Opinnaytetyo (AMK)
Tietotekniikan koulutusohjelma

Hyvinvointiteknologia

2013

Jari Pakarinen

EARKISTOON LITTYMINEN

S’

TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
TURKU UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES



OPINNAYTETYO (AMK) | THVISTELMA
TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
Tietotekniikka | Hyvinvointiteknologia
201335

Raitoharju Reetta

Jari Pakarinen

EARKISTOON LITTYMINEN

Vuonna 2011 voimaan tuli laki, joka velvoittaa terveydenhuollon organisaatiot ottamaan
kayttoon eArkiston ja eReseptin. Kanta-arkisto sisaltdd Kansallisen potilasarkiston
(eArkisto), tiedohallintapalvelun, yhteisrekisterin sek& eReseptin. Tama asettaa
potilastietojarjestelman toimittajalle uusia vaatimuksia, jotka sen on taytettava.

Terveydenhuollon yksikdiden on tallennettava potilastietonsa yhtenevassa muodossa
Kanta-arkistoon. Tdma mahdollistaa sen, ettd Kanta-arkiston tiedot ovat jatkossa
kaytettavissa eri potilastietojarjestelmilla. Tiedonhallintapalveluun tallennetaan mm.
suostumukset, kiellot, informoinnit, elinluovutustahto ja hoitotahto. Potilaan keskeiset
terveystiedot toimitetaan tdman palvelun kautta. Liséksi opinndytetydssa on kuvattu
hauista ja luovutuksista syntyvien kaytto- ja luovutuslokien tarkoitus seka niiden
tietosisallot.

Tama opinnaytetyd on tehty CGI Oy:n toimeksiannosta. Opinnaytetyd helpottaa
vaatimusten tayttamista ker&dmalla yhteen asiakirjaan liittymisen vaatimukset. Liséksi
toimeksiantajalla on hyddynnettdvissa opinnaytetytssa esille tulleet tiedot ja néita
voidaan hyddyntaa katselmoitaessa virallisia ja lain velvoittamia tuotedokumentteja,
jotka eArkistoon liittymiseksi vaaditaan. Opinnaytetydssa kaytetyt tiedot on hankittu
sahkoisista lahteista, sekd haastattelemalla CGI:n asiantuntijoita.
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JOINING TO THE NATIONAL PATIENT DATA
REPOSITORY

In 2011 became the law which requires health care organizations to deploy national
patient data repository and electronic prescription. Patient Records Archive includes
national patient data repository, patient data management service, common Register
and electronic prescription.

Health care organizations have to save their patient data to Patient Records Archive in
common form. That makes it possible to use this data with various patient information
systems. Among other things, the data management service includes patient consents
to disclose information, possible refusals of disclosure, cancellations of consents and
refusals. Central information about patient’s health is delivered via this service.

This bachelor’s thesis is assigned by CGI Oy. Thesis coached its author into auditing
official documents: those are required to be part of national patient data repository. The
information in this thesis is acquired from electric sources and interviewing experts of
CGl.

KEYWORDS:

Law, patient document, disclose information, log files, interfaces, appropriateness, experts,
thesis, audit, information management, service provider
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KAYTETYT LYHENTEET

OPER

Kanta

Yhteisrekisteri

VRK
Terhikki
eArkisto
eResepti
Valvira

Koodisto

Koodistopalvelu

Sosiaali- ja terveydenhuollon tietohallinnon operatiivinen
ohjaus -yksikkd

Kanta on lyhenne nimesta Kansallinen terveysarkisto

Kunnallisten terveydenhuollon rekisterinpitdjien yhteinen

potilastietorekisterien kokonaisuus

Vaestorekisterikeskus

Terveydenhuollon ammattihenkildrekisteri

Kansallinen potilastiedon arkisto

Laakarin sahkdisesti laatima ja allekirjoittama ladkeméaarays
Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto

Koodistot ovat tietorakenteita. Tietorakenteisiin sisaltyvat
myds luokitukset, lomakerakenteet, rekisteritiedot sekd muut
tarvittavat tietosisallét ja niihin liittyvat sanastot ja termistot

sekd muut koodirakenteet.

THL:n valtakunnallinen lakiin perustuva palvelu, joka on osa

Kanta-palvelua



1 JOHDANTO

Laki velvoittaa kunnallisten terveydenhuollonpalveluiden potilastietojarjestelméatoimitta-
jan littymaan kansalliseen potilastiedon arkistoon. Tama asettaa tiettyja vaatimuksia
potilastietojarjestelmélle seka luo tarpeen selvitystydlle. Tassa opinnaytetytéraportissa
kuvataan Kanta-arkiston osat seka kerrotaan, mitkd ovat olennaisimmat osat, jotka

vaaditaan eArkistoon liittymiseksi.

Opinnaytetydssa kuvataan mita toiminnallisuuksia tietojarjestelmaltd vaaditaan, jotta
voidaan liittyd kansalliseen potilasarkistoon, minkalaisten yhteisrekisteriin siirrettyjen
tietojen luovutuksesta keratddn lokitietoa sekd minkalaiset tapahtumat luokitellaan tie-
tojen luovutukseksi. Lisaksi tytssa selvitetdan miten sairaanhoitopiirin sisdinen toiminta
(yhteisrekisteri) implementoidaan CGIl Oy:n Pegasos-potilastietojarjestelmaan ja min-
kélaisia vaatimuksia se asettaa kyseisen potilastietojarjestelman kehitykselle. Opinnay-
tetydssa tutustutaan myos eArkiston ja Yhteisrekisterin eroihin.

Opinnaytety® on tehty CGI Oy:n toimeksiannosta. Tama tyd on tehty tayttamaan selvi-
tystydn tarve, kerddmalla yhteen asiakirjaan eArkistoon liittymisen vaatimukset. Nain
opinnaytetybn on tarkoitus helpottaa toimeksiantajan liittymistd eArkistoon. Liséksi
opinnaytety6 luo toimeksiantajalle mahdollisuuden opinnaytetyon tekijan hyddyntami-
seen katselmoijana. Opinnaytetyon tekija voi hyodyntaa oppimiaan tietoja katsel-
moidessaan sellaisia dokumentteja, joita potilastietojarjestelmantoimittajalta vaaditaan,
littydkseen kansalliseen potilastiedonarkistoon. Opinnéaytetydn tekemiseen kuluu run-
saasti ailkaa ja sitd tehdessa tarvitsee haastella useita henkil6itéa ja perehtya moniin

maarittelydokumentteihin seka lakiteksteihin.
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2

Kansallinen terveysarkisto tunnetaan myos lyhenteella Kanta. Kanta:n on tarkoitus pal-
vella terveydenhuollon ammattilaisia seka antaa terveydenhuollon palveluiden kayttajil-
le mahdollisuus hallita omia terveystietojaan ja mahdollistaa paremmat seka jousta-
vammat palvelut terveydenhuollossa. Kanta sisaltda valtakunnalliset terveyspalvelut:
Sahkaoinen resepti (eResepti), kansallinen ladketietokanta, potilastiedon arkisto (eArkis-
to) sekda omien tietojen katselu. Kuvassa 1 on nahtavissa valtakunnalliset Kanta-

KANTA

palvelut ja sitd koskevat keskeiset standardit. [1] [2]

Lahde:
Konstantin.hypponen@kela. fi

Kansalaiset (> 4 000 000)
Yii18v

Apteekit (816)
Yhteisrekisterit (21)
-~ Sairaanhoitopiirit (21)

-~ Terveyskeskukset (192)

Valtakunnalliset KanTa-palvelut Ka nT Kela®

|_Uusimispyynnst ] | _Lokitiedot
Lidkem3driykset Toimitukset

Kuvailutiedot Potilasasiakirjat

Yksityiset terveyspalvelujen
" tuottajat (>4000)

Eu-maat /| NCP* (22) 'I"

* Lisdksi Sveitsi, Norja, Turkki

[ vantaminen
Tomenpies [y mitiost

Qo
epsos

epSOS NCP

"""""" Elinluovutus-

Koodistot ja luokitukset

m Ladkitys Terv. ja hoitosuunnitelma

Lomakerakenteet

SOTE-organisaatiorekisteri
Apteekkirekisl:er[

Kuva 1. Valtakunnalliset Kanta-palvelut [3]

Terveydenhuollon ammatilaiset tarvitsevat VRK:n myontamén ammattikortin voidak-
seen kayttdd Kanta:n palveluita. Saadakseen terveydenhuollonammattikortin, taytyy
kortinhakijan olla Terhikki rekisterissa. Tietoturvan parantamiseksi, arkistoon lahetetta-
vat tiedot varmistetaan tietoteknisesti sahkoisella allekirjoituksella. Lisaksi kaikki tie-

donsiirto terveydenhuollon ja potilastiedon arkiston valilla tapahtuu salattuna. [3] [4]
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2.1 Yhteisrekisteri

Yhteisrekisteri eroaa kansallisesta potilastiedon arkistosta (eArkisto) siten, ettéd yhteis-
rekisteri on yhteinen potilastietorekisterin kokonaisuus, kunnallisen sairaanhoitopiirin
toimijoille ja eArkisto on valtakunnallisesti kaikkien terveydenhuollon toimijoiden yhtei-
nen rekisteri. Jotta yhteisrekisterissa olevia potilastietoja voidaan kayttaa tai luovuttaa,
taytyy potilasta informoida. Informoinnin on sisallettdva myds tieto siitd, onko potilas
kieltanyt tietojensa luovuttamisen yhteisrekisteria kayttavien, eri rekisterinpitajien valilla.
Kun potilas on saanut informoinnin yhteisrekisterin kayttsta, hanen potilastietonsa ovat
kaytettavissa yhteisrekisteria kayttavan sairaanhoitopiirin sisélla eri rekisterinpitdjien tai
toimintayksikoiden valilla. Tallbin potilaalta ei endd edellyteta erillista suostumuksen
antamista. Yhteisrekisterissa olevia informointeja ja kieltoja voidaan myos kéasitella tie-

donhallintapalvelussa. [2]

2.2 eResepti

eResepti on ensimmainen yksittaiselle henkildlle ndkyva muutos séhkoisten terveys-
palveluiden, koko maan kattavasta kayttdonotosta. eResepti on oleellinen osa Kanta-
palveluita ja vaikka laakitystiedot ovat oleellinen osa potilastietoja, ei eReseptid lueta
kuuluvan eArkiston palveluihin, vaan se on sita taydentava palvelu. Ahvenanmaalla
eReseptin kayttbonotto on pakollista vain apteekeille. Muuten eResepti on laajamittai-
sesti kaytdssad ympari suomen. Sahkodisen ladkemaarayksenlaissa (eResepti-laki) on
maaratty, etta julkisen terveydenhuollon on liityttdva maaliskuun 2013 loppuun men-
nessa. Talla hetkelld eResepti on kaytdssa kaikissa apteekeissa seka kaikissa julkisen
terveydenhuollon toimintayksikoissa, poikkeuksena Ahvenanmaa. Yksityisen tervey-
denhuollon palveluidentarjoajien on liityttava kayttdmaan eReseptid vuoden 2014 maa-

liskuun loppuun mennessa.

Koko suomen kattava eReseptin kayttd mahdollistaa sen, etta sellaiset ladkkeet jotka
laakari on Kkirjoittanut potilaalle eReseptind, voi hakea misté tahansa apteekista suo-
messa. Resepti on tallennettu Reseptikeskukseen, josta apteekki voi sen noutaa mihin
kellonaikaan tahansa. Reseptikeskuksen tiedot ovat hoitoon osallistuvien terveyden-
huollon ammattilaisten, apteekin farmaseuttien ja proviisoreiden, seka alaa opiskelevi-
en opiskelijoiden kaytettavissa, tietojen omistajan luvalla. Kuvassa 3 on néhtavissa

eReseptien kirjoitus- ja toimitusmaarat vuodelta 2012 ja kuvasta voidaan todeta kayton
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lisaéntyvan jatkuvasti. S&hkoisia resepteja kirjoitettiin syyskuussa 2013, 1 396 720
kappaletta ja la&ketoimituksia oli 2 134 706 kappaletta.

