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LUKIJALLE

Hyvinvointipalveluja uudistetaan. Keskeisend tavoittee-
na on parantaa kansalaisen mahdollisuuksia huolehtia
omasta terveydestddn ja eldmdstddan omatoimisesti

ja tarvittaessa ammattilaisten tukemana. Tdssa luotet-
tavalla hyvinvointitiedolla ja sahkaisilld palveluilla on
tdrked rooli.

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujdrjestelman

on toimittava asiakaslahtdisesti. Palvelujen tulee olla
vaikuttavia ja tasa-arvoisesti saatavilla. Tama edellyt-
144, ettd tiedonvaihto ja moniammatillinen yhteistyd
sosiaalihuollon ja terveydenhuollon eri toimijoiden
valilld on jouhevaa, turvallista ja asiakkaan tahtoon
perustuvaa.

Kansalaisten likkuvuus ja lisddntyva valinnanvapaus
edellyttavat myds rajat ylittdvaad tiedon vaihtoa ja
tiivimpdd EU-tason yhteistydtd sahkoisessd tiedonhal-
linnassa. Tiedon parempi hyddyntdminen on avainase-
massa myos tutkimus- ja innovaatiotoiminnassa. Tatd
varten on kehitettava lainsdddantdad ja yhteentoimi-
vuutta kansallisesti ja kansainvélisesti.

Laura Raty Susanna Huovinen
peruspalveluministeri
sosiaali- ja terveysministerio

sosiaali- ja terveysministeri
sosiaali- ja terveysministerio

Sahkoinen tiedonhallinta mahdollistaa ajantasaisen
tiedon ja nykyaikaiset tydvdlineet kansalaiselle, am-
mattilaiselle sekd johdolle arvioinnin ja padtdksenteon
tueksi.

Sosiaali- ja terveysministerid on tehnyt sosiaali- ja
terveydenhuollon sdhkoisen tiedonhallinnan strategian
laajassa yhteistydssd kansalaisten, sosiaali- ja tervey-
denhuollon organisaatioiden sekd eri ministerididen
ja Kuntaliiton kanssa. My3s strategian toimeenpano
suunnitellaan ja toteutetaan yhteistydssd. Lahivuosia
koskeva toimeenpanosuunnitelma valmistuu alkuvuon-
na 2015, ja sitd ylldpidetddn koko strategiakauden ajan.
Osa toimenpiteistd kdynnistetddn heti, osa my&hem-
min. Toimeenpano jakautuu usealle eri toimijalle.
Sahkoisen tiedonhallinnan strategia tukee sosiaali- ja
terveyspoliittisen strategian mukaista sosiaalisesti
kestdvdd yhteiskuntaa, jossa ihmisid kohdellaan yh-
denvertaisesti, varmistetaan kaikkien osallisuus seka
edistetddn jokaisen terveyttd ja toimintakykya. Kan-
tavana ajatuksena on saada sote-tieto hyStykayttdon
hyvinvoinnin ja uudistuvien palveluiden tueksi.

Tuula Haatainen
varatoimitusjohtaja
Suomen Kuntaliitto

TIVISTELMA

Strategian tavoitteena on tukea sosiaali- ja terveyden-
huollon uudistamista ja kansalaisten aktiivisuutta oman
hyvinvointinsa yllapidossa parantamalla tiedonhallintaa
ja lisddmalld sahkaisid palveluja. Tavoitteisiin padsemi-
seksi on olennaista saada sote-tieto hyotykayttdon ja
jalostaa sitd tietdmykseksi, joka auttaa niin palvelujar-
jestelmda kuin yksittdistd kansalaistakin.

Strategia on tehty laajassa yhteistydssd sidosryhmien
kanssa. Strategiaa laadittaessa on huomioitu muun
muassa Sosiaalisesti kestdvd Suomi-, JulkICT-, terveys-
alan kasvu-, dly-, genomi- ja big data strategiat. Stra-
tegian toimeenpano koordinoidaan edelld mainittujen
strategioiden kanssa.

Kansalaisen aktiivisuutta eldmanhallinnassa ja omahoi-
dossa lisdtddn tuottamalla luotettavaa hyvinvointitietoa
ja palveluita, joiden avulla tietoa voi hyddyntdd. Pal-
veluiden saatavuudesta ja laadusta tuotetaan tietoa
avoimesti saataville. Kansalainen voi asioida sahkdisesti
ja tuottaa itse tietoja omaan ja ammattilaisten kayt-
t60n. Sahkoisilld ratkaisuilla turvataan, ettd palvelut
ovat tasa-arvoisesti saatavilla harvaan asutuilla alueilla
ja erityisryhmille.

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisilla on kédytds-
sddn tyota ja sen toimintaprosesseja tukevia tietojdrjes-
telmid ja sdhkaisid sovelluksia, joita he osaavat kayttdd
ja joita ovat motivoituneita kdyttdmaan.

