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1 Asian tausta ja asetuksenantovaltuudet

Laaketaksasta annettua valtioneuvoston asetusta (713/2013, jaliempana /ddketaksa-asetus)
ehdotetaan muutettavan reseptildakkeiden ladketaksan osalta siten, etta reseptilddkkeiden
ladketaksaa leikattaisiin apteekkien katteen osuuden osalta kaikissa taksaluokissa. Ehdotettu
muutos liittyy paaministeri Petteri Orpon hallitusohjelmakirjauksiin apteekkitalouden uudistamisesta.
Uudistuksella tavoitellaan 30 miljoonan euron pysyvaa vuosittaista saastda julkiseen talouteen ja
nykyisté kustannustehokkaamman laakkeiden vahittaisjakelujarjestelman jarjestamista.
Hallitusohjelman mukaan apteekkitalouden uudistuksessa on huomioitava apteekkivero ja
ladketaksa yhdessa siten, ettéd huomioidaan apteekkien tosiasiallinen kannattavuus seka turvataan
maanlaajuinen apteekkiverkosto, rationaalisen ladkehoidon toteutumiseksi farmaseuttinen tuki (ml.
ladkeneuvonta), laakitysturvallisuus ja ladkkeiden saatavuus. Uudistukset toteutetaan laakkeiden ja
apteekkipalvelujen alueellinen saatavuus seka laake- ja laakitysturvallisuus varmistaen.
Uudistuksella ei kasvateta asiakkaiden maksurasitetta. Hallituksen esityksessa eduskunnalle
apteekkitalouden uudistusta ja 1ddkesaastbjen toimeenpanoa koskevaksi lainsdadanndksi (HE
111/2025 vp, jaljempana hallituksen esitys) ehdotetaan muutettavan ladkkeiden hinnoittelua
koskevia laakelain (395/1987) saannoksia seka apteekkiverolakia (770/2016). Ladketaksaa ja
apteekkiveroa olisi tarkasteltava kokonaisuutena.

Laaketaksa-asetusta ehdotetaan muutettavan toiseksi siten, etta siind maariteltaisiin rajattuun
itsehoitoladkevalikoimaan kuuluva itsehoitoladke ja sdadettaisiin erikseen ndiden valmisteiden
hinnoittelusta. Ehdotetut muutokset liittyvat paaministeri Orpon hallitusohjelmakirjaukseen, jonka
mukaan ladketurvallisuusviranomaisen selvityksen pohjalta vapautetaan harkitusti, ladke- ja
|&4kitysturvallisuus varmistaen, joitakin yleisimmin kaytettyja itsehoitolaakkeitd myds muualla kuin
apteekeissa myytavaksi. Rajattuun itsehoitoladkevalikoimaan kuuluviin itsehoitolaakkeisiin
sovellettaisiin erilaista hintasaantelya riippumatta siita, myytaisiinko niita apteekeissa vai myos
apteekkien ulkopuolella.

Laaketaksa-asetuksen ja sen muuttamista koskevan valtioneuvoston asetuksen
asetuksenantovaltuus on ladkelain 58 §:n 1 ja 5 momentissa. Pykalan 1 momentin mukaan Iaakkeen
vahittaismyynnissa on kaytettava valtioneuvoston asetuksella sdadettavan ladketaksan mukaista
hintaa. Pykdlan 5 momentin mukaan ldaketaksan mukaisesta hinnasta, enimmaishintaa koskevista
poikkeuksista ja annettavista alennuksista annetaan tarkemmat sdanndkset valtioneuvoston
asetuksella. Hallituksen esityksessa ehdotetaan muutettavan laakelain 58 §:4a. Pykalan 1 momentin
asetuksenantovaltuus ei kuitenkaan muuttuisi. Pykalan 5 momentin mukaista
asetuksenantovaltuutta ehdotetaan muutettavan siten, etta se kuuluisi jatkossa seuraavasti:
Laaketaksan mukaisesta hinnasta, hintaa koskevista poikkeuksista ja annettavista alennuksista
annetaan tarkemmat sdanndkset valtioneuvoston asetuksella. Sdanndksessa mahdollistettaisiin
laajemmin hintapoikkeuksia koskeva saantely ldaketaksa-asetuksessa, jolloin se kattaisi myos
rajattuun itsehoitoldakevalikoimaan sovellettavan poikkeuksellisen hintasdantelyn. Valtioneuvoston
asetus laaketaksa-asetuksen muuttamisesta olisi annettava valtioneuvoston yleisistunnossa
valtioneuvoston ohjesdannén (VNOS) 3 §:n 3 kohdan mukaisesti.

Helsingin yliopiston kansleri on katsonut Iddketaksan ja apteekkiveron yhdistelman olevan osalle
apteekeista konfiskatorinen ja rikkovan omaisuudensuojaa (Suomen perustuslaki 15 §), eika kansleri
nae eduskuntakasittelyn aikana tehtyjen apteekkiveroa koskevien muutosten olevan riittavia
korjaamaan perustuslainvastaisuutta. Kansleri arvioi uudistuksen syrjivan Yliopiston Apteekkia,
rikkovan omaisuudensuojaa ja olevan perustuslain vastaisia.

Sosiaali- ja terveysministerié toteaa kanslerin lausunnossa esitettyjen huomioiden osalta, ettad asiaa
on kattavasti arvioitu eduskuntakasittelyn aikana seka perustuslakivaliokunnassa etta sosiaali- ja
terveysvaliokunnassa. Perustuslakivaliokunnan (PeVL 46/2025 vp) kasitellessa asiaa perustuslain
kannalta ongelmalliseksi nousi laskennallisesti tappiollisten apteekkien joukko, joiden tulos olisi tullut
tappiolliseksi esitettyjen muutosten vuoksi (kohdat 13—-14). Sosiaali- ja terveysvaliokunta on
mietinndssaan (StVM 30/2025 vp) arvioinut apteekkiverolakiin esitetyt muutokset riittaviksi
muutoksiksi perustuslakivaliokunnan esittdmiin huomioihin vastaamiseksi. Apteekkitaloutta
koskevien lakien kasittely on edennyt eduskunnan mydétavaikutuksella.
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Laaketaksaan tehtavat leikkaukset yhdessa apteekkiverolakimuutosten kanssa ovat
yhteisvaikutuksellisia, mutta esitettavat muutokset eivat olisi perustuslain vastaisia. Sosiaali- ja
terveysministerié nakee kuitenkin eduskunnan edellyttdman uudistuksen vaikutusten seuraamisen
tarpeellisena muun muassa apteekkitalouden ja apteekkien taloudellisen kannattavuuden
nakokulmasta. Sosiaali- ja terveysministerio arvioi asetuksen olevan perustuslainmukainen.

2 Asian valmistelu
Laaketaksa-asetusta koskeva muutosehdotus on valmisteltu yhdessa hallituksen esityksen kanssa.
Muutosehdotusten valmistelu on tehty virkatydna sosiaali- ja terveysministeritéssa (jaljempana STM)
yhteistydssa Laakealan turvallisuus- ja kehittamiskeskus Fimean (jéliempana Fimea) seka
uudistuksen valmistelun tueksi perustetun laskentaryhman kanssa. Muutosehdotus perustuu laajaan
valmistelutyéhdn, jota on tehty yhdessa sidosryhmien kanssa STM:n vetdmassa Apteekkitoiminnan
uudistamisen seurantaryhmassa ja valmisteluryhmassa seka itsehoitoladkkeiden osalta
Itsehoitoladkkeiden myyntikanavan laajentamista arvioivassa tydéryhmassa (jaljiempana
itsehoitolddketydryhma).

Asetusehdotus oli seitseman viikon mittaisella lausuntokierroksella 30.6.2025 — 18.8.2025 yhdessa
hallituksen esityksen ja Iddkeasetuksen muuttamisesta annetun valtioneuvoston asetuksen kanssa.
Lausuntoaikaa pidennettiin viikolla suositellusta kuudesta viikosta sen ajoittuessa kesalomakaudelle.
Tata pidempaa lausuntoaikaa ei katsottu perustelluksi, koska keskeisimmat sidosryhmat ovat olleet
alusta alkaen mukana ehdotusten valmistelussa. Seitseman viikon lausuntoajan avulla varmistetaan
liséksi, ettd lausunnot ehditddn huomioida budjettilakien aikataulussa annettavan hallituksen
esityksen jatkovalmistelussa. Lausuntopyynto lahetettiin 96 vastaanottajalle. Lisaksi lausuntopyyntd
julkaistiin lausuntopalvelussa ja myds tahot, joita ei ole mainittu lausuntopyynnéssa, saivat antaa
ministeridlle lausunnon. Lausuntokierroksella yhteensa 105 lausunnonantajaa antoi lausuntonsa
hallituksen esityksesta ja/tai siihen liittyvista asetusmuutoksista. Hallituksen esitysta ja siihen liittyvia
asetusehdotuksia on kasitelty tyollisyyden ja yrittdjyyden ministeritydoryhmassa 27.5.2025 ja
29.8.2025. Tarkempi kuvaus kokonaisuuden valmistelusta ja lausuntopalautteesta on hallituksen
esityksessa (ks. kappale 1.2 Valmistelu ja kappale 6 Lausuntopalaute). Asetusehdotuksen
valmisteluasiakirjat ovat hallituksen esitysta koskevan hankkeen (STM044:00/2025) sivuilla
osoitteessa: (https://stm.fi/hanke?tunnus=STM044:00/2025).

Lausuntokierrokselle l1ahetetty luonnos hallituksen esityksestéa asetusehdotuksineen on 4.9.2025
toimitettu komissiolle Euroopan parlamentin ja neuvoston teknisid maarayksia ja tietoyhteiskunnan
palveluja koskevia maarayksia koskevien tietojen toimittamisessa noudatettavasta menettelysta
annetun direktiivin (EU) 2015/1535 5 artiklan mukaisesti. limoituksen tunnus maaraysehdotuksia
koskevassa tietokannassa on 2025/0498/F|. Sita koskeva kolmen kuukauden mittainen odotusaika
on paattynyt 5.12.2025. Sita koskien ei annettu komission tai jasenvaltioiden huomautuksia tai
yksityiskohtaisia lausuntoja.

Lisaksi palvelutoiminnan aloittamista tai harjoittamista koskevia lupaehtoja sisaltava lakiehdotus on
toimitettava viimeistdan sen hyvaksymisen jalkeen Euroopan komissiolle palveluista sisamarkkinoilla
annetun Euroopan parlamentin ja neuvoston direktiivin (EU) 2006/123 15 artiklan mukaisessa
iimoitusmenettelyssa.

3 Nykytila ja nykytilan arviointi

3.1 Reseptildadkkeiden ja itsehoitolaakkeiden hintasaantely
Reseptiladkkeiden ladketaksa perustuu laintasoisena saantelyna laakelain 58 §:4an ja tarkemmin
l&aketaksa-asetukseen. Tdman vuoksi hallituksen esityksen nykytilan kuvaus ja arviointi on
sisallytetty padosin tiivistettyna tdhan esittelymuistioon.

