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1 Johdanto

Tassd seminaaritydssani esittelen lyhyesti sosiaali- ja terveydenhuollon (sote) tietojér-
jestelmékehityksen haasteita. Aluksi kuvaan lyhyesti sosiaali- ja terveydenhuollon toi-
mialaa seké erityispiirteitd, jotka vaikuttavat seka toiminnan etté tietojarjestelmien ke-
hittdmiseen sote-alueella. Tamén jalkeen k&yn l&pi sosiaali- ja terveydenhuollon tieto-
jarjestelmakehityksen vaiheita ja nykyhetken haasteita. Lopuksi esittelen muutamia so-

te-tietojarjestelmékehityksen tulevaisuuden visioita.

2 Sote-toimiala

Tassé luvussa kuvaan sosiaali- ja terveydenhuollon toimialaa ja palveluita, sosiaali- ja
terveydenhuollon yhtalaisyyksié ja eroja seka erityisesti taman toimialan tietojérjestel-

mille asettamia erityisvaatimuksia.

Vdeston hyvinvoinnin kehittdminen ja seuranta liittd4 sosiaali- ja terveysalat tiiviisti toi-
siinsa, sill4 hyvinvoinnin osatekijoitd ovat vaeston sosiaalinen osallisuus seké terveys ja
yleinen toimintakyky. Sosiaali- ja terveydenhuollon toimiala on hyvin tietointensiivisia
eli siind keratéén ja kasitellaan paljon tietoa, jonka on oltava ajantasaista ja luotettavaa
ja sen tulee olla eheéna kéytettavissa aina kun sita tarvitaan. Yhteistd on myos se, etté
kasiteltdvé tieto on salassa pidettdvéd, hyvin arkaluonteista ja yksityiskohtaista asia-
kas/potilastietoa, ja se sisaltad arvioita asiakkaiden/potilaiden tilanteesta sek& annetusta
hoidosta/palvelusta. Tata tietoa kdytetaan laajasti asiakas-/potilastyon lisdksi myos joh-
tamiseen, suunnitteluun ja hallintoon. Sosiaali- ja terveydenhuollossa tietojen sailytys-
ajat ovat pitkat, tyypillisesti vahintddn 25 vuotta, mutta osa asiakirjoista pitad sailyttaa
pysyvasti. Koska asiakas- ja potilastiedot ovat salassa pidettavia, edellyttadd se tietojar-

jestelmiltd erityisia lakiséateisia toimenpiteita.

Sosiaali- ja terveysalojen vélilld on kuitenkin myds merkittavid historiallisia ja toimin-
nallisia eroja, joista kasittelen muutamia seuraavissa kappaleissa. Sosiaali- ja tervey-
denhuollon toimialasta puhuttaessa keskitytd&dn usein padasiassa terveydenhuoltoon ja
sosiaalitoimi jaa vieraammaksi. Ta&ma saattaa johtua siitd, ettd terveydenhuolto ja sen
palvelut on useimmille tutumpaa kuin sosiaalihuollon palvelut, jotka usein myos mielle-

tdan holhoaviksi ja leimaaviksi.



2.1 Sosiaali- ja terveydenhuollon lyhyt historia

2.1.1 Terveydenhuolto

Nykyaikaisen lansimaisen laéketieteen juuret 16ytyvat Hippokrateen ympérille kehitty-
neesta kulttuurista. Sen kolme keskeistd periaatetta ovat sairauksien selittdminen luon-
nollisista syista johtuviksi, sairauden hoito ja tutkimus seka ld&ké&rin toiminnan etiikka.
NyKkyisin kuitenkin terveys-kasite mielletdén laajempana kuin vain vaivan tai sairauden

puutteena ja se kattaa myos fyysisen, sosiaalisen ja henkisen hyvinvoinnin. [Thib]

