





JOHDANTO

Suomen lddkemarkkinoista noin neljdsosa on sairaala-
myyntid. Vuonna 2014 sairaalamyynti oli tukkuhinnoin
laskettuna 576 miljoonaa euroa. Julkisen terveydenhoi-
don lddkehankinnoilla on suuri merkitys seka sairaaloi-
den toiminnalle ettd alan yrityksille.

Sairaaloita omistavien sairaanhoitopiirien ja kuntien
lddkehankintoja sddtelee laki julkisista hankinnoista.
Hankintalaki méarittdd reunaehdot menettelytavoille,
joita hankinnoissa tulee noudattaa. Lain tavoitteena on
tehostaa julkisten varojen kiytt64, edistdd laadukkaiden
hankintojen tekemista ja varmistaa osapuolten tasapuo-
linen ja syrjimdtén kohtelu.

SUOSITUS HYVAKSI HANKINTATAVAKSI

Laéketeollisuus ry kdynnisti kevailla 2014 keskustelun
sairaala-apteekkarien kanssa lddkehankintojen toimin-
tatapojen kehittdmiseksi. Tarkoituksena on kehittida sai-

raalalddkehankintojen kiytintoja siten, ettd ne palveli-
sivat sekid ostajien ettd tarjoajien etuja mahdollisimman
hyvin hankintalain mahdollistamissa raameissa.

Tamin tavoitteen edistdmiseksi péditettiin luoda Suo-
situs hyviksi hankintatavaksi julkisen terveydenhuol-
lon lddkehankinnoissa. Suositukset on kohdistettu nii-
hin hankintamenettelyn vaiheisiin ja tekijoihin, jotka
on koettu ongelmallisiksi.

Suosituksia valmistelleeseen tydryhmddn kuuluivat
sairaala-apteekkari Kerstin Carlsson (HUS), sairaala-
apteekkari Marja Iso-Mustajirvi (PSHP), Liiketeollisuus
ry:n sairaalalddketoimikunnan puheenjohtaja Marjukka
Suomela (Ferring Liédkkeet Oy), toimikunnan jasen Jarkko
Ala-Heikkild (Abbott Oy) ja toimikunnan sihteeri Laura
Labart (Ladketeollisuus ry). Ryhmin ty6tid ohjasi Mikko
Wennberg Owal Group Oy:sté.




NYKYTILA

Sairaanhoitopiirejd edustavat sairaala-apteekit kilpailut-
tavat ladkehankintansa suurina hankintarenkaina tyypil-
lisesti kahdeksi tai kolmeksi vuodeksi kerrallaan ja kaikki
valmisteet samalla kertaa. Kilpailutus on pitkd ja raskas
prosessi. Hankintojen onnistumiselle on siten tarkead,
ettd ostajat ja tarjoajat jakavat yhteisen tavoitteen, hanke
hyodyttaa molempia ja yhteistyo on pitkdjanteistd seka
ennustettavaa.

Suomen malli sairaaloiden lddkehankinnoissa on kan-
sainvilisesti ainutlaatuinen. Hankintayksik6ét solmivat
sopimukset lddkeyritysten kanssa, mutta lddkkeiden toi-
mituksesta vastaavat tukkuliikkeet, joiden kanssa puo-
lestaan lddkeyrityksilld on sopimus. Tassd kolmikan-
taisessa mallissa lddkeyritykset ovat vastuussa suoraan
hankintayksikéille - kdytinnosséd sairaala-apteekeille -
toiminnasta, josta keskeiseltd osin vastaa kolmas osa-
puoli. Tamé malli luo osaltaan erityisid haasteita Suo-
messa toimivien ladkeyritysten riskien hallintaan.

TOIMITUSVARMUUS JA SANKTIOT
Turvallisuuden ohella lddkehankinnoissa keskeisessa
asemassa ovat lddkkeiden saatavuus ja toimitusvar-

muus. Sairaaloiden lddkehankinnoissa erityisesti saa-
tavuuteen ja toimitusvarmuuteen liittyvat kysymykset
on koettu ongelmallisiksi, silld toimituskatkosten li-
sddntynyt miird aiheuttaa enenevissi méiirin ongel-
mia. Pahimmillaan l4dkettd ei ole ollut saatavilla koko
hankintakauden aikana. Toimituskatkokset ja saata-
vuusongelmat aiheuttavat sairaaloille lisikustannuksia
sekd hairioita lddkehuollon toimivuuteen.

