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LÄÄKEVALMISTEET, PERUSKORVATTAVAT - LÄKEMEDELSPREPARAT, 
GRUNDERSÄTTNING 
 
valmiste ja vaikuttava aine - preparat 
och aktiv substans 

Vnr tukkuhinta voimassaoloaika viitehintaryhmä 

luvanhaltija - tillståndets innehavare  partipris giltighetstid referensprisgrupp 
pakkauskoko - förpackningsstorlek     
 

 

BRIVIACT 10 mg tabletti, kalvopäällysteinen - filmdragerad tablett (Brivarasetaami - Brivaracetam) 
UCB Pharma SA 
 
* 14 144024 27,97 € 1.3.2017-31.5.2018  
 
BRIVIACT 25 mg tabletti, kalvopäällysteinen - filmdragerad tablett (Brivarasetaami - Brivaracetam) 
UCB Pharma SA 
 
* 56 486271 122,21 € 1.3.2017-31.5.2018  
 
BRIVIACT 50 mg tabletti, kalvopäällysteinen - filmdragerad tablett (Brivarasetaami - Brivaracetam) 
UCB Pharma SA 
 
* 56 560527 126,53 € 1.3.2017-31.5.2018  
 
BRIVIACT 75 mg tabletti, kalvopäällysteinen - filmdragerad tablett (Brivarasetaami - Brivaracetam) 
UCB Pharma SA 
 
* 56 525456 126,53 € 1.3.2017-31.5.2018  
 
BRIVIACT 100 mg tabletti, kalvopäällysteinen - filmdragerad tablett (Brivarasetaami - Brivaracetam) 
UCB Pharma SA 
 
* 56 388813 126,53 € 1.3.2017-31.5.2018  
 
BRIVIACT 10 mg/ml oraaliliuos - oral lösning (Brivarasetaami - Brivaracetam) 
UCB Pharma SA 
 
* 300 ml 157197 135,56 € 1.3.2017-31.5.2018  
 
BUPRENORPHINE RATIOPHARM 5 mikrog/tunti depotlaastari - depotplåster (Buprenorfiini - Buprenorfin) 
ratiopharm GmbH 
 
* 4 400508 8,79 € 1.3.2017-31.5.2018  
* 12 499175 26,37 € 1.3.2017-31.5.2018  
 
BUPRENORPHINE RATIOPHARM 10 mikrog/tunti depotlaastari - depotplåster (Buprenorfiini - Buprenorfin) 
ratiopharm GmbH 
 
* 4 116907 15,98 € 1.3.2017-31.5.2018  
* 12 478508 47,94 € 1.3.2017-31.5.2018  
 
BUPRENORPHINE RATIOPHARM 20 mikrog/tunti depotlaastari - depotplåster (Buprenorfiini - Buprenorfin) 
ratiopharm GmbH 
 
* 4 594343 29,05 € 1.3.2017-31.5.2018  
* 12 145613 87,15 € 1.3.2017-31.5.2018  
 
 
 
 
 
 
 
 

Tietolähde: Lääkkeiden hintalautakunta, PL 33, 00023 VALTIONEUVOSTO 
Informationskälla: Läkemedelsprisnämnden, PB 33, 00023 STATSRÅDET 
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LÄÄKEVALMISTEET, PERUSKORVATTAVAT - LÄKEMEDELSPREPARAT, 
GRUNDERSÄTTNING 
 
valmiste ja vaikuttava aine - preparat 
och aktiv substans 

Vnr tukkuhinta voimassaoloaika viitehintaryhmä 

luvanhaltija - tillståndets innehavare  partipris giltighetstid referensprisgrupp 
pakkauskoko - förpackningsstorlek     
 

 

CIPROFLOXACIN ORION 750 mg tabletti, kalvopäällysteinen - filmdragerad tablett (Siprofloksasiini - 
Ciprofloxacin) 
 Orion Corporation Orion Pharma  
 
* 20 424882 21,96 € alkaen/fr.o.m. 1.3.2017 0002360020 
 
Valmiste on peruskorvattava (40 %) valmisteyhteenvedossa hyväksytyn käyttöaiheen mukaisessa sairauden 
hoidossa lukuun ottamatta käyttöaihetta keuhkopernarutto. 
 
FORSTEO 20 µg/80 µl injektioneste, liuos - injektionsvätska, lösning (Teriparatidi - Teriparatid) 
Eli Lilly Nederland BV 
 
* 1 x 2,4 ml 014094 320,28 € 1.2.2017-31.1.2019  

 
Valmiste on rajoitetusti peruskorvattava (40 %) sairaudessa vaikea ja vaikeahoitoinen luunmurtumiin johtanut 
osteoporoosi / Preparatet är godkänt för begränsad grundersättning (40 %) i sjukdom svår och svårbehandlad 
osteoporos inkluderande frakturer. 
 
