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Kuntien jarjestama ladkkeiden annosjakelu
kotihoidossa ja palveluasumisessa

Johdanto

Eduskunnan

Eduskunnan oikeusasiamies on 7.3.2013 antanut ratkaisun (Dnro 809/4/11) ldakkeiden
annosjakelusta avohoidossa. Ratkaisu koskee kunnan jarjestdmaa ldakejakelua kotihoidon
ja sosiaalihuoltolain mukaisen palveluasumisen asiakkaille. Ratkaisu ei koske laitoshoitoa.

Eduskunnan oikeusasiamiehen ratkaisun johdosta sosiaali- ja terveysministerié on antanut
2.10.2013 Kuntainfon 6/2013 "Kuntien jarjestdma ladkejakelu”.

Tassa yleiskirjeessa kasitelldan oikeusasiamiehen ratkaisun ja sosiaali- ja terveysministerién
ohjeiden soveltamista kunnissa.

oikeusasiamiehen ratkaisu

Eduskunnan oikeusasiamies kasitteli l1adkkeiden koneellista annosjakelua kantelun johdosta.
Kantelija arvosteli 28.2.2011 paivatyssa kirjeessddn kuntien menettelya siirtda kotihoidossa
olevien asiakkaiden ladkkeiden jakelu apteekeille. Kantelijan mielesta asiakkaat ovat eriarvoi-
sessa asemassa siitd riippuen, missa he asuvat. Apteekkien perimé palvelumaksu ldékkeiden
koneellisesta annosjakelusta vaihtelee eri kunnissa eikd annosjakelun kustannuksia lasketa
maksukattoon.

Eduskunnan oikeusasiamies on ratkaisussaan todennut, etta ladkkeiden jakelu on tehtava, jo-
ka kuuluu kunnan lakisdateiseen jarjestdmisvelvollisuuteen. Kyseessa on oikeusasiamiehen
kasityksen mukaan terveydenhuoltolaissa (1326/2010) tarkoitettu sairaanhoitopalvelu. Taméa
merkitsee sitd, ettd kunta ei voi sulkea potilaidensa ladkkeiden jakelua jérjestédmisvelvollisuu-
tensa ulkopuolelle ja siirtda tata tehtavaa potilaiden itsensa yhdessa apteekkien kanssa jérjes-
tettavaksi ja heidan itsensa kustannettavaksi.

Kunnalla on erilaisia vaihtoehtoisia tapoja jarjestda lakisdateiset tehtdvansa. Ladkkeiden jake-
lu ei ole tehtadva, jossa kadytetdan julkista valtaa. Sen vuoksi kuntalain 2 §:n 3 momentti ja
sosiaali- ja terveydenhuollon suunnittelusta ja valtionavustuksesta annetun lain 4 §:n 1 mo-
mentin 4 kohta riittdvat valtuutusperustaksi antaa tdméa tehtava yksityiselle.

Kunta voi huolehtia itse kasin tapahtuvasta ldakkeiden annosjakelusta tai ostaa ladkkeiden
annosjakelupalvelun apteekilta. Jos kunta kayttad ostopalvelua, siité ei saa aiheutua potilaalle
lisdkustannuksia.

Oikeusasiamies katsoi, ettd joidenkin kuntien ja kuntayhtymien tapa hoitaa ldakkeiden ko-
neellinen annosjakelu on lainvastainen. Lisdksi tilanne on epatyydyttava siksi, ettd potilaat
ovat eri kunnissa erilaisessa asemassa. Joissakin kunnissa potilas maksaa lddkkeiden koneelli-
sesta annosjakelusta aiheutuvat kustannukset kokonaan itse, muutamissa kunnissa namé
kustannukset maksaa kunta. Joissakin kunnissa on kaytdssa osittaisen korvauksen periaattei-
ta: Kunta saattaa kustantaa esimerkiksi 2 euroa annosjakelupalkkiosta tai kunta saattaa alen-
taa kotihoidon kuukausimaksua esimerkiksi 20 eurolia.

Perusoikeusuudistuksen yhteydessa korostettiin sitd, ettd julkisen vailan velvollisuutena on
edistaa tosiasiallista tasa-arvoa yhteiskunnassa. Perustuslain yhdenvertaisuussdannés, 6 §,
toteuttaa siten myos perustuslain 1 §:n yleista arvolahtékohtaa oikeudenmukaisuuden edis-
tédmisestd yhteiskunnassa. Yhdenvertaisuussdannokseen sisaltyy vaatimus samanlaisesta koh-
telusta samanlaisissa tapauksissa. Saannds rajoittaa siten myds erilaisuutta kuntien palvelu-
valikoimissa ja niiden jarjestéamistavoissa. Terveyspalvelujen toteutumista arvioitaessa tulee
kiinnittda huomiota paitsi kunnan asukkaiden yhdenvertaisuuteen myés yhdenvertaisuuteen
eri kuntien asukkaiden vélilld. Terveydenhuoltolain tarkoituksena on toteuttaa véestén tarvit-
semien palvelujen yhdenvertaista saatavuutta.



Sosiaali- ja terveysministerion ohjeet
Kuntainfo 6/2013 “Kuntien jarjestama ldakejakelu”

Sosiaali- ja terveysministerién Kuntainfossa 6/2013, 2.10.2013 on viitattu oikeusasiamiehen

ratkaisuun ja todettu lddkkeiden jakelun olevan kunnan lakisddteiseen jarjestamisvelvollisuu-
teen kuuluva tehtava osana terveydenhuoltolain tarkoittamaa sairaanhoitoa. Kunnalla on eri-
laisia vaihtoehtoisia tapoja jarjestéda lakisaateiset tehtavadnsa. Jos kunta tai kuntayhtyma jar-
jestda palvelun ostopalveluna, palvelun kayttdjalta on sosiaali- ja terveydenhuollon asiakas-

maksulain 12 §:n mukaan perittdvd samat maksut kuin kunnan itsensé tuottamasta vastaa-

vasta palvelusta.

