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Apteekit tupakasta 
vieroituksen tukena

Tupakoinnin vähentäminen on yksi maamme terveyden  
edistämisen politiikkaohjelmien painopistealueista.  

Farmasian alan järjestöt, alan perus- ja täydennys- 
koulutusta tarjoavat tahot sekä apteekit ovat viime vuosina 
kiinnittäneet voimakkaasti huomiota ja voimavaroja  
lisätäkseen apteekkien tupakasta vieroitusosaamista. 
 Apteekit tarjoavat neuvontaa tupakoinnin lopettamisesta  
ja vieroituslääkehoidon suunnittelusta ja toteutuksesta  
ilman ajanvarausta ja ilman erillistä maksua. Tiheä  
apteekkiverkosto ja apteekkien pitkät aukioloajat takaavat  

väestölle helpon mahdollisuuden henkilökohtaiseen  
kontaktiin terveydenhuollon ammattilaisen kanssa.

Apteekit tupakasta vieroituksen tukena -toimenpide-
ohjelmassa kuvataan, millä tavalla apteekit vastaavat niin 
kansallisissa kuin kansainvälisissä kansanterveys- ja  
politiikkaohjelmissa esitettyihin väestön tupakoinnin  
vähentämistä koskeviin haasteisiin. Toivomme, että  
apteekkeja hyödynnettäisiin yhä enemmän terveyden  
edistämistyössä tupakkariippuvaisten asiakkaiden hyväksi, 
perusterveydenhuollon tukena.
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Yksilöllinen tupakoinnin-
vieroituspalvelu,
ryhmävieroituskurssit.
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Systemaattinen seuranta ja  
tuki – esim. tupakoinnista  
kysyminen, lyhytneuvonta/  
mini-interventio ja jatkuva  
tuki tietyille potilasryhmille.

Erilaiset aktiviteetit (luennot, messut, 
muut tapahtumat) ja mittaukset, tupakoi-
mattomuuden edistäminen yhteistyössä 
muiden paikallisten tahojen kanssa.

Väestötason kampanjat, savuttomuusteeman 
esilläpito, tupakoinnin puheeksi ottaminen lääke-
neuvontatilanteissa ja tupakoinnin lopettamis-
kehotusten antaminen.

Lääkeneuvonta ja hoidon tuki, resepti- ja itsehoito-
lääkkeet, ei-lääkkeellisten hoitomuotojen esille tuo-
minen (Käypä Hoito -suosituksen mukainen toiminta).
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Apteekkien savuttomuustyön eri tasotAPTEEKIT TUPAKASTA VIEROITUKSEN TUKENA

Tupakoinnista aiheutuneiden sairauksien kustannukset terveyden-
huollossa ovat vuosittain merkittävät. Yksilötasolla tupakointi ai-
heuttaa taloudellisia menetyksiä, työ- ja toimintakyvyn heikkene-
mistä sekä suoranaista inhimillistä kärsimystä, mistä on osoituk-
sena esimerkiksi keuhkoahtaumataudin yleistyminen yhä nuorem-
missa ikäluokissa. Suomalaisista miehistä 26 % ja naisista 17 % 
tupakoi päivittäin (1). Heistä 70 % haluaisi päästä irti tupakasta, 
mutta vain 3–8 % onnistuu pyrkimyksissään ilman tukea (2).

On selvää, että kaikkia terveydenhuollon ammattilaisia tarvi-
taan tupakkasairauksien ehkäisytyössä nyt ja tulevaisuudessa. 
Perusterveydenhuollon resurssit yksinään tuskin riittävät tähän 
tärkeään ja erittäin kustannusvaikuttavaan työhön. Tarvitaan eri 
ammattiryhmien välistä yhteistyötä ja uudenlaista ajattelua, jotta 
eri terveydenhuollon toimijatahojen voimavarat ja vahvuudet voi-
daan parhaalla tavalla hyödyntää. Apteekkien osaamisen hyödyn-
täminen tupakasta vieroituksessa onkin nostettu esille terveyden 
edistämisen politiikkaohjelmassa (3). 

Tupakoinnin vähentämisen kannalta on hyvä ottaa huomioon, 
että apteekkien vuosittaisiin 50 – 60 miljoonaan asiakaskontaktiin 
sisältyy paljon myös niiden henkilöiden kohtaamisia, jotka eivät 
käytä muita terveydenhuollon palveluja. Tämä tarjoaa erinomai-
sen tilaisuuden laajamittaiselle savuttomuustyölle.