. . . .. . 22.1.2013
Kirjoitetut ja toimitetut eReseptit vuonna 2012
7000000
6000000 5714509
5000000
45797
4000000
4146881
3000000 T 3443352
1772279 2902652
2000000 1370790 2471658
777564 1012096 1760878 2058342
1000000 [—zgoert-595350 13968735
758579 1008517
o L451538| 584393
E E a = £ p g - 2 b # =
= = = c ] = e =
§ 2 g = g = 2 ? = S e
= Kirjoitetut reseptit terveydenhuollossa — | A4ketoimitukset apteekeista

Kuva 2. Kirjoitettujen ja toimitettujen eReseptien maara vuonna 2012 [3]

eReseptistd on hyottya ladkarin tarkastaessa potilaansa kokonaislaakitysta. Kun kaikki
ladkitystiedot ovat Reseptikeskuksessa, on potilaan kokonaislaakitys nahtavilla valitto-
masti ja yhdella kerralla. Nain potilaan ei tarvitse enda huolehtia ladkityksensa muista-
misesta laakarin vastaanotolla. Kun ladkari nakee todellisen kokonaislaakityksen, pie-
nenevat ladkkeiden kaytosta aiheutuvat riskit ja mahdolliset paallekkaislaakitykset ovat

paremmin estettavissa ja hallittavissa.

eReseptien kayttd perustuu Kelan yllapitaman laéketietokannan kayttamiseen. Ladke-
tietokanta sisaltda tiedot korvattavista perusvoiteista, Kkliinisista ravintovalmisteista,
vaaditut ladkkeen maardadmista seka toimittamista koskevat tiedot ladkkeesta, tdméan

hinnasta ja korvattavuudesta seka korvaavista ladkevalmisteista.

Laaketietokannan voi hankkia ladketietokannan valittajalta. Kela on sopinut ladketieto-
kannan toimittamisesta 2 laaketietokannan valittajan kanssa. N&ita ovat Yliopiston Ap-
teekki tai Multirec Oy. Lisaksi ladketietokannan voi tilata Kelalta, jolloin asiasta vaadi-

taan erillinen sopimus Kelan kanssa. Talla hetkella Kelalta tilattava ladketietokanta on
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hankittavissa maksuttomasti. La&ketietokanta on mahdollista hankkia myo6s toimittajal-
ta, joka kayttaa lahdeaineistona muuta kuin Kelan ladketietokantaa. Tallaisen toimitta-
jan laéketietokanta on oltava kuitenkin yhtapitavia Kelan laéketietokannan kanssa. Tal-
laisia toimittajia on ainakin Suomen Apteekkariliitto seka Duodecim. Muuhun léhdeai-
neistoon perustuvan ladketietokannan toimittaja vastaa asiakkaalleen siita, etta aineis-
tot vastaavat toisiaan. Heid&n toimittamansa ladketietokanta saa kuitenkin siséltaa

kayttéa helpottavia muunnoksia seka muita erityisominaisuuksia. [5] [6]
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3 OPINNAYTETYO PROSESSI

Opinnaytetyoprosessi lahti liikkeelle tarpeesta 10ytaa kiinnostava, seka tarpeeksi haas-
tava aihe. Opinnaytetydn aihetta valittaessa oli tarkead, ettd opinnaytetydn tekeminen
kehittaisi minua ammatillisesti opinnaytetyon tekijana, seka hyodyttaisi myos tydonanta-
jaa. Lahdin selvittaém&an opinnaytetyon aihetta haastattelemalla CGl:lla omaa esimies-
tani palvelup&allikkd Raija llmolaa. Sain Raijalta pari alustavaa opinnaytetyoaihetta
seka ohjeen haastatella tuotevastaava Seppo Karhusta seké palvelup&éallikkd Jyrki
Rintalaa.

Jyrkin kanssa pidetyssa palaverissa sain kuulla, ettéa eArkisto projektissa saattaisi l0y-
tya sopiva opinnaytetyon aihe suostumusten, kieltojen ja informointien hallintaan liitty-
en. Aihe vaikutti todella hyddylliseltd, tulevaisuuden kannalta merkittavalta seka lisaksi
mielenkiintoiselta. Sovin Sepon kanssa tapaamisen eArkisto — projektiin lityen. Ta-
paamisessa keskustelimme yleisesti eArkisto projektin tilanteesta, tarvittavasta selvi-
tystyosta ja opinnaytetydn aikataulusta. Aihe naytti sopivan taydellisesti opinnaytetyok-
si. Sain Sepolta ohjeen ottaa yhteyttd asiaan liittyen projektipdallikkd Hannu Ristima-

keen. Sovimme Hannun kanssa tapaamisen opinnaytetydn alustusta varten.

Opinnaytetydn alustuksessa keskustelimme tarkemmin suostumusten, kieltojen ja in-
formointien hallinnan projektin aikataulusta ja suunnitelluista toteutuksista seka siita,
mik& minun ja minun opinnadytetyoni rooli olisi tdsséa kokonaisuudessa. Sovimme minun
aloittavan alustavan tutkimisen aiheesta. Tahan sisaltyy aiheeseen liittyvien méaarittely-

dokumenttien seka lakitekstien tulkintaa ja oleellisimpien asioiden muistiinpano.

Aloitin opinnaytetyon tekemisen 1.7.2013. Vaikka olin koko kesan toissa, tutkin aihee-
seen liittyvi& dokumentteja iltaisin ja viikonloppuisin noin kuukauden ajan. 15.8 teimme
Hannun kanssa toimeksiantosopimuksen, jossa maarittelimme tarkemmin opinnayte-
tyon aiheen sekd asetimme tavoitteeksi, ettd opinnaytety6 olisi valmis tammikuussa

2014. Sovimme opinnaytetyon valmistumisen tavoitepaivamaaraksi 27.1.2014.

Opinnaytetyon “virallinen” tekeminen alkoi 1.8.2013. Sovin Raijan ja Sepon kanssa
tekevani opinnaytetydhon kuuluvaa tiedon hankintaa 1 ty6péivan viikossa. Td&man 1
paivan viikossa, kaytin kerddmalla tietoa erilaisista maarittelydokumenteista ja lakiteks-

teistd, sekd analysoimalla ja yhdistelemalla kerattyja tietoja. Sovimme minun tekevan
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opinnaytetybn raportin vapaa-ajallani. Muut viikolla olevat 4 arkipaivda tytskentelin

sovellusasiantuntijan tehtavissd mediavussa.

29.8 kavimme Sami Lehtosen kanssa lapi yhteisrekisterin ja eArkiston eroavaisuuksia
sekd keskustelimme Kanta:n verkkosivujen sisaltdmien tietojen ajantasaisuudesta.
Valtaosa illoista sek& osa viikonlopuista kului opinnéytetydn rakennetta ja sisaltta

suunniteltaessa, sekd myohemmin opinnaytetyoraportin kirjoittamisessa.

Seurantatapaaminen Hannun kanssa oli 30.9. Tapaamisen tarkoituksena oli tarkastaa
opinnaytetyon sen hetkinen tila seké varmistaa, etta opinnaytetydn rajaus oli onnistunut
ja opinnaytetyohon oli tulossa oikeanlaisia asioita. Liséksi tarkastimme onko Hannun
projektiin tullut sellaisia muutoksia, jotka voisivat vaikuttaa opinnaytetyoni tekemiseen.
Hannu kertoi projektissa tehdyn sellaisen muutoksen, ettd suostumusten, kieltojen ja
informointien hallinta toteutettaisiinkin yhteisrekisterin ulkopuolella, suoraan eArkistoa
kayttaen. Sovimme Hannun kanssa, ettd katselmoin osan CGl:n eArkisto dokumenteis-

ta ja hyddynnamme siina opinnaytetydssa oppimiani tietoja.

Opinnaytetydn oli tarkoitus keskittya yhteisrekisterin ja eArkiston valisten, suostumus-
ten, kieltojen ja informointien toteutukseen sairaanhoitopiirin siséalla toimivien tietojar-
jestelmien valilla. 30.9 pidetysséa seurantapalaverissa kavi ilmi, ettd yhteisrekisterin
kaytto tallaisessa muodossa ei ole jarkevaa ja tasta johtuen opinnayteyon aihe muuttui

sen verran, ettd opinnaytetyo kasittelee yleisemmalla tasolla eArkistoon liittymista.

3.1 Tiedonhankinnan menetelmat

Johtuen opinnaytetyon aiheesta ja selvityshankkeen tutkimuksellisesta luonteesta, tie-
toa ei juuri ole painetussa muodossa. Tiedolta vaaditaan, ettd kaytettdavissa on uusin
tarjolla oleva tieto ja mahdollisen tietojen pdivittymisten takia, ajankohtaisin tieto oli
|6ydettavissa sahkdisessa muodossa. Tasta johtuen séhkdisten lahteiden osuus tydssa
on merkittdva. Sahkdisten lahteiden liséksi tietoa on hankittu runsaasti erilaisten haas-
tattelujen avulla. Henkilbhaastatteluilla ei niinkdan ole hankittu tarkkaa tietoa, vaan en-

nemminkin tietoa on kaytetty opinnaytety6ta selkeyttavien linjojen muodostamisessa.
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4 POTILASTIEDON ARKISTON KAYTTOONOTTO

Kanta.fi sivulta on tarkistettavissa organisaatiokohtaisesti kansalliseen potilasarkistoon
littymisen tdméan hetkinen tilanne ja liittymisjarjestys. Alla olevassa kuvassa (Kuva 2)

on néahtéavissa perusvaiheet potilasarkistoon liittymisesta.

+Potilastieto-
TGS E NS jErjestelmien
kehittaminen

Organisaation *)arjestelmien
auditointi auditointi

*Tekninen

Toiminnallinen liittyminen

liittyminen

Kuva 3. Jarjestelmaan liittyminen [7]

Kuvan 2 mukainen kayttéénottoprojekti voidaan jakaa projektin kattavuudesta riippu-
matta 5 perusvaiheeseen, jotka ovat

1) k&ynnistysvaihe, johon kuuluu projektin kdynnistamispaatos, projektin toteutusten-

maarittely ja resursointi

2) suunnittelu ja valmistautumisvaihe, johon sisaltyvat kayttéonottosuunnitelman do-
kumentointi, potilastietojarjestelmén valmisteleminen yhteensopivaksi liittymista varten,
paikallisten toimintamallien suunnittelu ja testaaminen, koulutuksen suunnittelu seka

auditointi.
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3) tekninen sek& hallinnollinen vaihe, johon sisaltyy liittymishakemuksen toimittaminen
KELA:lle ja kayttbonottokokeen seka liittymissopimuksen tekeminen.

4) kayttoonottovaihe, jossa aloitetaan arkiston tuotantokayttd terveydenhuollon toimin-
tayksikoissa

5) projektin seuranta- ja paattamisvaihe, jossa kerataan tietoa projektin onnistumisesta
ja mahdollisista virheista. Paattamisvaiheessa tehdaan dokumentointi, jotta projektior-

ganisaatio voidaan purkaa.

OPER aikatauluttaa liittymisvaiheen. Tama tapahtuu valtakunnallisesti yhteistydna

aluehankkeiden kanssa. [7]

4.1 eArkiston Pilotointi

Sahkoisen potilastiedon arkistoa on jo pilotoitu. Kuvassa 4 on nahtavissa kansalaisen

nakyma kaynneista ja hoitojaksoista, eArkiston Omien tietojen katselussa.

