
Terveydenhuollon taloudellinen arvo 
– Kuinka paljon terveydenhuolto saa 

maksaa?
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Sidonnaisuuteni ovat kognitiivisia ja  
näkökulmani koko väestön kattava

• Lastenneurologian erikoislääkäri, kliininen työ 20v

• Käypä Hoito toimittaja 7v

• FinOHTAn ylilääkäri 5v

• Tuottanut tutkimustietoa päätöksenteon tueksi käyttäen kliinisiä ja 
rekisteriaineistoja, laadullisia ja kvantitatiivisia menetelmiä, tehden sekä 
alkuperäistutkimuksia että systemaattisia katsauksia ja terveystaloudellisia 
mallintamisia. 

• Toimeenpannut päätöksiä

– Kelan johtava ylilääkäri

• Osallistunut päätöksentekoon

– Palkon neuvoston jäsen

• Osallistunut päätöksenteon valmisteluun

– Palkon pääsihteeri
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Tyks lasten ja nuorten klinikan 
lääkebudjetti

Kiitos Heikki Lukkariselle
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Prof Helena Kääriäinen harvinaiset 
sairaudet seminaarissa 24.1.2020

Miksi eurot ovat erilaisia kun puhutaan 
lääkkeiden kustannuksista ja perheen 
psykososiaalisesta tukemisesta? 

Ensimmäiseen löytyy rahaa mutta 
jälkimmäiseen ei, vaikka se voisi tuoda 
enemmän laatua perheiden elämään.
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Priorisoinnin ulottuvuudet
• Sääntely: absoluuttinen vaje

– Tarve ylittää tarjonnan, ei voi ratkaista rahalla
– Lääketieteelliset ja juridiset periaatteet

• Resurssien jako: Suhteellinen vaje
– Miten toimien käytettävissä olevilla resursseilla saavutetaan 

väestön kannalta paras terveyshyöty
– Lääketieteelliset, juridiset, poliittiset ja eettiset periaatteet

• Mahdollisuuksien yhdenvertaisuus? Hyväksytään, että
– tavoitteen saavuttaminen edellyttää huomattavaa yksilöiden 

välistä eroa resurssien tarpeessa
– sama tavoite kaikille ei ole aina realistinen 
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Implisiittisen priorisoinnin seuraukset
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WHO technical report 2019: 
Pricing of cancer medicines and its impact
• USA: syöpien prevalenssi kasvanut 2.6-2.8%/v mutta 

syöpälääkkeiden kustannukset kasvaneet 5.3-8.7%/v

• Puutteellinen tutkimusnäyttö myönnettäessä 
myyntilupa (FDA, EMA)
– Vain 1/3 näyttöä eliniän pitenemisestä

• Vaikuttavuus vähäinen
– Keskimäärin 2.7kk, (1-5.8kk)

• Haitat suurempia
– Suurempi kuolemaan johtavan haitan riski (OR 1.4) 

– Useampi keskeyttää (OR 1.33)
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Kehittämiskulut, markkinointikulut ja 
voitto
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Kuinka paljon enemmän vaativa, 
erityistä osaamista edellyttävä hoito 

voi maksaa?

• Vaativaa osaamista edellyttävä kuntoutus?

• Vaativaa osaamista edellyttävä kirurgia?

• Harvinaislääkkeet?
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