Mikäli provii-

soriomistus poistettaisiin Suomessa, saattaisi käydä kuten esimerkiksi Ruotsissa ja Nor-

jassa on käynyt sääntelyä purettaessa. Siellä omistusrajoituksen poistaminen on johtanut 

ketjuuntumiseen ja kansainvälisten yritysten ja pääomasijoittajien tuloon apteekkimark-

kinoille.30 

 

Ketjuuntumisen kautta toiminnot, kuten markkinointi, henkilöstöjohtaminen sekä talous-

hallinto voidaan hoitaa keskittyneesti, jolloin yksittäiselle apteekille jää pienempi työ-

määrä. Suomessa apteekkitoiminnan laajentaminen ja keskittäminen ei ole mahdollista 

ketjuttamisen avulla, sillä apteekkarilla voi olla pääapteekin lisäksi enintään kolme sivu-

apteekkia. Ainoastaan Yliopiston Apteekki pystyy hyödyntämään ketjutoimintaa Suo-

messa, kun taas yksityiset apteekit ovat muodostaneet niin kutsuttuja apteekkiverkostoja. 

Verkostojen avulla apteekit voivat tehdä yhteistyötä esimerkiksi yhteisten kanta-asiakas-

ohjelmien ja mainonnan kautta.31 

 

                                                 

29 Suomen Apteekkariliitto: Apteekki – yritys, toiminta & talous 2016, 16 
30 Suomen Apteekkariliitto: Apteekki – yritys, toiminta & talous 2016, 5, 16 
31 Valliluoto 2012, 34 
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Varsinaista apteekkitoimintaa harjoitetaan toiminimellä, mutta apteekkien yhteyteen on 

perustettu myös erillisiä yhtiöitä. Yhtiöt toimivat apteekin tiloissa, ja niiden kautta myy-

dään vapaakaupan tuotteita, kuten kosmetiikkatuotteita ja vitamiineja sekä näihin liittyviä 

palveluja. Erilliset yhtiöt ovat useimmiten yhtiömuodoltaan osakeyhtiöitä, ja yksi yhtiö 

saattaa toimia jopa kahdessa tai useammassa apteekissa. Myös työn neljännessä luvussa 

esiteltävä Apteekin Terveyspiste toimii tällaisen erillisen osakeyhtiön kautta. Tällä het-

kellä voimassa olevassa lainsäädännössä ei ole estettä erillisille yhtiöille, mutta keskus-

telua on ollut muutoksista lainsäädäntöön, jotka saattaisivat kieltää yleisten kauppatava-

roiden myynnin erillisyhtiön kautta.32 

 

Osakeyhtiötoiminnalla on ollut merkittävä vaikutus apteekkien kannattavuuteen. Erityi-

sen suuri vaikutus on osakeyhtiöiden kevyemmällä verotuksella, mutta toisaalta on myös 

huomioitava mahdollinen erillisyhtiöiden tuoma kilpailuetu. Erillinen yhtiö saattaa esi-

merkiksi mahdollistaa vastaavien tuotteiden myymisen edullisempaan hintaan kuin mitä 

apteekissa pystytään myymään. Erillisyhtiön toimiessa apteekin tiloissa apteekkari voi 

saada kilpailuetua myös muihin elinkeinonharjoittajiin nähden luotettavasta apteekki-

brändistä. Vaikka myyjänä onkin eri yritys kuin apteekki, voidaan tuotteita juuri apteekin 

ja sen henkilöstön tarjoaman asiantuntemuksen vuoksi pitää luotettavampina. Tätä pide-

tään kuitenkin kuluttajanäkökulmasta ongelmallisena, koska kuluttajan tulisi aina tietää 

missä yrityksessä hän asioi. Lisäksi apteekkien toiminnan tulisi olla mahdollisimman lä-

pinäkyvää, jotta apteekit koettaisiin jatkossakin luotettaviksi toimijoiksi.33 

 

Apteekeissa toimivien erillisyhtiöiden määrä on kasvanut tasaisesti. Fimean tietojen mu-

kaan vuosina 2011–2013 yhtiöitä oli noin 160, kun vuonna 2014 määrä oli noussut jo 181 

yhtiöön. Tarkkoja määriä ei kuitenkaan ole tiedossa, koska apteekeilla ei ole ennen ollut 

velvollisuutta ilmoittaa Fimealle muusta apteekkien tiloissa tapahtuvasta yritystoimin-

nasta.34 Nykyisin lääkelain 89 §:n mukaan Fimealle on annettava tiedot apteekkitoimin-

nasta sekä apteekin kanssa samassa toimitilassa harjoitetusta muusta liiketoiminnasta. 89 

§:n mukaista tietojenantovelvollisuutta sovelletaan ensimmäisen kerran kalenterivuoden 

2017 tietojen osalta. 

 

                                                 

32 Hallituksen esitys eduskunnalle laiksi lääkelain muuttamisesta -luonnos, 8 
33 Hallituksen esitys eduskunnalle laiksi lääkelain muuttamisesta -luonnos, 9 
34 Hallituksen esitys eduskunnalle laiksi lääkelain muuttamisesta -luonnos, 8 
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Apteekkitoiminnan harjoittamisen mahdollisuutta muussa yritysmuodossa kuin yksityi-

senä elinkeinonharjoittajana on pohdittu ajoittain. Osakeyhtiön tavoitetta tuottaa omista-

jilleen voittoa pidetään kuitenkin ristiriitaisena lääkkeiden tarpeettoman käytön ehkäise-

misen kanssa. Lisäksi osakeyhtiön ominaisuuksia pidetään lääkelain tavoitteiden vastai-

sina, muun muassa omistajien rajoitettua vastuuta voidaan pitää uhkana lääketurvallisuu-

delle. Pohdinnoista huolimatta apteekkitoiminnan harjoittamista yksityisenä elinkeinon-

harjoittajana pidetään toimivana, sillä se takaa ammattimaisen apteekin hoidon apteekka-

rin vastuulla.35 Hallitus on kuitenkin tuoreessa linjauksessaan esittänyt selvitettäväksi ap-

teekkitoiminnan harjoittamisen mahdollisuutta avoimen yhtiön muodossa. Tällöin pää-

omistajana pysyisi päävastuullinen proviisori, mutta omistuspohja olisi mahdollista laa-

jentaa myös apteekissa työskenteleviin ammattihenkilöihin.36 

 

 

2.6 Historia  

 

Ennen nykyisen kaltaisia säädöksiin perustuvia apteekkeja Suomessa oli luostari- ja 

linna-apteekkeja. Luostariapteekkien merkitys apteekkien kehitykselle jäi melko olemat-

tomaksi, kun taas linna-apteekeilla oli suurempi vaikutus. Linnanherrat palkkasivat linna-

apteekkarit ja ainakin vielä 1500-luvulla apteekin lääkevarastot kuuluivat linnan omis-

tukseen. Vaikka apteekkareilla oli monenlaisia etuuksia, kuten tullivapaus, mahdollisesti 

vapaa asunto sekä vapautus porvarillisista veroista, ei pelkkä apteekin pitäminen usein 

riittänyt elannon ansaitsemiseen. Linna-apteekit muuttuivat pikkuhiljaa kaupungin aptee-

keiksi, kun linna-apteekkarit saivat luvan ryhtyä myymään lääkkeitä omaan laskuunsa, 

usein hovi- tai linnalääkärin valvonnassa. Apteekkarit saivat laajentuneen luvan myötä 

kuninkaalta, joskus maaherralta tai maistraatilta, erioikeuskirjan (privilegion). Sillä ase-

tettiin erilaisia vapautuksia ja oikeuksia, mutta myös velvollisuuksia apteekkarien amma-

tin suojaksi.37 

 

1600-luvun jälkipuolella Etelä-Euroopan pääideat apteekkilainsäädännöstä levisivät Poh-

jois-Eurooppaan, myös Ruotsi-Suomeen. Ruotsi-Suomessa järjestäytynyt apteekkilaitos 

sai alkunsa kuninkaan 10.4.1675 antamasta käskykirjeestä, jonka mukaan vain määrätyn 

                                                 

35 Valliluoto 2012, 33 
36 Valtioneuvoston viestintäosasto 2017 
37 Olli 2010, 12–13 
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ammattisivistyksen saanut sai harjoittaa lääkekauppaa. Tämä erioikeuskirja annettiin kai-

kille Tukholman apteekkareille, mutta se laajennettiin 28.6.1683 koskemaan koko valta-

kuntaa, sillä laiton lääkkeiden kauppa ja valmistaminen oli vain jatkunut. Laajennuksen 

yhteydessä määräyksiä täydennettiin entistä yksityiskohtaisemmiksi ja lainrikkojille mää-

rättiin rangaistuksia.38 

 

Kuningas Kaarle XI antoi vuonna 1688 kuninkaallisen lääkintöasetuksen, jossa apteek-

karin ammatin harjoittamisesta ja sen valvomisesta annettiin tarkkoja määräyksiä. Aiem-

milla erioikeuksilla oli pyritty lähinnä vain kieltämään asiantuntemattomilta oikeus lää-

kekaupan harjoittamiseen, eikä ammatinharjoittajille oltu määrätty erityisiä velvollisuuk-

sia. Lääkintöasetuksessa oli määräykset muun muassa vaadittavasta koulutuksesta, far-

makopeasta lääkkeiden valmistamisen ohjeena, lääketaksasta, lääkkeiden saatavuudesta 

sekä oppilaiden ottamisesta ja opettamisesta. Nämä säädökset ovat toimineet apteekki-

lainsäädännön perustana ja määräyksillä pyrittiin korjaamaan lääkekaupassa vallinnut 

epäjärjestys ja suuret epäkohdat sekä parantaa lääketurvallisuutta, ei pelkästään apteek-

kareiden etua.39 

 

Suomen joutuessa Venäjän vallan alaisuuteen aikaisemmat apteekkeja koskevat säädök-

set jäivät voimaan, mutta niihin tehtiin pieniä muutoksia. Vuonna 1819 siirryttiin Ruotsin 

farmakopeasta Suomen farmakopeaan sen ilmestyttyä ja samana vuonna tuli myös Suo-

men ensimmäinen lääketaksa. Apteekkilaitoksen organisaatio oli pohdinnan ja keskuste-

lun alaisena pitkään, mutta päättämättömyys hidasti apteekkien kehitystä. Vasta vuonna 

1928 asetettiin apteekkilaki ja -asetus, joilla ratkaistiin muun muassa kysymys apteek-

kierioikeuksien luonteesta (yksityinen, kunnallinen, valtiollinen). Apteekkilaissa apteek-

kioikeuden antoperusteiksi tulivat kyky, taito ja koeteltu kansalaiskunto. Avoimet apteek-

kioikeudet oli haettava erityisen hakumenettelyn kautta vuoden 1883 jälkeen perustettu-

jen apteekkien kohdalla, eikä apteekkeja enää voitu myydä eteenpäin. Erioikeudet myön-

nettiin hakijoiden ansioiden perusteella ja apteekkien sijaintialuetta alettiin myös rajoit-

taa.40 

 

 

 

                                                 

38 Olli 2010, 14 
39 Olli 2010, 14–15 
40 Olli 2010, 18–20 
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2.7 Apteekit Pohjoismaissa 

 

Ruotsia lukuun ottamatta Pohjoismaiden apteekkijärjestelmät olivat varsin yhtenevät aina 

1990-luvun lopulle. Ruotsissa apteekkitoiminta tapahtui valtion monopolina ja muissa 