Jos kotihoitoon kuuluu hoitosuunnitelman mukaisesti ladkkeiden jako annostelijaan, kunta
vastaa kustannuksista ulkoistaessaan annosjakelun apteekeille. Sosiaalihuoltolain 22 §:n mu-
kaisessa palveluasumisessa on noudatettava vastaavaa linjaa.

Silta osin kuin ladkkeiden annosjakeluun liittyminen on avohoidon asiakkaalle tosiasiallisesti
vapaaehtoista ja asiakas valitsee annosjakelun, asiakkaan tulee vastata itse kustannuksista.

Asiakkaiden kotona asumisen tukemisen kannalta on joka tapauksessa olennaista, ettd heidan
ladkehoidostaan huolehditaan osana kotihoitoa. Koska suurella osalla etenkin kotihoidon van-
husasiakkaista on vaikeuksia asioida itsenaisesti apteekissa, mahdoilisuus saada kotihoidon
apua ainakin lddkkeiden hakemiseen apteekista on valttamatoénta.

Kuntainfo 6/2007 "Vanhusten turvallinen lddkehoito: kuntien velvoitteet”

Vanhusten turvallista ladkehoitoa ja kuntien velvoitteita on kasitelty sosiaali- ja terveysminis-
terion Kuntainfossa 6/2007, 8.6.2007. Siina todetaan, etta ladkehoidon kokonaisarviointi ja
moniammatillinen tydskentely ovat keskeisimmat keinot turvallisen lddkehoidon toteuttami-
sessa, vaikka ensisijainen vastuu kokonaislddkityksesta onkin hoitavalla 18&kérilla. Kuntainfon
mukaan koneellinen annosjakelu on toimintamalli, jonka kdyttdéa on syyta laajentaa seka pit-
kdaikaishoitopaikoissa etta palvelutaloissa ja muissa avohoidon yksikdissa.

Turvallinen l&4kehoito -opas ladkehoidon toteuttamisesta
sosiaali- ja terveydenhuollossa

Sosiaali- ja terveysministerio on julkaissut Turvallinen lddkehoito -oppaan ladkehoidon toteut-
tamisesta julkisissa ja yksityisissa sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikdissa (STM op-
paita 2005:32). Oppaan mukaan lddkehoidon toteuttaminen perustuu toimintayksikdissa laa-
dittuun ladkehoitosuunnitelmaan, joka on tydvaline ladkehoidon eri osa-alueiden maarittami-
seen ja hallintaan. Ladkkeiden jakaminen ja antaminen on yksi ladkehoidon osa-alueista. Op-
paassa viitataan ldakkeiden jakamisen ja antamisen osalta hyvana kdytantona koneelliseen
annosjakeluun.

Koneellisen annosjakelun on arvioitu parantavan potilasturvallisuutta ja vahentavan ldake-
kustannuksia. Koneellinen annosjakelu saastaa hoitajien ladkkeiden jakamiseen kdyttamaa
tydaikaa.

Apteekkien annosjakelupalvelu

Annosjakelulla tarkoitetaan toimintaa, jossa apteekki toimittaa potilaan sdannéllisesti kaytta-
mat lddkkeet erissa jaeltuina annoskohtaisiin pusseihin tai annostelijoihin 1-2 viikon erissa.
Palvelu edellyttad dokumentoitua potilaan kokonaislaakityksen selvittdmisté ja sen tarkoituk-
senmukaisuuden arviointia. Arvioitava on lddkkeiden tarve, yhteisvaikutukset, paallekkaisyy-
det ja annostukset, ja arviointi tehddan yhteistydssa hoitavan ladkarin, hoitohenkiléston ja
farmasian ammattilaisten kanssa. Palvelu sisditda aina ajan tasalla olevan laakityskortin. An-
nosjakelu voidaan toteuttaa kasin tai koneellisesti.

Talla hetkelld (2014) koneellista annosjakelua tuottaa kaksi paakaupunkiseudun apteekkia
omien yhteistyoyhtididensa kautta (PharmaService Oy ja Pharmac Oy). Muut apteekit voivat
tilata nailtd apteekeilta palvelua omille asiakkailleen. My&s Helsingin Yliopiston Apteekki ja Ita-
Suomen Yliopiston apteekki tekevat koneellista annosjakelua.



THL ja Valvira tekivat kunnille ja toimintayksikéille 2013 vanhuspalvelukyselyn, jossa selvitet-
tiin myds apteekin annosjakelun kayttoa tehostetun palveluasumisen yksikdissd ja kotihoidos-
sa.

Tehostetun palveluasumisen julkisissa yksikbissa apteekin annosjakelu oli 2013 kdytdssa 1&-
hes kaikilla asiakkailla 41 %, useilla asiakkailla 9 %, joillakin asiakkailla 4 % ja ei kenellakaan
46 % yksikoista. Yksityisissd asumisyksikdissa apteekin annosjakelu oli kdytdssa ldhes kaikilla
asiakkailla 24 %, useilla asiakkailla 5 %, joillakin asiakkailla 5 % ja ei kenelldkdén 66 % yksi-
koista.

Kotihoidossa joka kolmas julkisista ja joka viides yksityisisté yksikdisté kaytti apteekin laéke-
jakelua kaikilla asiakkaillaan. Puolet kotihoidon yksikdista ei kdyttanyt apteekin lddkeannosja-
kelua lainkaan.

Apteekit hinnoittelevat annosjakelupalvelun vapaasti.

Kelan korvaukset lddkkeiden annosjakelusta

Sairausvakuutuslain luvun 5 10 §:n mukaan vakuutetulla, joka on tayttdnyt 75 vuotta, on oi-
keus korvaukseen annosjakelun kustannuksista, jos:

1) héanelld on annosjakelun alkaessa vahintdan kuusi annosjakeluun soveltuvaa tdmaén lain
mukaan korvattavaa ladketta;

2) vakuutetun ladkitys on tarkistettu tarpeettomien, keskenddn yhteensopimattomien ja
paallekkdisten laakitysten poistamiseksi; ja

3) annosjakeluun siirtyminen on pitkdaikaisessa ladkehoidossa ladketieteelliseltd kannalta
perusteltua.