Néitd ongelmia on pyritty minimoimaan jo kilpailutus-
vaiheessa sanktioimalla toimituskatkokset. Tavoitteena
on ollut varmistaa, ettd tarjoajat kiinnittdvét asianmu-
kaista huomiota toimitusvarmuuteen.

SANKTIOINNIN NYKYKAYTANTO

Nykyisen kdytdnnon mukaisesti toimituskatkoksen ai-
kana tarjoaja maksaa ostajalle katekaupan korvauksen
lisdksi ylimdédrdisen tyon korvauksia sekd sopimus-
sakkoja, joiden suuruus voi toimituskatkoksen kes-
tosta riippuen olla merkittavi. Sanktioiden suuruus on
sama riippumatta siitd, onko kyseessa esimerkiksi pie-
nimenekkinen edullinen valmiste tai kallis volyymi-
tuote.




Tilastotietojen perusteella sanktioiden vaikutukset eivét
ole kuitenkaan vaikuttaneet toivotulla tavalla, silld toi-
mituskatkosten mééri ei ole vihentynyt.

Ongelmaksi tdssd on noussut myos se, ettd ankarat
sanktiot kohdistuvat kaikkiin toimijoihin - myd6s nii-
hin jotka pyrkiviat toimimaan vastuullisesti, mutta
jotka syysté tai toisesta kohtaavat aika ajoin toimitus-
ongelmia.

Ladkkeiden valmistus on ketjuuntunutta maailmanlaa-
juista toimintaa, jossa Suomi on pieni markkina-alue.
Ladkevalmistus, maahantuonti ja jakelu on vaativaa ja
pienetkin poikkeamat prosessin jossain vaiheessa hidas-
tavat tai voivat jopa estdd ladkkeen saatavuuden.

Ladkehankinnat tehddén suurina puitesopimuksina, joi-
hin ei sisédlly sitoumusta ostoméériin. Lidkkeiden toi-
mitusvarmuudesta on kuitenkin sdddetty sopimuksissa
erittdin tiukasti, toimituskatkokset ovat vahvasti sank-
tioituja ja sopimuksiin sisdltyy yksipuolinen laaja oi-
keus irtisanomiseen. Yritysten nidkokulmasta sopimus-
ehdot ovat ankarat ja yksipuoliset.

YKSI KRITEERISTO

— MONTA ERILAISTA VALMISTETTA

Tarjoajien tasapuolisen ja syrjimédttomén kohtelun var-
mistamiseksi laki julkisista hankinnoista edellyttia,
ettd tarjouspyynndssd esitetyt vertailuperusteet ovat
tarjoajien kannalta riittdvan selkeit ja yksiloidyt. Tar-
joajan tulisi tietdd tarjotessaan, miten ostaja pisteyt-
tad valmisteet ja millaiset painoarvot eri valintakritee-
reilld on.
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Sairaanhoitopiirit kilpailuttavat yleensd kaikki ladke-
hankintansa kerralla suurina hankintarenkaina. Samassa
kilpailutuksessa on mukana hyvin erilaisia ladkkeitd
kaytannossa lidhes kaikista eri terapiaryhmisti: uusia in-
novatiivisia valmisteita, joilla on suuri merkitys sairaalan
prosesseihin, harvinaisiin sairauksiin kaytettavid ladk-
keitd, pienivolyymisid mutta elintirkeitd tuotteita ja toi-
saalta suurivolyymisid standardituotteita, joita markki-
noilla on tarjolla usealla yritykselld. Liséksi hankinnassa
kilpailutetaan myos avoterveydenhuollon ladkkeitd sekd
muita kuin ladkkeita (esim. CE-merkityt tuotteet).