Omien tietojen katselu Lisatietoja Pi svenska Kirjaudu ulos

Etusivu Etusivu > Terveystiedot > Kaynnit ja hoitojaksot

Sahkbiset reseptit Kaynnit ja hoitojaksot

TESTI ANNA
Terveystiedot
. Kaynnit ja v Valitsemalla ajan naet kyseiseen kayntiin tai hoitojaksoon littywia tarkempia tietoja
hoitojaksot
Diag Ajankohta ¢ Palveluyksikkod &
3.7.2010 Kuopion sosiaali- ja terveyskeskus Tutkimukset
Tutkimukset e 5 x Zait .
10-23 2 2010 Pohjois-Savon sairaanhoitopiiri Kirurgian osasto 5 / gastroenterologia, KYS Tutkimukset

Henki d 20.2.2010 Kuopion sosiaali- ja terveyskeskus
12,12 2009 Kuopion sosiaali- ja terveyskeskus
2292009 - 1.10.2009 Leppavirran terveyskeskus Tutkimukset

ANNA TEST!I Olet krjautunut henkilokehtaiseen palveluusi © KanTa 2011

Kuva 4. Kansalaisen nédkyma omien tietojen katselusta [8]

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Jari Pakarinen



10

Pilotointi toteutettiin Kuopiossa 11/2011 - 02/2012 Logican (nykyinen CGIl) Pegasos
potilastietojarjestelmalld, 5:ssa eri palveluyksikdssa. Pilotoinnissa tallennettiin vahan
alle 8000:nen potilaan henkildtiedot, kaynnit/hoitojaksot, potilaskertomus tekstit, diag-
noosit seka laboratorio ja rontgen tutkimukset. Tamén 3 kuukauden pilottijakson aikana
eArkistoon tallennettiin yhteensa yli 110 000 potilasasiakirjaa. Pilotin aikana esiintyneet
tekniset ongelmat olivat vahaisia ja ohjelmistotoimittaja kykeni korjaamaan namé no-
peasti. Vaikka palautetta kerattiin koko pilotoinnin ajan, tuli muutostarpeita aikana va-
han. Taman pilottijakson jalkeen Kuopio jatkaa eArkiston kayttéonoton valmistelua ja

seuraava pilotointi aloitetaan Savonlinnassa Effica potilastietojarjestelmalla. [8] [9]

Omien tietojen katselun kautta palveluiden loppukayttdjalla eli potilaalla tulee olla kat-
seltavissa keskeiset tiedot terveyden- ja sairaanhoidon kannalta. Téllaisia tietoja ovat
potilaan henkildtiedot, hanelle tehdyt toimenpiteet seka toimenpidekoodiston mukaises-
ti kirjatut kuvantamistutkimukset, rokotustiedot seké laboratoriotutkimusten vastaukset.
Kelan yllapitaméan koodistopalvelun mukaisesti, nahtavilla tulee olla myds keskeiset
fysiologiset mittaustulokset, jotka on Kirjattu rakenteisesti. Muita keskeisia tietoja ovat
ladkitys, diagnoosit, riskitiedot seka suunnitelma potilaan hoidosta, kuntoutuksesta,

tutkimuksesta tai muu tata vastaava suunnitelma.

Naiden tietojen nakymista voi rajoittaa potilaan antama potilastietojen luovutuskielto.
Jos potilas on kieltéanyt tietojensa luovutuksen, ei tietoa tai suunnitelmaa saa olla kat-
seltavissa tiedonhallintapalvelun kautta. Liséksi kielto koskee myds sellaista tietoa tai
suunnitelmaa, joka on syntynyt sellaisesta palvelutapahtumasta jonka tietojen luovu-

tuksen potilas on kieltanyt. [11] [10]

4.2 Aikataulu

Arkistointipalvelua koskeva lakimuutos tuli voimaan vuoden 2011 alussa, jolla edellytet-
tiin tallennettavan kaikki potilasasiakirjat alkuperaisina ilman poikkeuksia. Helpottaak-
seen lain noudattamista STM séati lain sdatadmisen jalkeen vaiheistusasetuksen, joka
maarasi mita tietoja ei tarvitse tallentaa arkistointipalveluun ennen tiettya paivaa. Sel-
keyden vuoksi tdma voidaan tulkita siten, ettd mitka tiedot on kyseiseen paivamaaraan
mennessa tallennettava arkistointipalveluun. Vaiheistusasetus jakaa tiedonhallintapal-
velun kayttdonoton 2 vaiheeseen. Jo kdyttssa olevien potilastietojarjestelmien on liityt-

tava kansalliseen potilastiedon arkistoon viimeistd&n 1.9.2014 mennessa ja taman jal-
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keen tulevien uusien organisaatioiden on liityttava valittomasti kansalliseen potilasar-

kistoon.

Ensimmaisessa osassa sadadetdaan kayttbonotettavaksi osa tietojen tietosisalldista ja
toisessa osassa otetaan kayttoon lisaa tietosisaltoja. Lisaksi ensimmaisessa vaiheessa
kayttoonotettavien tietojen tietosisaltdd voidaan toisessa osassa laajentaa.

Kayttbonottovaiheen ensimmaisessa osassa (viimeistaan 1.9.2014) julkisten tervey-
denhuollon palvelunantajien on tallennettava kansalliseen potilastiedon arkistoon diag-
noosit, toimenpiteet, riskitiedot, laboratorio- ja kuvantamistutkimukset, terveys- ja hoito-

suunnitelma seké potilaan tahdonilmaisujen seka suostumuksen ja kieltojen hallinta.

Seka 2 vaiheessa 1.9.2016 alkaen, tulee tallennettavaksi lisaksi laakitys- ja rokotustie-

dot, fysiologiset mittaukset seka henkilétietolomake. [12] [13]

4.3 Yhteyksien testaaminen

Tuotantokayttéon tulevan organisaation tietoliikenne- ja integraatioyhteydet (viestinvali-
tys) on testattava ja toimivuus varmistettava yhteystestien avulla. Yhteystesteilla var-
mistutaan tietoliikenneyhteyksien toimivuudesta TCP/IP-, TLS/SSL- ja viestinvalitys-
tasoilla. Yhteydet voidaan testata, kun organisaation tietoliikenneyhteydet (mukaan
lukien palvelinvarmenteet) ovat valmiina. Ennen kuin liittymishakemus jatetaan, tulee
yhteystestin olla suoritettuna. Huomioitavaa on, etta kun liittyv& organisaatio liittyy jul-
kista internetia kayttden, on yhteystesti suoritettava vasta hakemuksen jattamisen jal-

keen.

Kela antaa organisaatiolle ohjeet, joiden mukaan yhteystesti tulee tehda. Ennen kayt-
téonottokoetta organisaation on raportoitava yhteystestistd Kelalle ja yhteystesti tulee

olla suoritettuna onnistuneesti. [12]

4.4 Liittyvan organisaation oma testaaminen

Jarjestelmatoimittajan vastuulle kuuluu Kanta-palveluihin liitettavien potilasjarjestelmien
toimivuuden testaaminen sek& auditointi. Jarjestelmantoimittaja ja terveydenhuollon

organisaatio (joka toimii asiakastestaajana) testaavat jarjestelman Kanta-
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asiakastestipalvelussa ennen kuin jarjestelma hyvaksytaéan tuotantokayttoon. Testauk-
sessa on osana myos yhteistestaus, joka suoritetaan Kanta-asiakastestipalvelussa.
Taméan testin tarkoituksena on varmistaa erillisten jarjestelmien valinen yhteensopi-
vuus. Yhteistestaus kuuluu osana jarjestelméan auditointia ja on pakollinen vaihe liityt-
taessa Kanta-palveluihin. CGl:n Pegasos ja Tiedon Effica ovat talla hetkella yhteistes-
taus jaksolla, joka on alkanut toukokuussa 2013.

Kun jarjestelmé& on jo auditoitu ja liittyva organisaatio ottaa sen kayttoon, ei liittyjan tar-
vitse enda testata jarjestelmaa. Liittyvdn organisaation vastuulla on varmistaa, etta
Kanta-palveluihin liitettavan potilastietojarjestelman maaritykset ja liittymat toimivat

suunnitellusti. Tama voidaan toteuttaa esimerkiksi omaa testiympéristoa kayttaen.

Kanta on luonut kayttétapaukset kaikille tarvittaville tilanteille kaytettdessa eArkistoa.
Naissa kayttotapauksissa kuvataan prosessin vaiheet ja toiminnallisuudet. Kuvassa 4

on esimerkiksi kayttétapauskaavio suostumuksen laadinnasta ja perumisesta.

FT1 KanTa — eArkisto + tiedonhallintapaleelu

|potilas informoitu ja informointipalvelun tiedot kiytettavissa
ol suostumus ja informointia siakirja on PTIE]

Oinko asiakkaalla laadetu

alemmin suoshamusta?

byl

Luo wusi
suostumus asiakirja

[ Peruuta sussturnus

3

Tulosta suostumus

l/l\ /— Arkistol aslakirja
Lt e ', — = Korvaa aslakirja
Onko postkeuksia?
— T
[ Polkkeusten hallinta j(—m._@i
o ,
14
-\"1_\_\_\-\-\--‘-‘-\-‘_
[ ty

Kuva 5. Suostumuksen laadinta ja peruminen [14]

Kanta-palvelun tekemia kayttotapauksia tulee noudattaa aina, kun ohjelmisto on yhtey-

dessa eArkistoon, joko noutaa sielta tietoa tai tuottaa sinne merkintdja. Nama kuvauk-
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set eivat ole tarkoitettu tarkoiksi teknisiksi maarityksiksi, vaan tarkoitettu ilmaisemaan

toiminnalliseen tavoitteen, jota tavoitellaan.

Yleensa kayttétapauksissa on kayttajan roolissa terveydenhuollonammattilainen, mutta
se voi olla my0s tietojarjestelmé. Tietojarjestelmé voi esimerkiksi muodostaa potilas-

asiakirjan valmiista merkinngista, ilman terveydenhuollon ammattilaisen toimia.

Ennen kuin organisaatio voi liittya Kanta-palveluihin, tulee organisaation toiminnan tayt-
tda ne vaatimukset, jotka lainsdadannossa, viranomaismaarayksissa ja -ohjeissa seka
jarjestelman maarityksissd on asetettu. Liittyvalla organisaatiolla tulee olla nimettyna
arkistonhoitaja, joka ilmoitetaan liittymishakemuksessa, seké tietosuojavastaava henki-
|6tietojen kaytdn seuranta- ja valvontatehtdvia varten. Lisdksi organisaatiolla taytyy olla
maaritettyna tietoturvapolitikka, joka maarittelee henkildtietojen suojaamisen periaat-
teet seka vastuut. STM on laatinut tallaisen ohjeen terveydenhuollon organisaation

kayttoon.

Myds jarjestelmaallekirjoitusvarmenne on pakollinen, silla sitd kaytetaan allekirjoitetta-
essa sellaisia sahkoisia asiakirjoja joita ei allekirjoiteta VRK kortilla. Henkilékunta on
koulutettava Kanta-palveluiden kayttéon. Koulutuksen tulee kattaa uudet kansalliset
toimintamallit ja apteekki-, sek& potilastietojarjestelman toiminnallisuudet, sisaltéden
potilaan informoinnit ja henkil6tietojen kayttoon liittyvét asiat. Lisaksi koulutuksen sisal-
|6sta tulee olla kirjallinen ohjeistus. Organisaatiolla tulee olla tekniset ja muut edella
mainitut valmiudet, jotta liittyminen olisi mahdollista ja lisdksi vaatimukset on taytettava
ja todennettava STM:n hyvaksymien, kansallisten auditointivaatimusten ja menettelyi-
den mukaisesti. [15] [12] [14]
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4.5 Kayttoonottokoe

Kayttéonottokoe on viimeinen vaihe ennen kuin organisaatio voidaan hyvaksya Kanta-
palvelujen kayttajaksi. Kayttoonottokokeen tarkoitus on varmistaa, ettd organisaatiolla
on vaadittu tekninen tuotantovalmius ja silla todennetaan mya@s, ettd maaritykset jotka
on tehty tuotantoymparistdon toimivat suunnitellusti ja tayttaen tuotantotoiminnan vaa-
timukset. Koe on ajoitettu siten, ettd mahdollisesti ilmenevien ongelmien korjaamiseen
jaisi aikaa siten, etta korjaukset ehditaan tekemaan ennen suunnitellun tuotantokéyton

aloittamista.

