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Hallituksen esitys eduskunnalle laiksi vuoden 2009 
lääkevahinkokorvausten osittaisesta rahoittamisesta val-
tion varoista  

ESITYKSEN PÄÄASIALLINEN SISÄLTÖ 

Esityksessä ehdotetaan säädettäväksi laki 
vuoden 2009 lääkevahinkokorvausten osittai-
sesta rahoittamisesta valtion varoista. Valtion 
varoista rahoitettaisiin vuodelle 2009 kohdis-
tuvat sikainfluenssaepidemian estämiseksi 
annetun Pandemrix-rokotteen aiheuttamat 
lääkevahingot.  Lääkevahingot korvataan 
yleensä yksityisestä Lääkevahinkovakuutus-
poolin kautta järjestetystä lääkevahinkova-
kuutuksesta. Vahinkojen poikkeuksellisuu-
den vuoksi vuoden 2009 vakuutusmäärä ei 
arvion mukaan riitä korvausten maksamiseen 
täysimääräisinä. Ehdotetun lain tavoitteena 
on turvata täysimääräiset korvaukset kaikille 
lääkevahinkovakuutuksen ehtojen mukaisiin 
korvauksiin oikeutetuille siitä riippumatta, 
onko kyse Pandemrix-rokotteen aiheuttamas-
ta vai muusta vuodelle 2009 kohdistuvasta 
lääkevahingosta. 

Valtio rahoittaisi Pandemrix-rokotteen ai-
heuttamien vahinkojen korvauksia sen jäl-
keen, kun lääkevahinkovakuutuksen vakuu-
tusmäärä on ylittynyt. Valtion rahoitusosuus 

alkaisi nykyisen arvion mukaan 2030 -luvun 
vaihteessa ja jatkuisi korvaukseen oikeutettu-
jen eliniän. Vakuutuskorvausten maksaminen 
korvauksiin oikeutetuille on aloitettu Lääke-
vahinkovakuutuspoolin tekemien yksilöllis-
ten korvauspäätösten nojalla. Lääkevahinko-
vakuutuksen ehtojen mukaan, jos on odotet-
tavissa, että enimmäiskorvausmäärä ei tule 
riittämään täysimääräisten korvausten mak-
samiseen, maksetaan vakuutuskorvaukset 
samassa suhteessa alennettuina.  Jotta ehtojen 
mukaisten täysimääräisten korvausten mak-
saminen ei keskeytyisi, valtio sitoutuisi tällä 
lailla rahoittamaan lääkevahinkovakuutuksen 
vuoden 2009 vakuutusmäärän ylittävät kor-
vaukset. Ehdotetulla lailla ei oteta kantaa val-
tion vahingonkorvausvastuuseen eikä kyse 
ole korvausten rahoittamisesta valtion vahin-
gonkorvausvastuun johdosta. 

 
Laki on tarkoitettu tulemaan voimaan mah-

dollisimman pian. 

————— 
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YLEISPERUSTELUT 

 
1  Nykyti la   

1.1 Johdanto   

Valtioneuvosto teki päätöksen sosiaali- ja 
terveysministeriön esittelystä syyskuussa 
2009 suomalaisten rokottamisesta uhkaavaa 
sikainfluenssaepidemiaa vastaan. Valtioneu-
voston asetuksella 707/2009 lisättiin tartunta-
tautiasetukseen (786/1986) väliaikaisesti 8 §, 
jonka mukaan kunnan on järjestettävä vapaa-
ehtoiset rokotukset, joiden tarkoituksena on 
suojata influenssa A -viruksen alatyypiltä 
(H1N1)v. Valtio huolehti rokotuksista tartun-
tatautilain 9 §:ssä tarkoitetuissa valtion lai-
toksissa. Terveyden ja hyvinvoinnin laitok-
sen (jäljempänä THL) oli huolehdittava ro-
kotteiden toimittamisesta ja asiantuntijatuesta 
kunnille.   

Rokottaminen tapahtui pääasiassa talvella 
2009 - 2010 ja väestö osallistui hyvin katta-
vasti rokotuksiin. Suomessa havaittiin melko 
pian rokottamisen jälkeen, että 4 - 19 -
vuotiaita lapsia ja nuoria aikuisia sairastui 
narkolepsiaan ja/tai katapleksiaan tavan-
omaista enemmän. THL käynnisti selvitys-
työn, jonka loppuraportissa 31 päivänä elo-
kuuta 2011 vahvistettiin, että Pandemrix-
rokottaminen myötävaikutti Suomessa 4 - 19 
-vuotiailla havaittuun narkolepsiatapausten 
kasvuun. Parhaillaan THL selvittää, oliko 
narkolepsian ja sikainfluenssarokottamisen 
välillä yhteyttä aikuisväestössä. Aikuisilla ei 
vuosien 2009-2010 selvityksessä havaittu li-
sääntynyttä narkolepsiaan sairastumisen ris-
kiä.    