Kun hyvin erilaisia tuotteita kilpailutetaan samoilla kri-
teereilld ja prosesseilla, eivit kriteerit ole minkdin tuote-
ryhmén nakokulmasta tdysin tarkoituksenmukaisia.

Haaste on tunnistettu sekid sairaala-apteekeissa ettd 144-
keyrityksissd. Taman "Hyvd hankintapa julkisen tervey-
denhuollon lddkehankinnoissa” -suosituksen yhteni kes-
keisimp&na tavoitteena on kehittdd sairaaloiden lddke-
hankintoihin soveltuvaa mallia, jossa valmisteita voitai-
siin ryhmitelld tarjouspyynnossa tarkoituksenmukaisesti
tekemétta prosessista liian raskasta.

YHTEISTYO

Sairaala-apteekkarit ja ladketeollisuus ovat tehneet
sddnnollistd yhteisyotad jo usean vuoden ajan. Vuotuiset
keskinidiset tapaamiset, jotka on rytmitetty kulloinkin
kdynnissd olevan hankintakierroksen mukaisesti, yh-
teiset toimialan koulutustilaisuudet sekéd akuuttien koko
alaa koskevien ongelmatilanteiden purku, ovat vahvis-
taneet luottamusta toimijoiden vililli. Ne ovat myds
avartaneet ndkemyksid hankintaprosessin eri vaiheista.




SUOSITUS HYVAKSI HANKINTATAVAKSI
JULKISEN TERVEYDENHUOLLON
LAAKEHANKINNOISSA

Solmukohtia on pyritty ratkomaan vuosien varrella. Nyt
tyoryhmén késittelyyn ja suositukseen on yhteisesti va-
littu tdlla hetkelld keskeisimmiksi koetut ongelmat: toi-
mintavarmuuteen ja sanktioihin, tuotteiden valintakri-
teereihin sekd sopimusehtoihin liittyvét tekijat.

Tavoitteena on kehittdd sairaalaladkehankintojen kdy-
tdntojd siten, ettd ne palvelisivat sekd ostajien ettd tar-
joajien etuja mahdollisimman hyvin hankintalain mah-
dollistamalla tavalla.

Suositukset pohjautuvat tyéryhmin keskusteluihin ja
niissd tehtyihin linjauksiin.

3.1. TOIMITUSVARMUUS JA SOPIMUSEHDOT

Ladkkeiden saatavuuden varmistaminen on kaikkien osa-
puolten ensisijainen tavoite. Ladketeollisuuden kansain-
vilisen toiminnan ndkokulmasta Suomi on kuitenkin

pieni markkina-alue ja ladkkeiden saatavuuteen vaikut-
tavat poikkeamat nikyviat myos Suomessa. Potilaiden
ladkehoidon jatkuvuuden varmistamiseksi tarjoajien ja
ostajien tulee mahdollisen toimituskatkoksen aikana var-
mistaa hyvi keskindinen tiedonkulku ja yhteistyo.

Toimituskatkos ja kateoston korvaus
Toimituskatkoksessa tai sopimustuotteen poistuessa
markkinoilta tarjoajan tulee hyvissd ajoin ennen toimi-
tuskatkoa ilmoittaa asiasta asiakkaalle, esittda asiakkaalle
korvaavaa tuotetta ja sopia asiakkaalle sopivan korvaa-
van tuotteen ostosta. Korvaavan tuotteen tulee olla vali-
tun valmisteen kaltainen seki asiakkaan hyviaksyma.

Tarjoajan tulee ensisijaisesti etsid sellainen korvaava
tuote, jonka saatavuus on taattu koko toimituskatkon
ajan. Toimituskatkostilanteissa tarjoaja korvaa asiak-
kaalle aiheutuneet ylimédariiset kustannukset.




Korvausten tulee perustua mahdollisimman hyvin to-
dellisiin kuluihin. Mikili tarjoaja pystyy jarjestimdén
asiakkaan hyviksyméan korvaavan tuotteen, ylimaarais-
ten kustannusten ja kulujen lisdksi sairaala-apteekkien
ei tule perid muita sanktiomaksuja.