Kayttbonottokoe sovitaan Kelan kanssa. Koetilanne on ajallisesti rajattu ja sisalléltaan
hallittu. Organisaatio suunnittelee kokeen etukateen ja toteuttaa sen yhteistydssa, seka
oman palveluntuottajansa, ettd myds jarjestelmatoimittajansa kanssa. Kela valvoo ko-
keen suorittamista. Jos kayttéonottokokeen tulos ei tayta hyvaksymiskriteereitd, jotka
kokeelle on asetettu, koe on uusittava erikseen sovittavana ajankohtana. eArkiston
kayttaminen tuotantokaytdssa voidaan aloittaa vasta kun Kela hyvaksynyt kayttéénot-
tokokeen ja sen perusteella tuotantokaytén aloittamisen. [12]
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5 EARKISTON KAYTTAMINEN

Tahan asti terveydenhuollossa on ollut kaytdssa erilaisia potilastietojarjestelmia, tie-
donsiirto protokollia seka tietosisaltéja. Toimintatapoja on yhtenaistettava, jotta potilas-
tietojarjestelman avulla eArkistoon kirjatut tiedot sailyvat muuttumattomia, myds silloin,
kun tietoa haetaan eArkistosta toisella potilastietojarjestelmalla. Kela on tehnyt koodis-
topalvelun, jossa on eArkistossa kaytettavat tietosisallét. Taman koodiston ja yhtendis-
ten tiedonsiirtotapojen avulla voidaan toteuttaa yhteinen Kansallinen potilastiedon ar-

kisto.

Name Type Length Required
Id Base data 1-40 il
Abbreviation Base data 1-50 i
Short name Base data 0-50
Long name Base data 0-255
Description Base data 0-4000
Ehdon_pakollisuus Short text 0-255
Jarjestys Short text 0-255
Kentén pakollisuus Short text 0-255
Kentan toistuma Short text 0-255
Koodien tarkennus Long text >=0
Koodirajoitus Long text >=0
Koodistolista Long text >=0
Koodiston oid Short text 0-255
Koodistoviittaus Short text 0-255

Tietokentan oid tunniste  Short text  0-255
Tietotyypin tunniste Short text 0-255
Tietotyyppi Short text 0-255

Taulukko 1. Riskitietojen tietosisalto [16]

Kaikki kaytettavissa olevat tietosisallot on listattu Kelan koodistopalvelussa. Naita tieto-
ja sivutaan myos tassa tyossa kohdassa 5.1 Lokitietojen tietosisallét. Yll& esitetty tau-
lukko 1, jossa nakyy esimerkkind ndkyma riskitietojen tietosisallostd Kelan koodistopal-
velussa. Tietosisaltoa kuvaavassa taulukossa on nahtavilla tiedot méaritetyista tietosi-

salldistd nimen, naiden tietotyypin sekd merkkimaaran puolesta. Lisaksi taulukosta

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Jari Pakarinen



16

nakee tiedon pakollisuuden, pakollisuuden ilmaisevasta Required — sarakkeen merkin-
nasta. eArkiston ja potilastietojarjestelméan valinen tiedonsiirto tapahtuu suojattussa
CDA R2 muodossa. Tiedonsiirron tarkemmat maaritykset I6ytyvat Kelan koodistopalve-
lusta. [17] [18]

5.1 Tiedonhallintapalvelu

Tiedonhallintapalvelu on eArkiston palvelu. Tiedonhallintapalvelun tarkein tarkoitus on
tarjota helposti saatava kasitys, keskeisista potilaan ajantasaisista tiedoista, suoraan 1
lahteesta. Tiedot ovat tallennettuna organisaation omiin potilasrekistereihin ja niista
ainoastaan kootaan ajantasainen tieto tiedonhallintapalveluun, joka sitten toimitetaan
potilastietojarjestelmille. Tiedonhallintapalvelun kautta naytettavat tiedot on koottu poti-
laan hoidon kannalta tarkeimpien terveystietojen tarpeellisuuden ja merkittavyyden
perusteella. Nama tiedot on maaritelty Terveyshankkeessa ja Kanta-hankkeessa ai-
emmin maadriteltyjen tietojen perusteella. 1 vaiheessa kaikkia tiedonhallintapalvelun
asiakirjoja ja koosteita ei pysty vaiheistusasetuksesta johtuen ottamaan kayttoéon. Tie-
donhallintapalvelun toiminnallisuuteen liittyvat, tarkat tietosisallot ja rakenteet 16ytyvat
THL:n koodistopalvelimelta. [17]
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5.2 Potilasyhteenveto

Potilasyhteenveto on osa tiedonhallintapalvelua ja se on tarkoitettu nayttamaan tervey-
denhuollon ammattilaisille tiivissa muodossa hoidon kannalta keskeiset tiedot. Poti-
lasyhteenvedon avulla terveydenhuollonammattilaisen on helpompaa hahmottaa poti-

laan kokonaistilanne.

KanTG Ammattilaisen potilasyhteenvet eEInan Matt] 310710-3500 X
Ladkinys
*Wolmasss oleva ldikitys < Jatkuva lakitys
*Lidkityshistoria » Minms LASENSSN NI muots Ja ahu| Annestus |3 annostehmaps Katitankotul Ls Sheact Ti A
] 35 £ 299{Seloken tatd, S0my 1kaps20ng) x 2 Ak pa T NS
Diagnoosit 1.2 0 {Marevan &bl £ mg Buohs Vermnctweoun| Teuts E2 201 anal 4419
*Pitkiaikaisdmgnoosit < 1211 }Amanon mat. 100mgim| EmiS00ng) X3 M¥ Do Seun
“Dlagnoosilista > 15 5.10{Ex Tompors 1ot 2 i ihan ale Kould S |
v
Riskitiedot Tarvittava laakitys
“Krlittlsot riskit < Mumulf\mu ]Lasmm nimi muoto ja valulAnnostus ja annostektapa R coctu| L abecot Tark A
Wi J = 512 solBur s tatl 800mg 163HEOS my) XIATK PO tary Kpusaee 1411
and 211 08 |Panacod poretatd, S00mp30my| 2 poretatit 1g) sdksk po tary Kpuddoe 1411
Laboratorio- tutkimukset > A

Dingnoosiyhtesaveto
Pitkdaikaisdiagnoosit
* mmakso

o

i

Diagnoosin mmi Féatyy |
venanparnstaudn aihesftama syadnsakaus liman sydamen 1
Anpes pectoris

Tesveys- ja hoit ¢ aslols S23 Anhiosis Canse G e
v

Tolmenpiteet >

Kaywnit ja hoitojsksot > ther

Kriittiset riskit Hoadns sa huomiomava|
Menkildtiedot > +* Todsttu [Riskin nimi ta Kuvaus [w!e / mekin huomiont Varmoed Fany | A
. 1110 { Tulehcuskipuiasysen :Nun:m::nm:lcmaus]E 533 k3833 iuiehduskeul dakketa | | varme N
Ohjeet > | v

Kuva 6. Esimerkki potilasyhteenveto sivusta [17]

Yhteenvedolla ei voida nayttda kaikkia tietoja kerralla, joten on maaritetty, ettd siina
nakyvat kriittiset tiedot, pitkdaikaisdiagnoosit ja voimassa oleva laakitys. Kuvassa 6 on
esimerkki potilasyhteenvedon ulkonadsta. Potilaan henkiltietoja ei ole tarkoituksen
mukaista nayttdd, lukuun ottamatta nimed ja henkildtunnusta. Potilasyhteenveto on
ollut lahtékohtana tiedonhallintapalvelun maarittelyssa.

Terveys- ja hoitosuunnitelma ovat myds oleellinen tieto hoitoa suunniteltaessa. Ne ovat
kuitenkin niin laaja kokonaisuus, etta niiden toteuttaminen vaatii todennékdisesti oman
nayttonsa, jonka voi sijoittaa 1 klikkauksen paahan etusivulta. Koska toimenpiteet ja
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rokotukset eivat ole yhta merkittavia jokaisessa hoitotilanteessa, voi nekin sijoittaa 1
klikkauksen paahan etusivulta. Potilasyhteenvetoon voidaan yhdistdd eri organisaati-
ossa erilaisia tietoja, kuten paatoksentekoa tukevia ja hoitopolkuja ohjaavia toimintoja.
Talla tavoin potilasyhteenvedon avulla voidaan saavuttaa potilaan hoidolle viela

enemman hyotya. [17]

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Jari Pakarinen



19

6 KAYTON JA LUOVUTUKSEN SEURANTA

Potilastietojarjestelman toimittajan on pidettavd omien asiakastietojarjestelmiensa ja
asiakasrekisteriensa kayttgjista seka heidan kayttdoikeuksistansa rekisteria. Tietojar-
jestelmia kayttajat tunnistetaan sahkdisesti, kun he kirjautuvat jarjestelmiin omilla ter-
veydenhuollon ammattikorteillaan. Heidan kaytdssaan olevia kayttajaoikeuksia ja roole-
ja hallitaan paikallisesti terveydenhuollon organisaatiossa. Kaikista potilastietoihin teh-
dyistd muutoksista jaa sahkoinen merkinta lokiin.

Lokeja yllapitaa 2 eri tahoa, Kela ja potilastietojarjestelmien tuottaja. Potilastiedon ar-
kistojen valilla yllapidetaan luovutuslokia. Luovutuslokissa on tiedot kaikista sahkdisen
asiakastietolain mukaisista luovutuksista. Tiedot lokiin siis keratdan rekisterinpitajalta
toiselle tapahtuvista siirroista. Paikallisessa jarjestelmassa pidetaan kayttolokia. Kaytto-
lokiin keratdan tiedot potilastietojen kaytostd, jotka ovat tapahtuneet rekisterinpitgjan

alaisuudessa toimivien toimijoiden ja yhteisrekisterin valilla. [11] [19]

Ohjelmistotoimittajan taytyy kerata lokitiedot lokirekisteriin asiakasrekisterikohtaisesti
kaikesta asiakastietojen kaytdstd ja jokaisesta asiakastietojen luovutuksesta. Laki
mahdollistaa myds sen, ettéd Kelan on mahdollista hoitaa kayttélokirekisterien sailytys.
Lokirekisterin tietojen perusteella on mahdollista seurata ja valvoa rekisterien kayttoa.
Kayttolokirekisteriin tallennetaan kaytetyt asiakastiedot, kayttajan tiedot, palvelunantaja
mink& asiakastietoja kaytetaan seka tietojen kayttdajankohta ja kayttotarkoitus.

6.1 Lokitietojen tietosisalto

Luovutuslokirekisterin tiedot koskevat terveydenhuollon palvelunantajien luovuttamia,
potilasasiakirja tietoja. Rekisterid yllapitaa Kela. Luovutusrekisteriin tallennetaan tiedot
luovutetuista asiakastiedoista, palvelunantaja minka asiakastietoja luovutetaan, asia-

kastietojen luovutustarkoitus seké luovutuksensaaja ja luovutusajankohta. [11]

Kayttolokiin on tallennettava ainakin seuraavat tiedot, tiedot lokitapahtumasta, joka
siséltaa tunnisteen (yksildi lokitapahtuman), lokitapahtuman tyypin (haku, luku, kirjoitus,
paivitys, poisto), tapahtuma-ajankohdan (alku- ja loppuajat, siséltden paivamaaran ja
kellonajan) sek& tunnisteen kaytetylle jarjestelmélle (palvelimen ja tydaseman tunnis-

te). Lisaksi tarvitaan tapahtumaan osallistuneiden osapuolten tiedot, siséltaen rekiste-
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rinpitajan, rekisterin (esim. tydterveyshuolto) ja organisaation (esim. stm (tydnantaja)),
tapahtuman palveluyksikon, tietoja kayttdvan henkilébn nimi, ID, tunnistautumistapa,
kayttajatunnus, palveluyksikkd seka tietojen kayttotarkoitus (tarvittaessa erityisen syyn
kaytto sisaltden syykoodin ja mahdollisen selitteen) ja palvelutapahtuman tunniste.

Tapahtuman kohteena olleesta henkilosta tarvitsee eritella kayttdlokissa yksiloiva hen-
kilotieto (kuten henkilétunnus), tapahtumassa kaytetyt tiedot ja asiakirja(t) seka tieto

erillisistd vahvistusvaatimuksella seurattavista tiedoista, jos niité on.