FOSTIMON SET 300 IU injektiokuiva-aine ja liuotin, liuosta varten - pulver och vätska till injektionsvätska, lösning 
(Urofollitropiini - Urofollitropin) 
IBSA Farmaceutici Italia S.r.l 
 
* 1 531676 63,18 € 1.3.2017-29.2.2020  
 
FOSTIMON SET 75 IU/ml injektiokuiva-aine ja liuotin, liuosta varten, esitäytetty ruisku - pulver och vätska till 
injektionsvätska, lösning, i förfylld spruta (Urofollitropiini - Urofollitropin) 
IBSA Farmaceutici Italia S.r.l  
 
* 1 415813 15,84 € 1.3.2017-29.2.2020  
* 10 458410 158,39 € 1.3.2017-29.2.2020  
 
FOSTIMON SET 150 IU/ml injektiokuiva-aine ja liuotin, liuosta varten, esitäytetty ruisku - pulver och vätska till 
injektionsvätska, lösning, i förfylld spruta (Urofollitropiini - Urofollitropin) 
IBSA Farmaceutici Italia S.r.l  
 
* 1 580901 31,59 € 1.3.2017-29.2.2020  
* 10 054768 315,88 € 1.3.2017-29.2.2020  
 
GANIRELIKSI SUN 0.25 mg / 0.5 ml injektioneste, liuos, esitäytetty ruisku - injektionsvätska, lösning i förfylld 
spruta (Ganireliksi - Ganirelix) 
 Sun Pharmaceutical Industries Europe B.V. 
 
* 5 193882 73,06 € 1.3.2017-31.10.2017  
 
GANIRELIKSI SUN 0.25 mg / 0.5 ml injektioneste, liuos, esitäytetty ruisku - injektionsvätska, lösning i förfylld 
spruta (Ganireliksi - Ganirelix) 
Sun Pharmaceutical Industries Europe B.V. 
 
* 1 445419 14,61 € 1.3.2017-31.10.2017  
 
PROLIA 60 mg/ml injektioneste, liuos - injektionsvätska, lösning (Denosumabi - Denosumab) 
Amgen Europe B.V. 
 
* 1 085792 173,81 € 1.2.2017-31.1.2019  
 

Tietolähde: Lääkkeiden hintalautakunta, PL 33, 00023 VALTIONEUVOSTO 
Informationskälla: Läkemedelsprisnämnden, PB 33, 00023 STATSRÅDET 
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LÄÄKEVALMISTEET, PERUSKORVATTAVAT - LÄKEMEDELSPREPARAT, 
GRUNDERSÄTTNING 
 
valmiste ja vaikuttava aine - preparat 
och aktiv substans 

Vnr tukkuhinta voimassaoloaika viitehintaryhmä 

luvanhaltija - tillståndets innehavare  partipris giltighetstid referensprisgrupp 
pakkauskoko - förpackningsstorlek     
 

 

RIVASTIGMIN RATIOPHARM 4.6 mg / 24 tuntia depotlaastari - depotplåster (Rivastigmiini - Rivastigmin) 
ratiopharm GmbH 
 
* 30 535588 24,65 € 1.3.2017-30.9.2017  
* 90 090968 73,88 € 1.3.2017-30.9.2017  

 
Valmiste on rajoitetusti peruskorvattava (40 %) merkittävää toiminnallista haittaa aiheuttavan Alzhemerin taudin 
hoitoon/ Preparatet är godkänt för begränsad grundersättning (40 %) i Alzheimers sjukdom som orsakar 
betydande funktionella. 
 
RIVASTIGMIN RATIOPHARM 9,5 mg/24 tuntia depotlaastari - depotplåster (Rivastigmiini - Rivastigmin) 
ratiopharm GmbH 
 
* 30 413646 24,65 € 1.3.2017-30.9.2017  
* 90 032580 73,88 € 1.3.2017-30.9.2017  

 
Valmiste on rajoitetusti peruskorvattava (40 %) merkittävää toiminnallista haittaa aiheuttavan Alzhemerin taudin 
hoitoon/ Preparatet är godkänt för begränsad grundersättning (40 %) i Alzheimers sjukdom som orsakar 
betydande funktionella. 
 
RIVASTIGMIN RATIOPHARM 13,3 mg/ 24 tuntia depotlaastari - depotplåster (Rivastigmiini - Rivastigmin) 
ratiopharm GmbH 
 
* 30 499066 29,38 € 1.3.2017-30.9.2017  
* 90 468859 88,05 € 1.3.2017-30.9.2017  

 
Valmiste on rajoitetusti peruskorvattava (40 %) merkittävää toiminnallista haittaa aiheuttavan Alzhemerin taudin 
hoitoon/ Preparatet är godkänt för begränsad grundersättning (40 %) i Alzheimers sjukdom som orsakar 
betydande funktionella. 
 
VALTREX 500 mg tabletti, kalvopäällysteinen - filmdragerad tablett (Valasikloviiri - Valaciklovir) 
The Wellcome Foundation Ltd. 
 
* 30 184598 78,80 € 1.4.2017-31.12.2021  
 
XALUPRINE 20 mg / ml oraalisuspensio - oral suspension (Merkaptopuriini - Merkaptopurin) 
Nova Laboratories Ltd. 
 
* 100 ml 164324 275,00 € 1.2.2017-31.1.2019  

Tietolähde: Lääkkeiden hintalautakunta, PL 33, 00023 VALTIONEUVOSTO 
Informationskälla: Läkemedelsprisnämnden, PB 33, 00023 STATSRÅDET 
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LÄÄKEVALMISTEET, PERUS- JA ERITYISKORVATTAVAT - LÄKEMEDELSPREPARAT, 
GRUND- OCH SPECIALERSÄTNING 
 
valmiste ja vaikuttava aine - preparat 
och aktiv substans 

Vnr tukkuhinta voimassaoloaika viitehintaryhmä 

luvanhaltija - tillståndets innehavare  partipris giltighetstid referensprisgrupp 
pakkauskoko - förpackningsstorlek     
 
ADVATE 250 IU injektiokuiva-aine ja liuotin, liuosta varten - pulver och vätska till injektionsvätska, lösning 
(Hyytymistekijä VIII - Koagulationsfaktor VIII) 
Baxter AG 
 
* 1 + 2 ml 564270 151,73 € 1.3.2017-29.2.2020  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa krooniset hyytymishäiriöt / Preparatet är godkänt för 
specialersättning (100 %) i sjukdom kroniska koagulationsrubbningar.  
 