Jatkossa olisi hyvd, mikili toimituskatkoksiin liittyva
korvauskiytinté miellettdisiin kolmivaiheisena:

i) tarjoaja hankkii tilalle korvaavan valmisteen ja korvaa
sairaala-apteekille valmisteen vaihdosta syntyvan yli-
madardisen ladkeinformaatiotyon, jolla varmistetaan
turvallisen ladkehoidon toteutuminen valmistetta
kayttavissa yksikoissa

ii) tarjoaja korvaa sairaala-apteekille muusta ylimaarai-
sestd tyostd aiheutuneet kulut

iii) tarjoajalle lankeaa sanktioita vain mikili tarjoaja ei ole
toiminut sopimuksen mukaisesti.

Jos tuote ei tule myyntiin koko sopimuskauden aikana,
tarjoajalta voidaan vaatia lisdksi sopimussakkoa.

Kysyntdaennusteet

Ladkehankintojen luonteesta johtuen sairaala-apteekit ei-
vit sitoudu ostomiiriin, mutta ladkeyritysten toiminta-
varmuuden kannalta sairaala-apteekkien tulisi antaa tar-
jouspyynnoissd kysyntdennusteet eri valmisteryhmille.
Mikili toimituskatkos on seurausta kysynnian merkitti-
vistd muutoksesta (esim. hoitokidytintdjen muutokset,
toisen valitun valmisteen toimituskatkos), tulee niissi ta-
pauksissa tapauskohtaisesti neuvotella korvausten sovel-
tamisesta tarjoajan kanssa. Force Majeur -tilanteet tulee
rajata sanktioiden ulkopuolelle.

Sairaala-apteekkien tulee sopia erikseen yritysten
kanssa velvoitevarastojen tiydentdmisestd, jotta toimi-
tusvarmuutta ei timén vuoksi turhaan vaaranneta.

Sanktioiden porrastaminen
Sanktiot tulee porrastaa niin, ettd ne ovat suhteessa tuot-
teen taloudelliseen tai toiminnalliseen merkitykseen.

Kaikkia toimittajia koskevien sanktiopykalien sijaan tulisi
ensisijaisesti pyrkid huomioimaan hyvi toimitusvarmuus.
Yksi mahdollinen keino on huomioida edellisen hankinta-
kauden aikana olleet toimitusongelmat tarjousten arvioin-
nissa (hankintalain mahdollistamassa maérissa).

3.2. HANKINTAKATEGORIAT JA VALINTAKRITEERIT
Tarjoajien syrjimidttémén ja tasapuolisen kohtelun var-
mistamiseksi kilpailutuksen kriteerit, eri kriteerien pai-
noarvot ja pisteytys tulisi ilmoittaa mahdollisimman
yksiselitteisesti tarjouspyynndossa. Koska kaikki ladkkeet
eivit ole samanarvoisia sairaaloille eikd niitd ole miele-
kiastd kilpailuttaa samoin kriteerein, tydryhmé suositte-
lee jaettavaksi tuotteet erilaisiin hankintakategorioihin.
Hankintakategorioiden ideana on jaotella hankittavat
valmisteet niiden strategisen merkityksen mukaisesti eri
ryhmiin.

Tarkoituksenmukaisuus

Sairaaloiden lddkehankinta sisdltid suuren méirdn
nimikkeitd ja hyvin erilaisia valmisteita. Hankinnan
suunnitteluun ja toteutukseen kéytettivdat menetel-
mit ja resurssit voidaan méarittida hankintakategorian
mukaisesti niin, ettd strategiseen ja vaikuttavuudel-
taan suureen hankintaan panostetaan enemméin kuin




arvoltaan tai vaikuttavuudeltaan vidhiiseen. Samalla
varmistetaan, ettd hankinnat tehddidn kustannus-
tehokkaasti.

Kategorioiden muodostaminen
Seuraavassa on kuvattu esimerkki siitd, miten eri val-
misteet voidaan jakaa erilaisiin kategorioihin.

