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Esko Systems Oy:n asiantuntijalausunto hallituksen esitysluonnoksesta
eduskunnalle sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen jarjestamisen
uudistusta koskevaksi lainsaadannoksi, erityisteemana on ICT-palvelujen
toteutus seka asiakas- ja potilastietojen kasittely (HE 241/2020 vp)

Esko Systems Oy kiittda mahdollisuudesta antaa lausunto koskien eduskunnalle sosiaali-
ja terveydenhuollon sekd pelastustoimen jarjestamisen uudistusta koskevaa
lainsaadantéa. Yhtiomme tuo tassa lausunnossa esiin Esko Systems Oy:n
tietojarjestelma- ja tiedonhallintajarjestelmalahtdisen nakdkulman hyvinvointialueiden
perustamiseen (jatkossa sote-uudistus) ja keskittyy siten pyydetysti asiakas- ja
potilastietojen kasittelyyn.

Terveydenhuollon jarjestelmat ovat voimakkaassa muutospaineessa. Potilastieto-
jarjestelmat ovat osittain vanhentuneita ja niiden kaytettavyyteen ollaan tyytymattomia.
Kaytettavyydeltaan Esko-potilastietojarjestelma on todettu lukuisissa seka laakareille
ettd hoitajille tehdyissa tutkimuksissa parhaaksi. Esko-potilastietojarjestelmaa on myds
aktiivisesti uudistettu teknologiandakdékulma huomioiden.

Esko Systems Oy pitaa tarkedana sote-uudistuksen saattamista maaliin, jotta
tietojarjestelmakehitykseen saadaan tydérauha seka selkeyttd avoinna oleviin
tietojarjestelmakehittamiseen oleellisesti liittyviin asioihin.

Esko Systems Oy pitaa tarkeana hyvinvointialuetasoista sosiaali- ja terveydenhuollon
tietojarjestelmakokonaisuutta. Mahdollisuuksien mukaan erityistason palveluiden
turvaamiseksi tulee katsoa erityisvastuualuetasoista tietojarjestelmien yhteen
toimivuutta. Esko Systems Oy:n nakdékulmasta hyvinvointialueen yhteisen
potilastietojarjestelman haaste liittyy erityisesti terveydenhuollon ja sosiaalihuollon
asiakasrekisterien lainsaadannén maarittelemaan haasteeseen.

Esko Systems Oy suhtautuu myodnteisesti Iahtékohtaan, jossa DigiFinland Oy koordinoisi
alueiden tiedolla johtamisen kehittamista ja mahdollisesti tarjoaisi alueille keskitetysti
siihen liittyvia tietojarjestelmaratkaisuja. Tiedolla johtamisen kehittaminen ja
tietojarjestelmaratkaisujen suunnittelu etenevat useilla hyvinvointialueilla, DigiFinlandilta
mahdollisesti saatava koordinointiapu ja mahdolliset ratkaisut voivat parhaimmillaan
auttaa alueiden tiedolla johtamisen edistamista. Tiedolla johtamiseen rakennetaan
kaytannonlaheisesti hyvinvointialueita palvelevia ratkaisuja. Naita ratkaisuja ei tulisi
jatkossa kuitenkaan kyseenalaistaa tai muuttaa kansallisen koordinoinnin nimissa.
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Asiantuntijalausunnossamme paneudumme tassa vaiheessa ICT-palvelujen toteutuksen

seka asiakas- ja potilastietojen kasittelyn nakdkulmasta keskeiseksi havaitsemiimme
asioihin:

1. Tavoitteena tulisi olla hyvinvointialueen alueellinen terveydenhuollon
potilastietojarjestelmakokonaisuus, ei alueellisia erillisjarjestelmaratkaisuja

2. Mahdollisuus kayttaa palveluita yli maakuntarajojen ja erityistason palveluiden
turvaaminen yhteistoiminta-alueiden sisalla edellyttda myds tietojarjestelmien
yhteistoimintaa, jotta asiakas- ja potilastieto liikkuu sujuvasti mahdollisesti
Kanta-palveluita hyédyntaen