Valtioneuvoston päätös lääketaksasta säätelee apteekkien ta-
loutta, ja sen tulee mahdollistaa apteekkien terveydenedistämistoi-
minta kaikissa asiakaskontakteissa. Nikotiinikorvaushoitovalmis-
teiden myynnin salliminen tupakkaa myyville tahoille on horjutta-
nut apteekkien resursseja ja mahdollisuuksia tupakasta vieroitus-
toimintaan sekä turhauttanut osaa vieroitukseen vakavasti suhtau-
tuvia farmasian ammattilaisia. Motivaatiota on osittain heikentänyt 
lääkelain muutoksesta välittynyt viesti siitä, että farmaseuttien ja 
proviisorien antamaa neuvontaa ja ohjausta nikotiinikorvaushoi-
tovalmisteen valintaan ja käyttöön liittyen ei tarvita (4).

Tupakasta vieroitus apteekeissa  
ja uudet palvelut

Apteekkien tupakasta vieroituksen keinoihin ja palveluihin kuuluu 
eriasteista toimintaa. Näistä osa on lakisääteistä perustoimintaa, 
osa apteekin omaan aktiivisuuteen perustuvaa, savuttomuustyöl-
le lisäarvoa tuottavaa toimintaa. Osa palveluista on rajatulle poti-
lasjoukolle kohdistuvia maksullisia erityispalveluja.  

”Tupakoinnista vieroitus sisällytetään osaksi jokaisen 
potilaan hoitoa, jonka sairaus aiheutuu kokonaan tai 
osittain tupakkatuotteiden käytöstä. Neuvonnassa  
käytetään hyväksi myös apteekkien osaamista.”

Hallituksen terveyden edistämisen politiikkaohjelma

Apteekkien savuttomuustyön eri tasot porrastettuina kohde- 
ryhmän laajuuden ja palvelun luonteen (peruspalvelu – erityis-
palvelu) mukaisesti. Alimmilla portailla kohderyhmänä on koko 
asiakaskunta ja palvelu sisältyy lääkkeen hintaan. Ylimmillä  
portailla ovat lääkkeen toimitusprosessista erilliset palvelut,  
joiden tarjoaminen edellyttää erityistä osaamista ja resurssien 
kanavoimista savuttomuustyöhön.

Toimenpiteet 2008–2011

Pyritään lisäämään apteekkien tupakasta vieroitustoi-
mintaa sen kaikissa muodoissa.

Edistetään erityispalveluiden, kuten yksilöllisen tupa-
kasta vieroituspalvelun tarjontaa ja kysyntää apteekeis-
ta. Tavoitteena on, että muualta terveydenhuollosta voi-
daan ohjata asiakkaita erilaisten sopimusten tai lähettei-
den avulla näiden palveluiden piiriin.

Ylläpidetään säännöllisin väliajoin sekä farmasian am-
mattilaisiin että asiakkaisiin kohdistetussa viestinnässä 
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Apteekkien toimintaa tupakasta  
vieroitustyössä kehitetään

Suomen apteekeissa lääkeneuvonnasta vastaavat yliopistokoulu-
tuksen saaneet lääkealan ammattilaiset, jotka suhtautuvat savut-
tomuustyöhön positiivisesti (5) ja ovat vahvasti myös itse sitoutu-
neet savuttomaan elämäntapaan. Lähes kaikki farmasian ammat-
tilaiset pitävät savuttomuustyötä apteekeille kuuluvana velvolli-
suutena (6). Apteekeissa toimii laaja kansansairauksien ehkäisyyn 
ja hoitoon perehtyneiden yhdyshenkilöiden (astma-, diabetes- ja 
sydänyhdyshenkilöt) verkosto, joista erityisesti astmayhdyshen-
kilöiden työnkuvaan tupakasta vieroitustyö liittyy kiinteästi. Far-
maseuttien ja proviisorien vieroitusaiheiseen koulutukseen on pa-
nostettu viime vuosina niin perus- kuin täydennyskoulutuksessa 
tulokselliseti: jopa 80 % on saanut tupakasta vieroitukseen liitty-
vää koulutusta (5,6). Samalla apteekkilaisten tupakasta vierotusta 
tukevaa työtä ja aktiviteetteja on pyritty voimakkaasti lisäämään. 
Nämä toimenpiteet liittyvät ennen kaikkea valtakunnallisen Käy-
pä hoito -suosituksen (2) implementoimiseen ja tupakasta vieroi-
tustyötä tukevan materiaalin tuottamiseen apteekeille (7), minkä 
ansiosta valtaosa apteekkilaisista tuntee Käypä hoito -suosituk-
sen (5). Apteekeissa toteutettujen vieroitusinterventioiden vaikut-
tavuudesta ja kustannusvaikuttavuudesta on tutkimuksin todet-
tua näyttöä tai viitteitä interventioiden positiivisesta vaikutukses-
ta tupakoinnin lopettamisen tukena (2, 8, 9, 10, 11).  