Peruste annosjakeluun siirtymisesta osoitetaan ladkarin lddkemadraykseen tekemalld merkin-
nalla.

Annosjakelusta perittavan palkkion korvaamisen edellytyksend on, ettd apteekki on tehnyt
Kansaneldkelaitoksen kanssa sopimuksen annosjakelusta. Vakuutetulle korvataan annosjake-
lusta perittdvasta palkkiosta 35 prosenttia. Jos yhden viikon hoitoaikaa vastaavien laakkeiden
jakelusta perittava palkkio on suurempi kuin 3,60 euroa, korvaus lasketaan 3,60 eurosta. Va-
kuutetulle maksettavaksi jadva omavastuuosuus ei kerrytd vuotuista omavastuuosuutta eiké
siitd makseta lisakorvausta.

Kela on maksanut apteekkien annosjakelusta perimistd palkkioista korvauksia vakuutetuille
vuodesta 2006 lahtien (laki 885/2005, voimaantulo 1.1.2006, HE 97/2005).

Eduskunnan oikeusasiamiehen ratkaisun johdosta Kela on antanut Apteekkitiedotteen
34/2013, 11.11.2013. Tiedotteen mukaan, jos kunta hankkii ldakkeiden annosjakelun osto-
palveluna, kunta vastaa kokonaisuudessaan annosjakelupalkkiosta aiheutuvista kustannuksis-
ta.

Koska asiakkaalle ei aiheudu kustannuksia, Kela ei voi maksaa sairausvakuutuslain luvun 5
10 §:n mukaista korvausta annosjakelupalkkiosta kunnan jarjestamaén ladkejakelun piirisséa
oleville henkildille. Annosjakelupalkkiosta ei mydskaan voida maksaa korvausta kunnalle tai
kuntayhtymaélle, koska sairausvakuutuslain mukaiset korvaukset maksetaan vakuutetulle.

Annosjakeluun kuuluvat ladkkeet korvataan kunnan jarjestaman ladkejakelun piiriin kuuluvalle
asiakkaalle samoin kuin muillekin vakuutetuille. Uusi menettely tulee ottaa kdyttddon siiné vai-
heessa, kun uusi annosjakelujakso alkaa asiakkaalla, jolle kunta on ostanut annosjakelupalve-
lun apteekilta.

Kunnan vastuu ladkkeiden annosjakelun jarjestamisesté

Eduskunnan oikeusasiamiehen ratkaisun mukaan laakkeiden jakelu on tehtdva, joka kuuluu
kunnan lakiséddteisen jarjestédmisvelvollisuuden piiriin osana terveydenhuoltolain tarkoittamaa
sairaanhoitoa. Samaan tulokseen on tultu myos sosiaali- ja terveysministeridon syksylld 2013



antamassa Kuntainfossa. Asiaa on ndin ollen jatkossa arvioitava tdma lahtékohta huomioon
ottaen.

Eduskunnan oikeusasiamiehen ratkaisu koskee ladkejakelua, ei ainoastaan kotipalvelun ja ko-
tisairaanhoidon asiakkaille, vaan myés asumispalveluihin liittyen. Mydskaan asumispalveluissa
ei ladkejakelua voida siirtdé asiakkaan itsensa jarjestettdvéksi ja kustannettavaksi. Jarjesta-
misvastuu lddkejakelun osalta on siis kunnalla.

Asumispalvelujen osalta tilanne on siind suhteessa toisenlainen, ettéd niissa perittévistd mak-
suista ei ole laissa tarkemmin sdadetty. Jos asumispalveluissa on sovellettu kotisairaanhoitoa
koskevia asiakasmaksusaannoksia, on myos ladkkeiden annosjakelun osalta noudatettava mi-
té kotona annettavien palvelujen osalta on todettu.

Kunnan toimenpiteet eduskunnan oikeusasiamiehen ratkaisun johdosta

Ladkkeiden annosjakelu kuuluu kunnan jarjestamisvelvollisuuden piiriin, jos palvelusuunnitel-
massa on asiakkaan todettu sita tarvitsevan. Kotihoidossa tama voi koskea seka tilapaisen et-
ta saanndllisen kotihoidon asiakkaita. Kunta ei voi edellyttaa, ettéd asiakas ostaa palvelun
omakustanteisesti apteekilta. Kunta voi jarjestaa palvelun joko omana toimintana tai esimer-
kiksi ostopalveluna apteekilta.

Ladkkeiden annosjakelun sisdityminen kunnan jarjestamiin palveluihin voi vaikuttaa asiakkaal-
ta perittdvaan asiakasmaksuun esimerkiksi silloin, jos tuntiperusteisen laskutuksen tuntimaara
lisdantyy.

Kunnan tulee ratkaista miten suhtaudutaan asiakkaiden vaatimuksiin apteekeille maksettujen
annosjakelupalkkioiden korvaamisesta. Téalldin tulee ratkaista myés mista lukien mahdolliset
korvaukset maksetaan. Myds se, suoritetaanko korvaukset hakemuksesta vai viranomaisaloit-
teisesti, on kunnan linjattava. Joka tapauksessa korvauksen suorittamista varten tarvitaan
muun muassa tieto siitd, mitd kustannuksia asiakkaalle on aiheutunut.

Kyse on erddlla tavalla saamatta jaaneesta palvelusta. Talldin kyseessa on perusteettoman
edun palautusta muistuttava tilanne, josta ei ole yleista lainsdadantda sen paremmin julkis-
kuin yksityisoikeuden puolella. Asiakkaan apteekille maksamaan korvauksen palauttamiseen
sovelletaan ndin ollen yleisid perusteettoman edun perusedellytyksia, jotka ovat perusteeton
(taloudellinen) etu, joka on saatu toisen kustannuksella (syy-yhteyden vaatimus).

Korvausten méaaran arvioinnissa voidaan ottaa huomioon se, jos kunta on vastaavasti alenta-
nut muista palveluista perittédvaa asiakasmaksua tarkoituksenaan hyvittaa asiakkaalle koneel-
lisesta ladkejakelusta aiheutuneita kustannuksia.