Pandemrix-rokotteesta aiheutuneet vahin-
got ovat lääkevahinkovakuutuksen piirissä, 
koska THL on rokotteen hankkija ja vakuu-
tuksenottajana lääkevahinkovakuutuksessa.  
Lääkevahinkovakuutus on yksityinen vapaa-
ehtoinen vakuutus. Lääkevahinkovakuutusta 
tarjosi Suomessa vuoden 2011 loppuun asti 
vakuutusyhtiöiden muodostama Lääkevahin-
kovakuutuspooli (jäljempänä pooli).  Vuoden 
2012 alusta uusien lääkevahinkojen vakuut-
tamisesta, korvauskäsittelystä, korvauksista 
ja asiakaspalvelusta vastaa Suomen Keski-

näinen Lääkevahinkovakuutusyhtiö.  Poikke-
uksena ovat Pandemrix-rokotteesta aiheutu-
neet lääkevahingot, joiden vahinkoilmoituk-
set tehdään myös muutoksen jälkeen poolille. 
Pooli vastaa keskitetysti niiden korvauskäsit-
telystä ja korvaamisesta vakuutusehtojen ja 
käytettävissä olevan vakuutusmäärän mukai-
sesti.  

Lääkevahinkovakuutuksesta korvataan eh-
doissa tarkemmin määritellyt vahingot, jotka 
vahingonkärsineen käyttämä lääke on toden-
näköisesti aiheuttanut. Lokakuussa 2011 
pooli teki periaatepäätöksen, jonka mukaan 
käytettävissä olevan kotimaisiin ja ulkomai-
siin tutkimuksiin ja selvityksiin perustuvan 
tiedon pohjalta  4 - 19 -vuotiailla lapsilla ja 
nuorilla aikuisilla on todettavissa vahva ajal-
liseen ja tilastolliseen riskin nousuun perus-
tuva syy-yhteys Pandemrix-rokotteen ja nar-
kolepsian välillä. Tällä perusteella Pandem-
rix-rokotteen myötävaikutusta narkolepsian 
syntyyn ei voida sulkea pois. Pooli totesi, et-
tä Pandemrix-rokotteen ja narkolepsian välil-
lä on katsottava olevan lääkevahinkovakuu-
tusehtojen tarkoittama todennäköinen syy-
yhteys, ja siten kyseessä on korvattava lää-
kevahinko. Pooli käsittelee kaikki vahin-
koilmoitukset yksilöllisesti.  Ensimmäiset 
yksilölliset korvauspäätökset pooli teki tam-
mikuussa 2012. 

 
1.2 Pandemrix-rokotteen aiheuttamien 

lääkevahinkojen korvaaminen 

Lääkkeiden aiheuttamien vahinkojen kor-
vaaminen perustuu Suomessa yleiseen va-
hingonkorvauslakiin ja tuotevastuulakiin.  
Lääkevahingon korvausriskin voi vakuuttaa 
vapaaehtoisella yksityisellä lääkevahinkova-
kuutuksella. Lääkevahinkovakuutuksen 
yleisten 1 päivänä tammikuuta 2007 alkaen 
voimassa olleiden ehtojen mukaan korvaus 
määrätään soveltaen vahingonkorvauslakia. 
Lääkevahingon korvattavuus vakuutuksen 
nojalla ei kuitenkaan edellytä, että vahinko 
on aiheutettu tahallisesti tai tuottamukselli-
sesti. Vakuutusehtojen mukaan lääkevahin-
kona korvataan ruumiillinen sairaus tai 
vamma taikka niihin rinnastettava vakava 
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psyykkinen sairaus, jonka vahingonkärsineen 
käyttämä lääke on todennäköisesti aiheutta-
nut. Lääkkeellä tarkoitetaan lääkelain 
(395/1987) 3 §:n mukaista ihmiselle tarkoi-
tettua valmistetta tai ainetta.  

Lääkevahinkovakuutuksen mukainen kor-
vattava vahinko on yhtäjaksoisesti vähintään 
14 päivää kestänyt työkyvyttömyys tai muu 
ruumiintoimintojen heikentyminen, pysyvä 
ruumiinvamma tai sairaus sekä kuolema. 
Korvaukset maksetaan sairauden akuuttivai-
heessa aiheutuneesta kivusta, särystä ja 
muusta tilapäisestä haitasta ja/tai pysyvästä 
haitasta. Lisäksi korvataan vahingonkärsijälle 
sairauden hoidosta aiheutuneet tarpeelliset 
hoito-, matka- ja lääkekustannukset sekä 
muut tarpeelliset kulut todellisten kustannus-
ten mukaisesti. Myös alaikäisen vahingon 
kärsijän vanhemmille aiheutuneet hoitoon 
liittyvät kustannukset sekä mahdollinen ansi-
onmenetys voidaan korvata.  