Hyvinvointivaltioissa yhteiskunnalla on usein merkittava rooli terveydenhuollon organi-
soinnissa ja kehittdmisessé. Terveydenhuolto on padasiassa luvanvaraista ja lakisaateista
toimintaa, jota on organisoitu eri maissa hieman eritavoin. Suomessa Terveydenhuolto-
laki [1326/2010] maéaraa, etté terveydenhuollon toimijoina ovat kuntatason perustervey-
denhuollon yksikot, terveyskeskukset seké sairaanhoitopiirit, jotka tarjoavat mm. eri-
koissairaanhoidon palveluja. Tdman lisaksi yliopistollisen sairaalan on jarjestettava eri-
tyistason sairaanhoito. Myds yksityinen terveyden huolto on Suomessa saddeltyé. Sosi-
aali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto (Valvira) yhdesséa la&ninhallitusten kanssa
valvovat yksityisia terveydenhuollon palveluntarjoajia, joilla tulee olla Laissa yksityi-
sestd terveydenhuollosta [152/1990] maadritelty Valviran lupa terveyspalvelujen tuotta-

miseen.

Terveydenhuollossa on perinteisesti kdytetty runsaasti kansallisia ja kansainvalisia koo-
distoja ja kirjausmenettelyja [LLM13]. Terveydenhuollon potilasasiakirjojen rakenne ja
kaytettavat termit ovat Kansallisen terveysarkiston (KanTa) kehityksen myota edelleen
maaramuotoistuneet. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) yhdess&d Kansanelékelai-
toksen (Kela) kanssa yllapitaa valtakunnallista Koodistopalvelinta. THL julkaisee Suo-
messa kaytettavat sahkoisten potilastietojarjestelmien yhtendiset tietorakenteet seka ti-
lasto- ja rekisteritiedon keruun keskeiset koodistot valtakunnallisella koodistopalveli-
mella, josta koodistot on haettavissa maksutta. Koodistopalvelussa yllépidetddn myos
valtakunnallisesti yhtendiset séhkoisten potilaskertomusten tietorakanteet ja koodistot.

Koodistopalvelimella julkaistut koodistot on kattavasti kaytdssa ldhes kaikissa Suomes-



sa kaytetyissa terveydenhuollon potilastietojarjestelmissa. [Thia].

2.1.2 Sosiaalihuolto

Sosiaalihuolto nykyisessa merkityksesséd on syntynyt merkantilismin ja teollistumisen
myota etenkin Englannissa ja Saksassa. Tata aikaisemmin hédéanalaisen ihmisten huol-
losta vastasivat suvut ja kylayhteisot. Tdma perinne nakyy vertailtaessa eri maiden ja
kulttuurien suhtautumista sosiaalihuoltoon ja sen jarjestamiseen. Pyrkimyksissa sosiaa-
lisen hyvinvoinnin edistdmiseen ja tasa-arvoistamiseen voidaan nahdd seuraavat aske-
leet: koyhdinhoito 1800-luvulla, sosiaalivakuutus 1920-luvulla ja nykyisen tyyppinen

pohjoismainen hyvinvointivaltio 1900-luvun loppupuolelta alkaen.

Suomessa Sosiaalihuoltolaki [710/82] méaarittaa sosiaalihuollon tehtdvat ja palvelumuo-
dot sek& yksityisen sosiaalihuollon valvonnan. Sosiaalihuoltolaki on sosiaalihuollon
yleislaki ja sen liséksi sosiaalihuollon toimintaa saatelee usea erikoislaki mm. Lasten-
suojelulaki [417/2007] ja Paihdehuoltolaki [4/1986].

Sosiaalihuoltoa annetaan tahdosta riippumattomia ja tahdonvastaisia toimia lukuun ot-
tamatta aina asiakkaan hakemuksesta ja se myonnetddn péaasiassa hallintopaatoksella.
Sosiaalihuoltoon liittyy l&hes aina tarveharkinta. Oikeusturvan ja tasapuolisen kohtelun
turvaamiseksi asiakkaalla on muutoksenhaku- tai valitusoikeus tehtyyn hallintopaétok-
seen. Sosiaalihuollon hallintopéatokset ja muutoksenhakukaésittelyt vaikuttavat merkit-
tavésti sosiaalihuollon tyoprosesseihin sekd asiakasasiakirjojen rakenteeseen ja sisal-
toon. Sosiaalihuollon asiakastyon prosessi ja hallinnollinen yksiléhuollon p&éatoksente-

koprosessi ovat rinnakkaiset, eika niitad kaytannon asiakastyoprosessissa voi erottaa.