Kayttblokissa on muutama tarvittaessa tallennettava tietosisaltd. Naita ovat tiedot siita,
onko kaytt6 tapahtunut ilman potilaan suostumusta poikkeusperusteella, onko lokitieto
salassa pidettavaa (peruste sekéd salassapidon voimassaoloaika), tapahtuman tapah-
tumalaji (mikali on kyse potilashallinnon tapahtumasta) seka lokitapahtuman tunniste
joka todentaa hoitosuhteen olemassaolon (mikali kyseessa ei ole potilashallinnon ta-

pahtuma).

Liséksi lokiin on tallennuttava tieto my6s sellaisesta hausta, jonka tuloksena kayttajalle
ei palaudu tietoja. Téallaisessa tapauksessa tallennetaan lokiin haussa kaytetyt kysely-

parametrit tapahtumaan liittyvina tietoina, eli se mita kayttaja yritti hakea.
On tarkedd huomioida ettd tdssd opinndytetydssa esiteltyja tietosisaltdja saatetaan

muuttaa kehittdmisen seurauksena. Tastéa johtuen voi olla aiheellista selvittda vaadittu-

jen tietosisaltojen ajankohtaiset vaatimukset THL:n koodistopalvelusta. [19]

6.2 Rekisterinpitdjat

Tiedonhallinnan kannalta on oleellista tietdd mitka organisaatiot ovat rekisterinpitgjia ja
kenelld on vastuu tiettyjen asiakirjatietojen tallentamista ja yllapidosta. Erityyppisten

asiakirjojen hallinta on esitetty taulukossa 2
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Mahdollista
luovuttaa
sairaanhoito-
piirin
Luovutus vaatii | Luovutus yhteiseen
Voi olla heitosuhteen vaatii potilastieto- Rajoitteet
Rekisterin- | kiellon- olemassaolon suostumuk- | rekisteriin asiakirjojen | "Versioiden
Asiakirja pitaja alainen varmistamisen sen perustuen maarissa hallinta”
Palvelutapahtuma- palvelujen kylla* kylla kylla* kylla 1 versioimalla
asiakirja antaja voimassaole
val
palvelutapah
tuma
Hoitoasiakirja
"normaali palvelujen kylla* kylla kylla*® kylla ei versioimalla
potilasasiakirja” antaja
Keskeiset palvelujen kylla* kylla kylla* i 1 pvm-
terveystiedot/ antaja voimassaole | perusteella
yllapidettavat valyllapidett
ava
asiakirja/poti
las
(Keskeiset - kylla=* Kylla kylla* ei - -
terveystiedot/
koosteet)
Suostumusten-
hallinnan asiakirjat
Suostumus Kela ei ei ei kylla 1/potilas versioimalla
Kielto Kela e e ei kylla 1/potilas versioimalla
Informointi Kela e e ei kylla 1/potilas versiocimalla
Tahdonilmaisut
Elinluovutustahto Kela ei kylla*=* ei kylla 1 versioimalla
voimassaole
valpotilas
Hoitotahto Kela e kylla* ei kylla 1 versioimalla
voimassaole
valpotilas
Muita asiakirjoja
Luovutusilmoitus palvelujen ei - - - ei ei sallita
antaja versiointia
* hatdtilanteessa ei vaadita suostumusta
** potilas on voinut antaa cikeuden ohittaa kiellot hatatilanteessa
*** haku ei-hoidollisessa tilanteessa ei vaadi hoitosuhteen olemassaolon varmistusta

Taulukko 2. eArkistossa olevien asiakirjatyyppien hallinta [14]

Kuten taulukosta selvidd, suostumustenhallinnan asiakirjat, tahdonilmaisut ja luovu-

tusilmoitukset sailytetaan Kelan yllapitamassa rekisterissa ja loput tiedot jaavat potilas-

tietojarjestelman toimittajan yllapidettaviksi. [14]

Lahetteiden osalta, taulukosta 2 puuttuu tiedot rekisterinpitgjista. 1 lahetteesta syntyy

useita rekisterinpitajia, riippuen siitd, missa tilassa lahete on. Rekisterin pitdjat ja lahet-

teen vaiheet on tarkemmin selvitetty kuvassa 7.
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Lihettdva yksikkd Vastaanottava yksikkd KanTa— eArkisto
(ja eKatselu)
[Lahetteen Iaadintaj
\ [ Arkistoi asiakirja ]
!
t———— Lahete —Lahete CDA R2 S — -h Tpise I
PikaXML 1 S
PlaxXhiL kesiustefotonnus
Lahetteen kasittely Lshete
Onko saatu hoitopadtos.
ilmoitus riittdvin nopeasti? Hallinnollinen kasiltely
oi H.iirah'l:imisp].rprtﬁ ~\_ Hoidon tarpeen arviointi
dhata PikaxML Onko tarpeeksi
| e tietoa?
hTéydﬂnmpwnlﬁ
kylld —_
odmiipdste Z:
[ Taydennd |dhetetts ] yr—— .
Sealti:
Lahetteen palautus Otetaanko PilakML keskustelutunmus
hoitoon? Lahwie ja kaikld muwt sancmat
( kylla
Jatkotoimien P - o] { Arkistoi asiakirja J
arviointi PikaXML GDA R2 [ahate
hoitopéatssimoitus (+haitopastdsilmoitus)
W Potilas
"Lahete pois holtoon
seurannasta” ilman
lahetettd
[ Arkistolntiplste 3:
[ Hoito ] x';t::pxwm:m*
FikaXML keskustelutunnus
J Lahiete ja kalkki musnt sanomat
H ataisteteksti

Hoitopalautteen
laadinta

L—Hnémgfﬁz“m—e"—'e[ Arkistoi asiakira ]

Jatkohaoidon
Jarjestely ym. N

— > Arkistoi asiakirja J

[

| Arkistontiplste 4:

Rk, Pitdja = lahettd)a
Sisalta:

PiaXML keskustelutunnus
Lahete @ kalldd muut
sanomat
Haltopalaubetekst]

Kuva 7. lahetteen ja hoitopalautteen prosessikaavio ja arkistointipisteet [20]
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Kuvassa 7 esitetty lahetteen malli perustuu Medici Data Oy:n laatimaan PikaXML —
maaritykseen. Tassa mallissa ei ole esitetty teknisia kuittauksia, joilla varmistetaan
viestien perille meneminen. Kuva esittdd vain pelkat sovellustason vastaukset, joilla
kuvataan hoitovastuun tila. Lahetteen ja hoitopalautteen siséltaméa tietosisalto seka
muut tietojarjestelmien valisessa keskustelussa siirretyt potilasasiakirjalliset tiedot on
arkistoitava myohemmassé vaiheessa, joka tuo potilaan nakokulmasta mahdollisuuden
tarkastaa kyseisen prosessin sen hetkinen vaihe.

Koska arkistointipalveluun liitytaan vaiheistetusti, on lahettgjan ja vastaanottajan tallen-
nettava tiedot arkistoon. Nain toimittaessa omien tietojen katselussa nakyy lahete seka
hoitopalaute, riippumatta siitd onko molemmat asiaan osallistuvista toimijoista liittynyt
palveluun. Tallainen toimintatapa on tarpeellinen myds, jotta sailytetddn molempien
toimijoiden rekisterissa taydelliset tiedot lahetteen kasittelysta. Kaikki vastaanottajan
rekisteriin tallennetut tiedot ovat potilasasiakirjallista tietoa, riippumatta siitd ovatko ne
pakollisia vai eivat. Varsinainen laheteteksti seka kiirehtiminen, vastaus, tdydennys-
pyynto ja hoitopaattsilmoitus eivat ole pakollisia tietoja, mutta siina tapauksessa, etta

niitéd on kaytetty, on ne tallenneltava arkistoon.

Lahettajalla ja vastaanottajalla on oma palvelutapahtumatunnuksensa johon lahete
kirjautuu. Lahetteellda toimiessaan molempien toimijoiden tulee kytkea lahetteen arkis-
toinnit omaan palvelutapahtumaansa. Jos hoitopalautteen pohjalta on syntynyt uusi
palvelutapahtuma, kytketdan se siihen palvelutapahtumaan josta hoitopalautteen lahe-
te on tehty. Jos hoitopalaute tulee yksikkddn ilman sen tekeméaa lahetettd, luodaan
hoitopalautteen pohjalta uusi palvelutapahtuma ja liitetdan palaute siihen. [20]

6.3 Tapahtumien yksilginti

Kaikki asiakirjamuotoiset tiedot yksildidaan asiakirjan tarkkuudella, my6s omassa jar-
jestelméssa olevat tiedot. Lisaksi samassa palvelutapahtumassa syntyneet tiedot on
pystyttava erottamaan toisistaan, kuten muistakin jarjestelmassa olevista tiedoista. Jos
tiedot on jaettu paikallisessa jarjestelmassa erikoisalakohtaisesti, nakymittain tai muulla

vastaavalla tavalla, on samaa jaottelua kaytettava myos lokeissa. [19]
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6.4 Terveydenhuollon asiakkaan tiedonsaantioikeus

Terveydenhuollonpalveluiden loppukéayttajalla on oikeus saada viivytyksetta ja maksut-
ta tiedot, hanta koskevia tietoja kayttaneista henkildistd, seka tieto kenelle on luovutettu
hanta koskevia tietoja, seké syy kayton tai luovutuksen perusteista. Tiedot hankitaan

hanelle lokirekisteriin tehtyjen merkintdjen perusteella. Henkilo ei saa kayttaa tai luovut-

taa palvelunantajalta saamiaan lokitietoja edelleen muihin tarkoituksiin.

Palveluntarjoajalla on mahdollisuus peria kohtuullisen korvauksen lokitietojen antami-
sesta, mikali naiden lokitietojen luovutuksesta asianomaiselle on kulunut alle vuosi.
Kohtuullinen korvaus ei saa ylittda tiedon antamisesta koituvia, valittdomia kustannuksia.
Kuitenkaan lokitietoihin paéasystéa siihen tarkoitetun katseyhteyden avulla, ei saa peria
erillistd maksua. Mikéli asianomainen katsoo tietojansa kaytetyn tai luovutetun ilman
riittdvia perusteita, on hanella oikeus pyytda selvitysta tietojen kayton tai luovutuksen
perusteista ja pyydettdessa palveluntarjoajan on annettava selvitys naiden tietojen kay-
tosta. On syytd muistaa, ettd kansalaisilla on paasy katseluyhteyden avulla luovutuslo-
kin tietoihin. Talla hetkella kayttélokien tietoja ei ndyteta katseluyhteyden kautta, mutta
niitd rakennettaessa on hyva olla tietoinen siitd, ettd lokitiedot tulevat olemaan kansa-

laisen katseltavissa. [11] [19]

6.4.1 Suostumukset ja kiellot

Terveydenhuollonpalveluiden loppukéayttajalla on annettava suostumus omien tietojen-
sa katseluun. Suostumukset tai kiellot tallennetaan Kelan yllapitamaan tiedonhallinta-
palveluun. Kun henkild on antanut Kanta-suostumuksen, ovat hanen terveys- ja hoito-
suunnitelmansa kaikkien hoitoon osallistuvien terveydenhuollon ammattihenkildiden
kaytettavissd. Kun henkilé on antanut Kanta-suostumuksen, se on voimassa toistai-
seksi, eiké sita siten tarvitse saanndllisesti uusia. Kuitenkin ne tiedot jotka rekisterinpi-
tadja on tallentanut arkistoon, ovat kaytettavissa ilman henkilén suostumusta. Toisen
toimintayksikbn on kuitenkin informoitava potilasta yhteisesta potilastietorekisterista,

vaikka se kuuluisikin samaan sairaanhoitopiiriin.
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YHTEINEN POTILASTIETOREKISTERI KANTA-ARKISTO
Oman Omien
Haun tyyppi i L hak Luovutushaku Hitdhaku organisaation
tietojen haku tietojen haku
. . . On peruttu tal el (Suostumuksella el ole
Suostumus [Suostumusta ei kaytetdssa lainkaan.] Cn annetiu ja voimassa.
ole annettu. merkitysta.)
On
On peruttu .
On h On peruttu tal On annettu ) . perutiu
. . tai el ole . ) (Kiellolla ai ) On annettu
Kielto Vain annetiu ja ei ole annetiu ja tai el ole Vain
kisterin voimassa annetty koskaan voimassa. mekilysti) anney | 1 VOIMaSSE-
rekisterin- . X Isterinpital
‘ [, rekisterinpitajan
pitajan omat koskaan. omat tiedot,
tiedot, kielloilla Mitaan ei kialloilla ei ole
el ole palauteta. valkutusta (potilas
vaikutusta | vol ki
e || 5 Haku- | o estumusta o H B
uostumusta ef aun Isterinpitaj
) tuloksena tuloksena Haun rehistarinpitgss
Palautettavien tietojen joukko kieltas i Haku- Haku- i ole; haku- tuloksena ne itseaan tietojen
(Koskee kuvailu-tietojen ja rekisterin L (e wloksena n tiadot, tulokse ||
- oksena 5 i
e Joita Kisito i IOk joita kisho ule kaikki ° kasittelylta).
aslakir-jojen hakua pitajas itsesan o kalkki tiedot. kalkkl tiedot. o voidaan kielto ai
. ei rajaa eirajaa thedot. . "
tietojen A palauttaa rajaa pols
i pois pois.
késittedylts). Informaointimer-
kinnat ja tahdon
iimaisul.
Todetaan vain
Hatahakuolkeudan o o
. . . paikallisest, tietoa
Hoitosuhde™ Hoitosuhde on voimassa. Hoitosuhda on voimassa todentava hoitosuhtaen o
. . @ tarvitse tuottaa
varmistus on voimassa.
KanTaan.

