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Lääkeinformaation koordinaatioryhmän kokous 1  
13.9.2012 klo: 12–15 (Mannerheimintie 103, Amorosa 1&2, 4 krs) 
 
Paikalla: 
Erkki Palva (puheenjohtaja), Lääkealan turvallisuus- ja kehittämiskeskus Fimea 
Katri Hämeen-Anttila (sihteeri), Lääkealan turvallisuus- ja kehittämiskeskus Fimea 
Tiina Satti, Lääketeollisuus ry 
Minna Näsänen, Lääketietokeskus 
Saara Venelampi, Yliopiston Apteekki 
Johanna Salimäki, Apteekkariliitto 
Tarja Pajunen, Hengitysliitto ry 
Jorma Komulainen, Suomalainen Lääkäriseura Duodecim (poistui klo 14) 
Merja Merasto, Suomen sairaanhoitajaliitto ry. (saapui klo 13) 
 
 
1. Kokouksen avaus ja esittelykierros 

 
o Valittiin varapuheenjohtajaksi Minna Näsänen Lääketietokeskuksesta 

 
2. Lääkeinformaation koordinaatioryhmän toimintatavoista sopiminen ja toimintasuunnitelma 

 
o Sovittiin koordinaatioryhmän toimintatavoista seuraavasti: 

 Fimea hoitaa kokousten käytännön järjestelyt ja kokoon kutsumisen 
 Kokouskutsu lähetetään kaksi viikkoa ennen kokousta 

 Sovittiin kevään kokousajoiksi 30.1.2013 klo: 12–15 ja 9.4.2013 klo: 12–15 
 Muistiot hyväksytään sähköpostitse heti kokousten jälkeen, jonka jälkeen ne voidaan 

jakaa julkisesti koordinaatioryhmän toiminnasta kiinnostuneille 
 

o Viestintätiimin perustaminen 
 Kukin taho lähettää edustajansa nimen sihteerille 21.9 mennessä jäsenistä 
 Kokouksessa nimettiin Viestintätiimiin seuraavat jäsenet: 

 SOSTE viestintäjohtaja Sari Siikasalmi 
 Duodecim viestintäpäällikkö Outi Romero  
 Lääketietokeskus lääkeinformaatioproviisori Hanne Juuti  
 Suomen Apteekkariliitto viestintäproviisori Minna Svensk (varahenkilönä 

viestintäjohtaja Erkki Kostiainen) 
 Tiedonkulun varmistamiseksi viestintätiimi valitsee edustajan koordinaatioryhmään 
 Viestintätiimin puheenjohtaja valitaan myöhemmin 
 Tavoitteena on, että viestintätiimi kokoontuu ensimmäisen kerran ennen 

vuodenvaihdetta 
 

o Keskustelua toimintasuunnitelman luonnoksesta 
 Todettiin toimintasuunnitelman luonnoksen kokonaisuuden ja rakenteen olevan toimiva 

ja hyvä 
 Johdanto 

 Päämääristä ”Lääkkeiden käyttäjien ja terveydenhuollon eri sektoreilla toimivien 
ammttilaisten lääkeinformaatiotarpeita on kartoitettu” on erittäin tärkeä ja se 
vaatii tutkimuksia. 

 Todettiin, että visio ja päämäärät ovat hyvät 
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 Arvot potilaskeskeisyys ja moniammatillisuus ovat erinomaisia. Lisätään 
arvoihin luotettavuus, informaation laadukkuus. 

 
 Lääkeinformaatioverkoston perustaminen ja toiminnan käynnistäminen 

 Tarkennetaan toimintasuunnitelmaan, että työryhmien välinen yhteistyö on 
varmistettava 

 Jatkuva fokusointi lääkeinformaatioverkoston toiminnassa on tärkeää.  
 Todettiin työryhmien välisen yhteistyön ja jatkuvan fokusoinnin olevan 

koordinaatioryhmän tehtävä 
 Toimintasuunnitelmassa kuvataan useita eri työryhmää, jotka helposti 

sekoittuvat (esimerkiksi lääkeinformaatiofoorumin ja lääkeinformaatioverkoston 
ero). Lisätään toimintasuunnitelmaan kaaviokuva verkostosta. 

 Potilaiden lääkeinformaation kehittämisen työryhmä: vaihdetaan sana ”Potilas” 
”Lääkkeiden käyttäjäksi”. Työryhmän tavoitteena on ”kehittää ja luoda” potilaille 
suunnattua lääkeinformaatiota ja lääkeinformaatiotoimintaa, lisätään tähän 
myös ”arvioida”. 