ADVATE 500 IU injektiokuiva-aine ja liuotin, liuosta varten - pulver och vätska till injektionsvätska, lösning 
(Hyytymistekijä VIII - Koagulationsfaktor VIII) 
Baxter AG 
 
* 1 + 2 ml 048784 293,07 € 1.3.2017-29.2.2020  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa krooniset hyytymishäiriöt / Preparatet är godkänt för 
specialersättning (100 %) i sjukdom kroniska koagulationsrubbningar.  
 
ADVATE 1000 IU injektiokuiva-aine ja liuotin, liuosta varten - pulver och vätska till injektionsvätska, lösning 
(Hyytymistekijä VIII - Koagulationsfaktor VIII) 
Baxter AG 
 
* 1 + 2 ml 442678 574,96 € 1.3.2017-29.2.2020  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa krooniset hyytymishäiriöt / Preparatet är godkänt för 
specialersättning (100 %) i sjukdom kroniska koagulationsrubbningar.  
 
ADVATE 1500 IU injektiokuiva-aine ja liuotin, liuosta varten - pulver och vätska till injektionsvätska, lösning 
(Hyytymistekijä VIII - Koagulationsfaktor VIII) 
Baxter AG 
 
* 1 + 2 ml 458666 862,44 € 1.3.2017-29.2.2020  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa krooniset hyytymishäiriöt / Preparatet är godkänt för 
specialersättning (100 %) i sjukdom kroniska koagulationsrubbningar.  
 
ADVATE 2000 IU injektiokuiva-aine ja liuotin, liuosta varten - pulver och vätska till injektionsvätska, lösning 
(Hyytymistekijä VIII - Koagulationsfaktor VIII) 
Baxter AG 
 
* 1 + 5 ml 076358 1144,17 € 1.3.2017-29.2.2020  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa krooniset hyytymishäiriöt / Preparatet är godkänt för 
specialersättning (100 %) i sjukdom kroniska koagulationsrubbningar.  
 
ADVATE 3000 IU injektiokuiva-aine ja liuotin, liuosta varten - pulver och vätska till injektionsvätska, lösning 
(Hyytymistekijä VIII - Koagulationsfaktor VIII) 
Baxter AG 
 
* 1 + 5 ml 057458 1716,26 € 1.3.2017-29.2.2020  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa krooniset hyytymishäiriöt / Preparatet är godkänt för 
specialersättning (100 %) i sjukdom kroniska koagulationsrubbningar.  
 

Tietolähde: Lääkkeiden hintalautakunta, PL 33, 00023 VALTIONEUVOSTO 
Informationskälla: Läkemedelsprisnämnden, PB 33, 00023 STATSRÅDET 
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LÄÄKEVALMISTEET, PERUS- JA ERITYISKORVATTAVAT - LÄKEMEDELSPREPARAT, 
GRUND- OCH SPECIALERSÄTNING 
 
valmiste ja vaikuttava aine - preparat 
och aktiv substans 

Vnr tukkuhinta voimassaoloaika viitehintaryhmä 

luvanhaltija - tillståndets innehavare  partipris giltighetstid referensprisgrupp 
pakkauskoko - förpackningsstorlek     
 
AMOFIL injektiokuiva-aine ja liuotin, liuosta varten - pulver och vätska till injektionsvätska, lösning (Hyytymistekijä 
VIII - Koagulationsfaktor VIII) 
Sanquin 
 
* 500 IU + 5 ml 063883 280,45 € 1.3.2017-29.2.2020  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa krooniset hyytymishäiriöt / Preparatet är godkänt för 
specialersättning (100 %) i sjukdom kroniska koagulationsrubbningar.  
 
AMOFIL injektiokuiva-aine ja liuotin, liuosta varten - pulver och vätska till injektionsvätska, lösning (Hyytymistekijä 
VIII - Koagulationsfaktor VIII) 
Sanquin 
 
* 1000 IU + 10 ml 063891 550,20 € 1.3.2017-29.2.2020  
 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa krooniset hyytymishäiriöt / Preparatet är godkänt för 
specialersättning (100 %) i sjukdom kroniska koagulationsrubbningar. 
 
 
ANDROCUR 50 mg tabletti - tablett (Syproteroni - Cyproteron) 
Bayer Oy 
 
* 50 475442 33,93 € 1.3.2017-29.2.2020  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa eturauhassyöpä / Preparatet är godkänt för specialersättning 
(100 %) i sjukdom prostatacancer.  
 
ANDROCUR 50 mg tabletti - tablett (Syproteroni - Cyproteron) 
Paranova Oy 
 
* 50 015938 33,93 € 1.3.2017-29.2.2020  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa eturauhassyöpä / Preparatet är godkänt för specialersättning 
(100 %) i sjukdom prostatacancer.  
 