3. Hyvinvointialueiden terveydenhuollon jarjestelmien hankintaa ja toteutusta
tukemaan tulee luoda mahdollisuuksien mukaan kansallisia vaatimuksia ja
tydkaluja

4. Terveyden- ja sosiaalihuollon asiakas- ja potilastietojen kasittelya tukemaan
tarvitaan lainsaadantd, joka mahdollistaa yhden rekisterinpitajan

5. Valtakunnallisiin tietojarjestelmapalveluihin, Kanta-palveluihin, toivotaan potilaan
rakenteisen ladkehoidon kirjaamista

6. Kansalaisille tarjottavilta sahkoisiltad palveluilta toivotaan vahintaan alueellisella
tasolla yhtenaista alustaa kansalaisen asioinnin seka tietojarjestelma-
integraatioiden helpottamiseksi

7. Kansalaisille tarjottaville hyvinvointisovelluksille toivotaan edellytettavan
integrointia omatietovarantoon. Ammattilainen voi omatietovarannon kautta
tarvittaessa hyddyntaa naita tietoja.

Esko-potilastietojdarjestelma Pohjois-Pohjanmaan alueellisena ratkaisuna

Esko Systems on in-house yhtid, perustettu joulukuussa 2019 ja yhti6é on aloittanut
operatiivisen toimintansa vuoden 2020 alusta. Esko-potilastietojarjestelma on ollut
kaytossa erikoissairaanhoidon potilastietojarjestelmana PPSHP:ssa, VSHP:ssa, LSHP:ssa
ja LPSHP:ssa pitkaan ennen Esko Systemsin yhtidittamista omaksi yhtiokseen: Esko

potilastietojarjestelman kayttdé on aloitettu Oulun yliopistollisessa sairaalassa jo vuonna
1996.

Esko on valittu tulevan Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen yhteiseksi
potilastietojarjestelmaksi ja sita kehitetdaan parhaillaan kattamaan erikoissairaanhoidon
liséksi potilashallinnon seka perusterveydenhuollon toiminnallisuudet. Esko-
potilastietojarjestelmaan integroidaan sosiaalihuollon ratkaisu, tdma tulee
muodostamaan alueellisen APTJ-kokonaisuuden.
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Havainnot, ICT-palvelujen toteutus sekd asiakas- ja potilastietojen kasittely

1. Hyvinvointialueen terveydenhuollon potilastietojiarjestelma

Esko Systems Oy pitad erittdin tarkedna saada kaikki hyvinvointialueet
paattamaan alueellisen terveydenhuollon potilastietojarjestelman
hankinnasta ja kayttéonotosta seka tietojarjestelmien yhdistdmisesta
(konsolidoinnista). Konsolidointia kasitellddn tarkemmin kohdassa 3.

Hyvinvointialueen yhteinen terveydenhuollon potilastietojarjestelma
mahdollistaa mm. sujuvan asiakas- ja potilastiedon liikkkumisen potilaan
mukana, lisda potilastydhon kaytettavaa aikaa, lisaa potilasturvallisuutta ja
vahentaa eri tietojarjestelmien kaytén opetteluun menevaa aikaa.

Mikali hallituksen esitys eduskunnalle hyvinvointialueiden perustamista ja
sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen jarjestamisen uudistusta
koskevaksi lainsdadanndksi venyy, on odotettavissa, ettei hyvinvointialueilta
saada paatoksia alueellisista potilastietojarjestelmaratkaisuista. Tama
aiheuttaisi osaltaan tietojarjestelmatoimittajille haasteita niin
tietojarjestelmien kehitykseen kuin kayttédnottojenkin suunnitteluun.

Esko Systems Oy nostaa tassa yhteydessa esiin, etta mikali tulevat
hyvinvointialueet kdaynnistyvat suunnitellussa aikataulussa, on varsin
todennakdista, etta toiminta kaynnistyy pitkalti nykyisia
tietojarjestelmaratkaisuja hyddyntaen. Uusien tietojarjestelmaratkaisuiden
toteutukseen ja kayttdédnottoon tulee olla riittava aika ennen lakien
voimaantuloa.