Pandemrix-rokotteen aiheuttamista lääke-
vahingoista on maksettu tilapäisen haitan 
korvauksia hyvin vaikeiden vammojen tai 
vaikeiden vammojen mukaisesti sekä pysy-
vän haitan korvauksia. Lisäksi on maksettu 
kulukorvauksia tarpeellisista sairauden aihe-
uttamista kustannuksista ja vanhempien an-
siomenetyksistä.  Pysyvän haitan korvauksis-
ta suurin osa on ollut ns. nuoren henkilön 
korvauksia, joita tullaan tarvittaessa tarkis-
tamaan, kun vahingonkärsineen sairauden ti-
la on siten vakiintunut, että loppuiän haitta 
on arvioitavissa. Merkittävä osa Pandemrix-
rokotteen johdosta sairastuneista kuntoutunee 
työkykyisiksi, mutta osa vahingonkärsijöistä 
saattaa olla oikeutettuja korvaukseen ansion 
alenemasta tai työkyvyttömyydestä. Mahdol-
liset ansionmenetykset ja työkyvyttömyys-
eläkkeet maksetaan jatkuvina korvauksina.  

Lääkevahinkovakuutus on toissijainen jär-
jestelmä. Korvauksesta vähennetään etuudet, 
joihin vahingonkärsijällä on oikeus julkisista 
varoista tai lakisääteisestä vakuutuksesta ku-
ten sairausvakuutuksesta. Kelasta maksetta-
via etuuksia on mm. lääke- ja matkakulukor-
vaukset, vammaistuki, yksityislääkärin palk-
kioiden korvaukset, matkakulut sekä van-
hemmille maksettava erityishoitoraha. Va-
hingonkärsineen tulee itse hakea näitä etuuk-
sia  

 

1.3 Muut toimenpiteet narkolepsiaan 
sairastuneiden tukemiseksi 

Narkolepsiaan sairastuneet lapset ja nuoret 
ovat saaneet hoitoa ja tukea heitä hoitavilta 
lääkäreiltä ja muilta terveydenhuollon am-
mattilaisilta heti oireiden ilmaannuttua. Sosi-
aali- ja terveysministeriö on suositellut, että 
narkolepsian hoidon linjaukset ja yhteenso-
vittaminen toteutuvat yliopistosairaaloiden 
kautta. Yliopistosairaalat ohjaavat keskussai-
raaloissa ja muualla toimivia narkolepsiapoti-
laita hoitavia lääkäreitä. Ministeriö rahoittaa 
narkolepsiaan sairastuneita lapsia ja nuoria 
hoitavien lääkäreiden työryhmää (ns. kliini-
nen työryhmä), jonka jäseninä ovat kaikista 
yliopistosairaaloissa narkolepsiapotilaita hoi-
tavat lääkärit. 

Sosiaali- ja terveysministeriö nimesi vir-
kamiehen yhteyshenkilöksi narkolepsiaan 
sairastuneille ja heidän omaisilleen syksyllä 
2010. Perheet on kutsuttu useisiin sosiaali- ja 
terveysministeriön järjestämiin asiantuntijati-
laisuuksiin, joissa annetaan ajankohtaista tie-
toa ja keskustellaan vanhempia askarruttavis-
ta kysymyksistä. Sosiaali- ja terveysministe-
riön virkamiehet ovat myös mm. keskustel-
leet opetus- ja kulttuuriministeriön kanssa 
narkolepsiaan sairastuneiden lasten huomi-
oimisesta kouluissa.   

TATU ry (Tapaturmaisesti loukkaantunei-
den tai vammautuneiden lasten ja nuorten se-
kä heidän perheidensä tukiyhdistys) järjesti 
ensimmäisen tukikurssinsa narkolepsiaan sai-
rastuneiden lasten ja nuorten perheille helmi-
kuussa 2011. Myös Kela järjestää sopeutu-
misvalmennusta sairastuneille ja heidän per-
heilleen. Lisäksi narkolepsialääkkeet on luo-
kiteltu erityiskorvattaviksi sairausvakuutuk-
sen lääkekorvausjärjestelmästä.   