ANORO 55 µg / 22 µg inhalaatiojauhe, annosteltu - inhalationspulver, avdelad dos (Vilanteroli ja 
umeklidiniumbromidi - Vilanterol och umeclidinium bromid) 
Paranova Oy 
 
* 30 annosta 557283 45,82 € 1.3.2017-30.11.2017  
* 3 x 30 annosta 567356 137,45 € 1.3.2017-30.11.2017  

 
Valmiste on erityiskorvattava (65 %) sairaudessa krooninen keuhkoastma ja sitä läheisesti muistuttavat krooniset 
obstruktiiviset keuhkosairaudet / Preparatet är godkänt för specialersättning (65 %) i sjukdom kronisk 
bronkialastma och kroniska obstruktiva lungsjukdomar som nära påminner om denna.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Tietolähde: Lääkkeiden hintalautakunta, PL 33, 00023 VALTIONEUVOSTO 
Informationskälla: Läkemedelsprisnämnden, PB 33, 00023 STATSRÅDET 
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LÄÄKEVALMISTEET, PERUS- JA ERITYISKORVATTAVAT - LÄKEMEDELSPREPARAT, 
GRUND- OCH SPECIALERSÄTNING 
 
valmiste ja vaikuttava aine - preparat 
och aktiv substans 

Vnr tukkuhinta voimassaoloaika viitehintaryhmä 
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pakkauskoko - förpackningsstorlek     
 
IMATINIB RATIOPHARM 400 mg tabletti, kalvopäällysteinen - filmdragerad tablett (Imatinibi - Imatinib) 
ratiopharm GmbH 
 
* 30 384858 1081,70 € 1.3.2017-31.5.2017  

 
Valmiste on rajoitetusti peruskorvattava (40 %) eräissä syöpäsairauksissa, kun kysymyksessä on päätöksen 
antamisajankohtana voimassa olevassa valmisteyhteenvedossa hyväksytyn käyttöaiheen mukainen  

• Philadelphia-kromosomipositiivisen leukemian hoito, lukuun ottamatta käyttöaihetta: kemoterapian osana 
lapsipotilaille, joilla on vasta diagnosoitu Philadelphia-kromosomipositiivinen akuutti lymfaattinen leukemia 
(Ph+ ALL) 

• dermatofibrosarcoma protuberans- (DFSP) kasvaimen hoito 
• myelodysplastisen oireyhtymän tai myeloproliferatiivisen sairauden (MDS/MPD) hoito tai 
pitkälle edenneen hypereosinofiilisen oireyhtymän (HES) ja/tai kroonisen eosinofiilisen leukemian (CEL) hoito. 

 
Valmiste on rajoitetusti erityiskorvattava ylemmässä erityiskorvausluokassa (100 %) sairaudessa leukemiat, muut 
pahanlaatuiset veri- ja luuydintaudit sekä pahanlaatuiset imukudostaudit, kun kysymyksessä on päätöksen 
antamisajankohtana voimassa olevassa valmisteyhteenvedossa hyväksytyn käyttöaiheen mukainen 

• Philadelphia-kromosomipositiivisen leukemian hoito, lukuun ottamatta käyttöaihetta: kemoterapian osana 
lapsipotilaille, joilla on vasta diagnosoitu Philadelphia-kromosomipositiivinen akuutti lymfaattinen leukemia 
(Ph+ ALL). 

• myelodysplastisen oireyhtymän tai myeloproliferatiivisen sairauden (MDS/MPD) hoito tai 
• pitkälle edenneen hypereosinofiilisen oireyhtymän (HES) ja/tai kroonisen eosinofiilisen leukemian (CEL) 

hoito, 
ja sairaudessa pahanlaatuiset kasvaimet, joita ei ole valtioneuvoston asetuksessa erikseen mainittu, kun 
kysymyksessä on päätöksen antamisajankohtana voimassa olevassa valmisteyhteenvedossa hyväksytyn 
käyttöaiheen mukainen dermatofibrosarcoma protuberans- (DFSP) kasvaimen hoito. 
 
INLYTA 5 mg tabletti, kalvopäällysteinen - filmdragerad tablett (Aksitinibi - Axitinib) 
Paranova Oy 
 
* 56 025942 3404,20 € 1.3.2017-31.1.2019  

 
Valmiste on rajoitetusti peruskorvattava (40 %) pitkälle edennyttä munuaissolukarsinoomaa sairastavien 
aikuispotilaiden hoitoon aiemman sunitinibi- tai sytokiinihoidon epäonnistuttua / Preparatet är godkänt för 
begränsad grundsersättning (40 %) vid behandling av vuxna patienter med avancerad njurcancer efter svikt på 
tidigare behandling med sunitinib eller cytokin. 
 
Valmiste on rajoitetusti erityiskorvattava (100 %) sairaudessa pahanlaatuiset kasvaimet, joita ei ole 
valtioneuvoston asetuksessa erikseen mainittu, kun kysymyksessä on edennyttä munuaissolukarsinoomaa 
sairastavien aikuispotilaiden hoito aiemman sunitinibi- tai sytokiinihoidon epäonnistuttua/ Preparatet är godkänt för 
begränsad specialersättning (100 %) i sjukdom maligna tumörer, vilka inte särskilt nämns i statsrådets förordning 
då det är fråga om behandling av vuxna patienter med avancerad njurcancer efter svikt på tidigare behandling 
med sunitinib eller cytokine. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Tietolähde: Lääkkeiden hintalautakunta, PL 33, 00023 VALTIONEUVOSTO 
Informationskälla: Läkemedelsprisnämnden, PB 33, 00023 STATSRÅDET 
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LÄÄKEVALMISTEET, PERUS- JA ERITYISKORVATTAVAT - LÄKEMEDELSPREPARAT, 
GRUND- OCH SPECIALERSÄTNING 
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LESCOL 40 mg kapseli, kova - kapsel, hård (Fluvastatiini - Fluvastatin) 
Novartis Finland Oy 
 
* 98 563700 16,40 € 1.4.2017-30.9.2019  

 
Valmiste on erityiskorvattava (65 %) sairauksissa periytyvät rasva-aineenvaihdunnan vaikea-asteiset häiriöt 
(familiaalinen hyperkolesterolemia ja tyyppi III dyslipoproteinemia), krooniseen sepelvaltimotautiin liittyvä rasva-
aineenvaihdunnan häiriö / Preparatet är godkänt för specialersättning (65 %) i sjukdomar genetiska svåra 
rubbningar i fettmetabolismen (familjär hyperkolesterolemi och typ III dyslipoproteinemi), rubbning i 
fettmetabolismen i samband med kronisk koronarkärlssjukdom.  
 
