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lta-Savon sairaanhoitopiiri

Terveydenhuoltopiiri, joka hoitaa alueensa kuntien
erikoissairaanhoidon, perusterveydenhuollon ja osan sosiaalihuollon
palveluista, alueella asukkaitan. 45 500

Jarjestaa lisaksi tyoterveyshuollon mm. sairaanhoitopiirin omille
tydntekijdille

Sairaanhoitopiirissa vain yksi rekisterinpitgja, ISSHP
Julkisessa terveydenhuollossa yksi yhteinen rekisteri,

terveydenhuollon asiakasrekisteri ja lisaksi tyoterveyshuollon
rekisteri

Terveydenhuollossa ja sosiaalihuollossa yksi yhteinen
potilastietojarjestelma ja tietokanta (Effica) ja tyoterveyshuollossa eri
tietojarjestelma (Acute), joka ei ole liittynyt viela Kantaan
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lta-Savon kuulumiset

It&-Savon shp on tallentanut potilastietonsa kansalliseen arkistoon
nyt runsaat puoli vuotta

Lahes 60% alueen vaestosta informoitu, joista vain 60% antanut
suostumuksen

Toiminta on jo normaalia arkea, ei enaa ongelmatilanteita,
yhteydenottoja tai ohjeiden kyselyja

Jarjestelman kaytettavyys helppoa ja yksinkertaista, normaalissa
paivittaisessa vastaanotto- tai osastotilanteessa ei nay
terveydenhuollon ammattilaiselle mitenkaan ja klikkauksia ei tule
yhtaan lisaa

Palvelutapahtuma viela haasteena ja sen valinnassa tehdaan

virneita niissa tilanteissa, joissa joudutaan itse ottamaan kantaa
palvelutapahtuman valintaan

Lisdaa automatiikkaa palvelutapahtumaan ja muitakin parannuksia
tulossa potilastietojarjestelman seuraavaan versioon & SOSTERI



Tallennus vs. luovutus

ISSHP:ssa toistaiseksi vain tallennetaan tietoja, hakuja
Potilastiedon arkistosta tehty vasta testimielessa Virtojen kanssa

Virroilla tehdyt informoinnit ja suostumukset paivittyivat heti
ISSHP:lle, myGs Virroilla tehdyt kirjaukset nahtavana Arkiston
kautta ja painvastoin

Efficassa tiedot haetaan Arkistokatselun kautta, joka nayttaa ne
organisaatioittain, paivamaarittain ja nakymittain
Tietojen haun kehittamiseen olisi panostettava, silla varsinkin

laakarit toivovat hakumahdollisuutta sairauksittain esim. potilaan
lonkkavaivasta tai verenpainetaudista kaikki tiedot

Voisiko olla Potilastiedon arkistoon potilastietojen katselua varten
kaikille yhteisen kayttoliittymé&, joka rajapinnan kautta
yhdistettaisiin eri potilastietojarjestelmiin? Kela?

Toistaiseksi ohjelmistotoimittajat kehittavat omia
katseluyhteyksiaan, alussa ns. karvahattuversiot kaytossa
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Tietojen nakyminen ja kaytto

ISSHP:ssé vain 9 potilasta tehnyt kiellon (0, 1 % informoiduista)
Kiellot tehtiin heti alussa, kieltojen maara ei ole juurikaan kasvanut

Ammattilaisilla silti huoli potilaan hoidosta, jos tiedot eivat nay
Kieltojen takia

Ammattilaisilla myos pelko, etta potilas nakee “liikaa” tietoa
Omakannan kautta, esim. jonkun toisen potilaasta kertomaa tietoa

Tama vaikuttanut jo laakareiden ja muiden kirjaamiskaytantoihin, ei
Kirjata tietoa josta potilas voisi arsyyntya tai kysella

Mm. laakarit haluaisivat potilaskertomukseen paikan mihin kirjata
nopeasti itsea varten hoitosuunnitelmaa potilaan hoidosta

Suojellaanko potilasta jo liilan paljon? Esim. labravastauksen
vilvastaminen meilla 14 vrk viitearvosta poikkeavasta vastauksesta

Onko sairaustieto helpompi kuulla laéakarilta kuin lukea netista, jos
netista tiedon saa nopeammin? MyG6s odottaminen voi Iﬁtgtb%g?%
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Omakannan kaytto ja valkutus