 
2  Esityksen tavoit teet  ja  keskeiset  

ehdotukset  

Ehdotuksen tavoitteena on turvata lääkeva-
hinkovakuutuksen ehtojen mukaisten korva-
usten maksaminen vuodelle 2009 kohdistu-
vista vahingoista. Ehdotuksella turvattaisiin  
korvausten maksaminen sekä Pandemrix-
rokotteen johdosta aiheutuneista lääkevahin-
goista että muille vuodelle 2009 kohdistuvis-
ta lääkevahingoista. 
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Kaikki Pandemrix-rokotteen aiheuttamat 
lääkevahingot kohdistetaan lääkevahinkova-
kuutuksen ehtojen mukaisesti sarjavahinkona 
vakuutuskaudelle 2009, koska pooli vastaan-
otti joulukuussa 2009 ensimmäisen Pandem-
rix-rokotetta koskeneen myönteiseen korva-
uspäätökseen johtaneen vahinkoilmoituksen. 
Vakuutusehtojen mukaan samaa vaikuttavaa 
ainetta sisältävän lääkkeen, joka on vahingol-
listen haittavaikutusten takia poistettu mark-
kinoilta, usealle henkilölle aiheuttamat va-
hingot katsotaan yhdeksi vahinkotapahtu-
maksi siitä riippumatta, ovatko vahingot sat-
tuneet yhden tai useamman vakuutuskauden 
aikana. Jos tällaiset vahingot todetaan eri va-
kuutuskausien aikana, katsotaan ne kohdistu-
neiksi siihen vakuutuskauteen, jonka aikana 
ensimmäinen vaatimus on tehty.  

Korvausten yhteismäärä vakuutuskautta 
kohden on vakuutusehdoissa rajoitettu 30 
miljoonaan euroon. Pandemrix-rokotteen ai-
heuttamiin korvauksiin, muihin vakuutus-
kaudelle 2009 kohdistuviin lääkevahinkoihin, 
vahinkolautakunnan ylläpitämiseen, väli-
miesmenettelyyn sekä tarvittaviin ulkopuoli-
siin selvityksiin ja tutkimuksiin on siten käy-
tettävissä vakuutuksesta maksettavina korva-
uksina yhteensä enintään 30 miljoonaa euroa. 
Pooli on arvioinut ehtojen mukaisten täysi-
määräisten korvausten nousevan nykyrahassa 
90 miljoonaan euroon. Valtion rahoitusosuu-
deksi jäisi siten noin 60 miljoonaan euroa.  

Esityksessä ehdotetaan, että eduskunta sää-
täisi lain, jonka nojalla valtion rahoitusosuut-
ta koskevat varat voitaisiin tulevaisuudessa 
myöntää. Valtion rahoitusosuuden tarkoituk-
sena on mahdollistaa täysimääräisten korva-
usten maksaminen lääkevahinkovakuutukses-
ta. Ehdotetulla lailla ei oteta kantaa valtion 
vahingonkorvausvastuuseen eikä kyse ole 
korvausten rahoittamisesta valtion vahingon-
korvausvastuun johdosta. Valtion rahoitus-
osuuden on arvioitu alkavan 2030-luvun 
vaihteessa. Ehdotettu laki on tarpeen säätää 
mahdollisimman pian, jotta maksussa olevia 
ja tulevia vakuutuskorvauksia ei leikattaisi.  
Jos lakiehdotusta ei hyväksyttäisi, poolin tu-
lisi vakuutusehtojen mukaisesti alentaa kor-
vausmääriä suhteuttamalla korvaukset käy-
tettävissä olevaan vakuutusmäärään. Korva-

usten alentaminen olisi tehtävä nopeasti, jotta 
korvaukseen oikeutetut eivät joutuisi keske-
nään epätasa-arvoiseen asemaan.   

 
3  Esityksen vaikutukset  

3.1 Taloudelliset vaikutukset 

Pandemrix-rokotteen seurauksena vahinkoa 
kärsineiden korvauskäsittely sekä rokottami-
sen ja narkolepsian välisen mahdollisen syy-
yhteyden selvittäminen aikuisväestössä ovat 
vielä kesken. Siksi on mahdotonta varmuu-
della arvioida, mikä tulisi olemaan valtion 
rahoituksen enimmäismäärä tai milloin valtio 
alkaisi maksaa korvauksia. Jos myöhemmin 
ilmenisi lääketieteellistä näyttöä, joka kumo-
aisi Pandemrix-rokotteen ja korvattavaksi 
hyväksytyn lääkevahingon välisen todennä-
köisen syy-yhteyden, valtion rahoituksen jat-
kuvuus ja korvauspäätösten pysyvyys rat-
kaistaisiin yleisten oikeusoppien ja oikeus-
käytännön mukaan. Valtion rahoitusvastuu ei 
voi olla perusteiltaan tai määrältään laajem-
paa kuin lääkevahinkovakuutuksen ehtojen 
mukainen korvausvastuu. 

 Käytettävissä olevan tiedon perusteella 
Pandemrix-rokotteen seurauksena narkolep-
siaan tai muihin sairauksiin sairastuneille 
maksettavien korvausten yhteismääräksi on  
arvioitu nykyrahassa noin 90 miljoonaa eu-
roa. Kun tästä vähennetään vakuutuskauden 
2009 vakuutusmäärä 30 miljoonaa euroa, ar-
vio valtion rahoitusosuuden määrästä on ny-
kyrahassa noin 60 miljoonaa euroa.  