Suomessa sosiaalihuollossa on valtakunnallisen tilastoinnin ja seurannan tarpeisiin luotu
virallisia kansallisia koodistoja. Kunnissa ja kuntayhtymissa on kuitenkin saatettu tulki-
ta koodistoa eri tavoin tai viedd kooditusta tarkemmalle tasolle, mik& on hankaloittanut
sekd alueellisen etté valtakunnallisen vertailutiedon saantia. Myos kansainvélisia luoki-
tuksia sosiaalihuollossa on kéaytdssa vahén, ja nekin ovat hyvin karkealla tasolla ja osin
vaikea yhdistaa kansalliseen lainsaadantdon. Viimeaikoina on kansallisen sosiaalihuol-
lon arkiston kehittdmisen myo6té kiinnitetty huomiota myos sosiaalihuollon tietojen ke-
rédmisessa kaytettavien yhteisten luokittelujen tarpeeseen. Kansallisella tasolla tapahtu-
vaa sosiaalihuollon tietorakenteiden, toimintatapojen sek& tietojarjestelmaratkaisujen

maédrittelya johtaa ja koordinoi THL ja jatkaa néin paattyneen Sosiaalialan tietoteknolo-



gihankkeen (Tikesos) tyota. [Thic].

2.2  Sote-palvelut ja niiden jarjestdminen ja tuottaminen

Lainsé&danto antaa puitteet sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen ylimmén tason luo-
kittelulle. Terveydenhuoltolaki jakaa terveydenhuollossa yksil6ille annettavat tervey-
denhuollon palvelut perusterveydenhuollon ja erityissairaanhoidon palveluihin. Sosiaa-

lihuollon luokittelua ohjaa sosiaalihuoltolaki [710/82].

Perusterveydenhuollon palveluja ovat terveysasemilla annettavat ladkarin ja terveyden-
hoitajan vastaanotot, erilaiset neuvolapalvelut, seulontatutkimukset, terveydenhuollon
palvelut sekd kotisairaanhoito. Erikoissairaanhoitoa on erikoislaékarien tekemat tutki-
mukset ja hoidot. Erikoissairaanhoidosta on erotettu osa sairaanhoidosta sairauden har-
vinaisuuden tai hoidon vaativuuden perustella erityistason sairaanhoidoksi. Erikoissai-

raanhoitoja eritystason erikoissairaanhoitoa annetaan padasiassa sairaaloissa.

Sosiaalihuollon palvelut on lainsdaddanndssa kuvattu yksityiskohtaisemmin. Sosiaali-
huoltolain [710/82] 13 pykala luettelee kuntien tehtédvaksi maarattyja sosiaalihuollon
palvelutehtévid, joita ovat mm. sosiaalipalvelujen jarjestdminen, toimeentulotuen anta-
minen, sosiaalisen luoton myontdminen sekd sosiaaliturvaetuuksia ja niiden kaytt6a
koskeva ohjaus ja neuvonta. Sosiaalihuoltolain [710/82] 17 pykalassa tarkennetaan, etté
sosiaalipalveluita ovat mm. sosiaalityd, kotipalvelu, asumispalvelu, laitoshoito, lasten ja

perheiden palvelut, ikdihmisten palvelut, vammaispalvelut seké péihdetyo ja —palvelut.