Kuluttajalle apteekista myytavien ladkkeiden hinnoittelusta saadetaan ladkelain 58 §:ssa ja
|ladketaksa-asetuksessa. Ladkemaarayksella toimitettavien ladkkeiden, eli reseptildakkeiden
vahittishinnat ovat hintasdantelyn vuoksi samansuuruiset kaikissa Suomen apteekeissa (ns.
samanhintaisuuden periaate). My0s itsehoitoladkkeiden hinnoitteluun sovelletaan ladketaksan
mukaista yhtenaista hinnoittelua. Apteekit voivat kuitenkin erain rajoituksin myontaa
itsehoitoladkkeista alennusta apteekin katteen osuuden verran. Reseptiladkkeiden,
itsehoitoladkkeiden ja apteekissa valmistettavien reseptilddkkeiden hinnan muodostumisesta
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saadetdan lddketaksa-asetuksessa erikseen. Hintasadantelyd sovelletaan sellaisiin 1d8kkeisiin, joita
saa myyda vain apteekeissa ja apteekkitoimipisteissa. Saantely ei ndin koske rekisteroityja
homeopaattisia valmisteita, rekisterdityja perinteisia kasvirohdosvalmisteita eika nikotiinivalmisteita.

Laakelain 58 §:n mukaan ladkkeen vahittaismyynnissa on kaytettava valtioneuvoston asetuksella
saadettavan ldaketaksan mukaista hintaa. Ladketaksan mukainen hinta muodostuu lddkkeen
vahittdismyyntihinnasta, 2 ja 3 momentissa tarkoitetuissa tapauksissa vahittaismyyntihintaan
lisattavasta toimituserakohtaisesta toimitusmaksusta seka arvonlisaverosta. Laakkeen
vahittdismyyntihinnan tulee perustua ladkkeen myyntiluvan haltijan 37 a §:n mukaisesti ilmoittamaan
valtakunnallisesti kaytdssa olevaan tukkuhintaan ja tukkuhinnan perusteella laskettavaan
myyntikatteeseen. Ladkelain 37 a §:ssd saadetaan apteekeissa myytavien ladkkeiden yhtenaisesta
tukkuhinnasta. Laakkeen tukkuhinnan on oltava kaikille apteekeille ja sivuapteekeille sama.

Reseptildékkeet

Reseptiladkkeen vahittaismyynnissa kaytettava ladketaksan mukainen hinta muodostuu I&aketaksa-
asetuksen 3 §:ssd saadetyn laskentakaavan mukaan laskettavasta Iadkkeen
vahittdismyyntihinnasta, vahittdismyyntihintaan lisattavasta toimituserakohtaisesta
toimitusmaksusta, joka on 2,17 euroa ja annosjaeltujen ladkkeiden osalta 0,18 euroa jokaiselta
alkavalta hoitoviikolta, seka arvonlisaverolain (1501/1993) mukaisesta arvonlisaverosta. Laaketaksa-
asetuksen 3 §:n mukaisesti laskettavalla 1ddkkeen vahittdismyyntihinnalla tarkoitetaan |aakkeen
myyntiluvan haltijan laakelain 37 a §:n mukaisesti ilmoittamasta valtakunnallisesti kaytdssa olevasta
tukkuhinnasta (jaliempana taulukossa ostohinta) ja tukkuhinnan perusteella laskettavasta apteekin
myyntikatteesta muodostuvaa vahittdismyyntihintaa. Laskentakaava on seuraava:

Ostohinta, euroa Vahittaismyyntihinta
0-7,49 1,42 x ostohinta
7,50-39,99 1,35 x ostohinta + 0,52 €
40,00-99,99 1,24 x ostohinta + 4,92 €
100,00-399,99 1,15 x ostohinta + 13,92 €
400,00-1 499,99 1,10 x ostohinta + 33,92 €
1500 < 1 x ostohinta + 183,92 €
Itsehoitolddkkeet

Laakelain 58 §:n 4 momentin mukaan sellaisen ladkkeen, jonka saa toimittaa apteekista ilman
ladkemaaraysta, eli itsehoitoladkkeen, ladketaksan mukainen hinta muodostuu ladkkeen
vahittdismyyntihinnasta ja arvonlisaverosta. Jos itsehoitoladke toimitetaan 1adkemaarayksen
perusteella, vahittdismyyntihintaan lisatdan toimituserdkohtainen toimitusmaksu ja arvonlisavero.
Itsehoitolddkkeen vahittdismyyntihinta on enintaan laadketaksan mukainen vahittaismyyntihinta ja
vahintaan ladkkeen laakelain 37 a §:n mukainen valtakunnallisesti kdytdssa oleva tukkuhinta.
Hinnan on oltava sama apteekin kaikissa toimipisteissa ja verkkopalvelussa. Lisdneuvontaa
vaativien itsehoitolddkkeiden vahittdismyyntihinta on kuitenkin 1ddketaksan mukainen
vahittaismyyntihinta ja apteekista ilman ladkemaaraysta toimitettavan ladkkeen vahittaismyyntihinta
on kuitenkin ladketaksan mukainen vahittdismyyntihinta, jos valtakunnallisesti yhtendinen hinta on
perusteltu 1ddkkeen kaytdn edellyttdman ladkeneuvonnan, ladkkeen mahdollisten haittavaikutusten
tai kansanterveyden kannalta. Hinnan on oltava sama apteekin kaikissa toimipisteissa ja
verkkopalvelussa. Ladkkeiden yhteisalennukset on erikseen kielletty.

Laaketaksa-asetuksen 4 §:n mukaan, myytaessa apteekista itsehoitolaakkeita tulee niiden
vahittdismyyntihintana kayttaa vahintaan itsehoitolddkkeen ostohintaa, joka on Idakevalmisteen
myyntipdivana valtakunnallisesti kdytdssa oleva ladkevalmisteen myyntiluvan haltijan ilmoittama
|&akelain 37 a §:n mukainen tukkuhinta, ja enintdan seuraavan laskentakaavan mukaan
maaraytyvaa vahittdismyyntihintaa:

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

Laaketaksa-asetuksen 7 §:ssa saadetddn myos muista alennuksista ladketaksan mukaiseen
hintaan. Sotaveteraaneja koskee erityinen alennusoikeus. Lisaksi apteekki voi myoéntaa
paattamansa alennuksen sosiaali- ja terveydenhuollon laitoksille tapahtuvasta myynnista.
Laakeostojen perusteella ei saa antaa hyvityksia tai etuja muualla kuin apteekeissa.

3.2 Reseptiladkkeiden ladketaksan mukaisen hintasaintelyn nykytilan arviointi

Hallituksen esityksessa (ks. kappale 2.2.) kuvatuin tavoin apteekkitalouden uudistuksen valmistelu
on edennyt vaiheittain. Valmistelun kuluessa todettiin, ettei vuoden 2026 talousarvioon vaikuttavan
lainsdadanndn valmistelun aikataulussa ollut riittavasti aikaa suuren rakenteellisen
apteekkitalousuudistuksen lapiviemiseen. Tasta syystad vuoden 2026 alusta valtion talouteen
tavoiteltavien saastdjen valmistelussa siirryttiin kehittdmaan reseptiladkkeiden ladketaksaa
maltillisemmalla mallilla, jotta 1ddkkeiden hintojen alenemisen myéta voitaisiin saavuttaa
saastotavoite.

Reseptilddkkeiden ladketaksan kehittdminen

Reseptilddkkeiden ladketaksaa leikkaamalla voitaisiin saavuttaa tavoiteltu 30 miljoonan euron
pysyva vuotuinen saasto seka kustannustehokas laakkeiden vahittaisjakelujarjestelma, koska
reseptilddkkeiden vahittadismyynnissa kaytetty ladketaksa vaikuttaa olennaisesti valtion
lddkekorvausmenojen kertymiseen. Jo |ddkeasioiden tiekartassa tunnistettiin, ettd l1ddkkeen hinta
maarittaa yhdessa ladkkeiden kaytdn kanssa yhteiskunnan ladkekorvauskustannusten suuruuden.
Laakehoidon hintasaantelya tulisi hyddyntaa tarkoituksenmukaisen rahoituksen tasapainottamisessa
ja lddkehoidon kustannusten kasvun hallinnassa (STM 2019:5, s.13, 39-40, 43, 46 ja 82).

Reseptilddkkeiden laaketaksaa leikkaamalla voidaan saavuttaa myds kustannustehokkaampi
l&akkeiden vahittaisjakelujarjestelma, koska ladketaksaleikkaus alentaisi kuluttajien ja valtion
maksamia ladkekustannuksia. Useissa viime vuosina tehdyissa selvityksissa on tunnistettu, etta
nykyisessa muodossaan laaketaksa tuottaa joillekin apteekkitoimijoille ylisuuria tuottoja eika johda
yhteiskunnan ja 1ddkkeen kayttdjien kannalta optimaaliseen lopputulokseen.

Reseptilddketaksaa uudistettaessa tavoitellaan 30 miljoonan euron pysyvia vuotuisia sdastoja
julkiseen talouteen. Laskennassa kaytetaan toteutuneita tukkumyyntitietoja. Tulosten
sisdanrakennettuna oletuksena on talléin se, etta apteekkien ladkemyynnin rakenteessa ei tapahdu
olennaisia muutoksia lyhyelld aikavalilla. Uudistuksessa ja vaikutusten arvioinnissa on kuitenkin
tarpeen huomioida todennakdiset markkinatilanteen muutokset tulevina vuosina ja se, indikoivatko
ne, ettad ladkemarkkina kasvaisi tai pienentyisi tulevina vuosina, koska talla voi olla vaikutusta
tehtavan taksaleikkauksen suuruuteen. Vuosien 2023 ja 2024 1adakemyyntilukujen perusteella
ladkemarkkinassa on havaittavissa pienta kasvua.

Suomen Laaketilaston mukaan Iadkkeiden kokonaismyynti oli vuonna 2024 yhteensa 4 026
miljoonaa euroa. Kokonaismyynti kasvoi vuonna 2024 edellisvuoteen verrattuna 4,9 %. Vuonna
2024 reseptiladkkeiden vahittdismyyntihintaisen myynnin osuus oli 2 746 miljoonaa euroa, mika
merkitsee 7,3 % (3,3 %, jos huomioidaan 1ddkeyritysten maksamat palautusmaksut, 110 miljoonaa
euroa) kasvua edelliseen vuoteen verrattuna ja itsehoitolagkkeiden osuus 398 miljoonaa euroa.
Naiden laakkeiden osuus pienentyi 1,5 prosenttia edelliseen vuoteen verrattuna. Muu osuus
myynnista, 883 miljoonaa euroa, oli laitosmyyntid (Suomen Laaketilasto 2024).
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Laakkeistd maksettiin vuonna 2023 yhteensa 1 792 miljoonaa euroa korvauksia. Peruskorvattujen
ladkkeiden osuus oli 350 miljoonaa euroa, erityiskorvattujen Iadkkeiden 1 168 miljoonaa euroa.
Vuotuisen omavastuuosuuden ylittymisen takia lisdkorvauksia maksettiin 274 miljoonaa euroa.
Vuonna 2024 |aakekorvauksia maksettiin 1 898 miljoonaa euroa, mista peruskorvattujen Iddkkeiden
osuus oli 380 miljoonaa euroa, ylemman erityiskorvausluokan 1ddkkeiden osuus 742 miljoonaa
euroa ja alemman erityiskorvausluokan osuus 482 miljoonaa euroa. Lisdkorvauksia maksettiin 294
miljoonaa euroa (Suomen Laaketilasto 2023 ja Suomen Laaketilasto 2024).