Todennäköisesti korvausten maksu alkaisi 
2030 -luvun vaihteessa. Valtio maksaisi kor-
vauksia muutamia miljoonia euroja vuodessa 
korvausten ollessa korkeimmillaan 2060 -
luvun vaihteessa. Tämän jälkeen korvaukset 
vähenisivät vahingonkärsineiden tullessa 
eläkeikään, jolloin korvaustaso alenisi.  

Vakuutuskauteen 2009 kohdistuvat vahin-
koilmoitukset ja niiden perusteella maksetut 
korvaukset lisättynä tarvittavista ulkopuoli-
sista selvityksistä ja tutkimuksista aiheutu-
neilla lisäkustannuksilla (tiedot 31 päivänä 
lokakuuta 2012):  
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 Ilmoituksia Hyväks. Hylättyjä Päät.od. Avoimia Maksettu Varaus 
Prix:Narko- 
lepsia 

 
159 

 
116 

 
33 

 
10 

 
151 

 
1 987 564,51 

 
 

Prix:Ei 
narkolepsia 

 
59 

 
12 

 
40 

 
7 

 
21 

 
104 000,75 

 

Muut 2009 
kohd. 

 
163 

 
101 

 
62 

 
0 

 
18 

 
869 761,00 

 
2 073 807,55 

 
Yhteensä 

 
381 

 
229 

 
135 

 
17 

 
190 

 
2 961 326,26 

 

 
 
 
Avoimet vahinkoilmoitukset liittyvät va-

hinkoihin, joiden osalta ei ole riittävää var-
muutta siitä, että niiden seurauksena ei enää 
makseta korvauksia, ts. näiden vahinkoilmoi-
tusten osalta ei vielä tiedetä lopullista nimel-
lisarvoista korvausmenoa. 

 
3.2  Vaikutukset viranomaisten toimin-

taan  

Ehdotuksella ei ole välittömiä vaikutuksia 
viranomaisten toimintaan. Pooli jatkaisi kes-
keneräisten Pandemrix-rokotetta koskevien 
vahinkoilmoitusten käsittelyä, käsittelisi tu-
levat vahinkoilmoitukset ja huolehtisi korva-
usten maksamisesta. 

Valtion vahingonkorvaustoiminnan järjes-
tämistä arvioidaan parhaillaan työryhmässä, 
jonka määräaika päättyy 31 päivänä touko-
kuuta 2013. Selvitettävänä on valtion vahin-
gonkorvaustoiminnan keskittäminen pääosin 
Valtiokonttoriin. Samalla olisi tarkoituksen-
mukaista selvittää Pandemrix-rokotteen ai-
heuttamien vakuutuskorvausten käsittelyn ja 
maksatuksen siirtäminen Valtiokonttorin teh-
täväksi, vaikka kyse ei ole valtion vahingon-
korvausvastuuseen perustuvasta toiminnasta. 
Lääkevahinkovakuutuksen ehtojen mukaan 
korvaus vahingosta määrätään soveltaen va-
hingonkorvauslakia, joten Valtiokonttorilla 
olisi tehtävän hoidon edellyttämä asiantun-
temus. Koska lääkevahinkovakuutuksen no-
jalla maksettavat vakuutuskorvaukset rahoi-
tettaisiin osittain valtion varoista, olisi perus-
teltua selvittää myös näiden korvausten käsit-

telyn ja maksatuksen siirtäminen Valtiokont-
torin tehtäväksi. Pandemrix-rokotteen aiheut-
tamien lääkevahinkokorvausten siirtäminen 
Valtiokonttorin tehtäväksi voisi helpottaa 
valtion puolelta korvauksiin käytetyn määrä-
rahan seurantaa sekä mahdollistaa keskittä-
misen kautta vahinkojen käsittelyyn liittyvien 
kustannussäästöjen saavuttamisen. Tämän 
hetkisen arvion mukaan valtion keskitetty 
vahingonkorvaustoiminta voisi toteutua 1 
päivänä tammikuuta 2014 alkaen. 

 
3.3 Yhteiskunnalliset vaikutukset 

Ehdotuksella on välitön vaikutus vuodelle 
2009 kohdistettaviin lääkevahinkokorvauk-
siin oikeutetuille maksettaviin korvausmää-
riin. Ehdotuksen tarkoituksena on turvata 
täysimääräisten korvausten maksaminen ja 
tehdä korvausmenettelystä siihen oikeutetuil-
le mahdollisimman kevyt, jotta ei tarpeetto-
masti rasitettaisi vahingon kärsijöitä ja hei-
dän perheitään. Ehdotus turvaa kansalaisten 
yhdenvertaisuutta, sillä Lääkevahinkovakuu-
tuksen vakuutusmäärä on aiempina vuosina 
riittänyt täysimääräisten korvausten maksa-
miseen korvauksiin oikeutetuille. Valtion ra-
hoitusosuudella turvattaisiin täysimääräisten 
korvausten maksaminen myös Pandemrix-
rokotteen aiheuttamista lääkevahingoista se-
kä muista vuodelle 2009 kohdistuvista lääke-
vahingoista. 