Kategorioiden muodostamisen ldhtokohtana voi olla
ATC-luokkien mukainen ryhmittely. Kategorisoinnissa
tunnistetaan (i) kustannuksiltaan merkittavit ja (ii) sai-
raalan toiminnan kannalta merkittdvat ryhmét. Tdimén
perusteella 1ddkkeet jaotellaan kolmeen hankintakate-
goriaan (ABC).

Taloudellista merkitystd arvioidaan ladkeryhmén suh-
teellisella osuudella sairaalan ladkehankinnoista (osuus
kustannuksista %). Timén perusteella ladkkeet jaetaan
kolmeen ryhméén:

a: erittdin suuri merkitys

b: kohtalainen merkitys

¢: vihdinen merkitys.

Toiminnallista merkitystd arvioidaan seuraavien tekijoi-
den suhteen:

e kustannusvaikutus sairaalan prosesseihin

e ldidkeryhméan merkitys sairaalan toiminnalle

e toimitusriski.
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Esimerkki kategorisoinnista tuotteen taloudellisen ja
toiminnallisen merkityksen mukaan:

Taloudellinen Toiminnallinen

merkitys merkitys NAUSELS
a A
a b A
c B
a A
b b B
c C
a B
c b C
c C

Hankintakategoriat luodaan yhdistdamélld taloudellisen
merkityksen arviointi toiminnallisen merkityksen arvi-
ointiin ylla olevan taulukon esittdmaélld tavalla. Tau-
lukko on tarkoitettu kategorisointia ohjaavaksi ajattelu-
malliksi. Kategorioita ei voida muodostaa mekaanisesti
vaan niihin siséltyy aina paljon tulkintaa siitd kuinka
merkityksellisestd tuoteryhméstd on kysymys.

Hankintakategorioiden kuvaukset

Seuraavassa on esitetty lyhyet kuvaukset ABC-katego-
rioiden keskeisistd tunnuspiirteista seka siitd, miten ryh-
mien arviointikriteeristd voi poiketa toisistaan.




C-kategoriaan kuuluvat "massahankinnat”, joissa tuot-
teet ovat pitkélle standardoituja ja eri valmistajien laa-
tuerot ovat vihéisia. Toiseen ddripddhédn eli A-katego-
riaan taas kuuluvat sairaaloiden toiminnan kannalta
erittdin merkittavit lddkkeet. Ne ovat yleensd uusia tai
ainutlaatuisia valmisteita ja mahdollisia toimittajia on
rajatusti.

A-HANKINNAT B-HANKINNAT C-HANKINNAT

e Strategisesti e Tavanomaiset e Toiminnallinen

tarkeat ladkehankinnat ja taloudellinen
ladkkeet merkitys

® Suuri rajoittunut
taloudellinen ja e Tuotteiden
toiminnallinen viliset erot
merkitys erittdin pienia

Kilpailutetaan e Sekd hinta ettd e Valinta tapah-

omina kokonai- laatukriteereitd tuu hinnan
suuksina, mika arvioinnissa perusteella,
mahdollistaa o Arviointikritee- ei laadullisia
yksildllisten rit asetetaan arviointikritee-
vaatimuksien vihintisn reitéd
ja kriteerien ATC2-tasolla e \Voidaan
kayton kilpailuttaa

e laadullinen isoina kokonai-
vertailu suuksina
keskeisessa
asemassa

Arviointikritee-
rit asetetaan
vahintaan
ATC3-tasolla

Laadulliset kriteerit lddkehankinnoissa

Hinnan ohella laadullisten kriteerien osuus tarjousver-
tailussa on 40-60 %. Sairaaloiden lddkehankinnoissa
keskeisid laadullisia kriteereja ovat muun muassa:

e kiytettdvyys ja kdyttoymparistoon soveltuvuus
e valmisteen pakkauksen ominaisuudet
e ympdristokriteerit, esim. pakkausmateriaalit

e lddkitys- ja potilasturvallisuus, esim. pakkauslayout/
vérikoodit

e tyoturvallisuus, ergonomia
e vaikutus havikkiin
e vaikutus kiyttokustannuksiin

e tarjoajan tarjoama tuki sairaalalle,
esim. kdyttokoulutus

e soveltuvuus annosjakelukiayttoon, sahkoisiin
lddkekaappeihin ja varastoautomaatteihin.