Keskeisimpia syita ladkekustannusten kasvulle ovat korvausjarjestelmaan tulevat uudet, tyypillisesti
aiempaa kallimmat 1dakkeet, [ddkkeiden kayton laajentuminen uusiin kayttétarkoituksiin, 1dakkeiden
kayton lisdantyminen ja vaeston ikaantyminen. Uudet ladkkeet ovat mahdollistaneet Iadkehoidon
saamisen sellaisiin sairauksiin, joita ei aiemmin pystytty hoitamaan tai hoito on muuttunut entista
avohoitopainotteisemmaksi. Uusia |aakkeita kayttdonotettaessa tutkimusnaytté on aiempaa
vahaisempaa, mika haastaa kustannusvaikuttavuuden arviointia.

Arvioitaessa ladakemyynnin kasvuvauhtia on nykytilassa havaittu olevan useita tekijoita, jotka
vaikuttavat kasvuvauhtia hidastavasti. Nain arviota ldadkemyynnin kasvuvauhdista ei nykytilassa tule
perustaa yksinomaan historialliseen kehitykseen.

Laakekustannusten kasvua on pyritty hillitsemaan erilaisin lainsdadantémuutoksin. Tukkuhintojen
alentamista koskevat lakimuutokset ovat tulleet voimaan vuosina 2006, 2013 ja 2025. Vuoden 2023
alussa tehty ladketaksan muutos alensi reseptilddkkeiden hintoja ja siten niistd maksettavia
korvauksia (ks. tarkemmin hallituksen esitys s.12). Hintasdantelyjarjestelma vaikuttaa
l&dkekorvausmenoihin patenttien paattyessa ja edullisempien valmisteiden tullessa
korvausjarjestelmaan kaynnistaen aktiivisen hintakilpailun, joka laskee laakkeiden hintoja.
Rinnakkaisvalmisteiden ja biosimilaarien hinnoittelusdannokset, viitehintajarjestelma ja ladkevaihto
ovat olleet toimivia keinoja ladkekustannusten hillitsemiseen. Lahivuosina tdman arvioidaan nakyvan
ladkemyynnissa ja —korvauksissa, kun suurten potilasryhmien laakevalmisteissa patentit ovat juuri
paattyneet tai paattymassa (ks. tarkemmin hallituksen esitys s. 12-13, Kelasto-raportti
Sairausvakuutuksesta korvattavat ladketoimitukset 2023 ja 2024). Lisaksi vuosina 2024-2026
vaiheittain kdynnistyvan biologisten ladkkeiden apteekkivaihdon arvioidaan hillitsevan
laakekustannusten kasvua. Naiden valmisteiden apteekkivaihdon saastévaikutuksen arvioidaan
olevan merkittdva, mutta hintakilpailu on vasta kdynnistynyt eika tarkkaa vaikutusta
laakemarkkinaan pystytty arvioimaan (ks. arvioinnista tarkemmin hallituksen esitys s. 13).

Edellad kuvattujen lainsdadantdmuutosten seka aktiivisen hintakilpailun takia tassa 1daketaksa-
asetuksen muutosehdotuksessa ja sen hallituksen esitykseen sisaltyvassa vaikutusten arvioinnissa
oletetaan, etta laakemarkkina ei kasva lahivuosina aiempien vuosien kasvunopeudella. Koska
sairausvakuutuksesta korvattavat ladkkeet ovat valtaosin reseptiladkkeita, muutos olisi perusteltua
kohdistaa reseptiladkkeiden ladketaksaan.

Vaihtoehtoiset taksamallit

Reseptiladketaksan muutosta arvioitiin valmistelun aikana kolmen vaihtoehtoisen ladketaksamallin
avulla. Naita olivat tasaisesti kaikista ladkkeista leikkaava taksamalli, edullisista I1&akkeista leikkaava
taksamalli ja kalliista |aakkeista leikkaava taksamalli. Valmistelun kuluessa taksamalleja
vertailtaessa paadyttiin ehdottamaan tasaisesti kaikista 1aakkeista leikkaavaa taksamallia. Valinta
perustuu siihen, ettd mallilla olisi mahdollista saavuttaa tavoiteltu sdasto. Kelan arvion mukaan
tasaisesti leikkaava taksamalli alentaisi 1ddkekustannuksia 36,1 miljoonaa euroa ja
sairausvakuutuskorvauksia 29,6 miljoonaa euroa. Lisaksi tasaisesti leikkaava taksamalli hyodyttaisi
kaikkia ladkkeiden kayttajia, joten hyodty jakaantuisi selvasti useammalle kuin muissa arvioiduissa
malleissa. Euromaarainen ladkkeiden kayttajien saama hyoty olisi tasaisesti leikkaavassa
taksamallissa 1ahes kuusi miljoonaa euroa. Lisdksi valitulla taksamallilla ei vaikutettaisi apteekkien
kannusteisiin pitaa varastossa eri hintaisia laakkeita.

Laaketaksauudistuksen reunaehtoina on hallitusohjelman mukaisesti pidettdva maan laajuisen
apteekkiverkoston, rationaalisen Idakehoidon toteutumiseksi tarvittavan farmaseuttisen tuen (ml.
l&a8keneuvonta), 1a4kitysturvallisuuden ja lddkkeiden saatavuuden turvaamista Suomessa. Lisaksi
asiakkaiden maksurasitteen ei tulisi kasvaa. Ehdotuksen mukainen, kaikista reseptilaakkeista
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leikkaava lddketaksa olisi mitoitettu siten, ettd sailytettaisiin mahdollisimman vahaisin negatiivisin
vaikutuksin maan kattava apteekkiverkosto ja etta silla saavutettaisiin tavoiteltu saasto.

Valmistelun tuloksena ehdotetaan, etta tasaisesti leikkaavassa taksamallissa olisi kuusi porrasta,
kuten tahankin asti, mutta taksaluokkien rajat muuttuisivat tukkuhinnaltaan 40 — 1499,99 euron
hintaisissa |adkkeissa. Laaketaksan leikkaaminen tarkoittaisi sita, etta apteekkien katetta maarittavia
kertoimia pienennettéisiin kaikissa taksaluokissa ja vakiot muuttuisivat neljassa suurimmassa
ryhmassa. Tasaisesti kaikista 1adkkeista leikkaavan taksamallin yhteneva vaikutus kaiken hintaisissa
ladkkeissa on nahtavissa seuraavassa kuvassa, jossa mustalla janalla on kuvattuna myyntikate
ennen vuoden 2023 lddketaksamuutoksia, siniselld janalla voimassa olevaan ladketaksaan
perustuva kate ja oranssilla janalla kate tasaisesti kaikista 1aakkeista leikkaavassa taksamallissa.

Kuva 1. Myyntikate euroina (vasen) ja prosentteina (oikea) ennen apteekkiveroa tukkuhintavalilla 0-
2000 euroa tasaisesti kaikista laakkeista leikkaavassa taksamallissa.

Myyntikate euraina [ennen apteekkiveroa)

ina (ennen

Myyntikate (€)

o s00 1000 1500 2000 o sm 1000 1500 2000
Tukkuhinta (€) Tukkutinta ()

Ehdotettutaksa  ——Voimassaoleva lidketaksa  =——Ennen vuokta 2023 voimassa ollut Lisketaksa Ehdotettu taksamalll  ——Veimassacleva lidketaksa  ——Ennen

2023 waimassa ollut |33ketaksa

Ehdotetun reseptiladkkeiden ladketaksan mallinnuksessa ja vaikutusten arvioinnissa on kaytetty
yksin vuoden 2023-2024 |adkemyyntitietoja ja apteekkien taloustietoja.

Jatkokehittdmistarpeet

Reseptiladkkeiden ladketaksaa ehdotetaan muutettavan tilanteessa, jossa apteekkitoimintaa
koskevien lainsdadantdmuutosten valmistelu on viela kesken. On tiedossa, etta apteekeissa
tarjottavien palveluiden ja Iadkkeiden toimittamisen yhteydessa annettavan ladkeneuvonnan
tarjoamisessa on vaihtelua eri apteekkien valilla. Toisaalta on tunnistettu, ettd apteekkipalvelujen
sisaltéa ja palveluverkkoa ei talla hetkella arvioida sdanndllisesti suhteessa alueen vaeston tai
alueen sosiaali- ja terveydenhuollon muiden palvelujen tarpeisiin. Kaytettavassa tietopohjassa on
tunnistettu talta osin kehittamistarpeita. Edella kuvattujen seikkojen vuoksi reseptilaakkeiden
ladketaksan tason maarittdminen optimaaliselle tasolle ja toisaalta apteekkijarjestelman
kustannustehokkuuden varmistaminen edellyttdvat nyt ehdotettavan taksamuutoksen ohella
kehittdmistoimenpiteitd myds tulevaisuudessa.

3.3 ltsehoitoldadkkeiden ladketaksan mukaisen hintasaantelyn nykytilan arviointi

Hallituksen esityksessa ehdotetaan, etta ladkelaissa ja ladkeasetuksessa maariteltaisiin ns. rajattu
itsehoitoladkevalikoima, johon kuuluvia itsehoitolddkevalmisteita voitaisiin myyda myoés apteekkien
ulkopuolella, jos niille olisi mydnnetty myyntikanavan laajennus. Osana rajattuun
itsehoitoladkevalikoimaan kuuluvaa saantelya olisi ratkaistava kysymys siita, millainen hintasaantely
koskisi rajattuun itsehoitolddkevalikoimaan kuuluvia itsehoitoldakkeitad. Rajatun
itsehoitoladkevalikoiman hintasdantelyn kokonaisuutta on arvioitu hallituksen esityksessa (ks.
kappale 2.5 alkaen s. 50). Hallituksen esityksen hintasaantelya koskeva arviointi on sisallytetty
esittelymuistioon tiivistettyna ladketaksa-asetuksen saantelyn kannalta olennaisten seikkojen osalta.