Ehdotus on lisäksi hallinnollisesti selkeä ja 
tarkoituksenmukainen, kun kaikki Pandem-
rix-rokotteen johdosta korvauksiin oikeutetut 
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ovat yhtenäisen menettelyn piirissä. Lääke-
vahinkovakuutuksesta maksettavien korvaus-
ten mahdollisena vaihtoehtona on korvausten 
perustuminen tuomioistuimen päätöksiin. 
Vahingonkärsijä voi halutessaan haastaa val-
tion vastaamaan vahingonkorvausvaatimuk-
seen oikeudenkäynnissä. Mahdollisen oikeu-
denkäynnin lopputulosta on mahdotonta en-
nakoida. Jos valtio tuomittaisiin vahingon-
korvausvastuuseen, korvausmäärät vastaisi-
vat todennäköisesti lääkevahinkovakuutuk-
sen nojalla maksettavia korvauksia, jotka 
määrätään soveltaen vahingonkorvauslakia. 
Korkein oikeus on aiemmin poliorokottamis-
ta koskevassa ennakkopäätöksessään (KKO 
1995:53) asettanut valtion tuottamuksesta 
riippumattomaan ankaraan vahingonkor-
vausvastuuseen. Korkein oikeus totesi pää-
töksessään, että kysymyksessä ei ollut aino-
astaan rokotettavien itsensä suojaaminen, 
vaan polioepidemian torjuminen joukkomit-
taisella rokottamisella, johon koko väestöä 
oli voimakkaasti kehotettu osallistumaan. 
Korkein oikeus katsoi, että rokotuksen toi-
meenpanijan tulee kantaa vastuu rokotuksen 
aiheuttamista yllättävistä vahingoista, joita 
enempää rokotuksen toimeenpanijat kuin ro-
kotettavat itse eivät ole pystyneet ennakoi-
maan. 

 
4  Asian valmiste lu 

Lakiehdotus on valmisteltu sosiaali- ja ter-
veysministeriössä yhteistyössä Lääkevahin-
kovakuutuspoolin kanssa. Valmistelussa on 
ollut mukana valtiovarainministeriön edusta-
ja asiantuntijana.   

Esitysluonnoksesta on pyydetty lausunnot 
valtiovarainministeriöltä, oikeusministeriöltä, 
Valtiokonttorilta sekä Lääkevahinkovakuu-
tuspoolilta. Oikeusministeriöllä ei ollut asias-
ta lausuttavaa. Valtiovarainministeriö on kat-

sonut, että kyseessä on erittäin poikkeuksel-
linen hallituksen esitys, jossa sitouduttaisiin 
merkittävään valtion rahoitukseen tulevai-
suudessa ja jossa valtion rahoitusvastuu ei 
perustu välittömästi vahingonkorvausvastuu-
seen, vaan viime kädessä tarkoituksenmukai-
suusharkintaan. Valtion sitoutumista korva-
usten rahoitukseen voidaan tässä yksittäista-
pauksessa pitää perusteltuna ottaen huomi-
oon se, ettei korvauksia voida maksaa täysi-
määräisesti lääkevahinkovakuutuksen vakuu-
tusmäärän puitteissa ja että muussa tapauk-
sessa korvausvastuun selvittäminen esimer-
kiksi oikeudenkäyntien kautta johtaisi pitkä-
kestoiseen ja hallinnollisesti raskaaseen me-
nettelyyn. Lisäksi valtiovarainministeriö on 
katsonut, ettei yleisenä menettelynä ja korva-
usjärjestelyjen lähtökohtana voi olla se, että 
valtio vastaa viime kädessä korvausten rahoi-
tuksesta erityislain perusteella. Sosiaali- ja 
terveysministeriön tulee ryhtyä toimenpitei-
siin lääkevahinkovakuutuksen kehittämiseksi 
siten, että mittaluokaltaan suuriin lääkeva-
hinkoriskeihin voidaan varautua nykyistä te-
hokkaammin ja että korvausten rahoitukseen 
ei tarvita jatkossa valtion rahoitusosuutta. 