2. Yhteistoiminta-alueiden tietojarjestelmaratkaisut

Esko Systems Oy pitaa tarkeana, etta jatketaan mahdollisuutta kayttaa
palveluita yli maakuntarajojen ja erityistason palveluiden turvaamista
yhteistoiminta-alueiden sisalla.

Esko Systems Oy kannattaa tavoitetta, jossa sujuva tiedonkulku ja toiminnan
ohjaaminen toteutuisivat parhaiten yhteistydalueen laajuisella
tietojarjestelmakokonaisuudella tai vahintaan sujuvalla asiakas- ja
potilastietojen hyddyntamiselld esimerkiksi yhteista APTJ-integraatioalustaa
hyédyntamalla. APTJ)-integraatioalustana esimerkiksi UNA Ydin voidaan
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nahda kansallisella tasolla tata tavoitetta palvelevana. Yhteistydalueen
asiakas- ja potilastietojarjestelmien osalta paatantavalta tulee jatkossakin
sailya alueilla. Todettakoon, ettd yhteistydaluetasoinen tietojarjestelmien
yhteen toimivuuden rakentaminen vaatii aikaa ja tata voidaan pitaa pitkan
tahtaimen tavoitteena.

Yhteistoiminta-alueen yhteisella terveydenhuollon potilastietojarjestelmalla
saavutettaisiin kaikki samat asiakas- ja potilastiedon kasittelyyn liittyvat
hyddyt, jotka on nostettu esiin hyvinvointialueen yhteiseen
potilastietojarjestelmaratkaisuun liittyen.

Esko Systems Oy tuo kuitenkin esiin mahdollisiin tietojarjestelmavaihtoihin
liittyvat kustannuksiin, rahoitukseen ja resursseihin liittyvat haasteet.

3. Kansalliset vaatimukset ja tyokaluja tukemaan terveydenhuollon
jarjestelmien hankintaa

Nykyiselladn Kanta-palveluihin tallennetaan jossain maarin potilaan tietoja
(mm. riskit, diagnoosit ja merkinnat). Yksi merkittavimmista puutteista talla
hetkelld on potilaan rakenteisten laakitystietojen puuttuminen.

Asiakas- ja potilastietojarjestelmaratkaisuun (APTJ) liittyen on hyva
tunnistaa, ettd APT]-kokonaisuus ei ole yksi tai kaksi jarjestelmad, vaan
useiden toisiinsa integroitujen tietojarjestelmien kokonaisuus (ekosysteemi).

Toimivan tietojarjestelmakokonaisuuden konsolidointi alueellisiksi
kokonaisuuksiksi on suuritdinen tehtava. Tietojarjestelmien tehokas
konsolidointi - erityisesti aikajanne huomioiden - edellyttaisi joustavuutta
paattaa ja valita hyvinvointialueen potilastietojarjestelmaan liitettavat
tietojarjestelmaratkaisut (esimerkiksi apuvalinehuoltoon tai
itseilmoittautumiseen) edes jossain maarin ilman hankintalain edellyttamaa
kilpailutusta. Tama mahdollistunee erillisten sopimuksien siirtopykalien
myota.

Tassa yhteydessa haluamme nostaa esiin edellisen sote-valmistelun aikana
tehdyt selvitykset, joissa tunnistettiin lukuisia tietojarjestelmia, joita voidaan
edelleenkin hyédyntaa (mm. alueellinen laboratorio ja RIS).
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4. Rekisterinpitdjyyteen liittyvat kysymykset

Kunnat ja kuntayhtymat toimivat potilastietojen ja sosiaalihuollon
asiakastietojen rekisterinpitdjina jarjestamansa sosiaali- ja terveydenhuollon
osalta.

Esko-potilastietojarjestelmaan tullaan integroimaan sosiaalihuollon
tuoteratkaisu. Sen toteuttamiseksi kaynnistetdan vaatimusmaarittely
yhdessa POPsote-hankkeen ja UNA:n kanssa. Asiakas- ja potilastietojen
kirjaamiseen ja kayttodn liittyvat rekisterinpitajyyteen liittyvat kysymykset
tulee ratkaista kansallisella tasolla.