Mahdollisen takautuvan korvauksen osalta erds vaihtoehto on suorittaa korvauksia eduskun-
nan oikeusasiamiehen ratkaisusta (maaliskuu 2013) lukien. T&ta tulkintavaihtoehtoa voidaan
perustella silld, ettd ratkaisu on selkeyttanyt siihenastista tulkinnanvaraista tilannetta.

Korkolakia ei sovelleta julkisoikeudellisesta perusteesta johtuvaan velkasuhteeseen. Oikeus-
kaytdnnossa on yleisesti katsottu, etta tamantyyppisiin saataviin ei liity koronmaksuvelvolli-
suutta.

Kotihoidon ja palveluasumisen jarjestamisvaihtoehdot

Sosiaali- ja terveydenhuollon suunnittelusta ja valtionavustuksesta annetun lain 4 §:n mukaan
kunta voi jarjestda sosiaali- ja terveydenhuollon alaan kuuluvat tehtavét:

1) hoitamalla toiminnan itse;

2) sopimuksin yhdessd muun kunnan tai muiden kuntien kanssa;

3) olemalla jasenend toimintaa hoitavassa kuntayhtymadssa;

4) hankkimalla paiveluja valtiolta, toiselta kunnalta, kuntayhtymaita tai muulta julkiselta
taikka yksityiseltad palvelujen tuottajalta; taikka

5) antamalla palvelunkayttajadlle palvelusetelin, jolla kunta sitoutuu maksamaan palvelun
kayttajan kunnan hyvaksymalta yksityiselta palvelujen tuottajaita hankkimat palvelut
kunnan paatdkselld asetettuun setelin arvoon asti.



Kotipalvelusta ja kotisairaanhoidosta kaytetdadn kunnissa yleensa kasitettd kotihoito. Kotipal-
velua jarjestetaan sosiaalihuoltolain ja kotisairaanhoitoa terveydenhuoltolain nojalla. Molem-
mat ovat kunnan lakisdateisia palveluja. Kunta voi jdrjestaa kotipalvelun ja kotisairaanhoidon
omana toimintana, ostopalveluina tai palvelusetelin avulla.

Palveluasumista voidaan jarjestda sosiaalihuoitolain, vammaispalvelulain tai kehitysvammalain
nojalla. Vanhusten palveluasuminen on yleensa sosiaalihuoltolain 22 §:n tarkoittamaa palve-
luasumista. Tehostetussa palveluasumisessa henkilostod on yksikdssa ympadrivuorokauden.
Kunta voi jarjestaa palveluasumisen omana toimintana, ostopalveluna tai palvelusetelin avul-
la. Tassa yleiskirjeessa kasitellddn sosiaalihuoltolain 22 §:n tarkoittamaa palveluasumista.

Kunta paattda, mita jarjestdmisvaihtoehtoja se kayttda ja missa laajuudessa. Jos kunta hank-
kii kotihoitoa tai palveluasumista oman organisaation ulkopuolelta, kynnysarvon ylittavat han-
kinnat on eraité poikkeuksia lukuun ottamatta kilpailutettava. Jos kunta jérjestda kotihoidon
ja tai palveluasumiseen siséltyvat palvelut palvelusetelin avulla, kunta hyvdksyy kriteerit tayt-
tavat yksityiset palveluntuottajat, ja asiakas hankkii palvelusetelid kayttden palvelun halua-
maltaan, kunnan hyvaksymalta yksityiseltd palveluntuottajalta.

Ladkkeiden annosjakelun jdrjestiaminen ja asiakasmaksut kotihoidossa

Kotihoito kunnan omana toimintana

Kunnan on selvitettadva ja paatettava, hoitaako se tuottamassaan kotihoidossa myds asiakkai-
den ladkkeiden annosjakelun itse, vai hankkiiko se annosjakelun ostopalveluna avohuollon ap-
teekilta.

Yksittdisen kotihoidon asiakkaan laékehoito ja mahdollinen laékkeiden annosjakelu kirjataan
asiakkaan palvelusuunnitelmaan.

a) Jos kunnan kotihoidon henkilésté suorittaa asiakkaan lddkkeiden jakelun annostelijaan
asiakkaan kotona, siihen tarvittavat kotikdynnit tai annosjakeluun tarvittava henkiléstdn
tybaika sisaltyy asiakkaan kotihoitoon ja se kirjataan asiakkaan palvelusuunnitelmaan.
Palvelusuunnitelmaan perustuen kunta tekee asiakkaalle paatdksen kotihoidon palvelusta
sekd padtoksen asiakasmaksusta.

Jatkuvasta ja saannéllisesta kotipalvelusta ja kotisairaanhoidosta (kotihoidosta) voidaan
sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuasetuksen 3 §:n mukaan perid palvelun laadun
ja maaran, palvelun kayttdjan maksukyvyn seké perheen koon mukaan méaardytyva kuu-
kausimaksu. Asetuksen 3 §:ssd on saadetty kotihoidon kuukausimaksun enimmadaismaa-
rat. Esimerkiksi yhden henkilon taloudessa maksu on 1.1.2014 lukien enintddn 35 %

563 euroa ylittavasta kuukausitulosta.

Kukin kunta vahvistaa kotihoidon kuukausimaksutaulukon maksusdénnosten sallimissa
rajoissa. Kunta paattad, milla tavoin se porrastaa palvelun maaran maksutaulukossa.
Kunta voi porrastaa palvelun maaran esimerkiksi asiakkaalle kuukaudessa myd&nnettyjen
kayntikertojen tai tuntien mukaan.