*Hoitosuhteen varmistaminen koskee tissi vain hoidollisia tilanteita, eiki sitd edellytetd, kun potilaan tietoja haetaan suostumus- ja kielioasiakirjojen paivintdmistd varten.

Taulukko 3. Suostumuksen, kiellon ja hakutilanteen vaikutus [21]

Erilainen suostumus, kielto ja hakutilanne vaikuttaa eArkistoon tehdyn haun perusteella
saataviin tietoihin. Taulukossa 3 on nadhtdvissa miten haun tuloksena saatavat tiedot
muuttuvat, ndiden ehtojen mukaan. Taulukossa on pidetty oletuksena, etta informointi

on annettu henkil6lle, jonka tietoja haetaan.

Terveydenhuollonpalveluiden kayttdja voi halutessaan antaa kiellon, jolla kielletdan
hanen tietojensa katselun kansallisessa potilasarkistossa. Vaikka tietojen luovutus olisi
kielletty, voi henkild kuitenkin sallia tietojen luovutuksen hatatilanteessa. Liséksi kiellon
voi myds purkaa. Henkild voi my6s antaa suostumuksen ja sitten kielloin rajata tieto-

jensa kayttoa palvelunantaja-, rekisteri- tai palvelutapahtumakohtaisesti.

Annettu kielto on my6s voimassa toistaiseksi. Laissa on méaaratty, etta ohjelmistossa
on oltava mahdollisuus myods hatdhakuun, jos terveydenhuollonpalveluiden asiakas on
tajuttomuuden tai muun syyn takia ei pysty antamaan suostumustaan. Hatahausta on
tehtava merkinta ohjelmistoon, jolle on tehty oma kohtansa, samoin kuin suostumuksen

annosta tehdaan. Taman jalkeen tieto vieddan eArkistoon. [21]

Pegasokseen tuleva suostumusten, kieltojen ja informointien toteutus on tarkoitus to-

teuttaa suoraan eArkistoon siten, etta jokainen Pegasos istunto hakisi ja tallettaisi na-
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ma tiedot Pegasos sovelluspalvelimen valitykselld, suoraan eArkistoon. Kaytannon
toteutuksesta neuvotellaan viela Kelan kanssa. [22]

6.4.2 Suostumuksen tai kiellon tekeminen

Suostumuksen tai kiellon voi antaa mille tahansa kansallisiin palveluihin liittyneelle ter-
veydenhuollon palvelujenantajalle. Yleensa suostumus tai kielto annetaan paikan paal-
|& asioitaessa terveydenhuollon toimipisteesséd, mutta se voidaan antaa erityistilantees-
sa myds silloin jos henkild on kotiin annettavien palveluiden piirissa. Téllaisessa tapa-
uksessa henkild allekirjoittaa suostumuksen tai kiellon ja terveydenhuollon ammatti-
henkilo tallentaa tiedon mobiilipaatteella tai jalkikéteen potilastietojarjestelméaén. Jos
kayttaja haluaa kieltdéé omien tietojensa kayton, ei kiellon tekeminen vaadi ensin tehta-
vaa suostumusta. Suostumuksia ja kieltoja varten Kela on tehnyt lomakepohjat, joita
tulee kayttaa suostumuksia tai kieltoja kerattaessa. Lisaksi terveydenhuollonpalvelui-
den kayttaja voi antaa suostumuksen tai kiellon kanta.fi sivustolla, omien tietojen katse-
lussa. [21] [23]

6.5 Tarkastusoikeuden rajoitukset

Terveydenhuollonpalveluiden asiakkaan tiedonsaantioikeudessa on muutama poikke-
us, jotka voivat rajoittaa asianomaisen oikeutta omien tietojensa saamiseen. Naiden
tietojen saamiseen on rajoituksia siltd osin, etta kyseisien tietojen tarkastusoikeutta ei
ole sellaisessa tapauksessa, jos tiedon antaminen voi olla haitallista rikosten selvitta-
misen ja ehkdisemisen kannalta tai vahingoittaa valtion puolustusta, turvallisuutta,
yleista jarjestysta ja turvallisuutta. Liséksi tiedon saamista rajoitetaan jos tiedon anta-
misesta voi aiheutua vakava vaara asianomaisen terveydelle, hoidolle tai jonkun muun
oikeuksille. Tietoja ei mydskaan luovuteta jos tiedon antamatta jattaminen on valttama-
tonta Suomen ja Euroopan unionin rahallisen edun turvaamiseksi, siind tapauksessa
ettd henkilttietoja kaytetaan valvonta- ja tarkastustehtavissa. Mydskaan silloin tietoja
ei luovuteta, jos rekisterissa olevat henkilotiedot ovat kaytettynd yksinomaan historialli-

siin tai tieteellisiin tutkimuksiin.

Asianomaisella on kuitenkin oikeus saada tietdd muut hanesta tallennetut tiedot, jotka

ovat edelld mainittujen kohtien ulkopuolella. [24]
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6.6 Lokitietojen sailyttaminen

Laissa on maaritetty, ettd sahkdisten potilastietojen kayttoon ja luovutukseen liittyvat
sosiaali- ja terveydenhuollon lokitiedot tulee sailyttéaé eheiné ja muuttumattomina vahin-
ta&dn 10 vuotta niiden syntymishetkesta. Kuitenkin mahdollisten oikeuskasittelytapaus-
ten vuoksi sailytysaikaan lisatdan 2 vuotta, jotta asiakirjat olisivat varmasti saatavilla,
mikali sita téllaiseen tilanteeseen tarvitaan. Tasta johtuen sailytysaika on kokonaisuu-

dessaan 12 vuotta.

Arkistointipalveluun tallennettujen lokitietojen teknisestd havittdmisesta vastaa taas
omalta osaltaan Kansanelakelaitos. Kayttdlokien havittdmisesta vastaa ohjelmistotoi-

mittaja, mikali kayttdlokin sailyttamisesta ei ole vastannut Kela. [25]
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6.7 Virheellinen merkinta

Jos vaaralle potilaalle on tehty merkinta eArkistoon, toimitetun potilasasiakirjan korjaa-
minen tai poistaminen tapahtuu siten, ettéd eArkistoon tehdaan ja tallentaan uusi asia-
kirja. Tama asiakirja korvaa tai poistaa vanhan, olemassa olevan asiakirjan aktiivikay-
tosta (kuten Kanta-luovutukset). Nain toimittaessa aiempi asiakirja ei havia arkistosta,
vaan se siirtyy taustarekisteriin. Korvattu asiakirja voidaan poistaa tai havittda vasta
silloin, kun sdilytysaika umpeutuu. Asiakirjamuutosten ja asiakirjojen eri versiot kasitel-
laan eri tavalla riippuen siitéd, onko kyseesséa rekisterinpitdjan omasta aloitteestaan te-

kema muutos vai potilaan tekemasta vaatimuksesta tehtava korjaus.

Jos merkintaa ei ole viela viety eArkistoon, voidaan merkintdja viela korjata korvaamal-
la merkinta uudella merkinnalla. Nain toimiessa arkistoitavassa merkinndssa ei nay
kyseiset muutokset. Naméa korjatut tai muutetut merkinnat ja niiden aiemmat versiot on
kuitenkin sailytettava (katso taulukko 2) saadetyn ajan joko potilastietojarjestelmassa
tai eArkistossa, siind tapauksessa etta niitéa on voitu kayttaa potilaan hoitamisessa. Kun
muutokset ja niitd koskevat lokit ovat tallessa, voidaan poikkeustilanteissa jalkikateen
selvittdd merkinnan tietosisaltd kullakin ajanhetkella. Tyypillinen tilanne asiakirjan kor-
vaamiseen on tilanteissa, jossa arkistoon on paatynyt virheellinen merkinta, joissa pai-
vitetddn palvelutapahtuma-asiakirjaa hoitoprosessin edetessa tai jos tehdaan sisalto-
paivityksia jo olemassa olevaan hoidolliseen asiakirjaan. Asiakirjojen péivittdminen
hoidetaan asiakirjan korvaamisella osana normaalia kaytantéd, myos eArkistossa yll&-

pidettavien uusien toiminnallisuuksien kayttdonoton my6ta.
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7 HAIRIOTILANNE

eReseptin ja eArkstion hairidtilanteista on noudatettava kansallista mallia. Tietojarjes-
telmaan liittyvassa hairidtilanteessa terveydenhuollonammattilaisen tulee ottaa yhteytta
1 tason tukipalveluun, eli paakayttajaan ja/tai 2 tason tukeen, paikalliseen lahitukeen.
Tuki arvioi hairidtilanteen laajuuden ja paattdad mahdollisista jatkotoimenpiteista. Tar-

peen vaatiessa tuki on yhteydesséa Kelan Kanta-tukeen seka jarjestelmatoimittajaan.

Hairibsta on ilmoitettava Kelan Kanta-tukeen, jos hairion epailladn aiheutuvan tietojar-
jestelman ongelmasta, josta voi seurata potilasturvallisuuden vaarantuminen, potilaan tie-
tosuojan vaarantuminen siten, etta hairid liittyy suoraan tai valillisesti Kanta-palveluihin
(eResepti tai eArkisto). Kanta-tukeen on ilmoitettava myds, jos hairid estdd tai hidastaa
merkittavasti Kanta-palveluiden kayttda organisaatiossa tai hairid vaikuttaa Kanta-palvelun
ulkopuolisiin palveluihin, kuten VRK:n varmennepalvelu tai Valviran rooli- ja attribuuttipalve-

lu ja hairio voi kyseisen organisaation liséksi vaikuttaa myds muihin toimijoihin. [27]

Jos on mahdollista, ettda CE-merkityn terveydenhuollon laitteen tai ohjelmiston hairio- tai
virhetilanne voisi johtaa potilasturvallisuuden vaarantumiseen, on asiasta tehtava Valviralle
vaaratilanneilmoitus. limoitus on tehtava 10 vuorokauden sisalla siita, kun kayttaja tai val-
mistaja on saanut tiedon tapahtumasta. Seka 30 paivan sisalla, jos kyseessa on ns. "lahel-
ta piti tilanne”, eli tilanne missa potilasturvallisuus olisi voinut vaarantua, mutta mitaan ei
sattunut. Vaaratilanneilmoituksen voi tehda tuotteen tai palvelun kayttaja tai valmistaja,

iimoituksen tekemiseen I6ytyvat lomakkeet Valviran internet sivuilta. [28]
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Silloin kun arkistoituja merkintéja muutetaan, on muutoksista jaatava versiotiedot seka
eriteltdva poistot ja lisdykset, muilta osin asiakirjan muodostaminen noudattaa uuden
asiakirjan muodostamisen kaytantoja. Potilaan hoidon kannalta keskeisia terveystietoja
ei yllapideta siten ettd korvattaisiin asiakirja vaan tallennetaan uusi asiakirja. Alla ole-
vassa taulukossa (Taulukko 4) on kuvattu asiakirjan korvaustilanteet ja kaytettavat syy-
koodit HL7-korvausinteraktiosanomassa, jolla korvataan erityyppiset asiakirjat.