Palvelujdrjestelman vaikuttavuutta ja tehokkuutta
lisdtddn sdhkoisen tiedonhallinnan ratkaisujen avulla.
Terveydenhuollon ja sosiaalihuollon tietojen saatavuus
sektorirajojen yli turvataan kansallisilla ratkaisuilla tie-
tosuoja huomioiden. Paljon henkildstod ja tilaa vaativis-
ta fyysisistd palveluista siirrytddn kevyempiin sahkdisiin
palveluihin silloin, kun sdhkoinen palvelu sopii. Kansalai-
sen ja ammattilaisen sekd ammattilaisten vélinen rooli
muuttuu, mikd mahdollistaa jarkevan tyénjaon.

Sosiaali- ja terveydenhuollon ja kansalaisten tuotta-
mat tietoaineistot tukevat reaaliaikaisesti palvelujen
johtamista ja yhteiskunnallista padtoksentekoa sekd
tutkimus-, innovaatio- ja elinkeinotoimintaa.

Sosiaali- ja terveydenhuollon ohjaukseen luodaan
selkedt yhteistydrakenteet sekd kansallisesti ettd alu-
eellisesti. Sosiaali- ja terveydenhuolto tuottaa valtakun-
nallisesti yhtenevdisid tietoja, ja tietojarjestelmdt ovat
alueellisesti yhtendisid sekd kansallisesti yhteentoimi-
via. Uudet sahkoiset palvelut kehitetddn ja hankitaan
yhteistydssa niin, ettd hyddynnetddn kansallista pal-
veluarkkitehtuuria ja noudatetaan modulaarisuuden
periaatetta.
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Tiedonhallinnan strategiatyd perustuu sosiaali- ja ter-
veysministerion laajempaan sosiaali- ja terveyspoliit-
tiseen strategiaan ""Sosiaalisesti kestdvd Suomi 2020
Sosiaalisesti kestdva yhteiskunta kohtelee kaikkia
yhteiskunnan jdsenid reilusti, vahvistaa osallisuutta ja
yhteisollisyyttd, tukee terveyttd ja toimintakykyd sekd
antaa tarvittavan turvan ja palvelut.Vdeston hyvinvoin-
nin ja terveyden edistdminen, sairauksien ennaftaeh-
kéisy sekd yksilon eldmdnhallinnan, tyd- ja toiminta-
kyvyn ja omatoimisuuden tukeminen ovat sosiaali- ja
terveyspolitiikan ydintehtavig, joissa tiedonhallinnan
ratkaisuilla on yhd merkittdvampi rooli.

Sosiaali- ja terveyspolitiikka on kiintedssd yhteydessa
taloudelliseen kehitykseen. Sosiaalimenojen osuus
bruttokansantuotteesta on merkittava.Viime vuosien
vaikea talouskehitys, kestdvyysvaje ja tulevaisuuden
kasvava palvelutarve muodostavat yhtédlon, jonka
ratkaiseminen edellyttdd rakenteellisia uudistuksia

ja uusien toimintamallien kdyttddnottoa palvelujen
organisoinnissa ja tuotannossa. Muutosten tavoitteena
on hillitd menojen kasvua ja tuottaa palvelut nykyistd
huomattavasti tehokkaammalla palvelurakenteella.

Merkittdvin ldhivuosien uudistus liittyy sosiaali- ja ter
veyspalveluiden jarjestdmiseen. Strategia tukee sosiaa-
li- ja terveydenhuollon uudistamista, jonka keskeisend
tavoitteena on edistdd vdeston terveyttd, hyvinvointia
ja sosiaalista turvallisuutta, turvata yhdenvertaiset
sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut koko maassa,
vahvistaa sosiaali- ja terveydenhuollon peruspalveluita

sekd toteuttaa kustannustehokas ja vaikuttava palvelu-
rakenne. Palveluiden jarjestdmisvastuu siirtyy kunnilta
viidelle sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymalle
(sote-alueelle). Uudistuksessa sosiaali- ja terveys-
palvelut integroidaan saman organisaation vastuulle
perustasosta vaativiin erityispalveluihin saakka. Or
ganisaatiokeskeisen, pirstaloituneen palvelukulttuurin
sijasta korostuu se, ettd palveluiden jdrjestdmisen
ldhtokohtana ovat asiakkaan tarpeet ja asiakkailla on
valinnanvapaus.

Uudistuksen toimeenpanon valttdimattdmana edelly-
tyksend on, ettd tiedonhallinta saadaan tukemaan uusia
rakenteita ja toimintatapoja. Sovittujen mittareiden
mukaista tietoa palveluntuottajien toiminnan laadusta,
ldpindkyvyydestd, vaikuttavuudesta ja kustannuksis-

ta tulee olemaan avoimesti saatavilla. Tdma tieto on
merkittdva ohjauksen tydkalu, ja se auttaa kansalaisia
valitsemaan ja sote-palvelujen jdrjestdjid ohjaamaan ja
valitsemaan palveluntuottajia.