Kunnat tai kuntayhtymét vastaavat sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisestd, ja ne
voivat toteuttaa palvelut joko itse tai yhdessd muiden kuntien kanssa. Palvelut voidaan
tuottaa kunnan tai kuntayhtyméan omana toimintana, hankkimalla palveluita joko julki-
selta tai yksityiselta tuottajalta tai myontamalla palveluseteli, jolla asiakas voi hankkia
palvelun kunnan hyvaksymalta yksityisilta palveluntuottajalta ja kunta osallistuu palve-
lusetelissd mainituin ehdoin palvelun kustannuksiin. Muissa kuin palveluseteling anne-
tussa palvelussa palveluiden jérjestdja — kunta tai kuntayhtymd — on palvelutietojen

omistajana vastuussa tietojen késittelyn lainmukaisuudesta ja rekisterihallinnosta.

Kunnan on kuuluttava erityissairaanhoidon jarjestdmisesté vastaavaan kuntien muodos-
tamaan sairaanhoitopiiriin, joita on yhteensd 21. Erikoissairaanhoitolaki [1062/1989]
mé&é&raa sairaanhoitopiirien tehtdvista. Valtioneuvoston paatoksella erityisvastuualueista
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on maaratty sairaanhoitopiirien kuulumisesta johonkin viidesta erityisvastuualueista,

joille on annettu tehtévaksi erityistason sairaanhoidon tehtdvid. Kuvassa 1 on esitetty

nykyiset sairaanhoitopiiri- ja erityisvastuualuerajat. Valmistelussa oleva sosiaali- ja ter-

veystoimen jarjestdmislain luonnoksessa erityisvastuualueiden pohjalta muodostettaisiin

tulevat ns. sote-jarjestamisalueet.

Valtio maksaa kunnille kunnan asukaslukuun, kunnan iké&rakenteeseen ja sairastavuu-

teen suhteutettua valtionosuutta sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusten kattamisek-

si. Sosiaali- ja terveydenhuollosta voidaan perid my6s maksuasetuksessa saddeltyja

maksuja.

HYKS erva

Helsinki ja Uusimaa (HUS)
Erela-Karjala (EK)
Kymenlaakso (KYM)

KYS erva
Pohjois-Savo {PS)
Etela-Savo (ES)
lta-Savo (IS)
Keski-Suomi (KS)
Pohjors-Karjala (PK)
OYServa
Pohjois-Pohjanmaa (PP)
Lansi-Pohja (LP)
Lappi (L)

Kamuu (KAI)
Keski-Pohjanmaa (KP)

Kuva 1 Sairaanhoitopiirit ja erityisvastuualueet [Stma, Suo]

TAYS erva

Pekanmaa (P)
Etela-Pohjanmaa (EP)
Kanta-Hame (KH)
Payat-Hame (PH)
1YKS erva

Vaasa (V)
Varsinais-Suomi {VS)
Satakunta (S)

Keskussairaaloiden
syaintikunnat

Téalld hetkelld valmisteltavana oleva laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamista

muuttaisi voimaan tullessaan sosiaali- ja terveydenhuollon hallinnointia ja antaisi eri-

tyisvastuualueiden pohjalta muodostettaville ns. sote-alueille sosiaali- ja terveydenhuol-

lon palvelujen jarjestdmisvastuun sekd mm. rekisterinpitovastuun. Tama vaikuttaisi

merkittavasti myos sosiaali- ja terveydenhuollon tietojérjestelmiin.



3  Sote-toimialan tietojarjestelmahaasteita

Kuvaan tassa luvussa aluksi lyhyesti asiakas- ja potilastietojarjestelmien kehityshistori-
aa Suomessa. Tamaén jalkeen esitan sote-tietojarjestelmien kaksi tdman hetken keskeisté
haastetta: sote-toimialan lakien ja lakimuutosten seké sosiaali- ja terveydenhuollon kan-
sallisen potilas-/asiakastietojen arkiston vaikutuksia tdman hetken tietojarjestelmakehi-
tykseen.