Mahdollista korvata syykoodilla (e Arkisto - Asiakirjan korvauksen syy,
1.2.246.537.5.40178.2008):
"korjaus, vanhat "mitatdinti,
versiot viedddn wvanhat versiot

tausta- vieddan tausta-
"korjaus" "mitatointi" arkistoon™ arkistoon"

Asiakirja (koodiarvo 1) (koodiarvo 2) (koodiarvo 3) (koodiarvo 4)
Palvelutapahtuma-asiakirja kylla kylla ei ei
Hoitoasiakirja

"perushoito-asiakirja" lylla kylla kylla kylla

Keskeiset terveystiedot/yllapidettavat ei kylla ei kylla

(Keskeiset terveystiedot/koosteet) - - - -
Suostumustenhallinnan asiakirjat

Suostumus kylla ei ei ei

Kielto lylla ei ei ei

Informointi kylla ei ei ei
Tahdonilmaisut

Elinluovutustahto kylla kylla ei ei

Hoitotahto kylla kylla ei ei
Muita

Potilashallinnon varmistus lylla kylla ei ei

Luovutusilmoitus ei ei ej el

Taulukko 4. Asiakirjan korvaustilanteet ja HL7-korvausinteraktiosanomassa kaytettavat
syykoodit [14]

Asiakirjat ovat Kanta-arkistossa sdilytyksessa ja ne ovat korvattavissa tai poistettavissa
siten, etté toimintayksikolla on oltava rekisterinpitajana oikeus potilaskertomusasiakir-
jan korjaamiseen tai poistamiseen. Poikkeuksen tahan tekee tiedonhallintapalvelussa
yllapidettavat tahdonilmaisuasiakirjat. Naihin asiakirjoihin voi tehda korvauksen miké

tahansa rekisterinpitdjd, mutta kyseisen asiakirjan rekisterinpitajana sailyy Kela. [26]
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8 YHTEENVETO

Opinnaytetytn tekemiseen vaaditun tydn maara yllatti suuresti. Aihe oli nimittain paljon
laajempi ja lakitekstit vaikeampia tulkita, kuin mita olin ennakkoon kuvitellut. Ennen
tyon aloittamista, luulin kuukauden tydmaaran riittavan helposti opinnaytetydn ja opin-
naytetyodraportin tekemiseen. Oletettua suuremmasta tyomaarasta ei kuitenkaan aiheu-

tunut haittaa, silla opinnaytety6 eteni hyvin alusta alkaen.

Olin sopinut opinndytetytn aikataulun riittavan valjaksi ja aloitin opinnaytetyon tekemi-
sen hyvissa ajoin, heti kun sain aiheen. Valja aikataulu olisi mahdollistanut jopa pienen,
1 - 2 viikon viivastymisen toteutuneesta aikataulusta, siten ettd alkuperaisessa aikatau-
lussa olisi vield pysytty. Opinnaytetydsta opin ennestaan minulle vieraan, Kanta-
arkiston tarkoituksen ja sen vaatimat asiat. Toimeksiantaja hyotyi opinnaytetyosta, ku-
ten alun perin oli suunniteltu seké itse kehityin paljon opinnaytetyota tehdesséani, mm.
kykyni hankkia tietoa virallisista dokumenteista parani huomattavasti aiemmasta ja suu-
ressa organisaatiossa toimiminen opetti minulle organisointitaitoa eri projektiin kuuluvi-

en henkildiden kanssa toimiessa.

Tiedonhankintamenetelmana tiedon keraaminen eri dokumenteista oli haasteellinen.
Silla runsaiden lahteiden kayttaminen ja aktiivinen lahteiden keraaminen vaati paljon
hallintaty6ta, mutta tamé& mahdollisti kattavien lahdemerkintéjen tekemisen. Opinnayte-
tyéhdn vaadittavien teorian ja tuloksien esittaminen erillisind oli vaikea erottaa toisis-

taan, johtuen siita, ettd tyo on selvityshanke jossa on paljon teoriaa.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Jari Pakarinen



32

LAHTEET

[1] STM. 2013. Tietojarjestelmahankkeet: sahkdinen potilastietoarkisto ja sosiaalialan
tiedonhallinta. Viitattu 4.10.2013.
http://www.stm.fi/vireilla/kehittamisohjelmat_ja_hankkeet/tietojarjestelmahankkeet

[2] Kanta. Potilastiedon arkisto. Viitattu 20.8.2013.
http://www.kanta.fi'web/ammattilaisille/earkiston-esittely

[3] Rantanen, T. Sahkoiset palvelut kansalaisille. STM. 2013
http://www.kunnat.net/ffiltietopankit/tapahtumat/aineisto/2013/tk-johto/Documents/2013-
02-08-07-Rantanen-Tanja.pdf

[4] Kanta. Terveydenhuollon ammattikortti. Viitattu 4.10.2013.

http://www.kanta.filweb/ammattilaisille/toimikortti

[5] Kanta. 2010. Laaketietokanta ohje . Viitattu 22.10.2013.
http://www.kanta.fi/documents/12105/3448139/L%C3%A4%C3%A4ketietokanta+-
ohje+v1.0/663e96b8-c051-495f-a4b3-8ee3ecald31d

[6] Kanta. 2013. Sahkodinen resepti. Viitattu 22.10.2013. http://www.kanta.fi/eresepti-

esittely

[7] Kanta. 2013. Potilastiedon arkiston valtakunnallinen kayttéonottosuunnitelma. Viitat-
tu 25.9.2013.
http://www.kanta.fi/documents/12105/3494314/Arkiston+valtakunnallinen+k%C3%A4ytt
%C3%B6%C3%B6nottosuunnitelma/f68bb6b5-4ca8-445b-9d74-b4c2d4bcd5ab

[8] Kela. 2011. Omien tietojen katselu. Viitattu 17.10.2013.
http://iwww.kela.fi/ldocuments/10180/12149/kanta_omien_tietojen_katselu.pdf

[9] Kuopio. 2012. Potilastiedon séhkdisen arkistoinnin pilotin kokemukset Kuopiosta.
Viitattu 17.10.2013.
http://iwww.kuopio.fi/web/ajankohtaista/uutisarkisto?p _p id=101_INSTANCE_vuS3&p__
p_lifecycle=0&p_p_col_id=column-

2&p_p_col_pos=1&p_p_col_count=3&_101 INSTANCE_vuS3_struts_action=%2Fass
et_publisher%2Fview_content& 101_INSTANCE_vuS3_assetEntryld=835326& 101 _|

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Jari Pakarinen


http://www.stm.fi/vireilla/kehittamisohjelmat_ja_hankkeet/tietojarjestelmahankkeet
http://www.kanta.fi/web/ammattilaisille/earkiston-esittely
http://www.kunnat.net/fi/tietopankit/tapahtumat/aineisto/2013/tk-johto/Documents/2013-02-08-07-Rantanen-Tanja.pdf
http://www.kunnat.net/fi/tietopankit/tapahtumat/aineisto/2013/tk-johto/Documents/2013-02-08-07-Rantanen-Tanja.pdf
http://www.kanta.fi/web/ammattilaisille/toimikortti
http://www.kanta.fi/documents/12105/3448139/L%C3%A4%C3%A4ketietokanta+-ohje+v1.0/663e96b8-c051-495f-a4b3-8ee3eca1031d
http://www.kanta.fi/documents/12105/3448139/L%C3%A4%C3%A4ketietokanta+-ohje+v1.0/663e96b8-c051-495f-a4b3-8ee3eca1031d
http://www.kanta.fi/eresepti-esittely
http://www.kanta.fi/eresepti-esittely
http://www.kanta.fi/documents/12105/3494314/Arkiston+valtakunnallinen+k%C3%A4ytt%C3%B6%C3%B6nottosuunnitelma/f68bb6b5-4ca8-445b-9d74-b4c2d4bcd5ab
http://www.kanta.fi/documents/12105/3494314/Arkiston+valtakunnallinen+k%C3%A4ytt%C3%B6%C3%B6nottosuunnitelma/f68bb6b5-4ca8-445b-9d74-b4c2d4bcd5ab
http://www.kuopio.fi/web/ajankohtaista/uutisarkisto?p_p_id=101_INSTANCE_vuS3&p_p_lifecycle=0&p_p_col_id=column-2&p_p_col_pos=1&p_p_col_count=3&_101_INSTANCE_vuS3_struts_action=%2Fasset_publisher%2Fview_content&_101_INSTANCE_vuS3_assetEntryId=835326&_101_INSTANCE_vuS3_type=content&_101_INSTANCE_vuS3_urlTitle=potilastiedon-sahkoisen-arkistoinnin-pilotin-kokemukset-kuopiosta&_101_INSTANCE_vuS3_redirect=%2Fweb%2Fajankohtaista%2Fuutiset
http://www.kuopio.fi/web/ajankohtaista/uutisarkisto?p_p_id=101_INSTANCE_vuS3&p_p_lifecycle=0&p_p_col_id=column-2&p_p_col_pos=1&p_p_col_count=3&_101_INSTANCE_vuS3_struts_action=%2Fasset_publisher%2Fview_content&_101_INSTANCE_vuS3_assetEntryId=835326&_101_INSTANCE_vuS3_type=content&_101_INSTANCE_vuS3_urlTitle=potilastiedon-sahkoisen-arkistoinnin-pilotin-kokemukset-kuopiosta&_101_INSTANCE_vuS3_redirect=%2Fweb%2Fajankohtaista%2Fuutiset
http://www.kuopio.fi/web/ajankohtaista/uutisarkisto?p_p_id=101_INSTANCE_vuS3&p_p_lifecycle=0&p_p_col_id=column-2&p_p_col_pos=1&p_p_col_count=3&_101_INSTANCE_vuS3_struts_action=%2Fasset_publisher%2Fview_content&_101_INSTANCE_vuS3_assetEntryId=835326&_101_INSTANCE_vuS3_type=content&_101_INSTANCE_vuS3_urlTitle=potilastiedon-sahkoisen-arkistoinnin-pilotin-kokemukset-kuopiosta&_101_INSTANCE_vuS3_redirect=%2Fweb%2Fajankohtaista%2Fuutiset
http://www.kuopio.fi/web/ajankohtaista/uutisarkisto?p_p_id=101_INSTANCE_vuS3&p_p_lifecycle=0&p_p_col_id=column-2&p_p_col_pos=1&p_p_col_count=3&_101_INSTANCE_vuS3_struts_action=%2Fasset_publisher%2Fview_content&_101_INSTANCE_vuS3_assetEntryId=835326&_101_INSTANCE_vuS3_type=content&_101_INSTANCE_vuS3_urlTitle=potilastiedon-sahkoisen-arkistoinnin-pilotin-kokemukset-kuopiosta&_101_INSTANCE_vuS3_redirect=%2Fweb%2Fajankohtaista%2Fuutiset

33

NSTANCE_vuS3_type=content& 101 INSTANCE_vuS3_urlTitle=potilastiedon-
sahkoisen-arkistoinnin-pilotin-kokemukset-
kuopiosta& 101 _INSTANCE_vuS3_redirect=%2Fweb%2Fajankohtaista%2Fuutiset

[10] Finlex. 2012. Sosiaali- ja terveysministerion asetus terveydenhuollon valtakunnalli-
sista tietojarjestelmapalveluista. Viitattu 13.10.2013.
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2012/20120165

[11] Kela. 2007. Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sahkdisesta kasitte-
lysta. Viitattu 19.9.2013. http://plus.edilex.fi/kela/fi/lainsaadanto/20070159

[12] Kanta. 2013. Liittymisohje Kanta-palveluihin. Viitattu 12.9.2013
http://www.kanta.fi/documents/12105/3494314/Liittymisohje+KanTa-
palveluihin+vl+4_28062013_fi.pdf/b06967b7-d39f-429e-95d3-f984859ec9a6