Laakkeiden hinnoitteluperusteet vaihtelevat riippuen siita, millainen ladke on kyseessa. Avohuollon
apteekeissa myytavia itsehoitolaakkeita ja reseptildakkeitd koskee paasaantoisesti 1ddkelain 37 a
§:n mukainen yhtenainen tukkuhinta. Naiden laakkeiden vahittaishinta perustuu laakelain 58 §:n ja
laaketaksa-asetuksen mukaiseen ladketaksaan, joka on erillinen itsehoitolaakkeille ja
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reseptilddkkeille. Apteekkien ulkopuolella myytavien Iddkevalmisteiden, kuten esimerkiksi [dakkeiksi
luokiteltujen nikotiinikorvaushoitovalmisteiden, hinnoittelu on vapaata.

Itsehoitoladketydryhman hinnoittelua koskevan arvioinnin lahtokohtana oli, etta myos apteekin
ulkopuolella myytavien itsehoitoladkevalmisteiden hinnoittelun tulisi olla yhteneva apteekeissa ja
uusissa myyntikanavissa. Vahittaishintojen ei kuitenkaan edellytettdisi olevan identtisia kaikissa
myyntipaikoissa (STM 2024:25 s. 49-51).

Itsehoitoladketydryhma arvioi kolmea erilaista apteekkien ulkopuolella myytavien itsehoitolddkkeiden
hinnoittelumallia. Ensimmaisen tydryhman arvioiman vaihtoehdon mukaan apteekin ulkopuolella
myytavien itsehoitoldakkeiden hinnoittelu olisi perustunut nykyiseen itsehoitoladkkeiden
|&aketaksaan ja ladkelain 37 a §:n mukaiseen yhtenaiseen tukkuhintaan. Toiseksi tydryhma arvioi
vaihtoehtoa, jossa toimijakohtaiset alennukset tukkuhinnasta sallittaisiin mutta laaketaksalla
asetettaisiin ladkkeiden vahittaishinnalle ylaraja. Tukkuhinta-alennukset voisivat kannustaa toimijoita
hintakilpailuun, mika voisi alentaa itsehoitolddkevalikoimaan kuuluvien valmisteiden hintoja.
Huonona puolena olisi se, ettd asiakkaat eivat valttamatta hyotyisi tukkuhinta-alennuksista, koska
vahittdismyyntiluvanhaltijan tai apteekin saaman tukkuhinta-alennuksen nakyminen asiakkaalta
perittdvassa vahittdishinnassa olisi vapaaehtoista. Alennusten my6ta hintajarjestelman 1apinakyvyys
myds huonontuisi ja [d8kekulutustilastoinnin epavarmuus lisdantyisi. Ladketaksan mukaisen
enimmaishinnan asettaminen olisi perusteltua ladkkeiden kayttajien kustannusten nakodkulmasta.
Saantelyssa asetettu enimmaishinta voisi kuitenkin rajoittaa toimipisteiden mahdollisuuksia ottaa
itsehoitoladkkeitd myyntiin. Kolmantena vaihtoehtona tydryhma arvioi mallia, jossa rajattuun
valikoimaan kuuluvien itsehoitolaakkeiden vahittaishinnoittelu olisi vapaata ja tukkuhinta-alennukset
olisivat sallittuja.

Hallituksen esityksen valmistelun aikana valittiin edistettavaksi vaihtoehdoksi edella kuvattu toinen
hinnoitteluvaihtoehto, jossa sallittaisiin toimijakohtaiset tukkuhinta-alennukset hallituksen
esityksessa ehdotetulla [dakelain 37 a §:n muutoksella. Lisaksi ladketaksa-asetusta ehdotetaan
muutettavan siten, etta rajattuun itsehoitolaakevalikoimaan kuuluviin itsehoitolaakevalmisteisiin ei
sovellettaisi |daketaksa-asetuksen mukaista vahimmaishintaa. Valikoimaan sovellettaisiin kuitenkin
taksan mukaista enimmaishintaa, paljousalennusten kieltoa ja muita hintasdannoksia.

Ratkaisu olisi perusteltu, koska se voisi hyddyttada kuluttajaa ja toisaalta turvata kuluttajien asemaa.
Tukkuhinta-alennusten salliminen ja uusien itsehoitoladkkeiden vahittaismyyntiluvanhaltijoiden
kilpailu apteekkien kanssa voisi johtaa hintakilpailuun, joka voisi alentaa kilpailun kohteena olevien
itsehoitoladkkeiden hintoja. Kuluttajat maksavat valikoimaan kuuluvat itsehoitolddkkeet suurelta osin
itse ja voisivat nain hyotya alentuneista hinnoista. Silté osin kuin itsehoitoladkkeet olisivat korvattuja,
niita voitaisiin toimittaa ladkkeen kayttajalle ainoastaan apteekista. Taltd osin mahdollinen
hintakilpailu voisi pienessa mittakaavassa vahentda myos maksettavia lddkekorvauksia. Samalla
laaketaksassa asetettavalla enimmaishinnalla turvattaisiin sita, ettei itsehoitolaakkeiden
vahittaishinta nousisi kuluttajalle kohtuuttoman korkeaksi. Enimmaishinnan perustuessa
laakeyrityksen ilmoittamaan yhtenaiseen tukkuhintaan, tukkuhinnan korotukset voisivat kuitenkin
johtaa myds kuluttajien naista itsehoitolddkkeistd maksamien hintojen nousuun vdhemman
kilpailluilla alueilla.

Ehdotetun vaihtoehdon huonona puolena arvioidaan olevan hintojen eriytyminen eri toimijoiden
valilla ja tilastoinnin ja seurannan hankaluus. Riskina olisi myds tukkuhinta-alennuksista saatavan
hyddyn jadminen ladkkeiden vahittaismyyijille, koska sdantely ei pakottaisi niitd viemaan saatuja
alennuksia laakkeiden vahittaishintoihin (ks. tarkemmin tukkuhinta-alennussopimuksista hallituksen
esitys s. 51).

Ehdotetulla vaihtoehdolla olisi kuitenkin selvia etuja suhteessa Itsehoitoladaketydéryhman arvioimaan
kahteen muuhun hinnoitteluratkaisuun. Ensimmaisen vaihtoehdon, eli nykyisen
hintasdantelyjarjestelman mukainen hinnoittelu voisi johtaa siihen, etta rajatun
itsehoitoladkevalikoiman apteekkien ulkopuolisesta laajentuneesta myynnista huolimatta
mahdollisen hintakilpailun edut jaisivat saavuttamatta. Toisaalta apteekkien ulkopuolisen
toimipisteen perustaminen ei olisi elinkeinoharjoittajille valttamatta yhté houkuttelevaa. Kolmantena
vaihtoehtona olleessa rajatun itsehoitoladkevalikoiman vapaassa hinnoittelussa olisi puolestaan
nahtavissa riskeja rajattuun itsehoitolaakevalikoimaan kuuluvien valmisteiden vahittaishintojen
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nousulle nykyista korkeammalle tasolle joko alueittain tai yleisesti, mika voisi kasvattaa valikoimaan
kuuluvien itsehoitolaakkeiden kayttajien kustannuksia.

Osana valittavaa rajatun itsehoitolaakevalikoiman hintasaantelyvaihtoehtoa olisi ratkaistava,
sovellettaisiinko hintasdantelya suoraan lain nojalla koko rajattuun itsehoitoladkevalikoimaan vai
riippuisiko hinnoittelun soveltaminen tiettyyn valikoimaan kuuluvaan itsehoitoladkevalmisteeseen
siitd, onko kyseiselle valmisteelle haettu ja mydnnetty myyntikanavan laajennus apteekkien
ulkopuoliseen myyntiin.

Jos uutta hinnoittelumallia sovellettaisiin ainoastaan niihin ladkevalmisteisiin, joille on myodnnetty
myyntikanavan laajennus, apteekeissa voitaisiin joutua myymaan taman valmisteen kanssa
kilpailevia, samaan anatomis-terapeuttis-kemialliseen eli ATC-ryhma&an kuuluvia
itsehoitoladkevalmisteita tai samaan kayttdaiheeseen (esim. narastyksen hoito) kaytettyja
itsehoitoladkevalmisteita kallimmalla vahittaishinnalla ja pienemmalla katteella. Tallainen ratkaisu
voisi johtaa epayhdenvertaisiin kilpailuolosuhteisiin apteekkien ja itsehoitoladkkeiden
vahittdismyyntiluvanhaltijoiden valilla ja mallilla voisi olla my6s vaikutuksia itsehoitoldakkeiden
valiseen kilpailuun tavalla, joka suosisi perusteettomasti kevyemman hinnoittelun piirissa olevia
itsehoitoladkkeita. Edella kuvattujen markkinoiden vaaristymisen estadmiseksi kevyempi hinnoittelu
ehdotetaan sdadettdvan koskemaan kaikkia rajattuun itsehoitolddkevalikoimaan kuuluvia
itsehoitoladkevalmisteita riippumatta siita, myytaisiinko niita apteekissa vai myos apteekkien
ulkopuolella. Silta osin, kuin kilpailevat tuotteet eivat sisaltyisi nyt maariteltyyn valikoimaan niita
kuitenkin koskisi erilainen hinnoittelu (Hallituksen esityksesta kay ilmi, etta rajattuun
itsehoitolaakevalikoimaan ei ole valittu kaikkia samaan kayttdaiheeseen kaytettyja
itsehoitoladkevalmisteita mm. niiden ladke- ja laakitysturvallisuuteen liittyvien nakdkohtien vuoksi).

Edella kuvattu ratkaisu voisi johtaa siihen, etta laakeyritykset eivat hakisi valmisteelleen yhta usein
myyntikanavan laajennusta, koska kevyemman hinnoittelun piiriin pdasemiseksi olisi riittavaa, etta
laakevalmiste sisaltyisi rajattuun itsehoitoladkevalikoimaan kuuluviin ATC-ryhmiin. Lisaksi
alennussopimuksista johtuvat haasteet voisivat tulla ajankohtaisiksi my0s vain apteekeissa
myytavien, valikoimaan kuuluvien itsehoitoldakkeiden osalta. Ehdotettu hinnoittelumalli edellyttaisi
kaytanndssa, etta rajattuun itsehoitolddkevalikoimaan kuuluvien itsehoitolddkkeiden uusi
hinnoittelumalli rakennettaisiin osaksi nykyista ladkelain 37 a ja 58 §:4a seka laaketaksaa.

4 Tavoitteet ja keskeiset ehdotukset
Laaketaksa-asetukseen ehdotettu reseptiladkkeiden lddketaksan muutos on osa apteekkitalouden
kokonaisuudistusta, jolla tavoitellaan 30 miljoonan euron vuosittaisia pysyva saastoja julkiseen
talouteen.

Laaketaksa-asetukseen ehdotettu rajattuun itsehoitoladkevalikoimaan kuuluvien valmisteiden
hintasdantely perustuu hallitusohjelmakirjaukseen, joidenkin yleisimmin kaytettyjen
itsehoitoladkkeiden myynnistd myds muualla kuin apteekeissa myytavaksi. Muutoksella tavoitellaan
itsehoitoladkkeiden parempaa saavutettavuutta ja hintakilpailua rajattuun valikoimaan kuuluvien
itsehoitolaakkeiden valilla.

