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Laaketiedot

HYOTYKAYTTOON

Suomessa Fimea keraa tietoa ladkekulutuksesta, Kela laakekorvauksista ja THL perusterveydenhuollon ladk-
keista. Tieteellista tutkimusta varten kayttéonsa voi tilastojen lisaksi saada henkilétason aineistoja. Tulevai-
suudessa myos sahkdisen reseptin ja potilastietojarjestelman kautta saadaan laaketietoja tutkimuskayttoon.

uomen terveystietojarjestelma perustuu padosin ti-

lastoihin ja rekistereihin. Naita tdydentavat terveys-

kyselyt, kuten Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen
eli THL:n keraamat AVTK (Suomalaisen aikuisvaeston
terveyskayttaytyminen ja terveys) ja ATH (Alueellinen
terveys ja hyvinvointitutkimus) seka FINRISKI- ja Ter-
veys 2000/2011 -terveystarkastustutkimukset. Kysely-
tutkimuksissa on laakkeita koskevia kysymyksia, mutta
ne kattavat vain yleisimmin kaytettavat ladkkeet, kuten
laakarin maaraamat verenpaine-, diabetes- ja astmalaak-
keet. Tiedot ovat my®&s itse raportoituja, mika on otetta-
va huomioon virheldhteena.

Viime vuosikymmenten aikana on terveyttd koskevat
tilastot ja rekisterit keskitetty THL:8an. Tama ei kuiten-
kaan koske ladkkeitd. Ladketietoja tarvitseva joutuu ha-
kemaan tietoja niin Fimeasta, Kelasta kuin THL:st&. Tassa
kirjoituksessa esitelldadn olemassa olevia tietoldhteitd ja
erimuotoisten tietojen yhdistdmismahdollisuuksia.

Laakekulutustilastot

Fimea kerda tietoja ladkkeiden kaytosta. Kulutustiedot
perustuvat ladketukkukauppojen ladkemyyntiin aptee-
keille ja sairaaloille. Ladkkeiden kulutus esitetdan vuo-
rokausiannoksina, jotka on suhteutettu vaestoon ja ai-
kaan (DDD / 1000 as / vrk). Luku ilmoittaa promilleina
sen osan vaestostd, joka on kayttanyt pdivittdin kyseista
|adkeainetta vuorokausiannoksen verran. Ladketilastossa
kaytetddn aina uusinta ATC-luokitusta.

Kansainvalisia vertailutietoja toimitetaan Pohjoismai-
selle terveystilastokomitealle (NOMESKO) ja OECD:lle.
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Taulukosta 1 ilmenee, ettd Suomessa kdytetddn muita
Pohjoismaita enemman tuki- ja liikuntaelinten sairauksi-
en ladkkeitd (ATC-luokka M, 46 % enemman kuin Poh-
joismaissa keskimaarin), ruuansulatuselinten ja aineen-
vaihduntasairauksien ladkkeita (A, 23 %) ja sukupuoli- ja
virtsaelinten sairauksien laakkeitd ja sukupuolihormo-
neja (G, 23 %). Ainoastaan veritautien (B, —29 %) seka
silmé- ja korvatautien ladkkeiden kulutus (S, =1 %) on
Suomessa vahadisempda kuin Pohjoismaissa keskimaarin.
NOMESKOnN tilastoista saa senkin tiedon, etta erektio-
hairididen hoitoon tarkoitettujen ladkkeiden (GO4BE)
kulutus on Suomessa 2-3-kertaista muihin Pohjoismai-
hin nahden.

Laakekorvaustiedot

Kela julkaisee tietoja ladkekorvausten saajista ja heidan
resepteistaan. Tiedot kattavat kaikki ne ladkkeet, kliini-
set ravintovalmisteet ja perusvoiteet, jotka on maaratty
ladkemaarayksella sairauden hoitoon ja joille lddkkeiden
hintalautakunta on hyvaksynyt korvattavuuden. Kelan
Kelasto-tilastopalvelusta saa tiedot muun muassa maa-
ratyimmista reseptilddkkeista ja lagkeryhmista, myos laa-
kariryhmittdin ja sairaanhoitopiireittain.

Erikseen Kelastosta saa tiedot voimassa olevista, al-
kaneista ja paattyneista ladkekorvausoikeuksista. Nama
kattavat tiettyjen vaikeiden, pitkaaikaisten sairauksien
hoidossa kaytettavien ladkkeiden tiedot. Vuoden 2013
lopussa oli voimassa yhteensa 2 228 151 erityiskorvaus-
oikeutta. Kymmenen yleisinta erityiskorvaukseen oikeut-
tavaa sairautta on esitetty kuviossa 1.
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Taulukko 1. Ladkekulutus (DDD / 1 000 as / vrk) Pohjoismaissa ATC-luokittain. LAHDE: POHJOISMAINEN TERVEYSTILASTOKOMITEA
NOMESKO (WWW.NOWBASE.ORG).