3.1 Asiakas- ja potilastietojarjestelmien historiasta

Terveydenhuollon tietojérjestelmakehitys alkoi jo 1960-luvulla. Ensimmaiset sahkoiset
tietojarjestelmat olivat paaasiassa potilashallintoa tukevia potilaskirjanpitoa ja laskutus-
ta avustavia jarjestelmia seké erillisjarjestelmia mm. laboratoriotoimintaan. 1980 luvulla
yleistyi jatkuvan potilaskertomuksen kayttéonoton myota hoidollisten tietojen kirjaami-
nen sahkoisiin jarjestelmiin sek& otettiin kayttéon sahkoisia jarjestelmia l&hete-palaute
tietojen siirtoon perusterveydenhuollon ja sairaaloiden valilla. Sosiaalitoimessa sahkoi-
nen tietojenkasittely alkoi erilaisten avustusten toimeenpanoa ja maksatusta seka asia-
kaslaskutusta avustavilla hallinnon jérjestelmillg, joita oli 1980-luvulla kdyt6ssé useassa
kunnassa. 1990-luvulla yleistyi tietoteknisten apuvélineiden k&ytt6 myos sosiaalihuol-
lon asiakastydssd. Nykyisin lahes kaikki Suomen julkishallinnon sosiaali- ja terveyden-

huollon toimijat kéayttavét sdhkoisia asiakas- ja potilastietojarjestelmia.

Suomessa THL ja sen edeltdjad STAKES ovat merkittavésti vaikuttaneet sosiaali- ja ter-
veydenhuollon tietojarjestelmien ja tietotekniikan kehittdmiseen luomalla kansallisen
sosiaali- ja terveydenhuollon tilastointi- ja tiedonkeruujérjestelman ja méarittelemalla
tdhan asiakkaista ja potilaista seké heille annetuista paleluista seka palveluiden antajista
kerattavat tiedot (esim.hoitoilmoitus- eli HILMO-tiedot). Téama tiedonkeruu on osaltaan

standardoinut valtakunnallisesti tiedon keruuta ja kdytettyja luokituksia.

Kuvassa 2 nahdaan myos, ettd kiivain kehittdmisen ja uudistumisen aika alkoi 2000-
luvulle tultaessa ja valtion tietojarjestelmaohjauksen ja lakiuudistusten my6téa. Sosiaali-
toimen tietojarjestelmékehitys on joidenkin arvioiden mukaan muutaman vuoden jaljes-

s& terveydenhuollon kehityksesta.
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Kuva 2 Potilastietojarjestelmien kehitys Suomessa [Stmc]

Viimeaikojen suurin sote-tietojarjestelmaponnistus on ollut kansallisen KanTa terveys-
arkiston ja reseptikeskuksen kayttdonotto. Kuvassa 3 on esitetty aikajana tdman tyon
ohessa tapahtuneesta kehityksestd kohti kansallisesti yhteentoimivaa terveydenhuollon
tietojarjestelmakokonaisuutta. Kuva kertoo myds sen kuinka paljon standardointityota
on tarvittu hankkeen eteenpdin vientiin.
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Kuva 3 Terveydenhuollon standardien kehitys ja kdyttédnotto Suomessa [Stmb, Kela]



3.2 Lakien noudattaminen

Sosiaali- ja terveydenhuollon toiminta on tiukasti saddeltyd. Toimialan yleislaeissa -
sosiaalihuoltolaissa ja terveydenhuoltolaissa - on mééritelty alan késitteitd ja toimintaa
yleiselld tasolla. Naiden lisaksi toimintaa s&&delldaan usealla erityislailla, jotka voivat
olla joko koko sote-toimialan yhteisia, kuten esimerkiksi Laki sosiaali- ja terveyden-
huollon asiakastietojen séhkdisesta kasittelystd tai sosiaalihuoltoon ja terveydenhuol-
toon erillisind s&adettyja, kuten esimerkiksi Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja
oikeuksista ja Laki potilaan asemasta ja oikeuksista. Laeissa saattaa olla myos paallek-
kaisyyksié ja tulkinnan mahdollisuuksia erityisesti tilanteissa, joissa palvelusta tai teh-

tavastd on saadetty useammassa laissa.