Reseptiladkkeiden ladketaksaa ehdotetaan leikattavan taulukon 1 mukaisesti tasaisesti kaikissa
taksaluokissa.

Taulukko 1. Voimassa oleva reseptiladkkeiden taksa ja ehdotettu reseptiladkkeiden taksa.

Voimassa oleva reseptiladkkeiden taksa Ehdotettu reseptildakkeiden taksa

Ostohinta Apteekin Ostohinta, euroa | Apteekin

(tukkuhinta) vahittaismyyntihinta (tukkuhinta) vahittaismyyntihinta, euroa
(ei ALV/ toimitusmaksu) (ei ALV/ toimitusmaksu)

0,00 -7,49€ 1,42 x ostohinta 0,00 -7,49 € 1,40 x ostohinta

7,50 - 39,99 € 1,35 x ostohinta + 0,52 € 7,50-39,99 € 1,33 x ostohinta + 0,52 €

40,00 - 99,99 € 1,24 x ostohinta + 4,92 € 40,00-119,99 € 1,20 x ostohinta + 5,72 €

100,00 - 399,99 € | 1,15 x ostohinta + 13,92 € | 120,00 —499,99 € 1,13 x ostohinta + 14,12 €

400,00-1499,99 € | 1,10 x ostohinta + 33,92 € | 500,00-1499,99 € | 1,08 x ostohinta + 39,12 €
1500,00 € 1 x ostohinta + 183,92 € 1500,00 € - 1 x ostohinta + 159,12 €

N WIN|[—
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Laaketaksa-asetukseen ehdotetaan lisattdvan rajattuun itsehoitolddkevalikoimaan kuuluvan
itsehoitolaakkeen maaritelma ja naiden valmisteiden hinnoittelua koskevat sdannokset. Apteekki ja
itsehoitoladkkeen vahittaismyyntiluvanhaltija voisi myydessaan rajattuun itsehoitoladkevalikoimaan
kuuluvaa itsehoitoladketta maarittda vapaasti tallaisen itsehoitolddkkeen vahittaismyyntihinnan.
Vahittdismyyntihinta saisi kuitenkin olla enintdan 4 §:n 1 momentissa maaritellyn laskentakaavan
mukaan maaraytyva vahittdismyyntihinta ja se olisi paivitettava tarvittaessa ladkelain 37 a §:n
mukaisen tukkuhinnan muuttuessa.

Jos rajattuun itsehoitoladkevalikoimaan kuuluva itsehoitolddke toimitetaan ladkemaarayksella,
vahittdismyyntihintaan lisattaisiin toimituserakohtainen toimitusmaksu 2,17 euroa.
Laakemaarayksella toimitettavan annosjaellun itsehoitoladkkeen vahittadismyyntihintaan lisattava
toimituserakohtainen toimitusmaksu olisi kuitenkin 0,18 euroa jokaiselta alkavalta hoitoviikolta.

Lisaksi rajattuun itsehoitoladkevalikoimaan kuuluvan ladkkeen hinnoittelusta ehdotetaan
saadettavan, ettd kahden tai useamman ladkepakkauksen tai Iddkepakkauksen ja vapaan kaupan
tuotteen myyminen alennettuun yhteishintaan olisi kielletty. Ladkevalmisteen tai -pakkauksen
tarjoamista ja myyntia alennetulla hinnalla ei saisi myéskaan yhdistaa toisen ladkevalmisteen, -
pakkauksen tai muun hyédykkeen ostamiseen. Jos apteekki mydntaisi itsehoitoladkkeen
vahittdismyyntihinnasta alennuksen, olisi vastaava alennus mydnnettdva myos toimitettaessa
kyseinen itsehoitoladke laakemaarayksella.

Arvonlisaveroa koskeva saanndsta ehdotetaan muutettavan siten, ettd myos rajattuun
itsehoitoladkevalikoimaan kuuluvan I&dakevalmisteen asetuksen mukaan maaraytyvaan hintaan olisi
lisattdva arvonlisdvero. Asetuksen muita alennuksia koskevaa sdannosta ehdotetaan muutettavan
siten, etta veteraanialennus oli annettava myos rajattuun itsehoitolddkevalikoimaan kuuluvan
itsehoitoladkevalmisteen hinnasta ja apteekki voisi myontaa paattamansa alennuksien sosiaali- ja
terveydenhuollon laitoksille myds naista valmisteista. perusteella ei saisi enda antaa hyvityksia tai
etuja apteekissa.

5 Paaasialliset vaikutukset
Laaketaksa-asetukseen ehdotettujen muutosten vaikutuksia on arvioitu hallituksen esityksessa
yhdessa ldakelakiin ja apteekkiverolakiin ehdotettujen muutosten vaikutusten kanssa (ks. hallituksen
esityksen kappale 4.2). Asetusmuutosehdotuksilla ei hallituksen esityksessa todettujen vaikutusten
lisaksi ole tunnistettu itsenaisia vaikutuksia. Hallituksen esityksessa tuodaan esiin |aaketaksa-
asetukseen ehdotettujen muutosten keskeisimpina vaikutuksina muun muassa seuraavat
vaikutukset:

Hallituksen esityksessa arvioidaan, etta reseptiladkkeiden l1adketaksaleikkauksen, apteekkiverolain
muutosten ja rajatun itsehoitoladkevalikoiman poisto apteekkiverotuksesta merkitsisi sita, etta valtion
apteekkiverotulokertyma vahentyisi rajatun itsehoitovalikoiman myynnin verran, mutta vastaisi
jatkossakin vuotuista apteekkiverokertymaa noin 210-220 miljoonaa euroa vuodessa. Verokertyma
kehittyisi ladkemarkkinan muutosten mukaisesti. Rajatun itsehoitolddkevalikoiman verovaikutus olisi
vuoden 2023 myyntitiedoilla noin -7 miljoonaa euroa. Vaikutus kehittyisi valikoimaan kuuluvien
valmisteiden myynnin muutosten mukaisesti. Liséksi eduskunnan sosiaali- ja terveysvaliokunta
muutti ehdotettua apteekkiveroasteikkoa. Muutoksen seurauksena valtion vuotuisen
apteekkiverotulokertyman arvioidaan lisaksi vahentyvan noin 7 miljoonalla eurolla vuodessa. Talla
voi lisdksi olla vahaisia vaikutuksia seuraavassa kuvattuihin verovaikutuksiin.

Valtion verokertyma alentuisi lisdksi noin 16 M € vuodessa (sis. tulovero-, kunnallisvero-,
yhteisdvero- ja kirkollisverovaikutukset ja sairausvakuutuksen sairaanhoitomaksut). Lisaksi
arvonlisaverotulo alenisi vahaisessad maarin. Rajattuun itsehoitoladkevalikoimaan kuuluvien
itsehoitolaakkeiden hintamuutoksilla voisi olla vahaisia vaikutuksia valtion ladkekorvausmenoihin ja
vaikutuksia valtion verotulokertymaan.

Ehdotetun reseptiladkkeiden ladketaksaleikkauksen arvioidaan hyédyttavan ladkkeiden kayttajia
alentuneina ladkekustannuksina. Ladkkeiden kayttajat maksavat omavastuuosuuden ostamistaan
korvatuista laakkeista. Laakkeiden kayttajien saaman vuotuisen hyddyn arvioidaan olevan noin 6
miljoonaa euroa vuodessa. Keskimaarainen potilaan maksama lddkehoidon omavastuuosuus olisi
ehdotettavan muutoksen jalkeen noin 190 euroa. Laakkeen kayttdjakohtainen omavastuu pienentyisi
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keskimaarin noin -1,57 euroa (taulukko 3). Lisaksi ehdotetun 1ddketaksan muutoksen arvioidaan
laskevan my0s ei-korvattavien reseptiladkkeiden hintoja, mika hyddyttaisi suoraan potilaita, koska
nama maksavat ei-korvatut ladkkeet taysimaaraisesti itse.

Rajattuun itsehoitoladkevalikoimaan kuuluvien itsehoitoladkkeiden muutettavaksi ehdotetun
hintasdantelyn arvioidaan lisdavan vahittaismyyjien valista kilpailun mahdollisuutta, kun 1dakkeiden
tukkuostoista voi saada ostoalennuksia ja vahittdismyyntihinnasta voi antaa alennuksia alle
ilmoitetun tukkuhinnan. Tama saattaa kuitenkin heikentaa ladkeyritysten valista hintakilpailua, jos
kilpailun painopiste siirtyy ladkeyritysten valisesta kilpailusta siihen, ettd 1adkeyritys antaa ilmoitetun
tukkuhinnan alittavia ostoalennuksia vahittaismyyijille. Talldin vahittadismyyjien mahdollisuus
neuvotella ostoalennuksia vaikuttaa siihen, kuinka suuri kate itsehoitoladkkeen myynnista jaa
vahittdismyyjalle, ja toisaalta minkalaiseksi hinta asetetaan kuluttajalle. Laakelakiin ja tassa kasilla
olevaan asetukseen sisaltyvat rajatun itsehoitolddkevalikoiman hintasdantelyn muutosten arvioidaan
todennakdisesti hyodyttavan ainakin osaa ladkkeiden kayttajista, koska aiempaa suurempien
alennusten myodntaminen olisi mahdollista valikoimaan kuuluvien valmisteiden vahittaishinnoista
Hyoty vaihtelisi kuitenkin alueittain. Laakkeiden kayttajien maksurasitus voisi myos kasvaa, jos
l&akeyritys nostaisi tukkuhintojaan parantaakseen mahdollisuuksiaan antaa alennuksia. Huomioiden
hinnoittelumalliin liittyvat epavarmuudet markkinoilla tapahtuvien muutosten osalta, kuluttajien
saaman hyodyn suuruutta ei ole mahdollista ennakolta arvioida.

Reseptiladkkeiden ladketaksan muutoksella ei arvioida olevan merkittadvaa vaikutusta kuluttajien
ostokayttaytymiseen. Rajattuun itsehoitolddkevalikoimaan kuuluvien 1ddkevalmisteiden
hintasaantelyn muutoksen vaikutus kuluttajien ostokayttaytymiseen olisi riippuvaista siita, millaiseksi
apteekkien ulkopuolella myytava valikoima muodostuisi ja, lahtisivatkd yhtaalta laakeyritykset ja
toisaalta apteekit ja itsehoitolddkkeiden vahittdismyyntiluvanhaltijat mukaan hintakilpailuun. Naiden
epavarmuustekijdiden vuoksi vaikutusta kuluttajiin ei ole mahdollista tarkemmin arvioida ennakolta.