Lainsaadanndn tulisi mahdollistaa hyvinvointialueen toimiminen yhtena
rekisterinpitdjana. Nykyinen yhteisrekisteri ei lainsaadanndllisesti mahdollista
toisessa rekisterissa olevan tiedon yllapitoa yli palvelunjarjestajien eika yli
sosiaali- ja terveydenhuollon toimijoiden. Pelkka tiedon jakaminen ja
nayttaminen eivat ratkaise kaytannén ongelmia ammattilaisen tydssa, tdma
nakyy esimerkiksi haasteina potilaan kokonaislaakityksen yllapidossa.

Valmisteilla olevassa uudessa asiakastietolaissa on tarkoitus saataa, etta
myos kaikkien sosiaalihuollon palvelunantajien olisi oltava liittyneina
valtakunnalliseen asiakastietojen arkistointipalveluun viimeistaan 1.1.2026
mennessa. Asiakas- ja potilastietojarjestelmien osalta on ratkaistava
siirtymaaikaan liittyvat kysymykset.

5. Kanta-palveluiden kehittaminen ja hyodyntaminen

Esko-potilastietojarjestelma on Kanta-sertifioitu. Esko Systemsin
nakdkulmasta Kanta-palveluiden kehittaminen ja hyédyntéaminen on
ensiarvoisen tarkeda oikean seka ajantasaisen asiakas- ja potilastiedon
turvaamiseksi.

Esko Systems Oy katsoo, etta erityisen tarkeaa on parantaa Kanta-
palveluiden tietojen kaytettavyytta sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattilaisten nakékulmasta. Tama edellyttaa paitsi Kanta-palveluiden
kehittamista, myds erityisesti asiakas- ja potilastietojarjestelmien
kayttoliittymien kehittamista. Kaytettavyyden kehittaminen tulee olla
potilastietojarjestelmien kasissa. Kanta-palveluiden tulee tukea teknisesti
hyvan kaytettavyyden mahdollistamista asiakas- ja potilastietojarjestelmissa
(mm. potilaan ensihoitotietojen tallentamisesta pitaisi lahettaa indikaatio
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potilastietojarjestelmille eli tieto, milloin tietoja on kantaan tallennettu).
Kanta-palveluiden kokonaisuus ja asiakas- ja potilastietojarjestelmien
uudistaminen liittyvat kiinteasti toisiinsa.

Asiakas- ja potilastietojarjestelmien toiminnallisuuksia, tietorakenteita ja
tietoturvaa koskeva valtakunnallinen ohjaus perustuu samaan lainsaadantéén
Kanta-palveluiden kanssa. Yhteen toimivuuden varmistaminen tapahtuu
pitkalti Kanta-palveluihin liittymiseen kuuluvien menettelyiden kautta.

Edelld mainittu huomioiden Esko Systems Oy:n nakdékulmasta Kanta-
palveluiden ldhitulevaisuuden kehittamisessa tulee kiinnittaa huomiota
erityisesti seuraaviin:

1. Kuntien ja kuntayhtymien vanhojen tietojen migraatiot tulevat
aiheuttamaan haasteita. Korvattavien jarjestelmien osalta vanhojen
tietojen saatavuus on varmistettava velvoittamalla korvattavan
jarjestelman toimittajaa rakentamaan tarvittavat migraatiot seka
kantapalveluihin ettd uuteen jarjestelmaan niilta osin, kuin tietoja ei
saada arkistoitua kanta-palveluihin.

2. Kuntia ja kuntayhtymia on hyva velvoittaa viemaan aineistoja Kantaan
etupainotteisesti ja myds tukea toimijoita tassa prosessissa.

3. Perusterveydenhuollon lisdksi myds sosiaalitoimen Kanta-arkisto tulee
huomioida prosessissa ja erityisesti sosiaalihuollon Kanta-liittymisia tulee
tukea.

4. Kanta-palveluihin tulee saada potilaan rakenteinen ladkehoito, josta on
merkittava hyoty hyvinvointialueen laajuisen potilastietojarjestelman
kannalta. Rakenteinen ladkehoitotieto mahdollistaa parhaiten potilaan
lddketiedon jakamisen ja yllapidon lapi potilaan hoitoketjun.