Sosiaali- ja terveysministeriossd on valmisteilla useita sosiaali- ja terveydenhuollon
lainsdadantdhankkeita, joilla kaikilla on heijastusvaikutukset toimialan tietojarjestel-
miin. Sosiaalihuollon tietojarjestelmiin keskeisesti vaikuttavia lakiuudistuksia ovat so-
siaalihuollon kansallista arkiston sisaltéa ja menettelyja madrittelevat uusi laki, jossa
annetaan maaraykset sosiaalihuollon asiakasasiakirjoista seka uudistettavana oleva Laki
sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sahkoisesta kasittelyst4, johon mm. lisataan

saadokset tulevasta sosiaalihuollon kansallisen arkistosta.

Lakien noudattamista seurataan mm. lakisaateisen kayttolokin avulla ja asiakkailla ja
potilailla oikeus saada tieto ketkd ovat kasitelleet heidén tietoja. Lainsdadannossé on
my6s madaratty lakien rikkomisesta tai noudattamatta jattdmisestd on méaérattavat sankti-
ot.

3.3 Kanta ja Kansa

Kansallisen terveysarkiston kayttdoénoton ensimmaéisessa vaiheessa otetaan kayttoon
sédhkoinen ladkemaé&aradys, potilasasiakirjojen séhkdinen arkisto sekd omaKanta-palvelu,
jonka avulla kansalaiset voivat katsoa arkistoon tallennettuja omia terveystietojaan.
Néiden liséksi on toteutettu joukko teknisluonteisia tukipalveluja kuten henkiléston tun-
nistautumisen ja séhkdiseen allekirjoituksen palvelut, koodistopalvelu seké asiakasasia-
Kirjojen rakenteen ja tietosisallon yhteiset madrittelyt. Kansalliseen arkistoon tallennet-
tavat tietosisallét on vaiheistettu niin ettd 2014 loppuun mennessa Kanta-arkistoon toi-

mitetaan hoitokertomustiedot, riskitiedot, l&&kitys, diagnoosit ja toimenpiteet seka labo-
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ratorion seké& radiologian pyynnot ja lausunnot. 2016 mennessé arkistoa on suunniteltu
laajennettavan mm. vyllapidettavélla henkilttietolomakkeella, terveyssuunnitelmalla,
lahetteilld ja hoitopalautteilla, todistuksilla ja lausunnoilla sekd suun terveydenhuollon
ja ostopalveluyksikoiden tuottamilla potilasdokumenteilla. Taman jalkeen arkiston ul-
kopuolelle ja& viela mm. elinluovutuspoytékirjojen ja hoitotydn péivittdismerkinnét.

Kansallisen terveysarkiston rinnalla suunnitellaan padosin samaan teknologiaan perus-
tuvaa kansallista sosiaalihuollon arkistoa, KanSaa. Kunnallinen sosiaalihuolto on viran-
omaistoimintaa, ja siind kasitellaan ja laaditaan runsaasti asiakirjoja, joissa dokumentoi-
daan tiettyyn tehtdvaan liittyvad toimintaa seké erityisesti asiakkaalle. P&d&osa sosiaali-
huollon asiakasdokumenteista on viranomaisen asiakirjoja, joilla on juridinen status ja
todistusarvo. Nailla asiakirjoilla on my6s aina erilaisia tyokéytantoihin liittyvia tehtavia
ja kayttotarkoituksia. [HHKO08]. Kansa-arkiston kayttoonottoa edeltdva tietosisaltojen
maéarittely ja standardointityd on alkanut THL:n ASKO-projektissa. Samassa yhteydessé
kaydaan lapi ja harmonisoidaan dokumenteissa kéytettavat rakenteet ja koodistot.
[Thid].

4 Sote-tietojarjestelmakehityksen trendeja

Téassa luvussa nostan esiin kaksi sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelmakehityk-
sen ajankohtaista aihetta. Aluksi esittelen lyhyesti kansallisessa VAKAVA-hankkeessa
valmistuneen dokumentin Sosiaali- ja terveydenhuollon tiedonhallinnan kansallista ke-
hittdmista ohjaava viitearkkitehtuuri [Vak]. Tdman jalkeen pohdin asiakkaan ja potilaan
muuttuvaa roolia sosiaali- ja terveydenhuollossa seka tdman muutoksen vaikutuksista

tietojarjestelmiin.