Pohjoismaissa koulutuksen saaneet farmaseutit omistivat apteekit. Apteekkien määrää, 

sijaintia sekä myytävien lääkkeiden hintaa säänneltiin lainsäädännöllä tarkoituksena tur-

vata alueellinen yhdenvertaisuus sekä apteekkitoiminnan laadukkuus.41 

 

Norjassa, Islannissa ja Ruotsissa apteekkialan sääntelyä on kevennetty pääsääntöisesti ta-

voitteena lääkkeiden saatavuuden parantaminen, hintatason alentaminen sekä toiminnan 

tehostaminen. Myös Tanskassa käytiin keskustelua sääntelyn muuttamisesta, mutta lo-

pulta muutokset koskivat vain itsehoitolääkkeitä, kun niiden myyntikanava ja hinnoittelu 

vapautettiin. Suomessa puolestaan päädyttiin tekemään vain nikotiinikorvausvalmisteita 

koskevia vapauttavia toimia.42 

 

Norjassa ja Ruotsissa apteekkien määrää ja sijaintia ei nykyään rajoiteta ollenkaan. Islan-

nissa tilanne on käytännössä sama, vaikka luvan saamiseksi edellytetään alueviraston lu-

paa. Kaikissa kolmessa maassa apteekin omistajuus on vapautettu tietyin rajoituksin. Nor-

jassa ja Ruotsissa lääkärit tai lääkeyritykset eivät voi omistaa apteekkia ja Islannissa ap-

teekkilupa myönnetään edelleen farmaseuttisen koulutuksen saaneelle. Myös lääkkeiden 

hinnoittelun sääntelyä kevennettiin vapauttamalla itsehoitolääkkeiden hinnoittelu. Islan-

nissa ja Norjassa siirryttiin myös enimmäishinnan käyttämiseen reseptilääkkeiden osalta, 

kun taas Ruotsissa tätä käytetään korvausjärjestelmään kuuluvien lääkkeiden kohdalla.43 

 

Pohjoismaista ainoastaan Suomessa ja Tanskassa apteekkialan sääntely säilyi tiukkana, 

vaikka Tanskassakin päädyttiin keventämään tiettyjen osa-alueiden sääntelyä. Euroopan 

mittakaavassa Suomi ja Tanska eivät kuitenkaan ole ainoita, joiden apteekkeja koskevaa 

sääntelyä ei ole päädytty purkamaan merkittävästi.44 

 

                                                 

41 Happonen, Hämeen-Anttila, Lämsä & Reinikainen 2017, 15 
42 Happonen ym. 2017, 15–17 
43 Happonen ym. 2017, 17 
44 Happonen ym. 2017, 10 
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Fimea teki vuonna 2017 selvitystä apteekkijärjestelmän sääntelyn purkamisen vaikutuk-

sista Euroopassa perustuen vertaisarvioituun kirjallisuuteen. Sen mukaan apteekkipalve-

luiden parempi saatavuus on toteutunut ja kilpailu kaupungeissa lisääntynyt, mutta luo-

tettavien johtopäätösten tekeminen on hajanaisen tutkimustiedon takia pitkälti vielä mah-

dotonta.45 

 

 

2.8 Apteekkialan kehittäminen 

 

Hallituspuolueiden apteekkiryhmä on 24.4.2017 tekemissään linjauksissa esittänyt ehdo-

tuksia apteekkialan kehittämiseksi lyhyellä aikavälillä. Kehityksen lähtökohtana on, että 

apteekkijärjestelmä on osa terveydenhuoltoa ja lääkehuollon ketjua, ja lääkehuoltoa arvi-

oidaan edelleen osana sote-toimintaa. Linjaukset tukevat jatkossakin lääkkeiden yhden-

vertaista saatavuutta ja lääketurvallisuutta sekä alan kotimaisten ammattilaisten vastuuta 

ja omistusta suomalaisessa apteekkijärjestelmässä.46 

 

Apteekkiryhmän mukaan lääkkeisiin käytettävien yhteisten varojen käyttö on tunnistet-

tava ja on löydettävä keinoja lääkekorvausmenojen pienentämiseksi. Apteekkialan kehit-

tämisen prioriteettina on toimeenpanna vuonna 2015 julkaistut, Apteekkitoiminnan ja 

muun lääkehuollon kehittämistyöryhmän, yleisesti hyväksytyt esitykset sekä toteuttaa 

muita apteekkiryhmän asettamia tavoitteita.47 

 

Lääkkeiden kustannusten osalta apteekkiryhmä esittää selvitettäväksi lääkkeistä yhteis-

kunnalle aiheutuvien kokonaiskustannusten pienentämisen mahdollisuutta ja hinnanmuo-

dostumisen osalta hintakilpailun sallimista reseptivapaiden lääkkeiden osalta. Lääketak-

saa muuttamalla voitaisiin esimerkiksi muuttaa lääketaksan mukainen hinta säännellyksi 

enimmäishinnaksi, jolloin apteekeille aukenisi mahdollisuus myydä itsehoitolääkkeitä 

halvemmalla, omaa katettaan pienentämällä.48    

 

                                                 

45 Happonen ym. 2017, 27 
46 Valtioneuvosto: Hallituspuolueiden apteekkiryhmän linjauksia 24.4.2017 
47 Valtioneuvosto: Hallituspuolueiden apteekkiryhmän linjauksia 24.4.2017 
48 Valtioneuvosto: Hallituspuolueiden apteekkiryhmän linjauksia 24.4.2017 
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Apteekkitoiminta halutaan säilyttää luvanvaraisena, mutta toimipisteiden määrää on li-

sättävä ja luvan määräytymisprosessia uudistettava nykyistä läpinäkyvämmäksi ja jous-

tavammaksi. Tavoitteena on mahdollistaa apteekkien perustaminen sairaaloiden ja päi-

vystysten yhteyteen sekä parantaa entisestään lääkkeiden alueellista saatavuutta. Apteek-

kiryhmän mukaan sivuyhtiöiden toimintaa apteekeissa tulisi rajoittaa, jotta apteekkarien 

tulonmuodostus olisi mahdollisimman läpinäkyvää. Apteekkitoiminta pidetään jatkossa-

kin proviisoriomisteisena, mutta mahdollisuutta toiminnan harjoittamiseen avoimen yh-

tiön muodossa on selvitettävä.49 

 

Itsehoitolääkkeiden myynnin laajentamisesta myös päivittäistavarataloihin on puhuttu 

pitkän aikaa. Apteekkiryhmä esittääkin, että tietyt itsehoitolääkkeet kuten lääkerasvat 

voitaisiin vapauttaa päivittäistavarakauppaan myytäväksi. Myyntikanavien laajennus on 

kuitenkin tehtävä maltillisesti, lääketurvallisuutta painottaen ja lisäksi on huomioitava 

muut seurannaisvaikutukset, esimerkiksi tarvittavat veroratkaisut ja kilpailulliset näkö-

kohdat.50 

 

Kuten muillakin aloilla, myös apteekkitoiminnassa teknologia on yleistymässä. Apteek-

kiryhmä esittää selvitettäväksi esimerkiksi kilpailun mahdollisuutta lääkkeiden kotiinkul-

jetuspalveluissa.51 Teknologian kehittyessä apteekeissa on myös siirrytty automaatioon. 

Robotit hoitavat varastointia ja lähettävät lääkkeet suoraan varastosta myyntitiskille. Li-

säksi ne voivat lisätä turvallisuutta, kun lääkkeet varastoidaan sattumanvaraiseen järjes-

tykseen, jolloin varkaiden on vaikeampi löytää haluamiaan lääkkeitä. Lääketurvallisuus 

paranee myös inhimillisten virheiden vähentyessä.52 

 

Apteekit toimivat osana julkista terveyspalvelujärjestelmää. Apteekkiryhmän linjausten 

mukaan apteekkien tehtävää pienimuotoisten terveyspalvelujen tarjoajana tulisi edistää. 

Apteekkeja houkutellaan tuottamaan terveydenhuollon palveluja muun muassa poista-

malla apteekkivero niiden osalta. Apteekkeja kannustetaan työn neljännessä luvussa tar-

kemmin esiteltävään terveyspistetoimintaan ja Apteekin Terveyspisteiden toivotaan 

yleistyvän tulevaisuudessa.53 

                                                 

49 Valtioneuvosto: Hallituspuolueiden apteekkiryhmän linjauksia 24.4.2017 
50 Valtioneuvosto: Hallituspuolueiden apteekkiryhmän linjauksia 24.4.2017 
51 Valtioneuvosto: Hallituspuolueiden apteekkiryhmän linjauksia 24.4.2017 
52 Elo 2015 
53 Valtioneuvosto: Hallituspuolueiden apteekkiryhmän linjauksia 24.4.2017 
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3 ALAN TOIMIJAT 

 

 

3.1 Suomen Apteekkariliitto 

 

Suomen Apteekkariliitto on vuonna 1897 perustettu yhdistys, jonka jäseniä ovat melkein 

kaikki Suomen apteekkarit.54 Suomen Apteekkariliiton sääntöjen 2 §:n mukaan liiton on 

tarkoitus muun muassa kehittää alan ammatillista toimintaa sekä tukea jäsentensä oikeuk-

sia ja etuja. Liiton kotipaikaksi on 1 §:ssä nimetty Helsinki, mutta toiminta käsittää koko 

Suomen. Liiton varsinaisena jäsenenä voi 3 §:n mukaisesti olla vain apteekkiluvan 

omaava apteekkari. Jäsenet velvoitetaan noudattamaan liiton päätöksiä sääntöjen 7 

§:ssä.55  

 

Suomen Apteekkariliitto antaa alan asioihin liittyen lausuntoja ja kannanottoja. Vuonna 

2017 liitto on antanut lausunnot esimerkiksi asiakastietojen sähköisestä käsittelystä sekä 

asiakkaan valinnanvapaudesta sosiaali- ja terveydenhuollossa. Tyypillisiä lausuntojen ja 

kannanottojen aiheita ovat lainsäädäntö ja sen muutokset sekä muut alan ajankohtaiset 

kysymykset.56 

 

Toiminnan paikallisen ja toisaalta yleisen tehokkuuden edistämiseksi Suomen Apteekka-

riliiton järjestörakenteeseen kuuluu liiton sääntöjen 23 §:n mukaisesti 10 apteekkariyh-

distystä. Nämä apteekkariyhdistykset perustuvat maantieteellisiin tekijöihin ja esimer-

kiksi Tampereen apteekkarit kuuluvat Hämeen apteekkariyhdistykseen.57  

 

Suomen Apteekkariliitolla on tytäryhtiöitä, joiden avulla liiton on mahdollista tarjota jä-

senilleen paremmin palveluita.  Tytäryhtiöihin kuuluu esimerkiksi liiton täysin omistama 

Pharmadata Oy, jonka puolesta apteekeille tuotetaan IT-palveluita, kuten tietojärjestelmiä 

ja koulutusta.58 

 

                                                 

54 Suomen Apteekkariliitto: Liitto 
55 Suomen Apteekkariliitto: Suomen Apteekkariliiton säännöt 
56 Suomen Apteekkariliitto: Liitto, Lausunnot 
57 Suomen Apteekkariliitto: Suomen Apteekkariliiton säännöt 
58 Suomen Apteekkariliitto: Liitto, Tytäryhtiöt 
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Suomen Apteekkariliitto hallinnoi työn neljännessä luvussa käsiteltävää Apteekin Ter-

veyspiste -konseptia. Konseptin oikeudet siirtyivät liitolle hankkeen käynnistäjältä Kuo-

pio Innovationilta vuonna 2014.59 

 