LESCOL DEPOT 80 mg depottabletti - depottablett (Fluvastatiini - Fluvastatin) 
Novartis Finland Oy 
 
* 98 011997 29,91 € 1.4.2017-30.9.2019  

 
Valmiste on erityiskorvattava (65 %) sairauksissa periytyvät rasva-aineenvaihdunnan vaikea-asteiset häiriöt 
(familiaalinen hyperkolesterolemia ja tyyppi III dyslipoproteinemia), krooniseen sepelvaltimotautiin liittyvä rasva-
aineenvaihdunnan häiriö / Preparatet är godkänt för specialersättning (65 %) i sjukdomar genetiska svåra 
rubbningar i fettmetabolismen (familjär hyperkolesterolemi och typ III dyslipoproteinemi), rubbning i 
fettmetabolismen i samband med kronisk koronarkärlssjukdom.  
 
LESCOL DEPOT 80 mg depottabletti - depottablett (Fluvastatiini - Fluvastatin) 
Paranova Oy 
 
* 98 015955 29,91 € 1.4.2017-30.9.2019  

 
Valmiste on erityiskorvattava (65 %) sairauksissa periytyvät rasva-aineenvaihdunnan vaikea-asteiset häiriöt 
(familiaalinen hyperkolesterolemia ja tyyppi III dyslipoproteinemia), krooniseen sepelvaltimotautiin liittyvä rasva-
aineenvaihdunnan häiriö / Preparatet är godkänt för specialersättning (65 %) i sjukdomar genetiska svåra 
rubbningar i fettmetabolismen (familjär hyperkolesterolemi och typ III dyslipoproteinemi), rubbning i 
fettmetabolismen i samband med kronisk koronarkärlssjukdom.  
 
MIRCERA 100 mikrog/0.3 ml injektioneste, liuos, esitäytetty ruisku - injektionsvätska, lösning i förfylld spruta 
(Metoksipolyetyleeniglykoliepoetiini beta - Metoxi-polyetylenglykol-epoetin beta) 
Orifarm Oy 
 
* 1  183527 207,17 € 1.3.2017-31.7.2017  

 
Valmiste on rajoitetusti peruskorvattava (40 %) krooniseen munuaissairauteen liittyvän anemian hoidossa / 
Preparatet är godkänt för grundersättning (40 %) för behandling av anemi i samband med kronisk njursjukdom. 
 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa munuaisten vajaatoimintaan liittyvä vaikea anemia / Preparatet 
är godkänt för specialersättning (100 %) i sjukdom svår anemi i samband med njurinsufficiens. 
 
OCTAFIL LOW 100 IU/ml injektiokuiva-aine ja liuotin, liuosta varten - pulver och vätska till injektionsvätska, 
lösning (Hyytymistekijä VIII - Koagulationsfaktor VIII) 
Octapharma Ab 
 
* 500 IU + 5 ml 095758 280,45 € 1.3.2017-29.2.2020  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa krooniset hyytymishäiriöt / Preparatet är godkänt för 
specialersättning (100 %) i sjukdom kroniska koagulationsrubbningar.  
 

Tietolähde: Lääkkeiden hintalautakunta, PL 33, 00023 VALTIONEUVOSTO 
Informationskälla: Läkemedelsprisnämnden, PB 33, 00023 STATSRÅDET 
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LÄÄKEVALMISTEET, PERUS- JA ERITYISKORVATTAVAT - LÄKEMEDELSPREPARAT, 
GRUND- OCH SPECIALERSÄTNING 
 
valmiste ja vaikuttava aine - preparat 
och aktiv substans 

Vnr tukkuhinta voimassaoloaika viitehintaryhmä 

luvanhaltija - tillståndets innehavare  partipris giltighetstid referensprisgrupp 
pakkauskoko - förpackningsstorlek     
 
OCTAFIL LOW 200 IU/ml injektiokuiva-aine ja liuotin, liuosta varten - pulver och vätska till injektionsvätska, 
lösning (Hyytymistekijä VIII - Koagulationsfaktor VIII) 
Octapharma Ab 
 
* 1000 IU + 5 ml 111457 550,20 € 1.3.2017-29.2.2020  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa krooniset hyytymishäiriöt / Preparatet är godkänt för 
specialersättning (100 %) i sjukdom kroniska koagulationsrubbningar.  
 
OMNITROPE 5 mg/1.5 ml injektioneste, liuos, sylinteriampulli - injektionsvätska, lösning i cylinderampull 
(Somatropiini - Somatropin) 
Paranova Oy 
 
* 5 155141 491,63 € 1.3.2017-30.4.2020  

 
Valmiste on rajoitetusti peruskorvattava (40 %) lasten vaikeiden kasvuhäiriöiden ja aikuisten vaikean 
kasvuhormonin puutteen hoidossa/ Preparatet är godkänt för begränsad grundersättning (40 %) vid sjukdomen 
svåra tillväxtrubbningar hos barn och svår tillväxthormonbrist hos vuxna. 
 