Hallituksen esitykseen siséltyy kattava apteekeille aiheutuvien taloudellisten vaikutusten arviointi (s.
80-90). Ehdotetulla reseptiladkkeiden taksaleikkauksen keskimaarainen apteekkikohtainen leikkaus
olisi vuosien 2023-2024 keskiarvomyyntitiedoilla -54 800 euroa. Mediaanileikkaus olisi talléin -

44 100 euroa, minimileikkaus -4 800 euroa ja maksimileikkaus -3,36 miljoonaa euroa (ks. tarkemmin
hallituksen esityksen s. 83-84). Laakkeiden hintasaantely ja apteekkiverotus muodostavat
kokonaisuuden, jonka osat ovat riippuvaisia toisistaan ja ne vaikuttavat yhdessa eraiden
itsehoitoladkkeiden apteekkien ulkopuolista myyntia koskevien lakimuutosten kanssa apteekkien
taloudelliseen asemaan ja kannattavuuteen ja maan laajuiseen apteekkiverkkoon. Jotta
lakikokonaisuuden vaikutuksista saataisiin mahdollisimman oikea kuva, on ne perusteltua esittaa
yhteisesti, kuten hallituksen esityksessa on tehty. Hallituksen esityksessa (s. 85 alkaen) on arvioitu
ehdotettujen muutosten yhteisvaikutuksia siten, ettd muutosten nettovaikutuksen arvioidaan olevan
keskimaarin — 42 900 euroa/apteekki ja mediaanivaikutuksen -29 200 euroa/apteekki. Lisaksi
arvioidaan, ettd itsehoitoladkkeiden myyntikanavan laajenemiseen voisi liittyd dynaamisia
vaikutuksia, joiden arvioidaan kuitenkin olevan suhteellisen pienid. Naita vaikutuksia ei ole arvioitu
euromaaraisesti. Hallituksen esityksessa tuodaan lisaksi esiin arvioita siita, kuinka moni apteekki
muuttuisi ehdotettujen muutosten mydéta laskennallisesti tappiolliseksi (s. 86 alkaen).

Hallituksen esityksessa on lisaksi arvioitu ehdotettujen muutosten ihmisiin kohdistuvia vaikutuksia ja
yhteiskunnallisia vaikutuksia. Talta osin esityksessa (s. 96-97) todetaan mm., etta leikkaamalla
reseptilddkkeiden myyntikatetta apteekkeja samalla kannustetaan kehittdmaan
apteekkiliiketoiminnan muita alueita, kuten yhteisty6ta hyvinvointialueiden kanssa ja apteekissa
tarjottavia terveyspalveluita. Muutos voisi johtaa myds vapaan kaupan tuotteiden myynnin
lisddmiseen apteekeissa. Tallainen kehityssuunta ei olisi 1ddkkeiden kayttdjan, terveydenhuollon ja
rationaalisen ladkehoidon kannalta tarkoituksenmukainen. Reseptiladkkeiden ehdotetun leikkauksen
ja apteekkiveromuutosten kohdistuessa yliopistojen apteekkiin ehdotettu leikkaus vaikuttaisi myo6s
valillisesti siihen, kuinka paljon yliopistojen apteekit tulouttavat myyntituottoja yliopistoille.
Ehdotetulla muutoksella olisi nain vaikutusta my®s Helsingin yliopiston ja [t&-Suomen yliopiston
omistamiltaan apteekeilta saamaan rahoitukseen. Reseptiladkkeiden myyntikatteen ja
vahittaishinnan muutokset voisivat valillisesti vaikuttaa my6s laajemmin [ddkemarkkinoiden
toimintaan ja esimerkiksi ladkeyritysten ladkkeiden tukkuhinnoitteluun (Etla 31.12.2024). Tallaisten
muutosten vaikutuksia ei ole arvioitu etukateen.
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Laéketaksamuutosten vaikutusten késittely osana hallituksen esitystd eduskunnassa

Fimea paivitti tietoja laskennallisesti tappiollisiksi muuttuvista apteekeista hallituksen esityksen
eduskuntakasittelyn aikana. Ennen hallituksen esityksessa ehdotettuja muutoksia Suomessa oli
paivitettyjen tietojen mukaan 19 laskennallisesti tappiollista apteekkia. Ehdotettujen muutosten
mydta muodostuisi 26 uutta laskennallisesti tappiollista apteekkia. Jos huomioidaan apteekkien
yhteydessa toimivat erillisyhtiot, nditd uusia laskennallisesti tappiollisia apteekkeja olisi yhteensa 13.
Paivitettyjen tietojen mukaan nama apteekit eivat padosin olisi alueensa ainoita apteekkeja, eli maan
kattavien apteekkipalvelujen saavutettavuuden ja l1ddkkeiden saatavuuden ei arvioida ehdotettujen
muutosten myo6ta vaarantuvan. Uusista laskennallisesti tappiollisista apteekeista kaksi voitaisiin
katsoa kriittisiksi reseptilaakkeiden ja apteekkipalvelujen saavutettavuuden kannalta (apteekki on
kuntansa ainoa apteekki tai sijaitsee etaalla kaupungin keskustasta) ja jos erillisyhtiét huomioidaan,
yhden apteekin voitaisiin katsoa olevan edella tarkoitetulla tavalla kriittinen.

Perustuslakivaliokunta on hallituksen esityksestd antamassaan lausunnossa (PeVL 46/2025 vp k. 2,
14 ja 17) huomioinut myo6s reseptildakkeiden ladketaksaleikkauksen ja edellyttanyt, etta sosiaali- ja
terveysvaliokunta muuttaa apteekkitoimintaa koskevaa lainsaadantoa siten, etta se tuottaa
mahdollisuudet kannattavan liiketoiminnan harjoittamiseen myds niille apteekeille, joille nyt ehdotettu
saantely parhaan kaytettavissa olevan tiedon valossa merkitsisi toiminnan muuttumista
kannattamattomaksi. Tama on edellytyksena sille, etta ladkelain ja apteekkiverolain muuttamista
koskevat lakiehdotukset voidaan kasitella tavallisen lain saatamisjarjestyksessa.

Sosiaali- ja terveysvaliokunta on mietinnéssaan (StVM 30/2025 vp) tuonut esiin valiokunnan
asiantuntijakuulemisissa esitettyja ndkemyksia myos ladketaksaleikkauksesta. Mietinnén mukaan
nakemykset ehdotetuista muutoksista erosivat toisistaan monin osin. Osa kuultavista kannatti
laaketaksan muutoksia tai toi esille, etta ladketaksan leikkaus on jopa liian vaatimaton, kun taas
suurempi osa kuultavista vastusti |daketaksan leikkaamista. Kriittisesti esitykseen suhtautuvat toivat
esille huolen siita, etta merkittdva osa Suomen apteekeista muuttuu esitettyjen ladketaksaan ja
apteekkiveroon liittyvien muutosten myota kannattamattomiksi. Osa kuultavista arvioi esityksen
vaarantavan maanlaajuisen apteekkiverkoston.

Sosiaali- ja terveysvaliokunta korostaa mietinndssaan maan laajuisen apteekkiverkoston
turvaamisen tarkeytta apteekkitalouden uudistuksessa. Mietinné6n mukaan hallituksen esitysta
valmisteltaessa on toteutettu kattava apteekeille aiheutuvien taloudellisten vaikutusten arviointi (s.
80—90), jonka perusteella maanlaajuisen apteekkiverkoston ei arvioida vaarantuvan.
Perustuslakivaliokunnan lausunnon vuoksi sosiaali- ja terveysvaliokunta ehdotti muutoksia
apteekkiverolain muuttamisesta annettuun lakiehdotukseen. Ehdotetut muutokset eivat vaikuta
|aaketaksa-asetukseen ehdotettuihin muutoksiin. Perustuslakivaliokunnan lausunnon myoéta
tehtavien apteekkiverolain muutosten jalkeen laskennallisesti tappiollisia apteekkeja olisi 20 ja, jos
erillisyhtiét huomioidaan, naita apteekkeja olisi yhteensa 10. Lisaksi apteekkiverolakiin tehtava
muutos vahvistaisi kaikkien apteekkien mahdollisuutta kannattavan liikketoiminnan harjoittamiseen.
Ehdotus myds vahvistaisi laskennallisesti tappiollisiksi apteekeiksi muutoksen jalkeen edelleenkin
jaavien apteekkien taloutta.

6  Muut toteuttamisvaihtoehdot ja ulkomaiden lainsaadanto
Hallituksen esitysta ja siihen liittyvaa ladketaksa-asetuksen muutosta valmisteltaessa arvioitiin kolme
vaihtoehtoista reseptiladkkeiden ladketaksamallia. Vaihtoehtoja on kasitelty hallituksen esityksen
kappaleessa 5.1.1 (s. 100 alkaen).

Ulkomaiden lainsaadant6a on kasitelty hallituksen esityksessa kappaleessa 5.2.
Reseptilddketaksasaantelyn osalta hallituksen esityksen arvioinnissa vertaillaan Pohjoismaiden
lainsaadantéa (s. 109 alkaen).

7 Lausuntopalaute
Lausuntokierroksella oli Iddketaksa-asetusluonnos, jonka mukaan reseptilddkkeiden |aaketaksaa
leikattaisiin tasaisesti kaikissa tukkuhintaluokissa. Ehdotettu taksamalli sai kannatusta, mutta
lausunnoissa kritisoitiin taksaleikkauksen suuruutta seka sita, ettéd malli leikkaa kaikkien laakkeiden
hintoja, ei vain korvattavien ladkkeiden. Osa lausunnonantajista toi esille, etta 1ddketaksan leikkaus on
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jopa liian vaatimaton. Suuri osa lausunnonantajista kuitenkin vastusti l1adketaksaleikkauksen
suuruutta.

Laaketaksaleikkauksen haitallisina vaikutuksina tuotiin lausunnoissa esiin laajasti riskit apteekkien
taloudellisen tilanteen tiukentumiseen ja sen myo6ta sopeuttamistoimiin tai apteekkiverkoston
kattavuuden ja siten ladkkeiden saatavuuden heikkenemiseen. Myos muiden terveyspalvelujen
kysynnan arvioitiin lisdantyvan, mikali apteekkipalvelujen saavutettavuus huonontuisi. Ehdotettujen
muutosten myoéta potilaalle koituvien ladkehoidon kustannusten alenemista pidettiin hyvana asiana.
Laakehoidon kuluttajakustannusten lasku voisi parantaa ladkehoitojen toteutumista, koska
taloudellisten syiden vuoksi asiakkaat saattavat jattda hakematta heille maaratyn I1aakityksen. Eraat
lausunnonantajat kommentoivat, etta hintasaantelya tulisi edelleen kehittaa kuluttajan ja
veronmaksajan eduksi. Ladketaksa tulisi uudistaa kokonaisuudessaan vastaamaan apteekki- ja sote-
jarjestelman nykytarpeita. Uudistuksen perustana tulisi olla rationaalinen ja turvallinen 1dakehoito,
erityisesti apteekkien tehtavat rationaalisen laakehoidon edistamisessa. Uudistuksessa tulisi olla
keskeista, etta apteekkien saama myyntikate ja mahdollinen maan kattavan apteekkiverkoston
turvaava tuki mitoitetaan jatkossa kohtuulliseksi verrattuna muuhun erikoiskauppaan ja
terveydenhuollon toimijoihin.