4.1 Julkisen hallinnon kansallinen kokonaisarkkitehtuuri

Laissa julkisen hallinnon tietohallinnon ohjauksesta [34/2011] Valtionvarainministeriol-
le (VM) annettiin valta ja vastuu julkisen hallinnon tietohallinnon ohjauksesta. Tdman
my6td VM:n alaisuuteen perustettiin julkisen hallinnon tieto- ja viestintdtekninen toi-
minto (JulkICT-toiminto) ja koottiin ICT-palvelujen kehittdminen —suositussarjaa. Té&-

hén kuuluva suositus JHS 179 ICT-palvelujen kehittdminen: Kokonaisarkkitehtuurin
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kehittdminen [Jhs] loi pohjan arkkitehtuuriohjatulle organisaation toiminnan ja tietotek-
niikan yhteiselle kehittamiselle. Tama merkitsi kaytanndssé kokonaisarkkitehtuurimal-
lin kayttoonottoa julkishallinnon tietohallinnon kehittdmisessa. Kokonaisarkkitehtuuri-
tyohon liittyen ja tietojarjestelmien yhteentoimivuuden edistdmiseksi perustettiin vuo-
den 2013 alussa kuntien, sairaanhoitopiirien ja kansallisten toimijoiden yhteistydprojek-
ti VAKAVA. Projektin loppuraportti, Sosiaali- ja terveydenhuollon tiedonhallinnan
kansallista kehittdmista ohjaava viitearkkitehtuuri julkaistiin 1.9.2014 [Vak], jossa esi-
tella&n sote-alueen arkkitehtuurikokonaisuuden abstrakti toimittaja- ja toteutusneutraali
rakenne, ja se esittdd arkkitehtuurikokonaisuuden loogiset osat ja niiden véliset suhteet
[Yht].

VAKAVA viitearkkitehtuurissa on esitelty projektissa tuotetut keskeiset arkkitehtuurin
tavoitetilaa ja kehittdmistad koskevat linjausehdotukset. Dokumentissa on mm. kuvan 4
tietojarjestelmaarkkitehtuurin yleiskuva, jossa loogiset tietojarjestelmakokonaisuudet
tuottavat loogisissa tietovarannoissa olevia tietoja integraatiopalveluiden avulla tietojen
tarvitsijoille. Viitearkkitehtuuri esitetdén yleisella tasolla eikda se ota kantaa fyysisiin

jarjestelma tai tietovarantorajoihin.

O)
B
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Kuva 4 VAKAVA viitearkkitehtuurin tietojarjestelmaarkkitehtuurin yleiskuva
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Kuva 5 VAKAVA viitearkkitehtuurin arkkitehtuuriperiaatteet

Kokonaisarkkitehtuurimenetelmassa arkkitehtuuriperiaatteilla luodaan kehittdmisen pe-
rusta. Yhteisen kehittdmisperustan luomiseksi viitearkkitehtuurissa on esitetty kuvassa 5

esitetyt arkkitehtuuriperiaatteet, joita alueellisten sote-toimijoiden tulee noudattaa.

Viitearkkitehtuurissa on esitetty myds tavoitetilan toiminnan ja tietomaaritysten malleja
sekd esityksid yhteisistd tietojarjestelma- ja tietotekniikka-arkkitehtuurin kehittdmis-

hankkeista.

4.2 Potilas/asiakas toimijana

Tassé luvussa tarkastelen lyhyesti asiakkaan ja potilaan asemaa ja siind tulevaisuudessa
tapahtuvia muutoksia ja niiden huomioon ottamista sosiaali- ja terveydenhuollon tieto-
jarjestelmissa.