[13] Kanta. 2012. Tiedonhallintapalvelun periaatteet ja toiminnallinen maarittely. Viitattu
19.9.2013. http://www.kanta.fi/documents/10180/3441111/Tiedonhallintapalvelut-
periaatteet+ja+toiminnallinen+m%C3%A4%C3%Adrittely+  2012.pdf/6a7cc9b5-e532-
4298-ba00-0348065f5eb5

[14] Kanta. 2013. eArkisto Potilastietojarjestelmien kayttotapaukset. Viitattu 12.9.2013.
http://www.kanta.fi/documents/12105/3458358/eArkisto+PTJ-
kayttotapaukset+v2.5.pdf/5a4bb936-c568-4d2e-82e4-e539d262f0c9

[15] Kanta. 2013. Testaus. Viitattu 17.10.2013.

http://www.kanta.fi/filweb/ammattilaisille/testaus

[16] Kela. 2013. Kansallinen koodistopalvelu. Viitattu 26.10.2013.
http://91.202.112.142/codeserver/pages/classification-view-

page.xhtml?classificationKey=545&versionKey=646

[17] THL. 2012. Tiedonhallintapalvelun periaatteet ja toiminnallinen maarittely. Viitattu
26.10.2013.
http://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/103054/THL_LUO2012_004_web_pienenn

etty.pdf?sequence=1

[18] STM. 2009. eArkisto ja eResepti parantavat potilastiedon kaytettavyytta hoidossa.
Viitattu 28.10.2013. http://www.stm.fi/tiedotteet/verkkouutinen/-/view/1523905

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Jari Pakarinen


http://www.kuopio.fi/web/ajankohtaista/uutisarkisto?p_p_id=101_INSTANCE_vuS3&p_p_lifecycle=0&p_p_col_id=column-2&p_p_col_pos=1&p_p_col_count=3&_101_INSTANCE_vuS3_struts_action=%2Fasset_publisher%2Fview_content&_101_INSTANCE_vuS3_assetEntryId=835326&_101_INSTANCE_vuS3_type=content&_101_INSTANCE_vuS3_urlTitle=potilastiedon-sahkoisen-arkistoinnin-pilotin-kokemukset-kuopiosta&_101_INSTANCE_vuS3_redirect=%2Fweb%2Fajankohtaista%2Fuutiset
http://www.kuopio.fi/web/ajankohtaista/uutisarkisto?p_p_id=101_INSTANCE_vuS3&p_p_lifecycle=0&p_p_col_id=column-2&p_p_col_pos=1&p_p_col_count=3&_101_INSTANCE_vuS3_struts_action=%2Fasset_publisher%2Fview_content&_101_INSTANCE_vuS3_assetEntryId=835326&_101_INSTANCE_vuS3_type=content&_101_INSTANCE_vuS3_urlTitle=potilastiedon-sahkoisen-arkistoinnin-pilotin-kokemukset-kuopiosta&_101_INSTANCE_vuS3_redirect=%2Fweb%2Fajankohtaista%2Fuutiset
http://www.kuopio.fi/web/ajankohtaista/uutisarkisto?p_p_id=101_INSTANCE_vuS3&p_p_lifecycle=0&p_p_col_id=column-2&p_p_col_pos=1&p_p_col_count=3&_101_INSTANCE_vuS3_struts_action=%2Fasset_publisher%2Fview_content&_101_INSTANCE_vuS3_assetEntryId=835326&_101_INSTANCE_vuS3_type=content&_101_INSTANCE_vuS3_urlTitle=potilastiedon-sahkoisen-arkistoinnin-pilotin-kokemukset-kuopiosta&_101_INSTANCE_vuS3_redirect=%2Fweb%2Fajankohtaista%2Fuutiset
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2012/20120165
http://plus.edilex.fi/kela/fi/lainsaadanto/20070159
http://www.kanta.fi/documents/12105/3494314/Liittymisohje+KanTa-palveluihin+v1+4_28062013_fi.pdf/b06967b7-d39f-429e-95d3-f984859ec9a6
http://www.kanta.fi/documents/12105/3494314/Liittymisohje+KanTa-palveluihin+v1+4_28062013_fi.pdf/b06967b7-d39f-429e-95d3-f984859ec9a6
http://www.kanta.fi/documents/10180/3441111/Tiedonhallintapalvelut-periaatteet+ja+toiminnallinen+m%C3%A4%C3%A4rittely+__2012.pdf/6a7cc9b5-e532-4298-ba00-0348065f5eb5
http://www.kanta.fi/documents/10180/3441111/Tiedonhallintapalvelut-periaatteet+ja+toiminnallinen+m%C3%A4%C3%A4rittely+__2012.pdf/6a7cc9b5-e532-4298-ba00-0348065f5eb5
http://www.kanta.fi/documents/10180/3441111/Tiedonhallintapalvelut-periaatteet+ja+toiminnallinen+m%C3%A4%C3%A4rittely+__2012.pdf/6a7cc9b5-e532-4298-ba00-0348065f5eb5
http://www.kanta.fi/documents/12105/3458358/eArkisto+PTJ-kayttotapaukset+v2.5.pdf/5a4bb936-c568-4d2e-82e4-e539d262f0c9
http://www.kanta.fi/documents/12105/3458358/eArkisto+PTJ-kayttotapaukset+v2.5.pdf/5a4bb936-c568-4d2e-82e4-e539d262f0c9
http://www.kanta.fi/fi/web/ammattilaisille/testaus
http://91.202.112.142/codeserver/pages/classification-view-page.xhtml?classificationKey=545&versionKey=646
http://91.202.112.142/codeserver/pages/classification-view-page.xhtml?classificationKey=545&versionKey=646
http://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/103054/THL_LUO2012_004_web_pienennetty.pdf?sequence=1
http://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/103054/THL_LUO2012_004_web_pienennetty.pdf?sequence=1
http://www.stm.fi/tiedotteet/verkkouutinen/-/view/1523905

34

[19] Kanta. 2013. Vaatimukset potilastietojarjestelmien kayttolokeille. Viitattu
19.9.2013.
http://www.kanta.fi/documents/12105/3458358/Liite5+PTJ+k%C3%A4ytt%C3%B6loki+
20130527.pdf/d8ead03f-27d1-4¢c24-8583-67930d1b009d

[20] Kanta. 2013. Lahetteen ja hoitopalautteen arkistointipisteet . Viitattu 17.10.2013.
http://www.kanta.fi/documents/12105/3458358/Arkiston+ptj-
k%C3%A4ytt%C3%B6tap+v2.3_Liite+3_25-3-13/045df778-143f-4dd5-a24d-
fe88566cda8d

[21] Kanta. 2011. Sairaanhoitopiirin yhteisen potilastietorekisterin ja KanTa- suostu-
muksenhallinnan toiminnallisuuksien méaarittely. Viitattu 20.8.2013.
http://www.kanta.fi/ldocuments/10180/3441111/Y hteisrekisteri-
m%C3%A4%C3%Ad4rittely+LUONNOS+20120916.pdf/6f02a2bc-8100-484f-8eb4-
0739aad895d0

[22] Ristimaki, H. Henkilokohtainen keskustelu. 30.9.2013

[23] Kanta. 2013. Valtakunnallinen potilastiedon arkisto. Viitattu 24.10.2013.
http://www.kanta.fi/documents/12105/3494314/Toiminamallit+th-
ammattihenkil%C3%B6ille/a6e956d6-ba7a-42d5-aa%e-e64ae89b41c2

[24] Finlex. 1999. Henkilttietolaki. Viitattu 25.9.2013.
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1999/19990523

[25] Kela. 2009. Sosiaali- ja terveysministerion asetus potilasasiakirjoista. Viitattu
13.10.2013. http://plus.edilex.fi/kela/fi/lainsaadanto/20090298/P24

[26] Kela. 2012. eArkisto Potilastietojarjestelmien kayttdtapaukset. Viitattu 12.9.2013.
http://www.kanta.fi/documents/10180/3437452/eArkisto+PTJ-
kayttotapaukset+v2.3.pdf/2e658eea-9bfa-4e0d-bf3c-abd38d6bb357

[27] Kanta. 2013. Hairidtilanneohje. Viitattu 26.10.2013.

http://www.kanta.fi/fiiweb/ammattilaisille/hairiotilanneohje

[28] Valvira. 2013. [Imoitus vaaratilanteesta. Viitattu 26.10.2013.
http://www.valvira.fi/luvat/terveydenhuollon_laitteet_ja_tarvikkeet/iimoitus_vaaratilantee

sta_2

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Jari Pakarinen


http://www.kanta.fi/documents/12105/3458358/Liite5+PTJ+k%C3%A4ytt%C3%B6loki+20130527.pdf/d8ead03f-27d1-4c24-8583-67930d1b009d
http://www.kanta.fi/documents/12105/3458358/Liite5+PTJ+k%C3%A4ytt%C3%B6loki+20130527.pdf/d8ead03f-27d1-4c24-8583-67930d1b009d
http://www.kanta.fi/documents/12105/3458358/Arkiston+ptj-k%C3%A4ytt%C3%B6tap+v2.3_Liite+3_25-3-13/045df778-143f-4dd5-a24d-fe88566cda8d
http://www.kanta.fi/documents/12105/3458358/Arkiston+ptj-k%C3%A4ytt%C3%B6tap+v2.3_Liite+3_25-3-13/045df778-143f-4dd5-a24d-fe88566cda8d
http://www.kanta.fi/documents/12105/3458358/Arkiston+ptj-k%C3%A4ytt%C3%B6tap+v2.3_Liite+3_25-3-13/045df778-143f-4dd5-a24d-fe88566cda8d
http://www.kanta.fi/documents/10180/3441111/Yhteisrekisteri-m%C3%A4%C3%A4rittely+LUONNOS+20120916.pdf/6f02a2bc-8100-484f-8eb4-0739aad895d0
http://www.kanta.fi/documents/10180/3441111/Yhteisrekisteri-m%C3%A4%C3%A4rittely+LUONNOS+20120916.pdf/6f02a2bc-8100-484f-8eb4-0739aad895d0
http://www.kanta.fi/documents/10180/3441111/Yhteisrekisteri-m%C3%A4%C3%A4rittely+LUONNOS+20120916.pdf/6f02a2bc-8100-484f-8eb4-0739aad895d0
http://www.kanta.fi/documents/12105/3494314/Toiminamallit+th-ammattihenkil%C3%B6ille/a6e956d6-ba7a-42d5-aa9e-e64ae89b41c2
http://www.kanta.fi/documents/12105/3494314/Toiminamallit+th-ammattihenkil%C3%B6ille/a6e956d6-ba7a-42d5-aa9e-e64ae89b41c2
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1999/19990523
http://plus.edilex.fi/kela/fi/lainsaadanto/20090298/P24
http://www.kanta.fi/documents/10180/3437452/eArkisto+PTJ-kayttotapaukset+v2.3.pdf/2e658eea-9bfa-4e0d-bf3c-abd38d6bb357
http://www.kanta.fi/documents/10180/3437452/eArkisto+PTJ-kayttotapaukset+v2.3.pdf/2e658eea-9bfa-4e0d-bf3c-abd38d6bb357
http://www.kanta.fi/fi/web/ammattilaisille/hairiotilanneohje
http://www.valvira.fi/luvat/terveydenhuollon_laitteet_ja_tarvikkeet/ilmoitus_vaaratilanteesta_2
http://www.valvira.fi/luvat/terveydenhuollon_laitteet_ja_tarvikkeet/ilmoitus_vaaratilanteesta_2

JULKAISEMATTOMAT LAHTEET

Karhunen, S. 2013. Tuotep&allikén haastattelu. CGl Oy. 1.7.2013

Lehtonen, S. 2013. Jarjestelmaasiantuntijan haastattelu. CGI Oy. 29.8.2013
Rintala, J. 2013. Palvelupaallikén haastattelu. CGI Oy. 28.5.2013

Ristimaki, H. 2013. Projektipaallikén haastattelu. CGI Oy. 1.7.2013
Santasaari, P. 2013. Jéarjestelméasiantuntijan haastattelu. CGI Oy. 28.8.2013

Uusitalo, K. 2013. Projektipaallikon haastattelu. CGI Oy. 29.8.2013

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Jari Pakarinen

35