Kukin kriteereistd tulee méaéritelld tarjouspyynnossi ylla
mainittua luetteloa tdsméllisemmin siten, ettd tarjoaja
ymmaértdd miten kriteerid arvioidaan. Hankintakatego-
riasta riippuen sama tekiji voi olla joko arviointikritee-
rind tai vaatimuksena. Esimerkiksi tarjoajan tarjoama
tuotetuki sairaalalle voi olla vaatimuksena A-katego-
riassa ja arviointikriteerina B-kategoriassa.




3.3. HANKINTAPROSESSI JA YHTEISTYO

Hyvia hankintaprosessi varmistaa, etti tilaaja saa tarpei-
taan vastaavia tarjouksia ja ostetut tuotteet tai palve-
lut toimitetaan sovitulla tavalla hyvéssa yhteisymmar-
ryksessa.

Hankintaprosessissa kilpailutus on yksi vaihe ja hankin-
nan kannalta on keskeistd mitd tapahtuu ennen kilpai-
lutusta - suunnittelun merkitys - ja kilpailutuksen jil-
keen. Kilpailutukset tapahtuvat tyypillisesti muutamien
vuosien sykleissd, joten kyseessd on jatkuva tilaajan ja
toimittajien vélinen yhteistydprosessi.

Onnistuneen hankinnan avainsana onkin yhteisty6. On-
nistuneissa hankinnoissa tilaajat ja toimittajat toimivat
yhteisen paddmaiaran hyvéksi ja ymmartavit kumman-
kin osapuolen tavoitteet.

Aktiivinen yhteistyo

Hankintalain mukainen kilpailutus rajoittaa tilaajien ja
toimittajien vilistd kommunikointia, kun kilpailutus on
kdynnissd. Hankintalaki ei kuitenkaan estd tilaajien ja
toimittajien tiivistd ja ldheistdkin yhteisty6ta niin kauan
kuin se on tasapuolista ja syrjimatonta. Tyypillisesti yh-
teisty6 vihentdd hankintaan liittyvia juridisia riskeja.

Yhteistyon tavoitteena on yhteisen ymmaérryksen paran-
taminen ladkehankintojen kehitystarpeista, osapuolten
tavoitteista sekd markkinoilla tapahtuvista muutoksista
ja uusista tuotteista. Kdytdnnossa aktiivinen yhteis-
ty6 tarkoittaa ladkeyritysten, ladketukkujen ja sairaala-
apteekkien yhteisid vuosittaisia koulutustilaisuuksia
sekd tarpeen mukaan muita yhteisid keskustelu-fooru-
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meita. Yhteisilla tilaisuuksilla ja aktiivisella vuoropuhe-
lulla edistetddn onnistuneita lddkehankintoja palvele-
van yhteistydkulttuurin luomista.

Suunnitelmien viestinta

Keskeinen osa onnistunutta hankintaa on tulevaisuuden
suunnitelmien, uusien tuotteiden ja mahdollisten muu-
tosten viestiminen markkinoille mahdollisimman hy-
vissd ajoin. Tdmé antaa kummallekin osapuolelle mah-
dollisuuden valmistautua tuleviin kilpailutuksiin.

Tieto uusista ladkkeistd tai hoitomuodoista,

"Horizon Scanning"

Ladkehankintojen suunnittelun kannalta on tirked saada
tieto uusista vaikuttavista aineista, antomuodoista ja indi-
kaation laajennuksista mahdollisimman aikaisin. Sairaala-
apteekkien onkin suositeltavaa jéirjestdd yhteistydssa
kliinikoiden kanssa vuosittain tietopyynto ja siihen liit-
tyva tilaisuus tulevista, uusista vaikuttavista aineista, an-
tomuodoista ja indikaation laajennuksista jne. ainakin
A-kategorian tuotteista. Aikajinteend tdssd on noin 2-3
vuoden perspektiivi. Yrityksen antama tieto perustuu tut-
kimusohjelman mukaiseen farmaseuttiseen ja lddketie-
teelliseen tietoon. Yritysten tulee pitdd huolta siitd, ettd
tietoihin ei siséllytetd markkinoinnillisia elementteja.