   Lääkevahinkovakuutuspooli pitää esitys-
tä tarpeellisena vuoden 2009 täysimääräisten 
lääkevahinkokorvausten turvaamiseksi va-
hingonkärsineille nyt ja tulevaisuudessa. Val-
tiokonttori on katsonut esityksen olevan pe-
rusteltu. Valtiokonttori on lisäksi katsonut 
lausunnossaan, että valtion tulisi ottaa huo-
lehtiakseen toiminnan rahoittamisen lisäksi 
myös käytännön korvaustoiminta mahdolli-
simman nopeasti. Valtiokonttori on katsonut, 
että koska sillä on kyseenä olevaan korvaus-
toimintaan tarvittava osaaminen ja osin uu-
distettu tietojärjestelmä, korvaustoiminta tu-
lisi siirtää Valtiokonttorin tehtäväksi viimeis-
tään vuoden 2014 alusta.     
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YKSITYISKOHTAISET PERUSTELUT 

 
1  Lakiehdotuksen perustelut  

 
1 §. Soveltamisala. Valtion rahoitus koskee 

vahinkoja, jotka lääkevahinkovakuutuksen 
ehtojen mukaisesti kohdistuvat vuoteen 
2009. Kaikki Pandemrix-rokotteen aiheutta-
mat lääkevahingot kohdistetaan lääkevahin-
kovakuutuksen ehtojen mukaisesti sarjava-
hinkona vakuutuskaudelle 2009, koska pooli 
vastaanotti joulukuussa 2009 ensimmäisen 
Pandemrix-rokotetta koskeneen myönteiseen 
korvauspäätökseen johtaneen vahinkoilmoi-
tuksen. Lääkevahinkovakuutus pooli tekee 
vakuutusehtojen mukaisesti päätökset siitä, 
mihin vuoteen vahingot kohdistetaan.    

2 §. Vakuutusmäärän jakautuminen Pan-
demrix-rokotteen aiheuttamien ja muiden 
lääkevahinkojen korvauksiin. Vuoden 2009 
vakuutusmäärä on jaettava osiin Pandemrix-
rokotteen aiheuttamien vakuutuskorvausten 
ja muiden vuodelle 2009 kohdistuvien va-
kuutuskorvausten kesken. Valtion rahoitus 
koskee vain Pandemrix-rokotteen aiheutta-
mia vahinkoja. Koska tarkoituksena on, että 
myös muut kuin Pandemrix-rokotteen joh-
dosta sairastuneet saavat täysimääräiset kor-
vaukset, vuoden 2009 vakuutusmäärästä on 
osoitettava muihin lääkevahinkokorvauksiin 
määrä, joka riittävällä varmuudella kattaa 
kaikki tähän osaan kohdistuvat tulevat kor-
vaukset.  Muille kuin Pandemrix-rokotteen 
aiheuttamille lääkevahingoille jaon jälkeen 
tulevien korvausten määrä arvioidaan käyttä-
en mm. poolin määrittämää lääketieteellistä 
arviota, poolin vastuuvelkaperusteiden mu-
kaista kuolevuutta ja yleistä markkinanäke-
mystä euroalueen 30 vuoden inflaatio-
odotuksesta. Arvio sisältää myös 5 prosentin 
varmuuslisän. Vakuutusehtojen mukaisella 

30 miljoonan euron vakuutusmäärällä kate-
taan myös vakuutusehtojen mukaisen vahin-
kolautakunnan ylläpitämisestä ja välimies-
menettelystä sekä tarvittavista ulkopuolisista 
selvityksistä ja tutkimuksista aiheutuvat kus-
tannukset.  

3 §. Valtion varoista osittain rahoitettavat 
korvaukset. Valtio rahoittaa Pandemrix-
rokotteen seurauksena vahinkoa kärsineille 
maksettavat korvaukset ilman vakuutusmää-
rään ehtojen mukaan liittyvää enimmäismää-
rää. Valtion rahoitus alkaa, kun vakuutus-
määrän jaossa Pandemrix-rokotteelle kohdis-
tettu osuus on käytetty.    

4 §. Sosiaali- ja terveysministeriölle toimi-
tettavat tiedot. Pykälässä säädetään tiedoista, 
jotka ovat tarpeellisia valtion tulevan rahoi-
tusosuuden määrän ja ajoittumisen arvioimi-
seksi. Tiedot ovat tarpeen, jotta määrärahan 
tarve otetaan riittävän ajoissa huomioon val-
tion talousarviossa. 

5 §. Voimaantulo. Pykälä sisältäisi tavan-
omaisen voimaantulosäännöksen. 

    
 

2  Voimaantulo  

Laki ehdotetaan tulevaksi voimaan mah-
dollisimman pian. Vaikka valtion rahoitus-
osuuden alkaminen ajoittuu todennäköisesti 
2030 -luvun vaihteeseen, Lääkevahinkova-
kuutuspoolilla on mahdollisimman pian olta-
va valtion sitoumus tulevasta vakuutuskorva-
usten rahoittamisesta. Muutoin poolin on va-
kuutusehtojen mukaisesti suoritettava korva-
ukset alennettuina.         