Kotihoidon kuukausimaksutaulukosta ja asiakkaalle my&nnetyn kotihoidon maarasta riip-
puu, vaikuttaako laakkeiden annosjakeluun tarvittavien kdyntien tai annosjakeluun henki-
I6ston kayttdma aika asiakkaan kuukausimaksuun. Jos asiakkaalla on jo muutoinkin koti-
hoidosta enimmaismaksu, lddkkeiden annosjakelun kdynnit tai kotihoidon henkiléstdn
ladkkeiden annosjakeluun kayttédma aika eivat vaikuta asiakasmaksuun.

b) Jos kunta hankkii kotihoidon asiakkaille ladkkeiden annosjakelun ostopalveluna apteekilta,
eduskunnan oikeusasiamiehen mukaan kunta vastaa myds ostopalvelun kustannuksista.
Kunnan on lahtékohtaisesti kilpaitutettava hankinta hankintalain mukaisesti. Hankinta pe-
rustuu kunnan ja apteekin véliseen sopimukseen ja kunta maksaa annosjakelusta sopi-
muksen mukaisen hinnan apteekille.



Eduskunnan oikeusasiamies katsoi, ettd lddkkeiden koneellisesta annosjakelusta ei saa
aiheutua asiakkaalle lisdkustannuksia verrattuna kunnan itsensa suorittamaan vastaavaan
palveluun.

Tahan perustuen kunta arvioi, minka verran asiakkaan ladkkeiden annosjakeluun tarvit-
taisiin kotihoidon henkiléston tydaikaa tai kdyntikertoja kuukaudessa, jos kotihoidon hen-
kilosto suorittaisi itse laakkeiden annosjakelun. Arvio tehdaan yksiléllisesti ja se kirjataan
asiakkaan palvelusuunnitelmaan. Palvelusuunnitelmaan perustuen kunta tekee samoin
kuin kohdassa a) asiakkaalle paatoksen kotihoidon palvelusta sekd paatdksen asiakas-
maksusta. Arvio lddkkeiden annosjakeluun tarvittavasta ajasta tai kdyntikerroista on néin
ollen otettu huomioon asiakkaan asiakasmaksussa. Kotihoidon maksutaulukosta ja asiak-
kaan muun kotihoidon maarasta riippuu, onko arviolla vaikutusta asiakkaan kotihoidon
kuukausimaksuun.

Kotihoito ostopalveluna

Kunta voi jarjestda kotihoidon palveluja ostopalveluina yksityiseltd palvelun tuottajalta. Kun-
nan on ldhtokohtaisesti kilpailutettava hankinta. Tarjouspyynndssa ja palvelukuvauksessa
kunnan on syyta maaritella, miten asiakkaiden laakehoito ja lddkkeiden mahdoilinen annosja-
kelu on tarkoitus jarjestda, suorittaako palveluntuottajan henkilosté ldakkeiden annosjakelun,
hankkiiko tuottaja annosjakelun apteekilta vai jarjestetaank® annosjakelu jollakin muulla ta-
voin.

Asiakasmaksulain 12 §:n mukaan ostopalveluista peritddn asiakkaalta samat maksut kuin
kunnan itsenséd tuottamasta vastaavasta palvelusta. Jos palveluntuottajan henkiléstd suorittaa
annosjaketun, maksu maaraytyy samoin kuin edelld kohdassa a). Jos palveluntuottaja hankkii
koneellisen annosjakelun apteekista, asiakasmaksu maaraytyy samoin kuin edelld kohdassa
b).

Kotihoito palvelusetelin avulla

Kunta voi jarjestda kotihoidon palveluja palvelusetelin avulla. Kunta selvittéé asiakkaan palve-
lutarpeen, laatii asiakkaalle palvelusuunnitelman seka tekee paatdksen palvelun jarjestami-
sestd palvelusetelin avulla.

Kunta paattaa palvelusetelin arvon ja hyvéksyy yksityiset palvelusetelituottajat. Palveluntuot-
taja madrittelee palvelun hinnan. Asiakas valitsee haluamansa palveluntuottajan kunnan hy-
vaksymien palveluntuottajien joukosta. Asiakas maksaa palveluntuottajalle omavastuuosuu-
den eli palvelun hinnan ja palvelusetelin arvon erotuksen. Palveluntuottaja laskuttaa palve-
lusetelin arvon kunnalta. Asiakkaalta ei saa perid asiakasmaksuja. Asiakkaan omavastuuosuus
voi olla suurempi tai pienempi kuin vastaavan palvelun asiakasmaksu kunnan omasta toimin-
nasta tai ostopalveluista.

Yksittdisen kotihoidon asiakkaan lddkehoito ja mahdollinen [ddkkeiden annosjakelu kirjataan
asiakkaan palvelusuunnitelmaan. Palvelusetelimallissa kunta asettaa palveluntuottajan hyvak-
symiskriteeriksi, ettd palveluntuottaja huolehtii asiakkaan palvelusuunnitelman mukaisesta
laakkeiden annosjakelusta. Palveluntuottaja voi hoitaa asiakkaan lddkkeiden annosjakelun itse
tai hankkia lddkkeiden annosjakelun apteekilta. Yksityisen palveluntuottajan tulee palveluku-
vauksessa kuvata, miten se hoitaa asiakkaiden palvelusuunnitelmien mukaisen laékkeiden an-
nosjakelun.

Ladkkeiden annosjakelun jarjestiminen ja asiakasmaksut palveluasumisessa

Sosiaalihuoltolain 22 §:n mukaisessa palveluasumisessa on asukkaiden ld&kkeiden annosjake-
lussa STM:n Kuntainfon 6/2013 mukaan noudatettava vastaavaa linjaa kuin kotihoidossa.

Palveluasuminen kunnan omana toimintana

a) Kunnan palveluasumisyksikdn henkildstd voi suorittaa asiakkaiden annosjakelun, jolloin
annosjakelu on asiakkaan hoivaan ja hoitoon sisaltyva tehtava.



b) Kunta voi hankkia palveluasumisyksikon asiakkaiden ladkkeiden annosjakelun apteekilta,
jolloin kunta maksaa annosjakelusta sopimuksen mukaisen hinnan apteekille. Kunta voi
arvioida, minka verran asiakkaan henkiléstén aikaa tai kdynteja asiakkaan luona tarvittai-
siin, jos yksikdon henkilosto suorittaisi asiakkaan ladkkeiden annosjakelun, ja huomioida
tdman asiakkaan asiakasmaksussa.