 

3.2 Fimea 

 

Fimea eli Lääkealan turvallisuus- ja kehittämiskeskus on sosiaali- ja terveysministeriön 

alainen keskusvirasto, joka perustuu lakiin Lääkealan turvallisuus- ja kehittämiskeskuk-

sesta (593/2009). Tämän lisäksi keskusta sääntelee Valtioneuvoston asetus Lääkealan tur-

vallisuus- ja kehittämiskeskuksesta (616/2009). Käytännön tasolla Fimea toimii lääkealan 

toimijoiden lupa- ja valvontaviranomaisena.60 

 

Ennen Fimeaa vastaavia tehtäviä hoiti Lääkelaitos vuoden 2009 loppuun ja Fimean pe-

rustamiseen asti.61 Tällöin keskuksen päätoimipaikka perustettiin Kuopioon tarkoituk-

sena alueellistaa viraston toiminnot. Päätös on kuitenkin alusta asti aiheuttanut vastus-

tusta ja keskustelua, joka jatkuu yhä vuonna 2017.62 

 

Lääkealan turvallisuus- ja kehittämiskeskuksesta annetun lain 1 §:ssä Fimean toimialaksi 

määritellään väestön terveyden ja turvallisuuden edistäminen lääkkeitä ja veri- ja kudos-

tuotteita valvomalla sekä lääkealaa kehittämällä. Kansallisten tehtävien lisäksi Fimea toi-

mii osana Euroopan lääkevalvonnan viranomaisverkostoa.63 

 

Fimealle kuuluvien tehtävien kirjo on laaja – keskukselle luetellaan lain 2 §:n 14 kohtai-

sessa listauksessa tehtäviä esimerkiksi kudosten valvonnasta aina toimialan tilastojen laa-

timiseen.  Fimea itse nimeää sen kolmeksi ydintehtäväalueeksi alan toimijoiden valvon-

nan sekä lääkevalmisteiden ja -hoitojen arvioinnin.64 

 

                                                 

59 Kuopio Innovation: Kuopio Innovationin ideoima toimintamalli sai jatkajan – Terveyspisteiden määrä 

yli kolminkertaistuu 
60 Fimea: Tietoa Fimeasta 
61 Fimea: Tietoa Fimeasta 
62 Merikanto 2017 
63 Fimea: Tietoa Fimeasta 
64 Fimea: Tietoa Fimeasta 
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Apteekin pitämiseen vaadittavan apteekkiluvan myöntäminen ja täten apteekkien perus-

taminen on lääkelain 40 §:n pohjalta Fimean päätäntävallassa. Myös sivuapteekit ja ap-

teekin palvelupisteet edellyttävät Fimean antamaa lupaa (52 §, 52 a §). 41.3 §:n mukaan 

apteekin lakkauttamispäätöksen tekee yhtä lailla Fimea. Päätöstä ei kuitenkaan panna täy-

täntöön ilman apteekkarin suostumusta tilanteessa, jossa apteekkilupa ei ole avoimena.  

 

Laissa annetaan Fimealle valta tietyissä tilanteissa muuttaa apteekkitoimipisteen toimin-

tamuotoa – esimerkiksi muuttaa hyvin menestyvä sivuapteekki 54 §:n mukaisesti aptee-

kiksi. Koska Suomessa apteekkarin on mahdollista pitää vain yhtä apteekkia, tämä luon-

nollisesti johtaa apteekiksi muuttuvan sivuapteekin apteekkarin vaihtumiseen. Syrjäytet-

tävän apteekkarin kannalta tämä voi tarkoittaa hyvin menestyvän liiketoiminnan menet-

tämistä. 

 

Fimealla on myös 50 §:n mukaisesti toimivalta peruuttaa annettu apteekkilupa, jos ap-

teekkarin todetaan olevan ilmeisen sopimaton apteekkitoiminnan harjoittamiseen esimer-

kiksi konkurssin tai rikoksen takia. Fimea voi tämän lisäksi tarvittaessa kohdistaa apteek-

kareihin 51 §:ssä mainittuja kurinpitotoimia eli antaa suullisen tai kirjallisen varoituksen.  

 

Apteekkarilla on lääkelain 52 b §:n mukaan oikeus halutessaan pitää perinteisen apteekin 

ohella verkkokauppaa eli myydä lääkkeitä Internetin välityksellä. Tämä on kuitenkin il-

moituksenvaraista, eli apteekkarin on tehtävä Fimealle ennakkoilmoitus verkkokaupasta. 

Vaikka apteekin verkkokaupan pitämiseen ei varsinaisesti tarvitakaan lupaa, Fimea voi 

pyytää lisäselvitystä ennen kuin toiminnan saa aloittaa tai jopa kieltää toiminnan aloitta-

misen kokonaan. Verkkokaupan ilmoituksenvaraisuuden kohdalla tulee muistaa, että ap-

teekkarilla on kuitenkin oltava voimassa oleva apteekkilupa niin sanottua perinteistä ap-

teekkia varten, jotta kumpikaan toiminta on ylipäätään mahdollista. 

 

Kokonaisuudessa Fimealle muodostuu siis lainsäädännön kautta olennainen merkitys ap-

teekkialan ja apteekkien taustalla olevien apteekkareiden kannalta. Vaikka Fimean ap-

teekkeja koskevaan päätöksentekoon vaikuttaakin esimerkiksi kuntien näkökannat ja alu-

eisiin liittyvät tosiasiat lain pykälien seuraamisen ohella, on viime käden ratkaisuvalta 

apteekkien kohtaloista usein Fimealla.  
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Fimea vaikuttaa myös alan sääntelyssä. Fimealla on esimerkiksi oikeus antaa määräyksiä, 

jotka ovat sitovia lääkealan toimijoille.65 Apteekkitoimintaan liittyen tällaiset määräykset 

on tehty esimerkiksi apteekin verkkopalvelusta ja apteekin palvelupisteestä66. 

 

 

3.3 Aluehallintovirasto 

 

Aluehallintovirastot (AVIt) hoitavat Suomessa valtion aluehallinnollisia tehtäviä. Alue-

hallintovirastoja on tällä hetkellä seitsemän – kuusi Manner-Suomessa sekä Ahvenan-

maalla aluehallintoviranomaisena toimiva Ahvenanmaan valtionvirasto. Esimerkiksi Pir-

kanmaa kuuluu Länsi- ja Sisä-Suomen aluehallintoviraston toimialueeseen.67  

 

Aluehallintovirastojen toiminta alkoi 1.1.2010 yhdessä elinkeino-, liikenne- ja ympäris-

tökeskusten (ELY) kanssa. Tällöin entisiä lääninhallitusten tehtäviä jaettiin hoidettavaksi 

AVIen ja ELY-keskusten välillä. Tämän aluehallinnon uudistuksen myötä Suomessa luo-

vuttiin lääneistä.68 

 

Aluehallintovirastot perustuvat lakiin aluehallintovirastoista (896/2009) sekä valtioneu-

voston asetukseen aluehallintovirastoista (906/2009). Lain 2 §:n mukaan aluehallintovi-

rastoille kuuluu tehtäviä lainsäädännön toimeenpanon, ohjauksen ja valvonnan saralla. 4 

§:ssä listataan aluehallintovirastolla olevan tehtäviä esimerkiksi sosiaali- ja terveyden-

huollon, ympäristön, työsuojelun, kuluttaja- ja kilpailuhallinnon sekä oikeusturvan toi-

mialoilla.  

 

Aluehallintovirastojen hoitamien tehtävien moninaisuutta selittänee osaltaan se, että näitä 

tehtäviä kuuluu jopa kahdeksan eri ministeriön alaisuuteen. Lähtökohtaisesti jokainen 

seitsemästä aluehallintovirastosta hoitaa oman toimialueensa tehtävät, mutta osa tehtä-

vistä on keskitetty tietylle tai tietyille aluehallintovirastoille.69 

 

Apteekkitoiminnan ja tarkemmin Apteekin Terveyspisteiden kannalta aluehallintoviras-

tojen merkitys perustuu niiden asemaan lupaviranomaisena. Aluehallintovirastot antavat 

                                                 

65 Fimea: Valvonta, Lait ja ohjeet 
66 Fimea: Valvonta, Lait ja ohjeet, Määräykset 
67 Aluehallintovirasto: Aluehallintovirastot 
68 Yle 2009 
69 Aluehallintovirasto: Aluehallintovirastot, Toiminta ja tehtävät 
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luvan yksityisen terveydenhuollon palvelujen antamiseen omalla toimialueellaan. Lupa-

viranomaisena toimii kuitenkin Valvira, jos palveluja tuotetaan useamman aluehallinto-

viraston alueella.70 

 

Suomessa valmistaudutaan jälleen muutoksiin, kun suunnitteilla on sote- ja maakuntauu-

distus. Uudistuksen myötä julkinen hallinto toimisi kolmella tasolla – valtio, maakunta ja 

kunta. Uudistuksen suunnitellaan tulevan voimaan vuoden 2020 alusta.71  

 

Muiden virastojen ohella myös aluehallintovirasto on tarkoitus lakkauttaa uudistuksen 

myötä. Aluehallintovirastojen tehtäviä jakautuisi maakunnille sekä valtion uudelle valta-

kunnallisesti toimivalle virastolle, valtion lupa- ja valvontavirastolle (Luovalle). Tämän 

viraston on tarkoitus olla toiminnassa jo vuodesta 2019.72 Tämä muutos luonnollisesti 

koskisi myös Apteekin Terveyspisteiden lupaviranomaistilannetta.  

 

 

3.4 Valvira 

 

Valviran eli Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviraston toiminta perustuu lakiin 

Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirastosta (669/2008) sekä valtioneuvoston ase-

tukseen Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirastosta (676/2008). Valvira on sosi-

aali- ja terveysministeriön alaisuuteen kuuluva keskusvirasto, joka perustettiin vuonna 

2009 samalla kun terveydenhuollon oikeusturvakeskus sekä sosiaali- ja terveydenhuollon 

tuotevalvontakeskus lakkautettiin lain 8 §:n mukaisesti.  

 

Valviralle kuuluu nimensä mukaisesti sosiaali- ja terveydenhuollon valvontatehtäviä sekä 

lupahallinnollisia tehtäviä. Tämän lisäksi Valviralle kuuluu tehtäviä liittyen ympäristö-

terveyteen, päihteisiin sekä ohjaukseen. Apteekkitoiminnan kannalta Valviran merkitys 

muodostuu erityisesti viraston lupahallinnollisten tehtävien kautta, sillä Valvira myöntää 

alan ammattioikeudet.73 

 

Ammattioikeuksien myöntämistä sääntelee laki terveydenhuollon ammattihenkilöistä.  