Valmiste on rajoitetusti erityiskorvattava (100 %) lapsille kasvuiässä sairaudessa aivolisäkkeen etulohkon 
vajaatoiminta, munuaisten vajaatoimintaan liittyvä kasvuhäiriö/Preparatet är godkänt för begränsad 
specialersättning (100 %) för barn under barnets uppväxtår vid sjukdomen bristfällig funktion i hypofysens 
framlobb och vid tillväxtrubbning vid njurinsufficiens. 
 
OXCARBAZEPIN MYLAN 150 mg tabletti, kalvopäällysteinen - filmdragerad tablett (Okskarbatsepiini - 
Oxkarbazepin) 
Mylan AB 
 
* 100 088887 11,42 € 1.3.2017-31.5.2020  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa epilepsia ja siihen verrattavat kouristustilat / Preparatet är 
godkänt för specialersättning (100 %) i sjukdom epilepsi och därmed jämförbara kramptillstånd.  
 
OXCARBAZEPIN MYLAN 300 mg tabletti, kalvopäällysteinen - filmdragerad tablett (Okskarbatsepiini - 
Oxkarbazepin) 
Mylan AB 
 
* 100 088896 21,10 € 1.3.2017-31.5.2020  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa epilepsia ja siihen verrattavat kouristustilat / Preparatet är 
godkänt för specialersättning (100 %) i sjukdom epilepsi och därmed jämförbara kramptillstånd.  
 
OXCARBAZEPIN MYLAN 600 mg tabletti, kalvopäällysteinen - filmdragerad tablett (Okskarbatsepiini - 
Oxkarbazepin) 
Mylan AB 
 
* 100 088905 39,67 € 1.3.2017-31.5.2020  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa epilepsia ja siihen verrattavat kouristustilat / Preparatet är 
godkänt för specialersättning (100 %) i sjukdom epilepsi och därmed jämförbara kramptillstånd.  
 
 
 
 

Tietolähde: Lääkkeiden hintalautakunta, PL 33, 00023 VALTIONEUVOSTO 
Informationskälla: Läkemedelsprisnämnden, PB 33, 00023 STATSRÅDET 
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LÄÄKEVALMISTEET, PERUS- JA ERITYISKORVATTAVAT - LÄKEMEDELSPREPARAT, 
GRUND- OCH SPECIALERSÄTNING 
 
valmiste ja vaikuttava aine - preparat 
och aktiv substans 

Vnr tukkuhinta voimassaoloaika viitehintaryhmä 

luvanhaltija - tillståndets innehavare  partipris giltighetstid referensprisgrupp 
pakkauskoko - förpackningsstorlek     
 
OXCARBAZEPINE STADA 150 mg tabletti, kalvopäällysteinen - filmdragerad tablett (Okskarbatsepiini - 
Oxkarbazepin) 
STADA Arzneimittel AG 
 
* 100 442524 11,42 € 1.3.2017-31.5.2020  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa epilepsia ja siihen verrattavat kouristustilat / Preparatet är 
godkänt för specialersättning (100 %) i sjukdom epilepsi och därmed jämförbara kramptillstånd.  
 
OXCARBAZEPINE STADA 300 mg tabletti, kalvopäällysteinen - filmdragerad tablett (Okskarbatsepiini - 
Oxkarbazepin) 
STADA Arzneimittel AG 
 
* 50 373781 11,42 € 1.3.2017-31.5.2020  
* 100 382314 21,10 € 1.3.2017-31.5.2020  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa epilepsia ja siihen verrattavat kouristustilat / Preparatet är 
godkänt för specialersättning (100 %) i sjukdom epilepsi och därmed jämförbara kramptillstånd.  
 
OXCARBAZEPINE STADA 600 mg tabletti, kalvopäällysteinen - filmdragerad tablett (Okskarbatsepiini - 
Oxkarbazepin) 
STADA Arzneimittel AG 
 
* 100 147295 39,67 € 1.3.2017-31.5.2020  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa epilepsia ja siihen verrattavat kouristustilat / Preparatet är 
godkänt för specialersättning (100 %) i sjukdom epilepsi och därmed jämförbara kramptillstånd.  
 
SOMATULINE AUTOGEL 120 mg injektioneste, liuos, esitäytetty ruisku - injektionsvätska, lösning i förfylld spruta 
(Lanreotidi - Lanreotid) 
Orifarm Oy 
 
* 120 mg 166658 1304,92 € 1.3.2017-31.1.2019  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa pahanlaatuiset kasvaimet, joita ei ole valtioneuvoston 
asetuksessa erikseen mainittu / Preparatet är godkänt för specialersättning (100 %) i sjukdom maligna tumörer, 
vilka inte särskilt nämns i statsrådets förordning.  
 