 
Edellä esitetyn perusteella annetaan edus-

kunnalle hyväksyttäväksi seuraava lakiehdo-
tus: 
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Laki 
vuoden 2009 lääkevahinkokorvausten osittaisesta rahoittamisesta valtion varoista 

Eduskunnan päätöksen mukaisesti säädetään: 
 
 
 

1 § 

 Soveltamisala 

Korvaukset lääkevahinkovakuutuksen 1 
päivänä tammikuuta 2007 voimassa olleiden 
yleisten vakuutusehtojen mukaisista lääkeva-
hingoista, jotka mainittujen ehtojen mukaan 
kohdistuvat vakuutuskaudelle 2009, rahoite-
taan osittain valtion varoista siten kuin tässä 
laissa säädetään.  

 
2 §  

Vakuutusmäärän jakautuminen Pandemrix -
rokotteen aiheuttamien ja muihin lääkeva-

hinkojen korvauksiin 

Pandemrix -rokotteen seurauksena vahin-
koa kärsineille ja muille vakuutuskaudelle 
2009 kohdistuvissa lääkevahingoissa vahin-
koa kärsineille maksettavat korvaukset rahoi-
tetaan lääkevahinkovakuutuksesta kunnes 
maksettujen korvausten nimellinen yhteis-
määrä saavuttaa 20 miljoonaa euroa. Tämän 
jälkeen lääkevahinkovakuutuksesta rahoitet-
tavat korvaukset jakautuvat siten, että nimel-
lisarvoltaan yhteensä 30 miljoonan euron  
vuoden 2009 vakuutusmäärästä vielä käyttä-
mättä olevasta osasta rahoitetaan  Pandem-
rix-rokotteesta aiheutuvia korvauksia määrä, 
joka saadaan vähentämällä vakuutusmääräs-
tä:  

1) vakuutuskaudelle 2009 kohdistuvissa 
lääkevahingoissa vahinkoa kärsineille jako-
hetkeen mennessä maksettujen korvausten 
nimellisarvojen yhteismäärä; ja  

2 ) arvio muiden kuin Pandemrix-rokotteen 
aiheuttamissa vakuutuskaudelle 2009 kohdis-
tuvissa lääkevahingoissa vahinkoa kärsineille 
jakohetken jälkeen maksettavien korvausten 
nimellisarvosta. 

 
3 § 

 Valtion varoista osittain rahoitettavat kor-
vaukset  

Kun 2 §:ssä tarkoitetulla tavalla laskettu 
Pandemrix-rokotteen aiheuttamille korvauk-
sille osoitettu vakuutusmäärä on käytetty,  
lääkevahinkovakuutuksen 1 päivänä tammi-
kuuta 2007 voimassa olleiden yleisten va-
kuutusehtojen mukaiset Pandemrix-rokotteen 
aiheuttamien vahinkojen  johdosta maksetta-
vat korvaukset rahoitetaan valtion varoista 
ilman vakuutusmäärään liittyvää rajoitusta.  

 
 

4 §  

Sosiaali- ja terveysministeriölle toimitettavat 
tiedot 

Lääkevahinkovakuutuspoolin on vuosittain 
ja pyydettäessä toimitettava maksutta sosiaa-
li- ja terveysministeriölle tiedot lääkevahin-
kovakuutuksen vuoden 2009 vakuutusmää-
rän käyttämisestä ja jäljellä olevasta vakuu-
tusmäärästä sekä vahinkoilmoitusten määräs-
tä eriteltynä hyväksyttyihin, hylättyihin ja 
käsittelyltään keskeneräisiin vahinkoilmoi-
tuksiin.  Lääkevahinkovakuutuspoolin on 
myös esitettävä arvio tulevien korvausten yh-
teismäärästä sekä valtion rahoitusosuuden al-
kamisajankohdasta.  
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5 § 

 Voimaantulo 

Tämä laki tulee voimaan    päivänä        
kuuta 20  .   

 

 
 
 
 
 
 
  
 

Helsingissä 20 päivänä joulukuuta 2012 

 
 
 
 

Pääministeri 

JYRKI KATAINEN 

 
 
 
 

Sosiaali- ja terveysministeri Paula Risikko 

 
 



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /All
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /CMYK
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /Description <<
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000500044004600206587686353ef901a8fc7684c976262535370673a548c002000700072006f006f00660065007200208fdb884c9ad88d2891cf62535370300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef653ef5728684c9762537088686a5f548c002000700072006f006f00660065007200204e0a73725f979ad854c18cea7684521753706548679c300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /FRA <>
    /ITA <>
    /JPN <>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020b370c2a4d06cd0d10020d504b9b0d1300020bc0f0020ad50c815ae30c5d0c11c0020ace0d488c9c8b85c0020c778c1c4d560002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken voor kwaliteitsafdrukken op desktopprinters en proofers. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /PTB <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents for quality printing on desktop printers and proofers.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /NoConversion
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /NA
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure true
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles true
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /NA
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /LeaveUntagged
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