Sen 5 §:n mukaan Valvira myöntää hakemuksesta oikeuden harjoittaa muiden ohessa 

                                                 

70 Valvira: Terveydenhuolto, Yksityisen terveydenhuollon luvat 
71 Sote- ja maakuntauudistus: Sote- ja maakuntauudistuksen yleisesittely 
72 Sote- ja maakuntauudistus: Maakunnan muut palvelut, Valtion lupa- ja valvontavirasto (Luova) 
73 Valvira: Valvira, Valviran tehtävät 
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myös proviisorin, farmaseutin ja sairaanhoitajan ammattia laillistettuna ammattihenki-

lönä. Tämä luonnollisesti kuitenkin edellyttää kyseistä koulutusta Suomessa tai muussa 

laissa hyväksyttävässä maassa. Laillistettavia ammatteja saa harjoittaa vain laillistettu 

ammattihenkilö, eli esimerkiksi farmaseuttina voi toimia vain Valviran laillistama farma-

seutti.74 

 

 

                                                 

74 Yritys-Suomi: Luvat, Ammattipätevyydet, Farmaseutti 
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4 APTEEKIN TERVEYSPISTE 

 

 

4.1 Määritelmä 

 

Apteekin Terveyspiste on apteekin yhteydessä toimiva luvanvarainen toimipiste, jossa 

tehdään esimerkiksi pienimuotoisia, yleensä maksullisia sairaanhoidollisia toimenpiteitä, 

kuten rokotuksia ja mittauksia sekä annetaan ohjausta ja neuvontaa. Terveyspisteen toi-

minta keskittyy asiakkaan terveydentilan seurantaan ja ylläpitoon. Toimintamuodolla 

tuotetaan matalan kynnyksen terveyspalveluita ja konsepti edellyttää yhteistyötä julkisen 

terveydenhuollon kanssa.75 

 

Terveyspiste-idea syntyi vuonna 2009 Kuopio Innovationilla. Vuonna 2011 terveyspiste 

pilotoitiin kolmessa apteekissa, jotka sijaitsivat Joensuussa, Raahessa ja Raumalla. Toi-

mintamallin kehitystyö sai myös rahoitusta Innovaatiorahoituskeskus Tekesiltä. Onnistu-

neen kokeilun myötä hankkeen oikeudet siirtyivät vuonna 2014 Suomen Apteekkarilii-

tolle, jonka johdolla kymmenkunta uutta apteekkia lähtivät käynnistämään terveyspiste-

toimintaa.76 

 

Terveyspisteelle on myös oma logo. Oikeuden sen sekä Apteekin Terveyspiste -nimen 

käyttöön saa, jos täyttää konseptille asetetut edellytykset.77 

 

 

 

KUVA 2. Apteekin Terveyspisteen logo.78  

                                                 

75 Kuopio Innovation: Terveyspiste 
76 Kuopio Innovation: Kuopio Innovationin ideoima toimintamalli sai jatkajan – Terveyspisteiden määrä 

yli kolminkertaistuu; Halonen 2014, 9, 11 
77 Leikola 2017 
78 Leikola 2017 
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Syyskuussa 2017 Hyvinkäälle avattiin Suomen 14. Apteekin Terveyspiste.79 Hyvinkään 

ja pilottiapteekkien paikkakuntien lisäksi terveyspistetoimintaa on ollut Helsingissä, Kaa-

rinassa, Kajaanissa, Lohjalla, Oulussa, Rovaniemellä, Turussa sekä Vantaalla. Raumalla 

ja Turussa terveyspistetoimintaa on ollut jopa kahdessa apteekissa.80 

 

 

 

KUVA 3. Paikkakunnat, joilla on ollut terveyspistetoimintaa 

 

                                                 

79 Apteekkari 2017b 
80 Leikola 2017; Pyhän Henrikin Apteekki: Sairaanhoitaja 
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Terveyspistetoiminnan odotetaan kasvavan ja kehittyvän myös tulevaisuudessa. Joissakin 

apteekeissa on kuitenkin tarjolla sairaanhoitajan palveluita ilman terveyspiste-nimikettä. 

Tällöin toimintaan ei lähtökohtaisesti liity yhteistyötä julkisen terveydenhuollon kanssa, 

mikä terveyspistetoiminnassa taas on edellytyksenä.81 

 

 

4.2 Lainsäädäntö 

 

Apteekin Terveyspiste on apteekin yhteydessä toimiva yksityinen terveyspalveluyritys, 

ja sen toimintaa koskee laki yksityisestä terveydenhuollosta (152/1990). Kyseisessä laissa 

säädetään sen 1 §:n mukaisesti ”oikeudesta antaa väestölle yksityisesti terveydenhuollon 

palveluja”. Asetus yksityisestä terveydenhuollosta (744/1990) täydentää yksityisestä ter-

veydenhuollosta annetun lain määräyksiä. Terveyspistetoiminnassa on myös huomioitava 

muun muassa laki potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992), terveydensuojelulaki 

(763/1994), potilasvahinkolaki (585/1986) ja tartuntatautilaki (1227/2016). Huomioita-

vaksi tulee myös muita alan lakeja, jotka koskevat esimerkiksi tietosuojaa. 

 

Laki yksityisestä terveydenhuollosta sääntelee sen toisessa luvussa yksityisen terveyden-

huollon järjestämistä. 3 § asettaa toimintaedellytyksiä koskien muun muassa tiloja, lait-

teita ja henkilökuntaa. 4 §:ssä säädetään palvelujen tuottajalla oltavasta luvasta. Toimin-

taan vaaditaan lupaviranomaisen myöntämä lupa terveydenhuollon palvelujen antami-

seen. Terveyspistetoimintaa harjoittavan on 10 §:n mukaan vuosittain annettava lupavi-

ranomaiselle toimintakertomus. Toimintakertomus on lupaviranomaisen keino valvoa 

tuotettujen palvelujen luvanmukaisuutta.82 Lain 12 § asettaa toiminnalle vaitiolovelvolli-

suuden, joka koskee koko apteekin henkilöstöä ja jatkuu myös työsuhteen päätyttyä.  

 

Ennen Terveyspisteen käyttöönottoa Apteekin Terveyspisteelle varatut tilat ja laitteet on 

yksityisestä terveydenhuollosta annetun lain 7 §:n mukaisesti esitettävä terveyslautakun-

nan tarkistettavaksi. Toiminnan aloittaminen vaatii myös palvelujen tuottajan kirjallista 

aloitusilmoitusta (8 §). Lupaviranomaiselle on tehtävä kirjallinen ilmoitus myös 9 §: n 

mukaisessa tilanteessa, jossa toimintaan tehdään olennaisia muutoksia tai palvelujen tuot-

taja lopettaa toiminnan kokonaan.  

 

                                                 

81 Halonen 2015a 
82 Aluehallintovirasto: Aiheet, Terveys, Yksityiset terveyspalvelut 
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Koska Apteekin Terveyspiste toimii apteekin tiloissa, huomioitavaksi tulevat myös toi-

mintaan vaikuttavat lääkelain määräykset. Lääkelain 58 a §:ssä säännellään apteekissa 

järjestettävää muuta palvelutoimintaa. Apteekin Terveyspiste ei saa haitata itse apteekki-

toimintaa, eikä sen toiminnalla saada lisätä asiakkaiden lääkkeiden käyttöä tarpeetto-

masti. Apteekin tehtävät, lääkkeiden toimittaminen ja lääkeneuvonta, ovat etusijalla, eikä 

Apteekin Terveyspisteen tarjoamat terveydenhuollon palvelut saa häiritä niitä. 

 

 

4.3 Lupa terveydenhuollon palvelujen antamiseen 

 

 

4.3.1 Lupavaatimus 

 

Terveyspistetoiminta vaatii yksityisestä terveydenhuollosta annetun lain 4 §:n mukaan 

luvan terveydenhuollon palvelujen antamiseen. Kyseinen lupa vaaditaan, kun tarjottava 

palvelu on terveyden- tai sairaanhoitoa ja sitä tuottavat henkilöt ovat terveydenhuoltoalan 

ammattilaisia. Lisäksi luvan ehtona on, että palvelua tuotetaan Suomessa suoraan asiak-

kaalle. Jotta lupa myönnettäisiin Apteekin Terveyspisteelle, palvelun on oltava lääketie-

teellisesti pätevää ja siinä on huomioitava potilasturvallisuus. Luvan saamiseksi palvelu-

jen tuottajan on täytettävä luvalle asetetut ehdot, eikä Apteekin Terveyspiste saa aloittaa 

toimintaansa ennen luvan myöntämistä.83 

 

 

4.3.2 Lupaviranomainen 

 

Yksityisestä terveydenhuollosta annetun lain 2 a §:n mukaan lupaviranomaisina toimivat 

aluehallintovirastot ja Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto (Valvira). Asetus 

yksityisestä terveydenhuollosta säätää sen 5 §:ssä lupaviranomaisten toimivallan jaosta. 

Luvan terveydenhuollon palvelujen antamiseen myöntää Valvira, mikäli palvelun tuotta-

jalla on toimintaa tai asemapaikka kahden tai useamman aluehallintoviraston toimialu-

eella. Muussa tapauksessa luvan myöntää yksityisestä terveydenhuollosta annetun lain 14 

§:n mukainen toimivaltainen aluehallintovirasto.  

 

                                                 

83 Aluehallintovirasto: Aiheet, Terveys, Yksityiset terveyspalvelut, Yritysmuotoiset palvelun tuottajat 
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Apteekin Terveyspisteen toimipaikka sijoittuu lähtökohtaisesti vain yhden aluehallinto-

viraston toimialueelle, joten Terveyspisteen kohdalla lupaviranomaisena toimii kyseisen 

alueen aluehallintovirasto. Palvelujen tuottajan on siis haettava lupaa sen alueen aluehal-

lintovirastolta, jossa palveluja tullaan antamaan. Aluehallintovirastolle tulee toimittaa 

täytetty hakemus yksityisen terveydenhuollon palvelujen antamiseen sekä muut vaaditta-

vat asiakirjat ja selvitykset.84 

 

 

4.3.3 Luvan hakeminen 

 

Lupa terveydenhuollon palvelujen antamiseen on edellytys Apteekin Terveyspisteen toi-

minnan aloittamiselle, joten lupahakemus kannattaa tehdä hyvissä ajoin ennen kuin toi-

minta on tarkoitus aloittaa. Lupa haetaan toimivaltaiselta aluehallintovirastolta ja se on 

aluehallintovirastokohtainen.85 Yksityisestä terveydenhuollosta annetun lain 4 §:n mu-

kaan lupaa on haettava kirjallisella ja allekirjoitetulla hakemuksella. Hakemuksen voi 

kuitenkin täyttää sähköisesti ja hakemuslomake sekä tarvittavia liitelomakkeita on löy-

dettävissä sähköisinä Yritys-Suomen tai aluehallintoviraston verkkosivustoilta.86 

 

Laki yksityisestä terveydenhuollosta listaa sen 4 §:ssä palvelujen tuottajasta lupahake-

muksessa vaadittuja tietoja. Tarvittavat tiedot tulee ilmetä hakemuslomakkeen ja siihen 

liitettävien selvitysten ja asiakirjojen kautta. 

 

 

4.3.4 Hakemus yksityisen terveydenhuollon palvelujen antamiseen 

 

Terveyspistetoimintaa aloitettaessa hakemus yksityisen terveydenhuollon palvelujen an-

tamiseen (liite 1) on täytettävä kokonaisuudessaan, koska lupatyyppinä on uusi lupa. Mi-

käli kyse olisi luvan muuttamisesta riittäisi tietojen antaminen soveltuvin osin. Hakemuk-

sen ensimmäisessä osiossa lupatyypiksi tulee siis valita uusi lupa ja samassa yhteydessä 

                                                 

84 Aluehallintovirasto: Aiheet, Terveys, Yksityiset terveyspalvelut, Yritysmuotoiset palvelun tuottajat, Lu-

pahakemuksen asiakirjat 
85 Yritys-Suomi: Yksityiset terveydenhuollon palvelut, Aluehallintoviraston ohjeistus yksityisen tervey-

denhuollon palvelujen tuottajille -ohje 
86 Yritys-Suomi: Yksityiset terveydenhuollon palvelut, Aluehallintoviraston ohjeistus yksityisen tervey-

denhuollon palvelujen tuottajille -ohje 
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on myös ilmoitettava, milloin Apteekin Terveyspisteen olisi tarkoitus aloittaa toimin-

tansa.  