Mink& verran potilaat katsovat tietojaan Omakannasta? Voisiko joku tehda
tutkimusta tasta? Aina on potilaita, joita ei voi vahempaa kiinnostaa

Vain vahan yhteydenottoja merkintdjen korjaamisesta (3 rekisteritietojen
korjauspyyntoa) ja myoskaan laakarit eivat juurikaan ole saaneet
kommentteja kirjauksistaan (sahkopostikysely ladkareille ISSHP:ssd)

Miten Omakannasta kaikki hyoty irti esim. epikriisien ja laboratorio-
vastausten osalta? Yksi vaihtoehto merkinta potilastietojarjestelmaan ko.
tietojen katsomisesta Omakannasta, muutos toimintakulttuuriin esim.
|aakarien sanelut vs. osastosinteereiden toiminta

Voisiko Omakanta olla interaktiivisempi? Tulossa reseptien uusintapyynnot,
entd kysymykset terveydenhuollon ammattilaisille esim. labratuloksista?

Miten valttaa paallekkaisyydet sédhkdisen asioinnin kehittamisen kanssa?

Terveydenhuoltoko viimeinen vanhoillisuuden linnake, johon voi vain soittaa
tai tulla kdymaan?
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Huomioitava

Miten SOTE-uudistus tulee vaikuttamaan Potilastiedon
arkiston kayttoon, jos ERVA-alueella on yksi yhteinen
tietojarjestelma?

Sailyvatko rekisterirajat silti ja tuleeko ERVA-alueen
yhteinen potilastietorekisteri?

Tuleeko toimipisteitd katoamaan ja palveluita siirtymaan
verkkoon? Omakanta ja sahkOinen asiointi

Potilaille ainakin Omakannan merkitys sailyy tai tulee
jopa kasvamaan uudistuksesta huolimatta

Arkistonhoitajan rooli
Jaanee huomattavasti suppeammaksi kuin sita on markkinoitu
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Tiedotus

ISSHP:ssa informoiduista vain 60 % on antanut
suostumuksen, miksi?

Suostumusten osuus koko ajan vahentynyt (67% -
60%), alkaako henkilosto vasya niiden pyytamiseen?

Pelkka paikallinen tiedottaminen ei riita, silla potilaat ovat
epaluuloisia, kun koko valtakunnan tasolla Potilastiedon
arkistosta el mainita mitaan (sanomalehdet, televisio,
radio, some)

Halutaan odottaa mita tasta tulee, onko oikeasti hyotya,
tuleeko jotain pysyvaa

MyOs ammattilaisilla epéatietoisuutta koulutuksista
huolimatta

Mita siella on ja nékyy, millaisena ja milloin®# SOSTERI



Haasteet

Potilastiedon arkisto hoitaa sahkdisten potilastietojen sailyttamisen,
mutta muut hyodyt riippuvat sen kayton omaksumisesta

Tassa laakarit avainasemassa — esim. maaraako laakari taas uudet
tutkimukset vai katsooko Arkistosta toisen organisaation
alkaisemmin tekemat?

Seka ammattilaisten etta potilaiden kannalta tietojen oltava
Arkistossa mahdollisimman nopeasti
Vain hyvaksytty tieto siirtyy Arkistoon ja nyt yleensé tietoja ei
hyvaksyta heti vaan se jatetdan jarjestelman automaattiselle
hyvaksymiselle tai tehdaan myéhemmin (esim. sanelut), jolloin
tietojen nakyminen Arkistosta ammattilaiselle ja potilaalle voi siirtya
viikoilla
Arkistot tayttyvat potilaspapereiden sijasta erilaisilla suostumus- ja
kieltopapereilla. Omakannan kayttoa lisattava ja suostumusten
sahkdinen allekirjoitus ja arkistointi mahdolliseksi
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Lopuksi

Potilastiedon arkisto on oikeasti hyva asia potilaiden ja
ammattilaisten kannalta

Avoimuus ja tietojen kaytettavyys ja yhtenaiset
toimintamallit tulevat lisdantymaan sen myota

Nyt kaikkien pitaisi tehda kaikkensa, etta Potilastiedon
arkistosta saadaan kaikki irti

Ty0 el lopu Kantaan liittymiseen vaan kehitys tulee
jatkumaan
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Kysymyksia?

sirpa.taskinen@isshp.fi
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