ZARZIO 48 MU/0.5 ml injektio/infuusioneste, liuos - injektion/infusionsvätska, lösning (Filgrastiimi - Filgrastim) 
Orifarm Oy 
 
* 5 x 0,5 ml 415249 357,65 € 1.3.2017-30.6.2018  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairauksissa rintasyöpä, eturauhassyöpä, leukemiat, muut pahanlaatuiset 
veri- ja luuydintaudit sekä pahanlaatuiset imukudostaudit, aplastinen anemia, gynekologiset syövät, itsenäinen 
verihiutaleiden tai granulosyyttien niukkuus, pahanlaatuiset kasvaimet, joita ei ole valtioneuvoston asetuksessa 
erikseen mainittu / Preparatet är godkänt för specialersättning (100 %) i sjukdomar bröstcancer, prostatacancer, 
leukemier, andra maligna blod- och benmärgssjukdomar samt maligna sjukdomar i lymfatisk vävnad, aplastisk 
anemi, gynekologiska cancerformer, essentiell trombocytopeni eller granulocytopeni, maligna tumörer, vilka inte 
särskilt nämns i statsrådets förordning.  
 

Tietolähde: Lääkkeiden hintalautakunta, PL 33, 00023 VALTIONEUVOSTO 
Informationskälla: Läkemedelsprisnämnden, PB 33, 00023 STATSRÅDET 
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LÄÄKEVALMISTEET, KORVATTAVUUDEN LAAJENNUS - LÄKEMEDELSPREPARAT, 
UTVIDGANDE AV ERSÄTTNING 
 
valmiste ja vaikuttava aine - preparat 
och aktiv substans 

Vnr tukkuhinta voimassaoloaika viitehintaryhmä 

luvanhaltija - tillståndets innehavare  partipris giltighetstid referensprisgrupp 
pakkauskoko - förpackningsstorlek     
 
INSPIOLTO RESPIMAT 2.5 mikrog / 2.5 mikrog inhalaationeste, liuos - inhalationsvätska, lösning (Olodateroli ja 
tiotropiumbromidi - Olodaterol och tiotropiumbromid) 
Boehringer Ingelheim Pharma GmbH & Co. KG 
 
* 60 annosta 107574 43,80 € 1.3.2017-30.11.2017  

 
Valmiste on erityiskorvattava (65 %) sairaudessa krooninen keuhkoastma ja sitä läheisesti muistuttavat krooniset 
obstruktiiviset keuhkosairaudet / Preparatet är godkänt för specialersättning (65 %) i sjukdom kronisk 
bronkialastma och kroniska obstruktiva lungsjukdomar som nära påminner om denna.  
 
PROLIA 60 mg/ml injektioneste, liuos - injektionsvätska, lösning (Denosumabi - Denosumab) 
Amgen Europe B.V. 
 
* 1 085792 173,81 € 1.3.2017-31.1.2019  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairauksissa rintasyöpä, eturauhassyöpä / Preparatet är godkänt för 
specialersättning (100 %) i sjukdomar bröstcancer, prostatacancer.  
 

Tietolähde: Lääkkeiden hintalautakunta, PL 33, 00023 VALTIONEUVOSTO 
Informationskälla: Läkemedelsprisnämnden, PB 33, 00023 STATSRÅDET 
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ERITYISLUPAVALMISTEET, PERUSKORVATTAVAT - LÄKEMEDELSPREPARAT MED 
SPECIALTILLSTÅND, GRUNDERSÄTTNING 
 
valmiste ja vaikuttava aine - preparat 
och aktiv substans 

Vnr tukkuhinta voimassaoloaika viitehintaryhmä 

valmistaja - tillverkade  partipris giltighetstid referensprisgrupp 
pakkauskoko - förpackningsstorlek     
 
TIOTIL 50 mg tabletti - tablett (Propyylitiourasiili - Propyltiouracil) 
Viminco A/S 
 
* 100  15,87 € 1.12.2016-30.6.2018  

Tietolähde: Lääkkeiden hintalautakunta, PL 33, 00023 VALTIONEUVOSTO 
Informationskälla: Läkemedelsprisnämnden, PB 33, 00023 STATSRÅDET 
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ERITYISLUPAVALMISTEET, PERUS- JA ERITYISKORVATTAVAT - 
LÄKEMEDELSPREPARAT MED SPECIALTILLSTÅND, GRUND- OCH 
SPECIALERSÄTTNING 
 
valmiste ja vaikuttava aine - preparat 
och aktiv substans 

Vnr tukkuhinta voimassaoloaika viitehintaryhmä 

valmistaja - tillverkade  partipris giltighetstid referensprisgrupp 
pakkauskoko - förpackningsstorlek     
 
AMANTADIN-RATIOPHARM 100 mg tabletti, kalvopäällysteinen - filmdragerad tablett (Amantadiini - Amantadin) 
Merckle GmbH 
 
* 100  21,21 € 1.1.2017-31.7.2018  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa Parkinsonin tauti ja siihen verrattavat liikehäiriöt / Preparatet är 
godkänt för specialersättning (100 %) i sjukdom parkinsonism och därmed jämförbara rörelsestörningar.  
 
FLUANXOL DEPOT 2% (20 mg/ml) injektioneste, liuos - injektionsvätska, lösning (Flupentiksoli - Flupentixol) 
Bayer Pharma AG/ Bayer Vital GmbH 
 
* 1 ml  15,88 € 1.9.2016-31.12.2017 15,88 

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairauksissa vaikeat psykoosit ja muut vaikeat mielenterveyden häiriöt, 
älyllisesti kehitysvammaisilla esiintyvät käyttäytymisen häiriöt / Preparatet är godkänt för specialersättning (100 %) 
i sjukdomar svåra psykoser och andra svåra mentala störningar, beteendestörningar vid mental retardation.  
 