 
 Tiedottaminen 

 Viestintätiimillä suuri rooli, paljon tehtäviä, tärkeä työryhmä 
 Verkkoalustan käyttöönotto tulee viivästymään toimintasuunnitelman 

luonnoksessa kuvatusta, asiaa täytyy pohtia 
 

 Tutkimus ja kansainvälinen yhteistyö 
 Muutetaan toimintasuunnitelman luonnoksessa esitettyä aikataulua siten, että 

ensin kartoitetaan olemassa oleva lääkeinformaatiotutkimus, jonka jälkeen 
tiedetään tutkimustarpeet 

 
 Resurssit 

 Tarkennetaan, että kukin sidosryhmä rahoittaa omaa toimintaansa, ei verkoston 
toimintaa. 

 Ulkopuolisen rahoituksen hakijana on yksi tai useampi taho, ei 
lääkeinformaatioverkosto. 

 
o Koordinaatioryhmän jäsenet voivat lähettää yksityiskohtaiset muutosehdotukset 

toimintasuunnitelmaan kirjallisesti 10.10.2012 mennessä sihteerille 
o Toimintasuunnitelma hyväksytään seuraavassa kokouksessa 1.11.2012, minkä jälkeen se on 

julkinen  
 

 
3. Esitys muiksi työryhmiksi ja niiden kokoon kutsumisesta sopiminen sekä toimenpide-

ehdotusten jakaminen eri työryhmiin 
  

o Keskusteltiin Fimean laatimasta luonnoksesta (toimintasuunnitelman liite 2)  
 Koordinaatioryhmä 
 Lisätään toimintasuunnitelmaan Koordinaatioryhmän tehtäviin luotettavien 

lääketiedonlähteiden ja palvelujen määrittäminen, mihin terveydenhuollon 
ammattilaisia voidaan ohjata 

 
 Tutkimustyöryhmä 
 Yliopiston apteekki ilmoitti halunsa tähän työryhmään – Fimean esityksen 

taustalla on ollut, että kaupallisia tahoja ei olisi tässä työryhmässä. Yliopiston 
apteekilla on kuitenkin lakisääteinen tehtävä tehdä tutkimusta, joten se otetaan 
mukaan koordinaatioryhmän esitykseen 
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 Lisätään myös Suomen Farmakologiyhdistys mukaan koordinaatioryhmän 
esitykseen 

 
 Terveydenhuollon ammattilaisten lääkeinformaation kehittämisen työryhmä 
 Lääketietokeskus ja Lääketeollisuus ry ilmoittivat halunsa tähän työryhmään 

 ei lisätä esitykseen, koska työryhmälle esitetyt toimenpide-ehdotukset 
pääsääntöisesti toiminnan kehittämistä ja lääkeinformaation välittämistä.  

 Tehdään päätös lausuntojen pohjalta seuraavassa kokouksessa 
 Poistetaan sairaanhoitajien ja lähihoitajien edustus – edustajat tulevat liittojen 

kautta 
 Lisätään: 

 Terveydenhuollon palvelujärjestelmän edustus 
 Erikoislääkäriyhdistyksiin yleislääkärit 

 Lisätään toimintasuunnitelmaan työryhmälle tehtäväksi suosituksen antaminen 
luotettavista lääketiedon lähteistä 

 
 Koulutustyöryhmä 
 Lisätään terveydenhuollon palvelujärjestelmän edustus  
 Keskusteltiin viittomakielen tulkkien jäsenyydestä, mutta todettiin, että heidän 

asiantuntemustaan tarvitaan tietyissä kehittämisprojekteissa, ei niinkään 
työryhmätasolla 

 
 Lääkkeiden käyttäjien lääkeinformaation kehittämisen työryhmä 
 Lisätään: 

 terveydenhuollon ammattihenkilöiden edustus (Tehy, yrittäjäyhdistys, 
Sairaanhoitajaliiton yrittäjät) 

 Lääketeollisuus ry  
 SOSTE voisi toimia koordinoijana potilasjärjestöjen edustuksen valinnassa. 

Mukaan tulevien järjestöjen ei tarvitse olla SOSTE:n  jäsenjärjestöjä. 
 
4. Toimenpiteet ennen seuraavaa kokousta ja seuraava kokous 

 Kokousten välillä Koordinaatioryhmän esitys työryhmien kokoonpanosta ja toimenpide-
ehdotusten jakautumisesta niihin laitetaan Fimean toimesta julkisesti kommenteille  

 sihteeri lähettää viimeistään ma 17.9 lausuntopyynnön luonnoksen 
koordinaatioryhmälle kommenteille  
 koordinaatioryhmän kommentit luonnokseen tiistaihin 18.9 mennessä  
 lausuntopyyntö julkistetaan Fimean toimesta ke 19.9 

 Deadline lausunnoille 10.10.2012 
 Koordinaatioryhmän toisessa kokouksessa 1.11.2012 päätös muiden työryhmien kokoon 

kutsumisesta ja toimenpide-ehdotusten jakautumisesta niihin 
 Sihteeri lähettää kokouskutsun koordinaatioryhmän seuraavaan kokoukseen 

materiaaleineen 18.10.2012 
 Seuraava kokous 1.11.2012 klo: 12–15 (Mannerheimintie 103, Amorosa 1&2, 4 krs.) 