T T T T T T T

A Ruuansulatuselinten sairauksien ja

aineenvaihduntasairauksien laakkeet 260 164 165 192 222 211
B Veritautien ladkkeet 139 121 154 128 308 195
C Sydan- ja verisuonisairauksien ldakkeet 540 526 375 408 462 481

G Sukupuoli- ja virtsaelinten sairauksien
laakkeet, sukupuolihormonit 132 102 111 101 99 107

Kekenitys

H Systeemisesti kaytettavat hormonival-
misteet, lukuun ottamatta sukupuolihor-

aa

moneja ja insuliineja 50 33 39 44 43 42 -
J Systeemisesti vaikuttavat infektiolaak-

keet 24 22 24 23 18 21

L Syoépalaakkeet ja immuunivasteen

muuntajat 17 16 15 17 17 17 -
M Tuki- ja liikuntaelinten sairauksien

laakkeet 105 66 92 61 61 72

N Hermostoon vaikuttavat ladkkeet 268 279 342 227 272 265

P Loisten ja hydnteisten haatoon tarkoite-

tut valmisteet 2 1 2 1 1 1

R Hengityselinten sairauksien ladkkeet 155 128 127 188 145 152

S Silmé- ja korvatautien laakkeet 18 11 16 19 22 18

Kuvio 1. Kymmenen yleisinta erityiskorvausoikeutta 31.12.2013. LAHDE: KELASTO 2014.

Krooninen verenpainetauti 478 677

Diabetes 286 136

Krooninen keuhkoastma 247 583
Krooninen sepelvaltimotauti 180 932
Reumaattiset niveltulehdukset 101 483
Vaikeat psykoosit ja muut vaikeat mielenterveyshairiot 97 979
Krooniseen sepelvaltimotautiin liittyva rasva-aineenvaihduntahairio 89 185
Kilpirauhasen vajaatoiminta 85927
Glaukooma 85599
Epilepsia | 62 652} } } hankilés
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Perusterveydenhuollon ladketiedot

THL aloitti perusterveydenhuollon kayntien rekister®in-
nin vuonna 2011. Tassa AvoHILMO-tiedonkeruussa ke-
ratdadn myos tiedot ladkityksesta ja rokotuksesta, mu-
kaan lukien tiedot ladkeaineesta, sen kauppanimesta ja
madrdamispaivasta. Rokotusta koskevat tiedot ovat las-
ten ja nuorten osalta jo varsin kattavia, kausi-influenssan
osalta vdhemman.

Erilliseen rokotusrekisteriin raportoitujen kauden
2013-2014 tietojen perusteella alle 3-vuotiaiden in-
fluenssarokotuksen kattavuus nousi edelliskauden
13 %:sta 16 %:iin. 65 vuotta tayttdneilld kauden kat-
tavuus oli 37 %, kun se kaudella 2012-2013 oli ollut
31 %.

Laaketietojen ilmoittaminen on parantunut nopeas-
ti. Kun vuonna 2011 vain 7 %:lla kdynneista oli ladketie-
to merkitty, oli osuus vuoden 2014 yhdeksan ensimmai-
sen kuukauden aikana 85 % (kuvio 2).

Tietojen yhdistaminen parantaa
kayttomahdollisuuksia

Yhden tietoaineiston tiedoilla voi seurata tarkasti esi-
merkiksi ladkekulutuksen, ladkekorvausten tai erityis-
korvausladkeoikeuksien kehittymista. Mikali aineistoon
kerataan henkildtunnus, kuten ladkekorvauksiin tai pe-
rusterveydenhuollon kayntitietoihin tehdaan, saadaan

Toimijoiden runsaus
tekee tietojen
yhdistdmisesta
usein hidasta.

tiedot helposti myos ian ja sukupuolen sekd usein myds
asuinkunnan mukaan.

Monesti tietotarve ei rajoitu téhan. Onko ladkkeiden
kaytodssa sosioekonomisia eroja? Onko ladkkeiden kayt-
t6 tarpeenmukaista? Paljonko laakkeilld on haittavaiku-
tuksia? Naihin kysymyksiin vastatakseen on yhdistettava
eri rekisteriaineistoja. Tdma on mahdollista, silla nykyi-
nen tietosuojalainsaddantdmme antaa mahdollisuuden
kayttaa eri rekistereita tutkimus- ja tilastointitarkoituksiin
ilman, etta rekisteroidyiltd henkil6iltd vaaditaan tietoon
perustuvaa suostumusta. Naita rekisteritietoja ei kuiten-
kaan saa kayttaa yksittaisen henkildon liittyvassa paatok-
senteossa.