4.2.1 Itsemaaraamisoikeus

Sosiaali- ja terveydenhuollossa on toimintoja, joissa joudutaan pohtimaan millainen on
asiakkaan tai potilaan oikeus méaarata ja paattaa hanta koskevissa asioissa ja milloin ta-
mé oikeus on jollakin muulla — yleensa huoltajalla, laheisella tai ammattihenkil6lla. Eri-
tyisesti sosiaalihuollossa on toimia, jotka voidaan toteuttaa asiakkaan tahdosta riippu-
matta tai jopa asiakkaan tahdon vastaisesti. Lainsaddantoé ollaan talta osin juuri uudis-



12

tamassa mm. kehitysvammaisten ja muistisairaiden henkildiden palveluissa pakon ja
suojatoimenpiteiden osalta, raskaana olevien péihdeongelmaisten naisten hoidon var-
mistamiseksi seka somaattisessa ja psykiatrisessa hoidossa kaytettavien itsemaaraamis-
oikeuden rajoitustoimenpiteiden osalta. Nama lakiuudistukset vaikuttavat suoraan tieto-
jarjestelmiin asiakkaan/potilaan tietoihin tehtdviin merkintdihin ja siihen miten ja mil-
loin joku toinen voi toimia ja asioida sitovasti asiakkaan/potilaan puolesta ja miten tal-

lainen oikeus dokumentoidaan jérjestelmien kayttoon.

4.2.2 ltsehoito/omahoito

VAKAVA-viitearkkitehtuurissa kuvatussa toiminta-arkkitehtuurin tavoitetilassa palve-
lujérjestelmén muodostaa kuvassa 6 esitetyn rakenteen, jossa kansalaisille tarjotaan suu-
rempaa roolia oman ja laheisen terveyden ja hyvinvoinnin edistdmisessa, terveysongel-
mien omahoidossa ja kotona parjaamisessd. Tama mahdollistetaan monikanavaista asi-
ointia, ennaltaehkéisya ja omahoitoa tukevilla sahkoisilla palveluilla ja moniammatilli-
silla tyéryhmilla. Asiakkaan ja potilaan ottaminen mukaan aktiivisena toimijana vaatii

muutoksia toimintakulttuuriin, asenteisiin sek tietojarjestelmiin.

Kansalaisia tuetaan oman/ldheisen terveyden ja hyvinvoinnin edistamisessa,
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Kuva 6 VAKAVA viitearkkitehtuurin toiminta-arkkitehtuurin tavoitetila
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5 Y hteenveto

Sosiaali- ja terveysala on voimakkaasti laeilla ja asetuksilla sdadeltya. Saately kohdistuu
sekd toimintaan, sen prosesseihin ja niiden hallinnointiin ettd toiminnassa kaytettavien
tietojérjestelmien ja tietotekniikan vaatimuksiin. T&mé edellyttad, ettd tietojarjestelmien
suunnittelussa tulee tuntea sekad perustoimintaa etté sitd tukevaa tietotekniikkaa séétele-
vat pykalat. Myos toimialan tiukka tietosuoja asettaa erityisesti tietojarjestelmille ja tie-
totekniikalle vaatimuksia, jotka saattavat olla ristiriidassa kayttajien ja tietojarjestelman

tilaajien toiminnallisten vaatimusten kanssa.

Asiakkaiden ja potilaiden kasvava rooli hoidossa ja palvelussa muuttaa palvelujarjes-
telmé& ja sen myota tietojarjestelmiltd vaaditaan uudenlaisia ominaisuuksia. Erilaiset
oma- ja itsehoito-osioita ollaan ottamassa kayttoon myds julkisen terveydenhuollon pii-
rissd. Asiakkaan itsemaarddmisoikeus toisaalta kasvaa eli hdn voi vapaammin valita
toimijan, jonka palveluja haluaa kayttdd, mutta toisaalta myos saattaa supistua ja ns.
tahdosta riippumattomia palveluja saatetaan lisatd mm. paihdehuoltoon.

Toimivan ja kaytettavéan jarjestelmékokonaisuuden rakentaminen ja yllapito sosiaali- ja
terveydenhuollon alueella vaatii seké tietotekniikan ja sen soveltamisen ettd sote-

toiminnan trendien ja lainsdddannon jatkuvaa seurantaa.
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