 

Hakemuksen toiseen osioon täydennetään tiedot palvelujen tuottajasta. Tässä tulee esittää 

hakijan perustiedot, kuten nimi, Y-tunnus ja yhtiömuoto, sekä hakijan yhteystiedot. Li-

säksi palvelujen tuottajan tulee nimetä sen nimenkirjoitusoikeutettu edustaja tai edustajat. 

Palvelujen tuottajan tulee olla merkittynä ennakkoperintälaissa (1118/1996) tarkoitettuun 

Verohallinnon työnantajarekisteriin. Terveyspistettä ylläpitävä osakeyhtiö rekisteröidään 

työnantajarekisteriin, kun osakeyhtiön perustamisilmoitus on tehty joko sähköisesti tai 

paperilomakkeella (Y1-perustamisilmoitus) ja toimitettu Verohallinnolle.87 Palvelujen 

tuottajalla tulee olla myös potilasvahinkolain (585/1986) mukainen voimassa oleva poti-

lasvahinkovakuutus ennen kuin se voi aloittaa terveyspistetoiminnan. Hakemuksessa tu-

lee ilmoittaa kyseisen vakuutuksen voimassaolon alkamispäivämäärä. 

 

Hakemuslomakkeen kolmannessa osiossa tulee ilmoittaa palvelujen tuottajan laskutustie-

dot. Tämän lisäksi hakemuksessa on nimettävä eri vastuu- ja yhteyshenkilöitä sekä tar-

vittavilta osin heidän yhteystietonsa. Viimeisenä osiona, ennen allekirjoituskohtaa, lo-

makkeessa on hakemuksen liitteet. Hakijan tulee ruksata kaikki Apteekin Terveyspisteen 

osalta vaadittavat liitteet, jotka hän on lisännyt hakemuksensa yhteyteen. Hakemus vii-

meistellään virallisella allekirjoituksella. 

 

 

4.3.5 Hakemuksen liitteet 

 

Aloitettaessa Apteekin Terveyspisteen toimintaa hakemuksen liitteeksi tulee liittää ensin-

näkin palvelujen tuottajan aloitusilmoitus sekä terveyden- ja sairaanhoidon palvelut ja 

henkilökunta -lomake. Lupaviranomaiselle on toimitettava myös viimeistään aloitusil-

moituksen yhteydessä yksityisen terveydenhuollon toimintayksikön tarkastuskertomus  

-lomake. Näille kaikille liitteille on löydettävissä valmiit lomakepohjat aluehallintoviras-

ton verkkosivuilta. Lisäksi liitteeksi vaaditaan ajan tasalla oleva kaupparekisteriote (ot-

teen tulee olla alle 3 kuukautta vanha) sekä jäljennös yhtiösopimuksesta, -järjestyksestä 

tai säännöistä.88 

 

                                                 

87 Yritys- ja yhteisötietojärjestelmä: Ilmoittaminen, Perustamisilmoitus, Osakeyhtiö 
88 Yritys-Suomi: Yksityisen terveydenhuollon palvelujen tuottaminen 
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Hakemukseen tulee liittää myös henkilötietolain (523/1999) 10 §:n mukainen rekisteri-

seloste. Kyseessä on siis potilasasiakirjojen henkilörekisteristä laadittava rekisteriseloste, 

joka on saatavissa tietosuojavaltuutetun verkkosivuilta. Lisäksi vaaditaan selvitys tervey-

denhuollon palveluista vastaavien johtajien työkokemuksesta. Selvitykseksi hyväksytään 

nimikirjalain (1010/1989) mukainen nimikirjanote tai jäljennökset työtodistuksista.  

 

Hakemukseen on vielä lisättävä toimitiloja koskevia selvityksiä. Mikäli yritys toimii 

omissa tiloissaan, hakemukseen on liitettävä toiminnassa käytettävien huonetilojen poh-

japiirustus ja käyttösuunnitelma. Toisen yrityksen tiloissa toimittaessa vaaditaan selvitys 

oikeudesta käyttää toisen palvelujen tuottajan tiloja ja laitteita. Selvitykseksi kelpaa esi-

merkiksi toimitiloista tehty vuokrasopimus tai muu vastaava sopimus. Myös omavalvon-

tasuunnitelma voi tulla aiheelliseksi, mikäli palveluja annetaan useammassa kuin yhdessä 

toimipaikassa. Apteekin Terveyspisteen osalta tämä voisi tarkoittaa palvelujen tarjoa-

mista myös sivuapteekissa. Aluehallintovirasto voi vielä tarvittaessa pyytää muita selvi-

tyksiä, kuten lääkehoitosuunnitelma, hygieniasuunnitelma, turvallisuus- ja pelastussuun-

nitelma.89 

 

 

4.3.6 Toiminnalle asetettuja edellytyksiä 

 

Merkittävimmät luvan saamisen edellytykset Apteekin Terveyspisteelle ovat, että sillä 

tulee olla terveydenhuollon palvelujen tuottamiseen hyväksyttävät tilat ja soveltuvat vä-

lineet. Lisäksi palvelujen tuottajalla tulee olla yksityisestä terveydenhuollosta annetun 

lain 5 §:n mukainen terveydenhuollon palveluista vastaava johtaja.90 

 

Tilavaatimus riippuu toiminnan luonteesta ja Apteekin Terveyspisteen kohdalla toiminta 

edellyttää apteekkihuoneistosta erillisiä tiloja. Toimitilojen tulee olla terveydensuojelu-

lainsäädännön ja muiden asetettujen säädösten määräysten mukaiset.91 Ennen kuin tilat 

otetaan käyttöön, toimitiloille on suoritettava yksityisestä terveydenhuollosta annetun 

                                                 

89 Yritys-Suomi: Yksityisen terveydenhuollon palvelujen tuottaminen 
90 Yritys-Suomi: Yksityisen terveydenhuollon palvelujen tuottaminen 
91 Yritys-Suomi: Yksityiset terveydenhuollon palvelut, Aluehallintoviraston ohjeistus yksityisen tervey-

denhuollon palvelujen tuottajille -ohje 
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lain 7 §:ssä mainittu käyttöönottotarkastus. Paikkakunnan terveyslautakunnan alainen vi-

ranhaltija tarkastaa Apteekin Terveyspisteen tilat ja laitteet sekä antaa tarkastuksensa 

pohjalta tarkastuskertomuksen, joka on liitettävä lupahakemuksen liitteeksi. 

 

Hoitotoimenpiteiden tarjoaminen terveyspistetoimintana edellyttää myös asianmukaista 

henkilökuntaa. Käytännössä tämä tarkoittaa Valviran toimesta laillistetun sairaanhoitajan 

palkkaamista.92 Terveydenhuollon ammattihenkilöiden ammattioikeudet voi tarkistaa 

Valviran pitämästä keskusrekisteristä, JulkiTerhikistä.93 Sairaanhoitajan valinta kannat-

taa tehdä huolella, sillä terveyspiste-muotoisessa toiminnassa kokemuksesta ja laajasta 

osaamisesta on hyötyä.94 Tiettyjä terveyspisteen palveluita voidaan kuitenkin tarjota far-

maseutin tai muunkin ammatin omaavan henkilön toimesta. Esimerkiksi pikatesti-tyylis-

ten palveluiden tarjoamiseen ei välttämättä edellytetä sairaanhoitajan pätevyyttä.95 

 

Apteekin Terveyspisteen sairaanhoitajan vastaanottohuoneen tulee olla pinta-alaltaan vä-

hintään noin 12-16 m². Lisäksi siellä on oltava käsienpesupiste, riittävä ilmastointi, ää-

nieristys sekä wc-tilat asiakkaille. Hoitotoimenpiteissä käytetyille instrumenteille tulee 

olla erillinen huoltotila, jossa ne voidaan steriloida ja puhdistaa. Toimitilojen järjestämi-

sen lisäksi on myös järjestettävä laitteille ja tarvikkeille niiden vaatima riittävä huolto.96 

 

Tämän lisäksi luvan saamisen edellytyksenä on terveydenhuollon palveluista vastaava 

johtaja, jonka vaatimus pohjautuu myös yksityisestä terveydenhuollosta annetun lain 5 

§:ään. Yksityisestä terveydenhuollosta annetun asetuksen 3 §:n mukaan vastaavana joh-

tajana voi toimia terveydenhuollon ammattihenkilöistä annetun lain 2 §:n mukainen, joko 

laillistettu, luvan saanut tai nimikesuojattu, ammattihenkilö. Hänellä tulee asetuksen mu-

kaan olla toimintaan suhteutettu koulutus sekä riittävä kokemus alalla toimimisesta. Laki 

yksityisestä terveydenhuollosta asettaa sen 6 §:ssä vastaavan johtajan tehtäväksi varmis-

taa toiminnan lainmukaisuuden. Hän vastaa siitä, että toiminta on annettujen määräysten 

mukaista. Lisäksi hänen on laadittava omavalvontasuunnitelma, mikäli palvelujen tuotta-

jalla on toimintaa useammassa kuin yhdessä toimipaikassa. 

 

                                                 

92 Sosiaali- ja terveysministeriö 2015, Liite 9 
93 Valvira: Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilöiden keskusrekisterit, JulkiTerhikki/JulkiSuosikki 
94 Halonen 2015a; Receptum 2016 
95 Sosiaali- ja terveysministeriö 2015, Liite 9 
96 Aluehallintovirasto: Aiheet, Terveys, Yksityiset terveyspalvelut, Yritysmuotoiset palveluntuottajat, Lu-

pahakemuksen asiakirjat 
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Terveydenhuollon palveluista vastaavalla johtajalla tulee olla vähintään osa-aikainen pal-

velussuhde tai sopimussuhde palvelujen tuottajan kanssa. Riittävänä kokemuksena luvan 

myöntämiseksi katsotaan vastaavan johtajan kahden vuoden työkokemus alalla hänen 

laillistamisensa jälkeen.97 Sen lisäksi, että vastaava johtaja vastaa toiminnan lainmukai-

suudesta, on hänen vastattava myös tarvittavasta henkilökunnasta sekä tilojen ja laitteiden 

asianmukaisuudesta. Hänen vastuullaan on potilasasiakirjojen osalta niiden oikea laadinta 

ja säilytys sekä potilaskanteluiden osalta valvontaviranomaisen riittävä tiedonsaanti. Vas-

taavalta johtajalta vaadittu asiantuntemus vaihtelee tapauskohtaisesti ja se arvioidaan an-

nettavien palvelujen laajuuden ja sisällön pohjalta.98 Apteekin Terveyspisteen vastaavan 

johtajan olisi hyvä olla lääkäri, mutta joissakin tapauksissa myös sairaanhoitajan pätevyys 

voi riittää. Kuitenkin, jos Apteekin Terveyspisteellä annetaan rokotuksia, on vastaavan 

johtajan oltava lääkäri.99 

 

 

4.3.7 Luvan myöntäminen 

 

Hakemuksessa yksityisen terveydenhuollon palvelujen antamiseen (liite 1) painotetaan 

sitä, että hakemus tulee toimittaa aluehallintovirastolle ajoissa ennen suunnitellun toimin-

nan aloittamista. Apteekin Terveyspiste ei voi aloittaa toimintaansa ennen kuin aluehal-

lintovirasto on tehnyt hakemuksen pohjalta päätöksen luvan myöntämisestä. Hakijan tu-

leekin huomioida, että aluehallintoviraston luvan käsittelyaika on 2-3 kuukautta. Mikäli 

hakemuksen käsittelyn jälkeen lupapäätös on myönteinen, Apteekin Terveyspiste voi 

aloittaa toimintansa ja palvelujen antamiseen myönnetty lupa on toistaiseksi voimassa, 

ellei toisin määrätä.100 

 

Aluehallintovirasto perii päätöksestä suoritemaksun, joka on tällä hetkellä 1 200 euroa. 