Ehdotettua reseptilddkkeiden taksaleikkausta ei muuteta lausuntopalautteen nojalla, koska
taksaleikkaus perustuu hallitusohjelmaan. Ladketaksamuutos on osa hallituksen esityksen
kokonaisuutta. Hallituksen esityksessa ehdotettujen muutosten yhteisvaikutusten arvioinnissa, jossa
myds apteekin yhteydessa toimivien osakeyhtididen merkitys on huomioitu, todetaan ettei esitettyjen
muutosten vaikutuksesta maan kattavat apteekkipalvelut ja 1adkkeiden saatavuus todennakoisesti
vaarantuisi.

Apteekkialan edustajat vastustivat ehdotettua ladketaksa-asetuksen 7 §:n muutosta. Heidan
mukaansa apteekeille tulisi edelleen sallia asiakasohjelmien kautta annettavat ostohyvitykset. Heidan
mukaansa ostohyvitysten salliminen olisi asiakkaiden edun mukaista. He ehdottavat myos
perustelujen tasmennysta. Asetusehdotusta ei ole talla perusteella aihetta muuttaa, koska esityksella
pyritddn mahdollistamaan yhdenvertaiset kilpailuolosuhteet l[dakkeiden vahittdismyynnissa. Esityksen
perusteluja on tdsmennetty. Lisaksi esittelymuistion perusteluja on jatkovalmistelussa tdydennetty ja
paivitetty hallituksen esityksen ja sen eduskuntakasittelyn edellyttamalla tavalla.

8 Saiannoskohtaiset perustelut
8.1 Valtioneuvoston asetus lddketaksasta annetun valtioneuvoston asetuksen muuttamisesta

2 § Maaritelmat. Pykalan 1 momentin 1-4 kohdissa maaritelldaan, mita asetuksessa tarkoitetaan
reseptilddkkeelld, itsehoitoladkkeella, toimituseralla ja annosjaellulla 1ddkkeelld. Pykalan 1 momenttia
ehdotetaan muutettavan lisdamalla momenttiin uusi 5 kohta, jossa maariteltaisiin rajattuun
itsehoitoladkevalikoimaan kuuluva itsehoitoldake. Maaritelma olisi tarpeen, koska valikoimaan
kuuluviin itsehoitoladkkeisiin ehdotetaan sovellettavan muista itsehoitolaakkeista poikkeavaa
hinnoittelua, joka perustuisi jaljempana ehdotettuun uuteen 4 a §:3an.

Rajattuun itsehoitolddkevalikoimaan kuuluvalla itsehoitoldakkeella tarkoitettaisiin hallituksen
esityksessa ehdotetussa ladkelain 23 d §:ssa tarkoitettuihin Iadkeryhmiin kuuluvaa itsehoitolaaketta.
Ehdotetun laakelain 23 d §:n mukaan Rajattu itsehoitoladkevalikoima muodostuu eraista ihmisille
tarkoitettujen 1adkkeiden ryhmista, joihin liittyvat riskit ovat vahaisia ja joilla Iddkehoito voidaan
toteuttaa turvallisesti ilman ladkeneuvontaa. Valtioneuvoston asetuksella maaritelldan tarkemmin 1
momentissa tarkoitettu rajattu itsehoitoladkevalikoima. Jos 1 momentissa tarkoitettua valikoimaa on
tarpeen muuttaa, sosiaali- ja terveysministerid laatii valtioneuvostolle esityksen valikoiman
muuttamiseksi. Ministerion on pyydettava Ladkealan turvallisuus- ja kehittamiskeskukselta ja
tarvittavilta 1adkealan asiantuntijoilta riskiarvio valikoimaan ehdotettavista muutoksista. Hallituksen
esityksen liitteena on valtioneuvoston asetus ladkeasetuksen muuttamisesta, johon ehdotetaan
lisattdvan uusi 11 §, jossa maariteltaisiin ne 1adkeryhmat, joista rajattu itsehoitoladkevalikoima
muodostuisi. Maarittely perustuisi Maailman Terveysjarjeston (World Health Organization, WHO)
yllapitdman anatomis-terapeuttis-kemiallisen luokituksen (A TC-luokitus) mukaisiin ryhmiin.
Hinnoittelun soveltaminen ei olisi riippuvaista siita, olisiko itsehoitoladkevalmisteelle haettu
myyntikanavan laajennusta myos apteekkien ulkopuoliseen myyntiin. Lisaksi 1 momentin 4 kohdan
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lopussa oleva piste ehdotetaan korvattavan puolipisteella ja ruotsinkielisessa versiossa pilkulla uuden
5 kohdan lisdyksen vuoksi. Pykalaan tehtaisiin myods kieliopillisia korjauksia.

3 § Reseptildadkkeen hinta. Pykalassa saadetaan reseptilaakkeen hinnasta. Pykalan 1 momentin
mukaan myytaessa apteekista reseptiladkkeita tulee niiden vahittaismyyntihintana kayttaa pykalassa
olevan laskentakaavan mukaan maaraytyvaa hintaa. Laskentakaava perustuu kuuteen taksaluokkaan
(0-7,49 €, 7,50-39,99 €, 40-99,99 €, 100-399,99 €, 400 — 1499,99 €, 1500 € <).

Reseptiladkkeet luokitellaan niiden laakelain 37 a §:n mukaisen tukkuhinnan perusteella kuuluvaksi
tietylle taksaportaalle. Momentissa 37 a §:n mukaisesta yhtenaisesta tukkuhinnasta kaytetaan
nimitysta ostohinta. Kullakin taksaluokalla on oma kertoimensa ja vakionsa, jotka maarittavat
reseptilddkkeen vahittdismyyntihinnan ja apteekin 1ddkkeen toimituksesta saatavan myyntikatteen.
Pykalan 1 momentin mukaista ladketaksaa ehdotetaan muutettavan. Pykalan 2 ja 3 momenttia ei
muutettaisi.

Pykalan 1 momentin mukainen ensimmainen taksaluokka koskee tukkuhinnaltaan (ostohinnaltaan) 0—
7,49 euron hintaisia reseptilddkkeita. Niiden vahittdismyyntihinta maaritetdan voimassa olevassa
taksassa laskentakaavalla 1,42 x ostohinta. Ensimmaista taksaluokkaa ehdotetaan muutettavan
taksaluokassa kaytetyn kertoimen osalta. Luokkaan kuuluisivat jatkossakin tukkuhinnaltaan 0-7,49
euron hintaiset ladkkeet. Taksaluokan kerrointa muutettaisiin siten, etta vahittaishinta maaritettaisiin
jatkossa laskentakaavalla 1,40 x ostohinta. Ehdotettu muutos merkitsisi sita, ettd tukkuhinnaltaan 0—
7,49 euron hintaisten laakkeiden kerroin alentuisi 0,02.

Pykalan 1 momentin toinen taksaluokka koskee tukkuhinnaltaan (ostohinnaltaan) 7,50—39,99 euron
hintaisia l1&8akkeita. Niiden vahittaishinta maaritetdan laskentakaavalla 1,35 x ostohinta + 0,52 euroa.
Toista taksaluokkaa ehdotetaan muutettavan taksaluokassa kaytetyn kertoimen osalta. Luokkaan
kuuluisivat jatkossakin tukkuhinnaltaan 7,50 — 39,99 euron hintaiset reseptilddkkeet. Taksaluokan
kerrointa muutettaisiin siten, etta vahittaishinta maaritettaisiin jatkossa laskentakaavalla 1,33 x
ostohinta + 0,52 €. Ehdotettu muutos merkitsisi sitd, ettd tukkuhinnaltaan 7,50 — 39,99 euron
hintaisten ladkkeiden kerroin alentuisi 0,02. Laskentakaavassa kaytetty vakio (0,52 €) sailyisi
ennallaan.

Pykalan 1 momentin kolmas taksaluokka koskee tukkuhinnaltaan (ostohinnaltaan) 40,00-99,99 euron
hintaisia reseptiladkkeita. Niiden vahittaishinta maaritetdan voimassa olevan ladketaksan mukaan
laskentakaavalla 1,24 x ostohinta + 4,92 euroa. Kolmatta taksaluokkaa ehdotetaan muutettavan siten,
ettd siihen kuuluisivat jatkossa tukkuhinnaltaan 40,00-119,99 euron hintaiset 1adkkeet. Téama
tarkoittaisi sita, etté tukkuhinnaltaan 100 — 119,99 euron hintaiset reseptiladkkeet siirtyisivat
nykyisesta neljannesta taksaluokasta kolmanteen luokkaan. Liséksi kolmannen taksaluokan
laskentakaavassa kaytettya kerrointa 1,24 alennettaisiin 0,04 ja uudeksi kertoimeksi muodostuisi
1,20. Laskentakaavassa kaytetty euromaarainen vakio kasvaisi 4,92 eurosta 5,72 euroon.

Pykalan 1 momentin neljas taksaluokka koskee tukkuhinnaltaan (ostohinnaltaan) 100,00-399,99
euron hintaisia 1&akkeita. Niiden vahittaishinta maaritetdan laskentakaavalla 1,15 x ostohinta + 13,92
euroa. Neljatta taksaluokkaa ehdotetaan muutettavan siten, ettd siihen kuuluisivat jatkossa
tukkuhinnaltaan 120—499,99 euron hintaiset ladkkeet. Tama merkitsee sita, ettd tukkuhinnaltaan 100-
119,99 euron hintaiset reseptiladkkeet siirtyisivat neljannesta taksaluokasta kolmanteen
taksaluokkaan. Lisaksi tukkuhinnaltaan 400 — 499,99 euron hintaiset reseptiladkkeet siirtyisivat
viidennesta taksaluokasta osaksi neljatta taksaluokkaa. Neljannen taksaluokan laskentakaavassa
kaytettya kerrointa 1,15 alennettaisiin 0,02:lla arvoon 1,13 ja euromaarainen vakio kasvaisi 13,92
eurosta 14,12 euroon.

Pykalan 1 momentin viides taksaluokka koskee tukkuhinnaltaan (ostohinnaltaan) 400 — 1499,99 euron
hintaisia reseptiladkkeita. Niiden vahittaishinta maaritetdan voimassa olevan ladketaksan mukaan
laskentakaavalla 1,10 x ostohinta + 33,92 euroa. Viidetta taksaluokkaa ehdotetaan muutettavan siten,
ettd siihen kuuluisivat jatkossa tukkuhinnaltaan 500-1499,99 euron hintaiset [dakkeet. Osa viidennen
taksaluokan laakkeista, jotka olisivat tukkuhinnaltaan 400 — 499,99 euroa siirtyisivat neljanteen
taksaluokkaan. Viidennen taksaluokan laskentakaavassa kaytettya kerrointa 1,10 ehdotetaan
laskettavan 0,02:lla ja se olisi jatkossa 1,08. Laskentakaavassa kaytetty vakio kasvaisi 33,92 eurosta
39,12 euroon.
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Pykalan 1 momentin kuudes taksaluokka koskee tukkuhinnaltaan vahintdan 1500 euron arvoisia
laakkeita. Niiden vahittaismyyntihinta maaraytyy voimassa olevan ladketaksan mukaan
laskentakaavalla 1 x ostohinta + 183,92 €. Kuudetta taksaluokkaa ehdotetaan muutettavaksi siten,
ettd euromaaraista vakiota laskettaisiin 183,92 eurosta 159,12 euroon. Naista ladkevalmisteista
apteekille jaava apteekin myyntikate olisi tdten aina 159,12 euroa.