Tarjouspyyntojen yhteissuunnittelu

Tarjouspyyntdasiakirjojen yhteissuunnitteluun kiytetty
aika maksaa itsensd takaisin moninkertaisesti kilpailu-
tuksessa ja koko hankintaprosessissa. Tarjouspyyntojen
valmistelussa kannattaa jo hyvissid ajoin ennen kilpai-
lutusta kdyda ensimméinen ns. markkinavuoropuhelu
yritysten kanssa, missd kidydédan lipi edellisen kilpailu-




tuksen ja sitd seuranneen sopimuskauden kokemuksia.
Tilaisuudessa voidaan yhdessd miettid miten seuraa-
vassa kilpailutuksessa ja sopimuskaudella otetaan huo-
mioon esiin nousseet ongelmat. Tama tilaisuus jéarjeste-
tadn hyvissi ajoin ennen kuin tarjouspyyntoa on alettu
luonnostella. Markkinavuoropuhelusta tehddan Hil-
maan tietopyynté (kdytetddn ennakkoilmoituslomaketta
otsikolla: "Tietopyynt6: [hankinnan nimi]), jolloin var-
mistutaan siitd, ettd tarjoajia kohdellaan tasapuolisesti
ja syrjimattomésti hankintalain edellyttdmaélla tavalla.

Seuraavassa vaiheessa yrityksid kannattaa osallistaa
suunnitteluun, kun alustava luonnos tarjouspyynnésti ja
sen suuntaviivoista on olemassa. Tdssad vaiheessa tarjous-
pyyntéon voidaan edelleen tehdd merkittavidkin muu-
toksia ja toimijat yhdessd pohtivat luonnosvaiheessa
esiin nousseisiin kysymyksiin ratkaisuja.

Viimeinen vaihe yhteissuunnittelussa on viimeistellyn
luonnoksen esittely ja kommentointi. Vuoropuhelun to-
teuttamisessa on kuitenkin tarkoin huolehdittava, ettd
tilaaja vastaa ja laatii lopullisen tarjouspyynnon ja ettad
yritysten kanssa kdytdva vuoropuhelu ei johda siihen,
ettd mukana olleet yritykset saisivat perusteetonta kilpai-
luetua itse tarjouskilpailussa.

Hankintasyklit

Koska tarjoajat ovat valtakunnallisesti samat eri sairaala-
apteekeille, on tarkoituksenmukaista toteuttaa hankin-
nat eri syklissd eri sairaanhoitopiireissd. Tamé helpottaa
tarjoavien yritysten toimintaa sekd varmistaa tarjousten
paremman laadun. Erisyklisyys helpottaa myo0s yritysten
markkinariskin hallintaa ja toiminnan suunnittelua.
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YHTEENVETO

HANKINNAT OVAT KUMPPANUUTTA
Sairaalalddkkeiden hankinnoissa on kyse paitsi mer-
kittavasta taloudellisesta investoinnista, myods parhaan
mahdollisen hoidon varmistamisesta yksittédiselle poti-
laalle. Vastuu on suuri ja pddméaéran toteutuminen edel-
lyttdd sujuvaa yhteistyota koko hankintakauden ajan
sairaala-apteekkien ja yritysten vililla.

Kilpailutus on vaativa ja paljon tyota edellyttava han-
kintaprosessin vaihe, mutta hankinnat eivit ala eivatka
paity kilpailutukseen. Tavaravirran tulee soljua sai-
raalan tarpeiden mukaan ja potilaan tulee saada hoito
oikea-aikaisesti. Hankintojen ydin onkin toimitusketjun
ja toimittajasuhteen hallinnassa. Sen toimivuudessa ki-
teytyy tilaajan ja toimittajan sekd tukkuliikkeen vilisen
yhteistyon laatu. Paras keino vaikuttaa osapuolten toi-
mintatapoihin, on vaikuttaa asenteisiin. Siihen emme
tarvitse lainsdadantod avuksemme.
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