Palveluasumisen asiakasmaksuista ei ole erikseen asiakasmaksulaissa eika asetuksessa,
joten kunta paattdd maksuperusteet. Kunnan palveluasumisen maksuperusteista riippuu,
onko ladkkeiden annosjakelulla vaikutusta asiakkaan hoiva- ja hoitomaksuun.

c) Palveluasumisasiakkaiden ladkkeiden annosjakelu voidaan jérjestaa kotihoitona (kotisai-
raanhoitona), jolloin annosjakelu on kotihoitoon (kotisairaanhoitoon) sisaltyva tehtava ja
otetaan huomioon kotihoidon asiakasmaksussa.

Palveluasuminen ostopalveluna

Jos kunta hankkii palveluasumista ostopalveluna yksityiselta palvelutuottajalta, tarjouspyyn-
nossé ja palvelukuvauksessa sekd sopimuksessa kunnan ja palvelutuottajan vélilla on syyta
maaritelld, miten asiakkaiden lddkehoito ja lddkkeiden annosjakelu on tarkoitus jérjestad. Os-
topalveluista peritddn samat maksut kuin kunnan itsensd tuottamista vastaavista palveluista,
joten asiakasmaksujen osalta meneteliddn samoin kuin edella kohdissa a)-c).

Palveluasuminen palvelusetelin avulla

Kunta voi jarjestda asiakkaan palveluasumiseen sisdltyvat hoiva- ja hoito- sekda muut palvelut
paivelusetelin avulla. Palvelusetelimallissa kunnan tulee sisallyttda yksityisen palveluntuotta-
jan hyvaksymiskriteereihin, miten palveluasunnossa asuvien lddkehoito ja ladkkeiden mahdol-
linen annosjakelu jdrjestetadn. Yksityisen palveluntuottajan tulee palvelukuvauksessa maari-
telld, mika hoiva- ja hoitopalveluihin siséltyy ja miten asukkaiden lddkehoito ja mahdollinen
ladkkeiden annosjakelu jarjestetdan. Asukas maksaa palveluasumiseen liittyvistd hoiva- ja
hoitopalveluista omavastuuosuutena palvelun hinnan ja palvelusetelin arvon erotuksen.

Asiakkaan valinnanmahdollisuus ladkkeiden annosjakelussa

STM:n Kuntainfon 6/2013 mukaan siltd osin kuin lddkkeiden annosjakeluun liittyminen on
avohoidon asiakkaalle tosiasiallisesti vapaaehtoista ja asiakas valitsee annosjakelun, asiak-
kaan tulee itse vastata kustannuksista.

Jos avohoidon asiakas on kunnan jarjestdman ladkejakelun piirissé ja ladkkeiden annosjakelu
sisdltyy hdnen palvelusuunnitelmaansa, kunnan tehtdva on jarjestaa ladkkeiden annosjakelu
asiakkaalle eri jarjestamistapoja kdyttden. Jos kunta hoitaa lddkkeiden annosjakelun itse,
mutta asiakas haluaa kayttaa apteekin annosjakelua, hdn myds itse vastaa annosjakelun kus-
tannuksista apteekille.

Jos ladkkeiden annosjakelu ei sisédlly asiakkaan palvelusuunnitelmaan, mutta asiakas haluaa
kayttaa apteekin annosjakelua, han vastaa itse annosjakelun kustannuksista apteekille.

Palveluseteli ladkkeiden annosjakelun jarjestamisvaihtoehtona
Kotihoito (kotisairaanhoito)

Seuraavassa tarkastellaan vaihtoehtoa, jossa ladkkeiden annosjakelu sisaltyy asiakkaan pal-
velusuunnitelmaan, ja pelkastaan ladkkeiden annosjakelu jarjestettaisiin palvelusetelin avulla.
Kunta antaisi asiakkaalle ladkkeiden annosjakeluun palvelusetelin, jolla asiakas hankkisi an-
nosjakelun apteekilta.

Palvelusetelistd on saadetty sosiaali- ja terveydenhuollon palvelusetelilaissa. Lisdaksi sosiaali-
huoltolaissa on erityissdannoksia koskien lahinna kotihoidossa kdytettdvda palvelusetelia.
Seuraavassa on késitelty sosiaalihuoltolakiin sisdityvien jatkuvan ja sdadnndéllisen kotihoidon
palvelusetelid koskevien sadannosten soveltamista ladkkeiden annosjakeluun. Erityisesti palve-
luasumisen yhteydessa on mahdollista soveltaa annosjakeluun annettavaan palveluseteliin



my0&s asiaa koskevan yleislain ts. palvelusetelilain sdanndksid, siltdkin osin kuin ne poikkeavat
em. sosiaalihuoltolain sadnndksista.

Sosiaalihuoltolain 3 a luvussa on sdadetty palvelusetelistd. Luvussa on sddnndkset jatkuvan ja
sadnndllisesti annettavan kotipalvelun sekd yhdesséd sen kanssa tai erikseen annettavan koti-
sairaanhoidon hankkimiseksi annettavan palvelusetelin arvosta. Laissa on sdddetty ko. palve-
lusetelin arvon maardytymisen perusteet. Palveluseteli on tuntiperustainen ja sen arvo tu-
losidonnainen. Omavastuu maardytyy palvelusetelin arvon ja palveluntuottajan hinnan ero-
tuksena.

Jos kunta jdrjestda osan jatkuvasta ja sdanndllisestd kotihoidosta palvelusetelilld, maaraytyy
palvelusetelin arvo sosiaalihuoitolain 3 a luvun saanndsten mukaan. On arvioitava voidaanko
palvelusetelin arvo lddkkeiden annosjakeluun maarittad samoista lahtékohdista. Kyse olisi so-
siaalihuoltolain mukaan maaraytyvdasté tulosidonnaisesta ja tuntihintaisesta palvelusetelisté.
Ladkkeiden jakoon kuluva aika madarittdisi talldin sen kuinka monelle tunnille palveluseteli an-
nettaisiin. Talldin myds palveluntuottajan hyvdksymiskriteerit tulee miettid téltd osin uudel-
leen ottaen huomioon, ettd palveluntuottajina toimisivat talldin apteekit. Hyvaksymiskritee-
reissa olisi maariteltava ladkkeiden annosjakelun sisalto.