Apteekkien tupakasta vieroitustyön kansainvälisinä haasteina 
ovat ajankäyttöön liittyvät rajoitteet ja toiminnasta saatavan kor-
vauksen puute (8, 12). Osalta apteekeista puuttuvat vielä sellai-
set tietotekniset ratkaisut, jotka mahdollistaisivat asiakkaan tu-
pakointistatuksen ja hänen kanssaan käydyn keskustelun kirjaa-
misen ja seurannan. Tupakoinnin lopettamisesta annettava neu-
vonta näyttää vaihtelevan sekä apteekeittain että saman aptee-
kin sisällä (13). Apteekkien tupakasta vieroitustyössä keskitytään 
usein Käypä hoito -suosituksen (2) apteekeille osoittaman tehtä-
vän mukaisesti asiakkaalle sopivan nikotiinikorvaushoidon suun-
nitteluun ja toteuttamiseen ja reseptillä olevien vieroituslääkkei-
den käytön neuvontaan, mutta varsinaisia lopettamiskehotuksia ei 
apteekeista vielä kovin aktiivisesti anneta (1).  Tupakointiin puut-
tumista on aikaisempina vuosina pidetty vielä varsin arkaluontoi-
sena asiana, mutta tämä on selkeästi muuttumassa. Apteekkilai-
set kokevat omaavansa hyvät tiedot tupakasta vieroitusneuvon-
nasta, mutta samalla he kaipaavat lisää vuorovaikutuksellisia tai-
toja tupakoinnista keskustelemiseksi ja lopettajan motivaation li-
säämiseksi (13, 14).  

Vastuullisuus on apteekkien  
toiminnassa keskeistä

Farmasian ammattilaiset ovat Suomessa sitoutuneet noudattamaan 
puolueettomia, näyttöön perustuvia suosituksia sekä alan ammat-
tieettisiä ohjeita. Toiminta ja annetut suositukset lääkehoidoista ei-
vät saa olla apteekeissa ristiriidassa terveydenhuollossa yleisesti 
hyväksyttyjen periaatteiden kanssa. Savuttomuuden edistämisen 
kannalta on oleellista, että apteekeissa ei myydä tupakkaa rinta 
rinnan tupakasta vieroittavien lääkkeiden kanssa.  

Apteekeissa tunnistetaan herkästi lääkehoitoihin liittyviä on-
gelmia. Nikotiinikorvaushoidossa ongelmat liittyvät yleisimmin 
valmisteiden liian lyhyeen käyttöaikaan ja liian miedon vahvuu-
den valintaan (4, 15, 16, 17). Toisen ääripään ongelmana on niko-
tiinikorvausvalmisteiden käytön tarpeeton pitkittyminen ja niko-
tiinipurukumiriippuvuus (18). Huolestuttavin mahdollinen ongel-
ma lienee näiden valmisteiden väärinkäyttö lasten ja nuorten pa-
rissa (19, 20, 21). Apteekkien vastuulliseen toimintaan kuuluu pyr-
kimys tarttua lääkehoidoissa havaittuihin ongelmakohtiin ratkai-
sukeskeisesti niin, että voidaan varmistua asiakkaan oikeudes-
ta mahdollisimman turvalliseen, tehokkaaseen ja taloudelliseen 
lääkehoitoon.

tupakoinnin lopettamisen teemaa osana kansansairauk-
sien ehkäisyä ja hoitoa.

Kannustetaan apteekkeja sopimaan paikkakunnan 
muun terveydenhuollon kanssa katkeamattomasta  
savuttomuuden hoitopolusta ja menettelytavoista  
tupakasta vieroituksen ohjauksessa.

Toimenpiteet 2008 –2011

Vahvistetaan edelleen apteekkien roolia tupakasta  
vieroitustyössä kehittämällä vieroitustyötä helpottavia 
ratkaisuja ja työkaluja.

Pyritään rakentamaan sellaisia toimintamalleja, jotka 
kannustavat apteekkeja tupakasta vieroitustyöhön.

Luodaan mittarit apteekkien käyttöön niiden oman sa-
vuttomuustyön arvioimiseksi. 

Järjestetään vieroitustyötä tukevaa koulutusta ja  
vaikutetaan koulutustarjontaan. Erityisesti motivoin-
ti- ja vuorovaikutustaitojen kehittämiseen kiinnitetään 
huomiota.

Toimenpiteet 2008–2011

Ylläpidetään ja kehitetään eettisesti ja ammatillises-
ti korkeatasoista apteekkitoimintaa osana suomalaista 
terveydenhuoltoa.

Pyritään edistämään savutonta elämäntapaa niin, että 
apteekin tiloissa ei myydä tupakkaa eikä nuuskan käy-
tön apuvälineitä.

Kannustetaan apteekkeja sopimaan paikkakunnan 
muun terveydenhuollon kanssa vastuullisesta alaikäis-
ten nuorten tupakasta vieroituksen toteutuksesta yhtei-
sesti sovittujen periaatteiden mukaisesti.
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