Lisäksi palvelujen tuottajalta peritään vuosimaksu, joka vuonna 2017 on 200 euroa.101Lu-

paa koskevat muutokset aiheuttavat myös maksuja, joiden suuruus vaihtelee muutoksista 

                                                 

97 Yritys-Suomi: Yksityisen terveydenhuollon palvelujen tuottaminen 
9898 Yritys-Suomi: Yksityiset terveydenhuollon palvelut, Aluehallintoviraston ohjeistus yksityisen tervey-

denhuollon palvelujen tuottajille -ohje 
99 Leikola 2017 
100 Yritys-Suomi: Yksityisen terveydenhuollon palvelujen tuottaminen 
101 Aluehallintovirasto: Palvelut, Asiointi, Maksut, Maksuasetuksen maksutaulukko 2017 
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riippuen. Maksut perustuvat Valtion maksuperustelakiin (150/1992) sekä sen nojalla an-

nettuun Valtion maksuperusteasetukseen (211/1992).102 

 

 

4.4 Yhtiömuoto 

 

 

4.4.1 Osakeyhtiö 

 

Terveyspistetoiminnan harjoittaminen apteekin yhteydessä edellyttää erillisen osakeyh-

tiön perustamista apteekkitoimintaan käytettävän toiminimen lisäksi tai jo toiminnassa 

olevan yhtiön muuttamista toimintaan soveltuvaksi. Lupaa terveyspisteen pitämiseen ei 

tämän hetkisen lainsäädännön mukaan voida myöntää apteekille, vaan lupa annetaan osa-

keyhtiölle.103 

 

Osakeyhtiö on erillinen oikeushenkilö, eikä sen kautta voi esimerkiksi myydä lääkkeitä. 

Osakeyhtiö jää siten myös ulkopuolelle lääkemyynnin perusteella määräytyvää apteekki-

veroa määriteltäessä. Osakeyhtiö maksaa apteekille esimerkiksi sen tilojen ja henkilökun-

nan käytöstä osakeyhtiön ja apteekin välille tehdyn käyttöoikeussopimuksen perus-

teella.104 

 

Osakeyhtiön käyttäminen yritysmuotona muuhun kuin lääkkeiden myymiseen on kannat-

tavaa, sillä osakeyhtiöön verrattuna apteekin verotus on kireää.105 Osakeyhtiöiden yhtei-

söverokanta on vuodesta 2014 asti ollut 20 %. Ennen vuotta 2014 yhteisöverokanta oli 

24,5 %, joten yhteisöverokanta laski melkein jopa viidenneksen. Tällä muutoksella pyrit-

tiin siirtämään verotuksen painopistettä varsinaisesta tuloksesta kohti osingonjakoa ja 

muuta varojenjakoa.106 

 

 

                                                 

102 Yritys-Suomi: Yksityiset terveydenhuollon palvelut, Aluehallintoviraston ohjeistus yksityisen tervey-

denhuollon palvelujen tuottajille -ohje 
103 Suomen Apteekkariliitto: Matkasalkku, Viestintä ja markkinointi, Meidän apteekki, Miksi apteekissa 

toimii osakeyhtiö? 
104 Suomen Apteekkariliitto: Matkasalkku, Viestintä ja markkinointi, Meidän apteekki, Miksi apteekissa 

toimii osakeyhtiö? 
105 Suomen Apteekkariliitto: Matkasalkku, Viestintä ja markkinointi, Meidän apteekki, Miksi apteekissa 

toimii osakeyhtiö? 
106 Blomqvist & Malmivaara 2016, 14 
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4.4.2 Osakeyhtiön perustaminen 

 

Osakeyhtiötä ja sen perustamista sääntelee osakeyhtiölaki (624/2006). Osakeyhtiön pe-

rustaminen edellyttää vähintään yhtä henkilöä tai yritystä, joten apteekkari voi perustaa 

osakeyhtiön Apteekin Terveyspistettä varten itse. Osakeyhtiö eroaa toiminimestä siinä, 

että yhtiön velvoitteet ja velat eivät lähtökohtaisesti tule osakkaiden henkilökohtaiseksi 

vastuuksi.107 

 

Osakeyhtiö on lain mukaan yksityinen tai julkinen osakeyhtiö. Sääntely eroaa hieman sen 

mukaan, kumpaa muotoa osakeyhtiö on. Julkisen osakeyhtiön osakkeet voivat olla julki-

sen kaupankäynnin kohteena, kun taas yksityisen osakeyhtiön osakkeiden kohdalla tämä 

ei ole mahdollista.108 

 

Osakeyhtiö perustetaan kirjallisella perustamissopimuksella, jossa on mainittava esimer-

kiksi osakeyhtiön kaikki osakkeenomistajat ja näiden osakkeista maksama määrä. Tämän 

lisäksi on laadittava yhtiöjärjestys osaksi perustamissopimusta tai sen liitteeksi. Yhtiöjär-

jestyksessä tuodaan esille perustettavaan yritykseen liittyen vähintään yrityksen toimi-

nimi, Suomessa oleva kotipaikka sekä toimiala. Näiden pakollisten seikkojen lisäksi yh-

tiöjärjestykseen voidaan tahdottaessa sisällyttää laajasti muutakin yhtiötä ja sen toimintaa 

ohjaavia määräyksiä.109 

 

Osakeyhtiöstä tulee oikeushenkilö vasta kun se on rekisteröity Patentti- ja rekisterihalli-

tuksen pitämään kaupparekisteriin eli osakeyhtiön perustamisesta on tehtävä perustamis-

ilmoitus. Rekisteröinti on tehtävä kolmessa kuukaudessa perustamissopimuksen allekir-

joittamisesta laskien. Rekisteröinnin laiminlyöminen tarkoittaisi perustamisen raukea-

mista. Rekisteröinti voidaan tehdä sekä sähköisesti että paperiversioita käyttäen.110 

 

Osakeyhtiön perustaminen edellyttää myös taloudellista panosta. Yksityisen osakeyhtiön 

perustamiseen tarvitaan vähintään 2 500 euron vähimmäisosakepääoma. Tämän lisäksi 

perustamisesta koituu muita kuluja, esimerkiksi perustetun osakeyhtiön rekisteröiminen 

sähköisesti maksaa tällä hetkellä 330 euroa ja paperimuodossa 380 euroa.111 

                                                 

107 Verohallinto: Yritykset ja yhteisöt, Yrityksen elinkaari, Uusi yritys, Osakeyhtiö ja osuuskunta 
108 Minilex: Yksityinen osakeyhtiö ja julkinen osakeyhtiö 
109 Koski & Sillanpää 2017 
110 Koski & Sillanpää 2017 
111 Koski & Sillanpää 2017 
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4.4.3 Osakeyhtiön hallinnoiminen 

 

Osakeyhtiön perustamisen jälkeen huomioon pitää ottaa osakeyhtiön hallinnoiminen sekä 

toiminnan asianmukainen järjestäminen. Koska osakeyhtiö on apteekkarin toiminimestä 

erillinen oikeushenkilö, tuottaa se lisää hallinnollista työtä. Vaikka osakeyhtiölaki antaa 

pitkälti vapauden päättää itse osakeyhtiön organisoinnista, sisältää laki myös yksityiskoh-

taista sääntelyä koskien esimerkiksi yhtiön hallintoelimiä. Lähtökohtaisesti pakollisia 

hallintoelimiä ovat yhtiökokous, hallitus sekä tilintarkastaja.112 Yhtiöllä voi olla myös 

hallintoneuvosto ja toimitusjohtaja (OYL 6:1). 

 

Osakeyhtiölain 5 luvun 3 §:ssä yhtiökokoukset jaetaan varsinaisiin ja ylimääräisiin yhtiö-

kokouksiin. Varsinainen yhtiökokous on pidettävä vuosittain puolen vuoden sisällä tili-

kauden päättymisestä. Yhtiökokouksessa päätetään tilinpäätöksen vahvistamisesta, mah-

dollisen voiton käyttämisestä sekä esimerkiksi vastuuvapauden myöntämisestä yhtiön 

johdolle. Ylimääräinen yhtiökokous taas käytännössä pidetään, jos yhtiöjärjestyksessä 

niin määrätään tai siihen nähdään olevan aihetta.  

 

Hallituksen jäsenten valinta kuuluu tavallisesti varsinaisessa yhtiökokouksessa päätettä-

viin asioihin. Osakeyhtiölain 6 luvun 8 §:n mukaan hallitus koostuu vähintään yhdestä ja 

enintään viidestä jäsenestä, ellei yhtiöjärjestyksessä ole määrätty toisin. Jos jäseniä on 

useita, valitaan myös puheenjohtaja, jonka lähtökohtaisesti valitsee keskuudestaan halli-

tus itse. Hallituksen koostuessa alle kolmesta jäsenestä, hallitukseen on valittava myös 

vähintään yksi varajäsen. Osakeyhtiölaki asettaa jäsenen kelpoisuusvaatimukseksi täysi-

ikäisyyden ja täyden toimintakelpoisuuden, eikä jäsen saa olla konkurssissa tai oikeus-

henkilö (6:10). 6 luvun 11 §:n mukaan yksityisessä osakeyhtiössä jäsenen toimikausi jat-

kuu toistaiseksi. Käytännössä tämä tarkoittaa, ettei hallitusta tarvitse valita erikseen joka 

yhtiökokouksessa. Yhtiön hallinto ja toiminnan asianmukainen järjestäminen on hallituk-

sen vastuulla (6:2).  

 

Velvollisuudesta toimituttaa tilintarkastus ja valita tilintarkastaja säädetään tilintarkastus-

lain (1141/2015) 2 luvun 2 §:ssä. Vaikka tilintarkastaja on lähtökohtaisesti pakollinen elin 

osakeyhtiössä, voidaan tilintarkastaja jättää pienissä yrityksissä tilintarkastuslain mukaan 

                                                 

112 Koski & Sillanpää 2017 
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valitsematta. Yritys luokitellaan laissa pieneksi, jos se on täyttänyt kahtena edellisenä ti-

likautena korkeintaan yhden laissa luetellusta kolmesta kriteeristä. Kriteerit ovat yli  

100 000 euron taseen loppusumma, 200 000 euron liikevaihto ja keskimäärin yli kolmen 

henkilön työllistäminen.  