On myos otettava huomioon, ettd jarjestettdessa palvelu osittain esimerkiksi kunnan omana
toimintana ja osittain palvelusetelilld, asiakkaalta perittdvan asiakasmaksun ja palvelusetelista
asiakkaan maksettavaksi jadvan omavastuuosuuden yhteismééaraa on syytd seurata, jottei yk-
sittdistapauksissa paadyta kohtuuttomaan lopputulokseen.

Jos taas ldadkkeiden annosjakelu on luonteeltaan tilapaista, laki edellyttda, etta tilapaisen koti-
sairaanhoidon hankkimiseksi annettavan palvelusetelin arvon tulee olla kohtuullinen. Lienee
kuitenkin niin, ettd tapaukset joissa ladkkeiden annosjakelu on luonteeltaan tilapaistd, ovat
harvinaisia.

Palveluasuminen

Sosiaalihuoltolain mukaisen palveluasumisen osalta palvelusetelin kayttd perustuu sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelusetelistd olevan lain asettamiin reunaehtoihin. Palvelusetelin arvon
tulee olla kohtuullinen. Jos kuitenkin asumispalveluihin on jarjestetty terveydenhuollon palve-
lut kotisairaanhoitona, tulee myds palvelusetelin osalta ottaa huomioon se, mitd edellé on to-
dettu kotihoidon osalta.

Hankintalain (348/2007) soveltuminen ladkkeiden annosjakelussa

Kunnan hankkiessa kotihoidon asiakkaille laakkeiden annosjakelun ostopalveluna apteekilta,
eduskunnan oikeusasiamiehen mukaan kunta vastaa my6s kustannuksista.

Hankintalain 5 §:n 1 momentin 1 kohdan mukaan hankintasopimuksella tarkoitetaan kirjallista
sopimusta, joka on tehty yhden tai usean hankintayksikén ja yhden tai usean toimittajan valil-
la ja jonka tarkoituksena on muun muassa palvelun suorittaminen taloudellista vastiketta vas-
taan.

Hankintalain 5.1 §:n 1 kohdan perusteella, kunnan ostama annosjakelupalvelu apteekilta on
hankintalain tarkoittama hankintasopimus. Hankinta perustuu kunnan ja apteekin valiseen so-
pimukseen ja kunta maksaa annosjakelusta sopimuksen mukaisen hinnan apteekille. N&in ol-
len hankinta tulee kilpailuttaa hankintalain 15 §:ss& maaritellyt kynnysarvot ylittyessaan han-
kintalain edellyttamalla tavalla.

Hankinnan luonteesta

Annosjakelupalvelu on liitdnndinen palvelu kunnan jarjestdman ladkejakelun kanssa. Siten ky-
se on hankintalain liitteen B (ryhma 25) mukaisesta terveydenhoito- ja sosiaalipalvelusta, joi-
hin sovelletaan tdllad hetkelld voimassa olevan hankintalain mukaan 100 000 euron kynnysar-
voa. Liitteen B mukaiset hankinnat voidaan kilpailuttaa ns. kansallisen menettelyn mukaisesti,
jolloin menettely mahdollistaa EU-menettelya joustavampia ratkaisuja. Nédmd& B-hankintoja
koskevat poikkeukset ilmenevat hankintalain (348/2007) 21 §:sta.



10

Palveluhankintasopimus vai kayttéoikeussopimus

Apteekilta ostetun annosjakelupalvelun yhteyteen liittyy tulkinnanvaraisuutta sen suhteen,
onko kyse hankintalain tarkoittamasta palveluhankintasopimuksesta vai kdyttdoikeussopimuk-
sesta. Eroavaisuudet sopimusmuotojen valilla vaikuttavat hankinnan ennakoidun arvon las-
kemiseen. Jos kyseessa on hankintalain tarkoittama palveluhankintasopimus, hankinnan en-
nakoitu arvo maardytyy kunnan apteekille maksamasta vastikkeesta, jolloin pienempien kun-
tien hankinnan arvo voi jaadda 100 000 euron kynnysarvon alapuolelle. Mikali annosjakelupal-
velu tulkitaan hankintalain tarkoittamaksi kayttéoikeussopimukseksi, hankinnan ennakoituun
arvoon tulisi laskea kunnan apteekille maksaman vastikkeen lisdksi myds asiakkaiden aptee-
kille maksamien laédkkeiden arvo, jolloin 100 000 kynnysarvo todennakdisesti ylittyy pienem-
missakin kunnissa.

Kunnan apteekin kanssa tekema sopimus annosjakelupalvelusta tarkoittaa kdytannossa sita,
ettd saadakseen kunnan jarjestdman annosjakelupalvelun korvauksetta, asiakkaan on tehtava
sopimus annosjakelupalvelusta kunnan kilpailuttamismenettelyn kautta valitseman apteekin
kanssa. Nain ollen apteekki saa valillisen yksinoikeuden myyda ladkkeitd ym. apteekkituotteita
kunnan lddkejakeluun kuuluville asiakkaille. Siten apteekki saa taloudellista hyétya seka kun-
nan palvelusta maksamasta vastikkeesta ettd asiakkaan maksamista [ddkkeistd ym. apteekki-
tuotteista, jolloin sopimus tayttaa kayttooikeussopimuksen tunnusmerkit.