Toimijoiden runsaus tekee tietojen yhdistamisesta
usein hidasta ja monimutkaista. Jos halutaan yhdistaa
esimerkiksi Kelan korvaamat reseptitiedot THL:n hoitoil-

Kuvio 2. Perusterveydenhuollon ladkarikdyntien laakkeiden kirjautumisaste 1.1.2011-30.9.2014. Vuoden
2012 alun tiedot eivat vield ole oikeassa muodossa tietokannassa. LAHDE: PERUSTERVEYDENHUOLLON AVOHOIDON

HOITOILMOITUS (AVOHILMO).
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moitusrekisterin erikoissairaanhoidon tietoihin, tarvitaan
seka THL:n ettd Kelan mydntdma tutkimuslupa. Luvan-
hausta tulee vield mutkikkaampaa, mikali tutkimukseen
tarvitaan tiedot kuolemansyistd tai vaestdlaskennan
taustatiedot esimerkiksi koulutuksesta ja tulotasosta.
Tallsin tutkimuslupa on haettava my6s Tilastokeskuksel-
ta, joka vastaa ndista tiedoista.

Koska esimerkiksi Tilastokeskus on nihked antamaan
kokonaisaineistoa koskevia tietoja, voi esimerkiksi maa-
hanmuuttajuutta tai siviilisdatya koskevat tiedot hankkia
Vaestorekisterikeskuksesta. Heillékin on oma lupapro-
sessinsa. Vaestorekisterikeskus tekee myds tarvittaessa
verrokkipoimintoja rekisteritutkimukseen tai osoitepoi-
mintoja kyselytutkimukseen.

Tutkimuslupien saamiseen voi kulua toista vuotta.
Taman paalle on laskettava vield aineiston poimimiseen
liittyva aika. Jossain tapauksissa aineistoa on karkeistet-
tava tietosuojan turvaamiseksi. Tama voi edelleen viivas-
tyttaa aineiston saamista.

Rekisteritietoihin voidaan myés yhdistaa muita tieto-
ja. THL voi myéntaa luvan potilaskertomustietojen kayt-
t60n. Mikali nama tiedot eivat ole riittavia tutkimuksen
kannalta, voidaan rekisterdityihin henkildihin ottaa yh-
teyttd, mutta ainoastaan heita hoitaneiden sairaaloiden
kautta. Samalla tarkastetaan, etté rekistereiden tiedot
esimerkiksi diagnoosin osalta ovat oikeita.

Tietolahteita

Fimea: Ladkekulutustiedot
www.fimea.fi > Laaketieto > Kulutustiedot

Kela: Sairastamiseen liittyvat tilastot

www.kela.fi/kelasto > Sisallysluettelo > Sairastaminen

NOMESKO: Health statistics in the Nordic countries 2013

www.nowbase.org > Publications

OECD: Health Data

Kyselytutkimusten tietoihin voidaan myds yhdistaa re-
kisteritietoja seka kyselya edeltaneelta ajalta etta seuran-
nan osalta. Talloin kyselyyn osallistuneita on informoitava
tietojen yhdistamisesta.

Rekisteritietoja voidaan antaa tieteelliseen
tutkimukseen

Nykyisten tutkimuslupakdytanndn mukaan rekisteritietoja
voidaan antaa tieteellista tutkimusta varten. Tama rajoit-
taa tietojen luovuttamista esimerkiksi ladketeollisuudelle.
Laaketeollisuuden toimijat voivat saada tietoja ainoastaan
siind tapauksessa, etta yritys tekee tieteellistd tutkimus-
ta. Yleensa ladketeollisuus kuitenkin tekee tutkimuksen
yhteistydssa yliopistojen, sektoritutkimuslaitosten tai yk-
sityisten tutkimuslaitosten kanssa. Tama on mahdollista,
kunhan osapuolten valilla on tarvittavat sopimukset. N&i-
hin yleensa liitetdadn vaatimus, etta tulokset on julkaistava
— myds ladgkkeen kannalta epaedulliset.

Nykyisen laaketietoja koskevan tilastojarjestelman on-
gelma on, etteivat korvausta vailla olevat |aakkeet sisally
Kelan tietoihin. Kun Suomi on siirtynyt séhkoiseen resep-
tiin ja potilaskertomukseen, kattavat lddketiedot ovat saa-
tavilla myos naista lahteista. Vield ei ole selvaa, voidaanko
naita tietoja kayttaa rekisteritutkimuksessa. =

www.oecd.org > Topics > Health > Health Statistics > OECD Health Statistics 2014

THL: Kausi-influenssarokotusraportointi 2013-2014

www.thl.fi > Aiheet > Rokottaminen > Rokotuskattavuus > Kausi-influenssarokotusten kattavuusraportit 2014

THL: Perusterveydenhuollon tilastot ja raportit

www.thl.fi > Tilastot > Tiedonkeruut > Perusterveydenhuollon avohoidon hoitoilmoitus (AvoHILMO) > Raportit
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