4 a § Rajattuun itsehoitoladkevalikoimaan kuuluvan itsehoitoldadkkeen hinta. Ehdotettu pykala
olisi uusi. Pykalassa ehdotetaan saadettavan rajattuun itsehoitolaakevalikoimaan kuuluvan
itsehoitoladkkeen hinnasta ja pykala olisi otsikoitu tdman mukaisesti.

Ehdotetun 1 momentin mukaan edelld 4 §:ssa saadetysta poiketen, apteekki ja itsehoitoladkkeen
vahittdismyyntiluvanhaltija voisi myydessaan rajattuun itsehoitolddkevalikoimaan kuuluvaa
itsehoitolaaketta maarittaa vapaasti itsehoitoladkkeen vahittadismyyntihinnan. Vahittaismyyntihinta
saisi kuitenkin olla enintdan edella 4 §:n 1 momentissa maaritellyn laskentakaavan mukaan
maaraytyva vahittdismyyntihinta. Momentissa sdadetty tarkoittaisi sita, ettd apteekki tai
vahittaismyyntiluvanhaltija voisi vapaasti maarittda kunkin rajattuun itsehoitolddkevalikoimaan
kuuluvan valmisteen hintatason ja se voisi myds myontaa valmisteesta kuluttajille sellaisia alennuksia,
jotka menisivat yhtenaisen valtakunnallisen tukkuhinnan alle. TallSin olisi kuitenkin huolehdittava siit3,
ettd rajattuun itsehoitolddkevalikoimaan kuuluvan l1ddkevalmisteen vahittaismyyntihinta olisi enintdan
4 §:n mukaisen laskentakaavan mukaisesti laskettavan vahittadismyyntihinnan suuruinen. Tama ns.
enimmaisvahittdismyyntihinta maaraytyisi 1adkeyrityksen 1adkelain 37 a §:n mukaisesti ilmoittaman
valtakunnallisesti kytéssa olevaan tukkuhinnan ja ladketaksa-asetuksen 4 §:n mukaisen
laskentakaavan perusteella. Jos ladkeyritys ja apteekki tai itsehoitoladkkeen
vahittdismyyntiluvanhaltija olisivat neuvotelleet rajattuun itsehoitoladkevalikoimaan kuuluvian
valmisteen tukkuhinnasta alennuksen erilliselld sopimuksella, se hinta, jolla apteekki tosiasiassa
ostaisi ladkevalmisteen |aakeyritykselta voisi erota valtakunnallisesti kdytdssa olevasta tukkuhinnasta.

Ehdotetun 2 momentin mukaan apteekin ja itsehoitolddkkeen vahittdismyyntiluvanhaltijan olisi
tarvittaessa paivitettava vahittaismyyntihinta rajattuun itsehoitolaakevalikoimaan kuuluvan
itsehoitoladkkeen ladkelain 37 a §:n mukaisen tukkuhinnan muuttuessa. Koska rajattuun
itsehoitoladkevalikoimaan kuuluvan itsehoitolddkkeen lddketaksan mukainen vahittaismyyntihinta
saisi olla enintdan ladketaksa-asetuksen 4 §:n mukaiseen laskentakaavaan perustuva
vahittaismyyntihinta, olisi apteekki ja itsehoitoladkkeiden vahittdismyyntiluvanhaltija velvollinen
seuraamaan myos rajattuun valikoimaan kuuluvien valmisteiden hintavaihtelua varmistuakseen siit3,
ettei hintataso nousisi sallittua ylemmaksi.

Ehdotetun pykalan 3 momentin mukaan, jos rajattuun itsehoitoldakevalikoimaan kuuluva
itsehoitoladke toimitetaan laakemaarayksella, ladkkeen vahittaismyyntihintaan lisataan
toimituserdkohtainen toimitusmaksu 2,17 euroa. Ladkemaaraykselld toimitettavan annosjaellun
itsehoitoladkkeen vahittdismyyntihintaan lisattava toimituserdkohtainen toimitusmaksu on kuitenkin
0,18 euroa jokaiselta alkavalta hoitoviikolta. Sdannokset vastaisivat ladketaksa-asetuksen 4 §:n
saantelya.

Ehdotetun pykalan 4 momentin mukaan kahden tai useamman ladkepakkauksen tai lddkepakkauksen
ja vapaan kaupan tuotteen myyminen alennettuun yhteishintaan olisi kielletty. Ladkevalmisteen tai -
pakkauksen tarjoamista ja myyntia alennetulla hinnalla ei saa mydskaan yhdistaa toisen
|aakevalmisteen, -pakkauksen tai muun hyédykkeen ostamiseen. Jos apteekki myontaa
itsehoitoladkkeen vahittdismyyntihinnasta alennuksen, on vastaava alennus myodnnettava myos
toimitettaessa kyseinen itsehoitoladke 1adkemaarayksella. Momentti vastaisi osin 4 §:ssa saadettya.
Saannodksella pyrittaisiin estamaan ladkedirektiivin (Euroopan parlamentin ja neuvoston direktiivi
2001/83/EY ihmisille tarkoitettuja ladkkeita koskevista yhteison sdannoista) vastaisia laakkeiden
alennuskaytantsja.

6 § Arvonlisavero. Pykalan mukaan edelld 3—5 §:n mukaan maaraytyvaan ladkkeen hintaan lisatédan
arvonlisaverolain (1501/1993) mukainen arvonlisdvero. Pykalaan ehdotetaan lisattavan viittaus myos
ehdotettuun 4 a §:3an, jossa maaritettaisiin rajattuun itsehoitoladkevalikoimaan kuuluvan
itsehoitoladkkeen hinta. Myos nadiden ladkkeiden hinnoittelu olisi arvonlisdverotuksen alaista.
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7 §. Muut kuin 4 §:ssa saadetyt alennukset. Pykaladssa sdadetadan eraista erityisista 1dakkeista
myonnettavista alennuksista. Pykalan otsikkoa ehdotetaan muutettavan siten, etta siina huomioitaisiin
my0s asetukseen ehdotettu uusi 4 a §.

Pykalan 1 momentin mukaan henkilGille, joilla on rintamasotilastunnus, rintamapalvelustunnus,
rintamatunnus, veteraanitunnus tai joilla on eraisiin Suomen sotiin liittyneissa tehtavissa palvelleiden
kuntoutuksesta annetun lain (1039/1997) 2 §:ssa tarkoitettu todistus lain 1 §:n 1 momentin 3
kohdassa tarkoitettuihin miinanraivaustehtaviin osallistumisesta, tulee antaa 10 prosentin alennus 3-6
§:n mukaan maaraytyvasta hinnasta. Jos apteekki on myontanyt itsehoitolddkkeesta 4 §:ssa
tarkoitetun alennuksen, tdssd momentissa annetun alennuksen jalkeen itsehoitolddkkeen
vahittaismyyntihinnan tulee kuitenkin olla vahintaan laakelain 37 a §:n mukaisen itsehoitoladkkeen
tukkuhinnan suuruinen.

Pykalan 1 momenttia ehdotetaan muutettavan siten, ettd momentissa tarkoitettu 10 prosentin alennus
voitaisiin myontdad myds uuden 4 a §:n mukaan maaraytyvasta hinnasta. Momenttiin lisattaisiin viittaus
4 a §:aan. Momentin viimeista saanndsta ei olisi tarpeen muuttaa, koska 4 a §:n nojalla asiakkaalle
myonnetty alennus voisi myos alittaa l1adkelain 37 a §:ssa tarkoitetun yhtenaisen tukkuhinnan.
Pykalan 2 momenttia ei ehdotettaisi muutettavan.

Pykalan 3 momentin mukaan sosiaali- ja terveydenhuollon laitoksille tapahtuvasta myynnista apteekki
voi myontaa paattdmansa alennuksen 3—6 §:n mukaan maaraytyvasta hinnasta. Momenttiin
ehdotetaan lisattavan viittaus 4 a §:aan. Apteekki voisi mydntaa paattamansa alennuksen myos
rajattuun itsehoitoldakevalikoimaan kuuluvan itsehoitoladkkeen hinnasta myydessaan sita sosiaali- ja
terveydenhuollon laitoksille.

Pykalan 4 momentissa sdadetaan, ettd 1ddkeostojen perusteella ei saa antaa hyvityksia tai etuja
muualla kuin apteekeissa. Momenttia ehdotetaan muutettavan siten, ettd hyvitysten ja etujen
antaminen kiellettaisiin kokonaan. Ratkaisu olisi yhteneva ladketaksa-asetuksessa olemassa olevan
saantelyn kanssa, jonka mukaan laadkepakkauksen ja vapaan kaupan tuotteen myyminen alennettuun
yhteishintaan on kielletty. Jatkossa itsehoitolaakkeista voisi edelleen antaa alennuksia, mutta
erilaisten hyvityksien ja etujen kerryttaminen on kielletty.

9 Voimaantulo
Asetuksen ehdotetaan tulevan voimaan 1 paivana tammikuuta 2026. Asetuksen on tarkoitettu tulevan
voimaan yhtd aikaa hallituksen esityksessa ehdotettujen |&akelain ja apteekkiverolain muuttamisesta
annettujen lakiehdotusten kanssa. Laaketaksa-asetusta ehdotetaan sovellettavan lain voimaantulosta
1.1.2026 alkaen. Reseptiladkkeiden ladketaksaleikkauksella tavoitellaan pysyvia saastoja jo vuoden
2026 alusta alkaen.

My®ds rajattuun itsehoitoldakevalikoimaan sisaltyvia itsehoitoladkkeita koskevaa ladketaksa-asetuksen
saantelya ehdotetaan sovellettavan 1.1.2026 alkaen. Hallituksen esityksessa ehdotetaan kuitenkin,
etta eraiden itsehoitoladkkeiden apteekkien ulkopuolella tapahtuva myynti kaynnistyisi vasta vuoden
kuluttua 1d8kelain voimaantulosta, eli 1.1.2027. Tama merkitsisi sita, etta |dadketaksa-asetuksen
ehdotettua rajattuun itsehoitoladkevalikoimaan kuuluvien itsehoitolaakkeiden hintasaantelya
sovellettaisiin vain apteekeissa myytaviin itsehoitolaakkeisiin 1.1.2026 alkaen noin vuoden ajan ennen
kuin 1.1.2027 sita voitaisiin soveltaa myos itsehoitoladkkeiden vahittaismyyntiluvanhaltijoiden
myydessa itsehoitolddkkeitd apteekkien ulkopuolella.
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