 

Vaikka osakeyhtiön perustaminen tietää lisää hallinnollista työtä, voi pienen osakeyhtiön 

hallinnoiminen sujua suhteellisen helposti. Esimerkiksi yhtiökokous on yhden henkilön 

osakeyhtiöissä luonnollisesti hyvin erilainen käsite kuin suurissa yhtiöissä. Yhden henki-

lön osakeyhtiöissä omistaja voi myös itse toimia hallituksen ainoana virallisena jäsenenä 

ja varajäseneksi voidaan nimetä esimerkiksi omistajan perheenjäsen. Osakeyhtiön mu-

kana tulevat hallinnolliset velvollisuudet, kuten tilinpäätösten ja veroilmoitusten laatimi-

nen sekä yhtiökokousten pitäminen ovat kuitenkin aina lisä apteekkarin toiminimen pyö-

rittämisestä koituvan työmäärän päälle.113 

 

 

4.5 Yhteistyö julkisen terveydenhuollon kanssa 

 

Terveyspistetoiminnan kannalta yhteistyö julkisen terveydenhuollon kanssa on keskeistä 

ja edellytys konseptin mukaiselle toiminnalle. Toiminnan muotoja ja tapoja suunnitellaan 

yhdessä julkisen terveydenhuollon kanssa. Tarkoitus on taata asiakkaalle samanlainen 

palvelu riippumatta siitä, asioiko hän terveyspisteellä vai terveyskeskuksessa. Näin ollen 

esimerkiksi tehtyjä tutkimuksia ei tarvitsisi enää toistaa mahdollisen myöhemmän asioin-

nin yhteydessä terveyskeskuksessa.114 

 

Terveyspistetoiminta tapahtuu käytännössä kolmen toimijan – kunnan tai kaupungin, ap-

teekin ja terveyspiste-osakeyhtiön – yhteistyönä115. Julkiselta puolelta toiminta lähtökoh-

taisesti edellyttää vastuulääkärin nimeämistä. Vastuulääkärit valvovat terveyspisteiden 

toimintaa ja esimerkiksi käyvät tarkistamassa kaupungin hyväksymät terveyspisteiden ti-

lat.116 

 

                                                 

113 Halme 2014 
114 Suomen Apteekkariliitto: Matkasalkku, Erityisosaaminen, Erityispalvelut, Apteekin terveyspiste 
115 Kuopio Innovation: Terveyspiste 
116 Elo 2016a; Elo 2016b; Ahonen 2017 
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Apteekin asema terveydenhuollon osana vahvistuu terveyspiste-konseptin kaltaisen toi-

minnan myötä.117 Tällainen kehitys on merkittävää myös tulevia muutoksia silmällä pi-

täen. Terveyspisteet voivat osaltaan paikata sote-uudistuksen myötä odotettavissa olevaa 

terveysasemaverkoston harvenemista. Näin pystyttäisiin säilyttämään sairaanhoitajan 

palveluita paremmin saavutettavana. Julkisen ja yksityisen toimijan yhteistyö ei kuiten-

kaan ole täysin mutkatonta. Byrokratia saattaa helposti hidastaa tai jopa kaataa terveys-

pisteen perustamissuunnitelmat, jos julkisen puolen yhteistyökumppania ei löydy.118 

 

Epätietoisuus tulevaisuuden muutoksista ja ennakkoluulot saattavat myös osaltaan olla 

terveyspiste-konseptin leviämistä hidastavia tekijöitä. Apteekin Terveyspisteiden saate-

taan esimerkiksi pelätä vievän julkisen terveydenhuollon resursseja ja toisaalta yksityisen 

terveydenhuollon asiakkaita. Parhaimmillaan Apteekin Terveyspiste kuitenkin tukee ja 

jopa täydentää julkista terveydenhuoltoa. Terveyspisteen sairaanhoitajan voidaan nähdä 

olevan yksi julkisen terveydenhuollon käsipari lisää, jonka avulla voidaan hieman lievit-

tää terveyskeskuksen työkuormaa.119    

 

Asiakkaan kannalta Apteekin Terveyspiste voi olla helppo vaihtoehto hoidon saamiseksi. 

Apteekki saattaa sijaita lähempänä ja tarjota joustavuutta aukioloaikojen ja mahdollisesti 

jopa ilman ajanvarausta saatavien palvelujen kautta. Osalle asiakkaista Terveyspisteellä 

asiointiin saattaa olla matalampi kynnys kuin terveysasemalle hakeutumiseen.120 

 

Tietojärjestelmät ja tiedonkulku on olennainen ja toisaalta haasteellinen tekijä julkisen ja 

yksityisen toimijan terveydenhuollon yhteistyössä. Tätä on pyritty kehittämään aktiivi-

sesti terveyspiste-konseptin mukana.121 Muun muassa apteekkirokotukset pitäisi saada 

asianmukaisesti kirjattua, eikä apteekeilla lähtökohtaisesti ole pääsyä potilastietojärjes-

telmiin. Ongelmaan on pyritty löytämään ratkaisuja esimerkiksi terveysaseman ja aptee-

kin välisillä järjestelyillä potilastietojärjestelmän käyttämiseksi, kuten Joensuussa tehtiin. 

Tällainen järjestely toisaalta kiellettiin Vantaalla Etelä-Suomen aluehallintoviraston toi-

mesta.122 

                                                 

117 Receptum 2016 
118 Ahonen 2017 
119 Halonen 2015a; Ahlblad 2015; Elo 2016b 
120 Ahlblad 2015; Elo 2016b 
121 Suomen Apteekkariliitto: Matkasalkku, Viestintä ja markkinointi, Meidän apteekki, Apteekin terveys-

piste – sairaanhoitajapalveluilta apteekkikäynnillä; Suomen Apteekkariliitto: Matkasalkku, Erityisosaami-

nen, Erityispalvelut, Apteekin terveyspiste 
122 Elo 2016b 
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4.6 Apteekin Terveyspisteiden valvonta 

 

Vaikka lääkkeiden myynti ei voi tapahtua osakeyhtiön kautta, eivät apteekkien yhtey-

dessä toimivat osakeyhtiöt jää viranomaisvalvonnan ulkopuolelle – osakeyhtiöt ovat to-

siasiassa useamman toimijan valvottavana.  Fimealla on oikeus puuttua osakeyhtiön toi-

mintaan, jos tämän katsotaan häiritsevän apteekkitoimintaa. Fimean lisäksi valvojina toi-

mivat ravintolisien osalta kunnalliset viranomaiset sekä Evira. Osakeyhtiömuotoista ter-

veyspistetoimintaa valvoo luvan toimintaan myöntävä aluehallintovirasto ja viime kä-

dessä Valvira, sekä omalta osaltaan myös julkinen terveydenhuolto.123 

 

Osakeyhtiöillä on velvollisuus toimittaa vuosittainen tilinpäätös Patentti- ja rekisterihal-

litukselle.124 Kenen tahansa on mahdollista saada tilinpäätöstiedot tietopalveluhinnaston 

mukaista 15 euron hintaa vastaan.125 Velvollisuus tilinpäätöksen toimittamiseen Patentti- 

ja rekisterihallitukselle koskee myös apteekkien yhteydessä toimivia osakeyhtiöitä. Tä-

män lisäksi myös Fimealle toimitetaan keskeiset tunnusluvut.126 

 

 

4.7 Apteekin Terveyspisteen vaikutus 

 

Terveyspiste-tyylinen toiminta voidaan nähdä luonnollisena jatkeena alan kehitykselle. 

Sekä osakeyhtiömuotoinen toiminta että terveyttä edistävät ja parantavat palvelut ovat 

yleistyneet apteekeissa. Sote-uudistuksen myötä kysyntä ja tarve tällaiselle toiminnalle 

tulee oletettavasti korostumaan. Terveyspiste voi kuitenkin olla terveyspalveluiden saa-

vutettavuuden kannalta hyödyllinen ja merkittävä jo nyt. Esimerkiksi Lohjalla lähiap-

teekki säilytti terveyspalvelut lähellä asukkaita Apteekin Terveyspisteen ja etälääkäripal-

velun muodossa, kun yksi terveysasemista sulkeutui.127    

 

Terveyspisteen palvelut ovat lähtökohtaisesti maksullisia, mutta ideana on asiakkaan 

mahdollisuus terveyskeskuksen palveluita vastaaviin palveluihin kohtuullista maksua 

vastaan.128 Terveyspisteellä asiointi on esimerkiksi yleensä edullisempaa asiakkaalle kuin 

                                                 

123 Apteekkari 2015; Elo 2016b 
124 Patentti- ja rekisterihallitus: Kaupparekisteri, Tilinpäätösilmoitus 
125 Patentti- ja rekisterihallitus: Kaupparekisteri, Kaupparekisterin tietopalveluhinnasto 1.5.2017 alkaen 
126 Suomen Apteekkariliitto: Matkasalkku, Viestintä ja markkinointi, Meidän apteekki, Miksi apteekissa 

toimii osakeyhtiö? 
127 Apteekkari 2017a 
128 Halonen 2015b 
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yksityiset terveydenhuoltopalvelut. Monelle koituu kuluja terveyskeskukseen matkusta-

misestakin – apteekissa asiointi voi osalle koitua jopa kokonaisuutena edullisemmaksi. 

Esimerkiksi rokotusten osalta Apteekin Terveyspisteen palveluiden käyttäminen säästää 

myös vaivaa, kun rokotuksen voi ostaa ja ottaa samassa osoitteessa.129 

 

Apteekin Terveyspiste on parhaimmillaan tehokas tapa hoitaa pieniä vaivoja, kun samalla 

reissulla voidaan tarvittaessa selvittää vaivan syy ja ostaa sen hoitoon tarvittavat tuotteet. 

Näin voidaan myös saada parempi varmuus oikeanlaisen hoidon löytämisestä. Asiointi 

on luotu asiakkaalle muutenkin helpoksi – ajanvarausta ei ole pakko tehdä ja aukioloajat 

tuovat joustavuutta.130 

 

Terveyspistetoiminta on saanut alusta asti hyvää palautetta ja myönteistä julkisuutta. Ap-

teekin Terveyspisteiden puolesta ovat puhuneet sekä asiakkaat, terveyspisteiden työnte-

kijät että yhteistyökumppanit.131 Vaikka terveyspistetoiminta ei lisäisi suuresti liikevaih-

toa, merkitsee se apteekin palvelukokonaisuuden kannalta paljon.132 Apteekin Terveys-

pisteen palveluja hinnoitellessa tulee kuitenkin huomioitavaksi toiminnan kannattavuus, 

sillä Apteekin Terveyspisteen perustaminen ja pitäminen aiheuttaa kuluja esimerkiksi 

lupa- ja rekisteröintimaksujen, osakeyhtiön pääoman ja erilaisten toistuvien kulujen, ku-

ten palveluihin käytettävien välineiden hankinnan ja huollon sekä sairaanhoitajan palkan 

muodossa. 

