Valtioneuvostolle
DIABETESONGELMAAN PUUTUTTAVA

Diabeteksen aiheuttamat kustannukset uhkaavat karata

Yksi kymmenesta suomalaisesta sairastaa diabetesta. Diabetes on nopeimmin yleistyva
kansantautimme. Diabeetikkojen sairaanhoidon ja diabeteksen aiheuttamat lisdkustannukset ovat
kasvaneet rajusti. Ne nousivat 72 prosenttia kymmenessa vuodessa vuosina 1998-2007.

Ongelmana lisasairaudet

Diabeteksen lisasairaudet kuormittavat sairaanhoitoa merkittavasti. Lisasairauksia ovat esimerkiksi
sydan- ja aivoinfarktit, munuaistauti seka vammauttavat jalkojen ja silmien hermovauriot.
Lisasairaus yli kolminkertaistaa diabeetikon hoitokustannukset ja viisinkertaistaa kustannukset
keskimaaraiseen vaestoverrokkiin ndhden. Vuonna 2007 diabeetikkojen sairaanhoidon
kustannukset olivat 8,9 prosenttia terveydenhuollon menoista. Samana vuonna diabeteksen
aiheuttamat sairaanhoidon lisdkustannukset olivat noin 6 prosenttia Suomen terveydenhuollon
menoista.

Lisdsairauksiin liittyy tyokyvyn menetys. Diabeetikoiden tuottavuuskustannukset olivat vuonna
2007 kaikkiaan 1 333 miljoonaa euroa. Tasta 962 miljoonaa euroa oli ennenaikaisesta elakkeelle
siirtymisesté aiheutuneita tuottavuuskustannuksia. Ennenaikaiset kuolemat johtivat 317 miljoonan
euron tuottavuuskustannuksiin.

Kohteliaimmin pyydamme valtioneuvostoa kiinnittdmaan huomiota seuraaviin asioihin:

1) Diabeteksen ehkaisy ja hoito ovat investointi tulevaisuuteen

Diabeetikkoa kohti kustannukset ovat hieman laskeneet viime vuosina. Miksi? Diabeteksen
tehostunut diagnosointi on tuonut uusia diabeetikoita hoidon piiriin ennen diabeteksen kalliiden
lisdsairauksien ilmaantumista. Myds oikein ajoitettu tarpeenmukainen ladkehoito tuo saastoja.
Vuonna 2007 sairaanhoitopiirissd, jossa erikoistason vuodeosastohoidon kustannukset olivat
korkeimmat, oli pienimmaét diabeteksen ladkekustannukset.

2) Saastamisen avaimet — pitkajanteiseen terveyspolitiikkaan

Maaraaikaisten ohjelmien tilalle on rakennettava yli vaalikausien ulottuva kestava terveyspolitiikka.
Lyhyelld aikavalilla saatava taloudellinen hyoty ei saa ohjata pdatoksentekoa. Kaste-ohjelman 11
vaiheessa tulee edistaa suurten kansansairauksien tehokasta ehkaisya, perushoitoa,
erikoissairaanhoitoa ja kuntoutusta —henkilén asuinpaikkaan tai tuloihin tai varallisuuteen
katsomatta. Terveyden edistdminen tulee organisoida osaksi kuntien toimintaa.

3) Ray on sosiaali- ja terveysjarjestdjen tarkein rahoittaja ja paljon mahdollistaja
Sosiaali- ja terveysjarjestot ovat iso voimavara kansalaisten hyvinvoinnille. Jarjestdot ovat myds
tarkea yhteistyokumppani julkiselle palvelujarjestelmalle. Tassa kirjeessa esitetyt luvut perustuvat
Diabetesliiton koordinoiman Kansallisen diabetesohjelman Dehkon ja Tampereen yliopiston
‘Diabeteksen kustannukset Suomessa 1998-2007" —tutkimukseen. Ray:n itsenéisen pelitoiminnan
tuotto tulee kayttda kokonaisuudessaan sosiaali- ja terveysjarjestdjen tukemiseen.
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