Kayttooikeussopimuksen tunnusmerkistéén kuuluu lisdksi “riskin kdsite”. Unionin tuomioistui-
men oikeuskdytdnndssa riskin kasitettd on tulkittu mm. siten, ettd riski on ymmaérrettéava ris-
kind altistua markkinoiden epdvarmuustekijdille ja se voi ilmetd muiden toimijoiden kilpailusta
aiheutuvana riskina, riskind, joka aiheutuu siitd, etteivat palvelujen kysynta ja tarjonta vastaa
toisiaan, riskind, joka aiheutuu siitd, ettd ne, joiden on maksettava hinta tarjotuista palveluis-
ta, ovat maksukyvyttémid, riskind, joka aiheutuu siitd, ettei tuloilla saada kokonaan katetuiksi
toimintakustannuksia, tai vield palvelun puutteellisuudesta aiheutuvaan vahinkoon perustu-
vasta vastuusta aiheutuvana riskind (asia C-274/09 Privater Rettungsdienst und Krankentran-
sport Stadler, tuomion 37 kohta ja vastaavasti asia C-348/10 Norma-A ja Dekom, tuomion

48 kohta).

Edelld mainitut tekijat huomioon ottaen, voinee tehda perustellun johtopaatoksen, ettd annos-
jakelupalvelusopimuksessa on kyse kayttéoikeussopimuksesta.

Kilpailuttamisessa huomioitavia tekijoita

Annosjakelupalvelun siséltda huomattavan paljon palveluprosessiin liittyvia erityispiirteita, jot-
ka pitdisi tarkasti kuvailla jo tarjouspyynndssa. Tarjouspyynndssa tulisi muun muassa selvasti
madritelld millaista palvelua ostetaan, mita palveluun sisdltyy ja mitka ovat osapuoiten vas-
tuut palvelun tuottamisessa.

Kunnalla on erilaisia vaihtoehtoja sille, miten ostopalveluna tapahtuva annosjakelu toteute-
taan kdytanndssa ja millainen sopimus apteekin kanssa tehddan. Annosjakelupalvelu on mah-
dollista hankkia apteekilta joko k&sin tai koneellisesti annosteltuna. Sillakin on vaikutusta teh-
daanko annostelu ladkepusseihin vai esimerkiksi dosetteihin tai johonkin muuhun annosti-
meen. Kilpailutuksen yhteydessa tulisi tarjouspyynndssa tarkasti maaritella millaista palvelu-
muotoa ostetaan, koska palvelun voi toteuttaa monella eri tavalla ja tdma vaikuttaa oleellises-
ti tarjottavan palvelun hintaan.

Lisdksi palvelu on mahdollista ostaa apteekilta asiakkaalle toimitettuna (jolloin apteekin henki-
I6kunta toimittaa ldakkeet asiakkaalle tai muuhun sovittuun paikkaan) tai vaihtoehtoisesti
kunnan tyontekijat vastaavat ladkkeiden toimittamisesta loppukayttajalle. Annosjakelupalve-
lun toteuttamismalli vaikuttaa oleellisesti palvelusta muodostuvaan kokonaishintaan, jonka
apteekki perii kunnalta, joten ndma nakékulmat tulee huomioida jarjestamismallia pohdittaes-
sa ja hankintaa suunniteltaessa. Etenkin lddkkeiden kuljetuksesta loppukayttédjalle aiheutuvia
kustannuksia tulisi miettid etukdteen. Samoin tulisi pohtia annosjakelun hintaa, joka on riip-
puvaista siitd, hankintaanko se koneellisesti tehtyné vai kdsin tehtyna ja tehddankd annostelu
valmiiksi pusseihin / dosetteihin / johonkin muuhun annostimeen.
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Kilpailutuksen vaikutus markkinoihin

Annosjakelupalvelun hankinnan yhteydessa tulisi kiinnittdd huomiota markkinavaikutuksiin ja
selvittdd millaista palvelua ldhialueen apteekit pystyvét tarjoamaan. Sitakin tulisi pohtia, mi-
ten kilpailutus vaikuttaa apteekkien toimintaedellytyksiin, koska kilpailutetun sopimuksen
myota tietyt apteekit voivat saada hyvinkin paljon tarkeita asiakkaita ja jotkut apteekit puo-
lestaan voivat menettaa paljon tdrkeitd asiakkaita. Hankintaa suunniteltaessa tulisikin kiinnit-
taa erityistéd huomiota siihen, kuinka monta apteekkia halutaan sopimuskumppaneiksi ja mil-
laiset toimintaedellytykset apteekeilla on tuottaa palveluja tietyn kokoiselle asiakasmaaralle.

Kunnan on mahdollista kilpailuttaa puitejarjestelyin useampi apteekki sopimuskumppaniksi tai
vaihtoehtoisesti solmia sopimus vain yhden apteekin kanssa. Kunnan ratkaisuilla sopimusap-
teekkien m&aran suhteen ja solmittavalla sopimuksella lienee suora vaikutus apteekkien re-
sursseihin, toimintaedellytyksiin ja markkinoihin kokonaisuudessaan.

Apteekkien kilpailutuksen yhteydessa on huomioitava, ettd hankintamenettelyn tulee olla syr-
jimatdn. Hankintaa koskevien kriteereiden tulee olla yhdenvertaisia ja syrjimattémia, joten
ldhtokohtaisesti apteekin sijainti ei saisi olla kilpailun ratkaiseva kriteeri tai sellainen kriteeri,
joka rajoittaa kilpailuun osallistumista apteekin sijainnin perusteella. Jos lddkkeiden kuljetuk-
sesta vastaa kunnan henkilostd, apteekin sijainnille voinee kuitenkin antaa merkitysta, koska
ladkkeiden noutamisessa ja kuljettamisessa kaytetddn henkildston tybaikaa. Mikéli apteekin
henkilosté vastaa lddkkeiden kuljetuksesta, apteekin sijainnille ei lahtdkohtaisesti saisi antaa
merkitysta. Talldin kuljetusten jarjestdminen on apteekin pdatettavissa ja jarjestamistavasta
riippuen kuljetuskustannukset nakyvat tarjoushinnassa, jolloin myds yhdenvertainen tarjous-
kilpailu toteutuu siten, ettei apteekin sijaintivaatimus muodostu syrjivaksi vaatimukseksi.

Apteekin sijaintivaatimuksen maéarittelyn suhteen kannattaa kuitenkin olla huolellinen, ettei
vaatimus syrji joitakin apteekkeja ja siten rajoita kilpailua kohtuuttomasti.
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