 

Byrokratia, käytännössä lupaprosessi ja yhteistyö julkisen terveydenhuollon kanssa, ovat 

hidastaneet terveyspiste-konseptin leviämistä, vaikka apteekkareilla olisi kiinnostusta toi-

mintaa kohtaan.133 Toisaalta terveyspiste konseptina ei välttämättä ole noussut koko kan-

san tietoisuuteen, joka on osaltaan saattanut johtaa rauhallisempaan leviämistahtiin.134 

Suomen Apteekkariliitto pyrkii kuitenkin levittämään ja kehittämään toimintaa. Liitto esi-

merkiksi on valmistellut ohjekirjaa Apteekin Terveyspisteen perustamiseen. Terveyspis-

tetoimintaa suunnitteleva voi pyytää tätä materiaalia ja lisäneuvoja liitolta.135 

 

                                                 

129 Halonen 2014, 11; Halonen 2015a 
130 Ahonen 2017; Elo 2016b 
131 Halonen 2017; Halonen 2015a; Tekes 2014 
132 Tekes 2014 
133 Elo 2016a; Ahonen 2017 
134 Halonen 2015a 
135 Suomen Apteekkariliitto: Matkasalkku, Viestintä ja markkinointi, Meidän apteekki, Apteekin terveys-

piste – sairaanhoitajapalveluilta apteekkikäynnillä 
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Apteekin Terveyspiste -konsepti tarkoitettiin valtakunnallisesti levitettäväksi ja toisaalta 

sen on alusta asti odotettu leviävän laajemmalti. Toiminnan tunnettuus vaikuttaa kuiten-

kin luonnollisesti asiakasmääriin. Jos Apteekin Terveyspisteet tulevaisuudessa saavat 

edelleen myönteistä palautetta ja tulevat tutummaksi sekä byrokratiaan liittyvät haasteet 

saadaan ratkaistua, laajenee toiminta toivottavasti ajan kanssa vastaamaan alkuperäisiä 

suunnitelmia.136 

                                                 

136 Kuopio Innovation: Terveyspiste; Halonen 2015a 
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5 POHDINTA 

 

 

Maailmalla tapahtuvista muutoksista huolimatta apteekkiala on Suomessa edelleen tiu-

kasti säänneltyä. Apteekkarin ollessa kiinnostunut Apteekin Terveyspisteen perustami-

sesta, tulee hänen huomioida, että terveyspistetoiminnan myötä myös laki yksityisestä 

terveydenhuollosta asettaa toiminnalle edellytyksiä. Apteekin Terveyspisteen pitäminen 

ei ole mahdollista apteekkiliikkeen harjoittamiseen käytettävän toiminimen kautta, vaan 

toimintaa varten on perustettava erillinen osakeyhtiö, ellei tällaista ole ennestään ole-

massa. Fimean myöntämä lupa apteekin pitämiseen ei myöskään riitä, vaan apteekkarin 

on haettava Apteekin Terveyspistettä varten erillinen lupa yksityisen terveydenhuollon 

palveluiden antamiseen aluehallintovirastolta. Luvan saaminen asettaa toiminnalle myös 

omat edellytyksensä muun muassa tilojen ja henkilöstön muodossa. 

 

Apteekin Terveyspiste -konsepti edellyttää lisäksi yhteistyötä julkisen terveydenhuollon 

kanssa. Tämän yhteistyön käynnistäminen voi olla haastavaa, jos julkisen terveydenhuol-

lon puolelta ei esimerkiksi löydy henkilöä ajamaan yhteistyötä. Yhteistyö on kuitenkin 

saatava käynnistettyä, jotta Apteekin Terveyspisteen perustaminen olisi mahdollista. Toi-

miva yhteistyö on tärkeää, jotta terveyspistetoiminta saadaan yhtenäistettyä tarkoitetulla 

tavalla kunnan julkisen terveydenhuollon palvelujen kanssa. 

 

Yksi apteekin toiminnan hyödyistä on sen kyky toiminnallaan vähentää muun terveyden-

huollon kuormitusta. Terveyspistetoiminnan voidaan nähdä onnistuessaan olevan juuri 

tällaista muun terveydenhuollon kuormitusta purkavaa toimintaa. Samalla apteekkien 

asema sairauksia ennaltaehkäisevässä ja terveyttä ylläpitävässä työssä vahvistuu tuoden 

apteekit voimakkaammin osaksi terveydenhuoltoa. Terveyspistetoiminnassa pitää kuiten-

kin huomioida, ettei apteekki saa pyrkiä lisäämään tarpeettomasti lääkkeiden kulutusta. 

 

Apteekin Terveyspisteen kaltaisen toiminnan syntyminen voidaan nähdä luonnollisena 

otettaessa huomioon maailman kehitys. Apteekkien verkkopalvelut mahdollistavat lääk-

keiden hankinnan Internetistä. Tämä on todennäköisesti osaltaan vaikuttanut siihen, että 

palveluiden merkitys apteekkitoiminnassa kasvaa. Myös itsehoitolääkkeiden myynnin 

laajentumisesta päivittäistavarakauppoihin nikotiinikorvaustuotteiden tavoin on keskus-

teltu pitkään. Apteekkien on siis kehitettävä tapoja mukautua tällaisiin mahdollisiin muu-

toksiin. Apteekki voi pyrkiä myös kannattavuuden lisäämiseen terveyspistetoiminnan 
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kautta. Toisin kuin lääkkeiden kohdalla, palveluiden ja vapaakaupan tuotteiden hinnoit-

telu ei ole sidottu lakiin.  

 

Terveyspiste-tyyppinen toiminta ei ole vain Suomessa tapahtuva ilmiö. Esimerkiksi Yh-

dysvalloissa apteekeilla on yli tuhat pikaklinikkaa, joissa asiakkaille tarjotaan palvelua 

pieniin terveysongelmiin.137 Myös apteekkirokotukset ovat yleistyneet maailmalla, kun 

esimerkiksi Englannissa, Irlannissa ja Portugalissa rokotukset on saatu osaksi apteekkien 

palvelutarjontaa. Suomessa apteekkirokotukset ovat mahdollisia Apteekin Terveyspis-

teillä.138 

 

Suomessa on ollut tasaisesti keskustelua apteekkialan sääntelystä sekä erityisesti yhtiö-

muodollisista seikoista. Osakeyhtiöiden alettua yleistyä apteekkien yhteydessä aiheeksi 

on noussut se, pitäisikö tällainen osakeyhtiömuotoinen toiminta jopa kieltää. Tämä tekisi 

terveyspistetoiminnasta nykyisten edellytysten takia mahdotonta ja vaikuttaisi samalla 

heikentävästi yksityisten apteekkien kilpailukykyyn.139  

 

Lainsäädännön mahdollisten muutosten lisäksi on mielenkiintoista seurata, millaista oi-

keuskäytäntöä tulevaisuus tuo alalle ja tuleeko esimerkiksi terveyspistetoimintaan liitty-

viä kysymyksiä käsiteltäviksi tuomioistuimissa. Kansallisen sääntelyn ja oikeuskäytän-

nön lisäksi on kiintoisaa seurata Euroopan Unionin ja Euroopan Unionin tuomioistuimen 

asemaa alan kannalta, esimerkiksi tehdäänkö tulevaisuudessa uusia ennakkoratkai-

supyyntöjä. 

 

Tällä hetkellä Apteekin Terveyspiste on erillisen yhtiön ja eri luvan takia lain näkökul-

masta apteekista erillinen, vaikka terveyspistetoiminta käytännössä tapahtuu apteekin yh-

teydessä olevissa tiloissa ja on kiinteästi sidoksissa apteekkiin. Esimerkiksi Apteekkitoi-

minnan ja muun lääkehuollon kehittäminen -työryhmä katsoi, että lainsäädäntöä pitäisi 

muuttaa siten, että terveyspistetoimintaa voitaisiin harjoittaa apteekin toimintana, jotta 

erillisen yhtiön perustaminen ei olisi tarpeellista.140 Tämä saattaisi yhtenäistää apteekin 

ja Apteekin Terveyspisteen muodostamaa kokonaisuutta. 

 

                                                 

137 Larsen 2016 
138 Elo 2017 
139 Suomen Apteekkariliitto 2016 
140 Sosiaali- ja terveysministeriö 2015, Liite 9 
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Apteekin Terveyspiste saattaa tämän irrallisuuden sekä lupa ja yhtiömuodollisten seikko-

jen takia vaikuttaa konseptina monimutkaiselta. Esimerkiksi eri toimijoiden rooli apteek-

kitoiminnan ja toisaalta terveyspistetoiminnan kannalta voi olla vaikea hahmottaa. Onkin 

mielenkiintoista seurata, miten sote-uudistus vaikuttaa tähän kokonaisuuteen tulevaisuu-

dessa. Työn tekijöille nousi työtä kirjoittaessa tunne, että terveyspistetoiminta ja sen suu-

rempi kehitys odottaa tulevia muutoksia ja niiden vaikutuksia. 

 

Terveyspistetoiminnasta löytyvä rajallinen tietomäärä näkyy siinä, ettei konsepti välttä-

mättä ole vielä laajasti ihmisten tietoisuudessa. Apteekin Terveyspisteiden lukumäärä-

kään ei ehkä ole noussut odotetulla tavalla. Esimerkiksi Pirkanmaalla ei ole tällä hetkellä 

yhtäkään Apteekin Terveyspistettä. Tiedon tuottaminen ja tietoisuuden lisääminen voisi-

vat vauhdittaa konseptin leviämistä laajemmin ympäri Suomea. Tämä saattaisi myös nos-

taa kiinnostusta Apteekin Terveyspistettä kohtaan apteekkitoiminnan laajentamismahdol-

lisuutena esimerkiksi sivuapteekin tai apteekin verkkopalvelun ohella. 

 

Konseptin yksinkertaistaminen ja esimerkiksi päällekkäisiin lupa- ja yhtiötilanteisiin 

vaihtoehtoisten ratkaisujen kehittäminen voisivat osaltaan myös tukea Apteekin Terveys-

pisteiden tulevaisuutta. Esimerkiksi apteekkarinvaihdostilanteissa, joissa uudella apteek-

karilla olisi kiinnostusta jatkaa apteekissa toiminutta Apteekin Terveyspistettä, lupapro-

sessi ja muu toiminnan järjestely voi koitua työlääksi. Työn tekijät pohtivat mahdolli-

suutta saada lupaprosessi saman lupaviranomaisen alle ja voisiko pitkällä aikavälillä Ap-

teekin Terveyspisteestä muodostua jopa sellainen osa apteekkitoimintaa, että Apteekin 

Terveyspisteen pitäminen voitaisiin asettaa ehdoksi apteekkiluvan saamiselle, kuten si-

vuapteekin pitämisen kohdalla on nykyään mahdollista. 

 

Apteekin Terveyspisteiden merkityksen odotetaan kasvavan huomattavasti tulevaisuu-

dessa sote-uudistuksen ja julkisen terveydenhuoltoverkoston harvenemisen myötä. Kon-

septin voidaankin nähdä olevan yhteiskunnan kannalta tärkeä, mutta sitä ei voida ajaa 

puhtaasti apteekkien ja apteekkareiden kustannuksella. Esimerkiksi kuntien aloitteelli-

suuden ja kiinnostuksen lisääntyminen voisivat auttaa konseptin tasapainoisessa kehityk-

sessä sekä madaltaa kynnystä toiminnan aloittamiselle. 

 

Tämän opinnäytetyön tekeminen osoittautui haastavaksi rajallisen tietomäärän takia. 

Aihe on kuitenkin merkittävä ja ajankohtainen, joten tiedon tuottaminen ja kerääminen 

on tärkeää. Tekijät ehdottavat jatkotutkimusaiheeksi tarkempaa syventymistä esimerkiksi 
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terveyspistetoimintaan kuuluvan kuntayhteistyön käynnistämiseen ja toimimiseen käy-

tännön tasolla. Kiinnostava opinnäytetyöaihe voisi olla myös apteekkarivaihdostilantei-

den ja niiden seurausten tutkiminen. Sote-uudistuksen jälkeen uudeksi tutkimusaiheeksi 

nousee sen vaikutus Apteekin Terveyspisteisiin. Farmasia- tai terveysalan työssä voitai-

siin tutkia esimerkiksi Apteekin Terveyspisteen toimivaa palvelukokonaisuutta tai mil-

laisille palveluille asiakkaat näkevät tarvetta. Liiketaloudellisesta näkökulmasta opinnäy-

tetyössä voitaisiin tutkia toiminnan taloudellista kannattavuutta tai tehdä työ Apteekin 

Terveyspisteen markkinointiin liittyen.   
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