6. Kansalaisille tarjottavat sahkoiset palvelut osana
kokonaisratkaisua

Valtio on tukenut Omaolo- ja Terveyskyla-palveluiden kehittdmista.
Alueellisesti on lisaksi toteutettu useita itsearvioinnin, sahkdisen asioinnin
seka asiakas- ja palveluohjauksen palveluja.

Potilastietojarjestelmiin sisadltyy usein asiakasportaali, jonka kautta voidaan
muun muassa varata aikoja tai tarkastella omia tietoja. Lisaksi
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palveluseteleilla tarjottavia palveluja varten on toteutettu alueellisesti
erilaisia palvelujen vertailu- ja valintapalveluja.

Potilastietojarjestelmatoimittajana Esko Systems Oy keskittyy toimittamaan
mahdollisimman hyvan kaytettavyyden omaavan potilastietojarjestelman.
Kansalaisille tarjottavien palveluiden osalta rakennamme tarvittavat liittymat
potilastietojarjestelmaamme. Esimerkiksi asiakkaalle tarjottavien esitietojen
tadyton osalta Esko on rakentanut rajapinnan esitietojen rakenteista hakua ja
tallennusta varten. Tata asiointirajapintaa hyodyntaa talla hetkella
kolmannen osapuolen sovellus, jota kansalaiset kayttavat. Kansalaiselle
tarjottu sovellus on integroitu osaksi ammattilaisen kayttoliittymaa.

Esko Systems Oy on hallituksen esityksen kanssa samaa mielta siitd, etta
hyvinvointialueiden ICT-palvelujen kokonaisratkaisun yhteydessa asioinnin ja
omahoidon ratkaisuilta odotetaan paljon ja on olettavaa, etta taman
tyyppisten palvelujen kayttd ja kehitys tulee jatkumaan voimakkaana
l[&hitulevaisuudessa.

Kansalaisille tarjottavia palveluita on rakennettu niin kansallisella kuin
paikallisellakin tasolla. Kansalaisen ja ammattilaisten kannalta sahkoiset
palvelut olisi saatava yhdenmukaiseksi ainakin hyvinvointialueen tasolla.
Tama selkiyttaisi sekd yhdenmukaistaisi kansalaisen nakdkulmasta asiointia
ja toisaalta helpottaisi merkittavasti potilastietojarjestelmiin rakennettavien
integraatioiden toteutusta.

Omaolon ja Terveyskylan integrointia asiakas- ja potilastietojarjestelmiin
voitaisiin pitéaa kansallisena minimivaatimuksena. Muiden kansalaisille
tarjottavien sahkdisten palveluiden osalta hyvinvointialueilla tulee olla
vapaus valita parhaiten kokonaisuutta palvelevat kansalaisille tarjottavat
ratkaisut.

Kansalaisille tarjottavien asiointiportaalien olisi niin ikaan hyva olla
hyvinvointialueella yhtenaisia. Kirjautumalla yhteen paikkaa kansalainen
nakee koostetusti kaytdssaan olevat palvelut.

7. Hyvinvointisovellukset omatietovaranto-integraation kautta osa
kokonaisratkaisua

Kansalaisille tarjottavien hyvinvointisovelluksien tulee integroitua
omatietovarantoon, mikali kansalaisen itsensa syottamia tietoja halutaan
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hyddyntaa osana hoitotydta. Tama tarjoaa yhden kanavan
hyvinvointisovelluksen validointiin ja verifiointiin (omatietovaranto) ja
tietojen nayttamiseen potilastietojarjestelmissa. Kokonaisuutena talla tavalla
saavutettaisiin myods merkittdvaa kustannussaastoda, kun
potilastietojarjestelmatoimittajien ei tarvitsisi rakentaa rajapintaa useille eri
hyvinvointisovelluksille. Hyvinvointisovellukset taas saisivat potilaan tiedot
ammattilaisten saataville tekemalld integraation omatietovarantoon.