MERKAPTOPURIN 50 mg tabletti - tablett (Merkaptopuriini - Merkaptopurin) 
Orion Oyj Orion Pharma/Orion Pharma 
 
* 100  55,50 € 1.11.2016-31.12.2017  

 
Valmiste on erityiskorvattava (65 %) sairaudessa haavainen paksusuolentulehdus ja Crohnin tauti / Preparatet är 
godkänt för specialersättning (65 %) i sjukdom kronisk ulcerös kolit och Crohns sjukdom. 
 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairauksissa leukemiat, muut pahanlaatuiset veri- ja luuydintaudit sekä 
pahanlaatuiset imukudostaudit, pahanlaatuiset kasvaimet, joita ei ole valtioneuvoston asetuksessa erikseen 
mainittu / Preparatet är godkänt för specialersättning (100 %) i sjukdomar leukemier, andra maligna blod- och 
benmärgssjukdomar samt maligna sjukdomar i lymfatisk vävnad, maligna tumörer, vilka inte särskilt nämns i 
statsrådets förordning. 
 
METALCAPTASE 300 mg enterotabletti - enterotablett (Penisillamiini - Penicillamin) 
Haupt Pharma Berlin GmbH/Heyl Chem. -pharm. Fabrik GmbH & co.KG 
 
* 100  72,35 € 1.1.2017-31.7.2018  

 
Valmiste on erityiskorvattava (65 %) sairaudessa hajapesäkkeiset sidekudostaudit, reumaattiset niveltulehdukset 
ja niihin verrattavat tilat / Preparatet är godkänt för specialersättning (65 %) i sjukdom disseminerade sjukdomar i 
bindväv, reumatoida artriter och med dem jämförbara tillstånd.  
 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa synnynnäiset aineenvaihduntahäiriöt / Preparatet är godkänt för 
specialersättning (100 %) i sjukdom kongeniala rubbningar i ämnesomsättningen. 
 
WILZIN 25 mg kapseli, kova - kapsel, hård (Sinkkiasetaatti - Zinkacetat) 
Orphan/Orphan Europe SARL 
 
* 250   429,83 € 1.1.2017-30.6.2018  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa synnynnäiset aineenvaihduntahäiriöt / Preparatet är godkänt för 
specialersättning (100 %) i sjukdom kongeniala rubbningar i ämnesomsättningen.  
 
 
 

Tietolähde: Lääkkeiden hintalautakunta, PL 33, 00023 VALTIONEUVOSTO 
Informationskälla: Läkemedelsprisnämnden, PB 33, 00023 STATSRÅDET 
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ERITYISLUPAVALMISTEET, PERUS- JA ERITYISKORVATTAVAT - 
LÄKEMEDELSPREPARAT MED SPECIALTILLSTÅND, GRUND- OCH 
SPECIALERSÄTTNING 
 
valmiste ja vaikuttava aine - preparat 
och aktiv substans 

Vnr tukkuhinta voimassaoloaika viitehintaryhmä 

valmistaja - tillverkade  partipris giltighetstid referensprisgrupp 
pakkauskoko - förpackningsstorlek     
 
WILZIN 50 mg kapseli, kova - kapsel, hård (Sinkkiasetaatti - Zinkacetat) 
Orphan/Orphan Europe SARL 
 
* 250   348,00 € 1.1.2017-30.6.2018  

 
Valmiste on erityiskorvattava (100 %) sairaudessa synnynnäiset aineenvaihduntahäiriöt / Preparatet är godkänt för 
specialersättning (100 %) i sjukdom kongeniala rubbningar i ämnesomsättningen.  
 

Tietolähde: Lääkkeiden hintalautakunta, PL 33, 00023 VALTIONEUVOSTO 
Informationskälla: Läkemedelsprisnämnden, PB 33, 00023 STATSRÅDET 
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KLIINISET RAVINTOVALMISTEET - KLINISKA NÄRINGSPREPARAT 
 
valmiste ja vaikuttava aine - preparat 
och aktiv substans 

Vnr tukkuhinta voimassaoloaika viitehintaryhmä 

valmistaja - tillverkade  partipris giltighetstid referensprisgrupp 
pakkauskoko - förpackningsstorlek     
 
NUTRIFIN TOTAL PROTEIINIKEITTO jauhe, täydennysravintovalmiste - pulver, kompletterande 
Leader Foods Oy 
 
* 10  14,50 € 1.5.2017-30.4.2022  

 
Valmiste on korvattava (40 %) sairauksissa ravintoaineiden, lähinnä rasvojen, vaikeat imeytymishäiriöt, lasten 
vaikeat aliravitsemustilat / Preparatet är godkänt för ersättning (40 %) i sjukdomar svåra absorptionsstörningar i 
fråga om näringsämnen, närmast fetter, svåra undernäringstillstånd hos barn.  
 
NUTRIFIN TOTAL PROTEIINIPUURO jauhe, täydennysravintovalmiste - pulver, kompletterande 
Leader Foods Oy 
 
* 10  14,50 € 1.5.2017-30.4.2022  

 
Valmiste on korvattava (40 %) sairauksissa ravintoaineiden, lähinnä rasvojen, vaikeat imeytymishäiriöt, lasten 
vaikeat aliravitsemustilat / Preparatet är godkänt för ersättning (40 %) i sjukdomar svåra absorptionsstörningar i 
fråga om näringsämnen, närmast fetter, svåra undernäringstillstånd hos barn.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Tietolähde: Lääkkeiden hintalautakunta, PL 33, 00023 VALTIONEUVOSTO 
Informationskälla: Läkemedelsprisnämnden, PB 33, 00023 STATSRÅDET 