Vaikka vdeston toimintakyky ja terveydentila ovat
parantuneet, vaestdryhmien viliset erot hyvinvoin-
nissa sekd alueelliset erot ovat pysyneet suurina. Jotta
kansalaisten yhdenvertaisuutta voitaisiin parantaa ja
hyvinvointi- ja terveyseroja kaventaa, on yhteiskunta-
poliittisten paatosten tukena oltava entista parempi
tietopohja. Tiedon avaamista auttavat Suomen yhteis-
kunnan vakaus ja kansalaisten luottamus viranomaisiin.
Tiedon avoimuus on kansalaisyhteiskunnan ja demo-
kraattisen padtdksenteon perusedellytys.
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Paperista bitteihin
Suomen terveydenhuollon tiedonhallinnan historia on
pitkd. Terveydenhuollon digitalisointityd alkoi 1980-lu-
vulla, ja 2000-luvun puolivdlissd koko julkinen tervey-
denhuolto kdytti sahkoistd sairauskertomusta. Sosiaa-
lihuollossa tyd alkoi mydhemmin, mutta nyt sdhkoiset
jarjestelmdt ovat kdytossd laajasti, vaikka eivdt aivan
yhtd kattavasti.

Standardointi

[990-luvulta ldhtien on kehitetty sdhkoisen potilasker
tomuksen siséllollisid standardeja ja 2000-luvusta ldhtien
teknisid tiedonsiirtostandardeja. Periaatteena on ollut
paikallistaa kansainvalisesti laajimmin kdytossd olevia
terveydenhuollon tietotekniikan standardeja. Sosiaa-
lihuollon tiedonhallintaa on aktiivisesti standardoitu
sisdllollisesti ja teknisesti 2000-luvun puolivlistd lahtien.

Alueellinen kehittiminen

Julkinen terveydenhuolto on kehittanyt tietojen alu-
eellista saatavuutta 2000-luvun alusta Idhtien. Tie-
donvaihto ei ollut julkisellakaan puolella kattavaa eikd
yksityissektori ollut siind mukana, joten ratkaisu ei ollut
riittava tiedon lisdarvon kannalta. Tiedon on oltava
kdytossd myods potilaille ja asiakkaille itselleen sekd
ammattilaisille valtakunnallisesti ja EU:n laajuisesti.

Kansalliset Kanta-palvelut
Kanta-palvelut kdsittavat muun muassa sahkdisen re-
septin, Omakanta-palvelun sekd Potilastiedon arkiston.

DQNHALL\NN
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Terveydenhuollon palveluntuottajien tuottamat poti-
lastiedot siirretddn kansalliseen potilastiedon arkistoon.
Tiedot ovat kansalaisen kdytdssda Omakanta-palvelun
kautta. Niitd voivat kdyttdd kansalaista hoitavat yksi-
tyiset ja julkiset terveydenhoidon palveluntuottajat
hdnen suostumuksellaan.Vastaava sosiaalihuoftoa
koskeva kehitys- ja lainsdaddantotyd on valmisteilla.

Suomi on kansainvilinen kidrkimaa

Edelld kuvatun tydn tuloksena Suomi on ollut toistu-
vasti muiden Pohjoismaiden kanssa kdrkikastia kansain-
vdlisissd vertailututkimuksissa, joita ovat tehneet muun
muassa EU, OECD ja ITIF. EHTEL (European Health
Telematics Association) arvioi vuonna 2013 kansallisia
terveydenhuollon Kanta-palveluita ja totesi, ettd Suomi
on e-terveyden kansainvdlinen esimerkkimaa.

Sote-tieto hyotykayttoon

Taman strategia siirtdd kehittdmistyon painopisteen
tiedon kerddmisestd ja siirtdmisesta siihen, ettd tietoa
hyddynnetdan henkildkohtaisessa hyvinvoinnissa ja
eldmdssd pdrjadmisessd, potilas- ja asiakastydssa sekd
sosiaali- ja terveydenhuollon johtamisessa ja tutki-
muksessa. Tamd tarkoittaa erilaisissa tietovarannoissa
olevan tiedon analysointia, tulkintaa ja jalostamista
tietdmykseksi. Olennaista on, ettd tieto on ldpindkyvas,
yhteismitallista ja vertailukelpoista ja ettd se on ajanta-
saista ja sitd on helposti saatavilla.

Kuva: Plugi

Mukana muutoksessa
Suomi osallistuu aktiivisesti yhteistydssda muiden
Pohjoismaiden kanssa EU-tason strategiseen ja
operatiiviseen yhteistydhon. Tavoitteena on vaikut-
taa proaktiivisesti tulevaan kehitykseen ja aihepiirin
EU-sddnnostoon.

Hyvinvointiteknologia kehittyy vauhdilla, ja uusien toi-
mintamallien kdyttoonotto edellyttdd, ettd teknologiaa

hyddynnetddn hallitusti sosiaali- ja terveydenhuollossa.

Teknologian kehittdjien ja sote-sektorin yhteistyd hyo-
dyttdd kumpaakin osapuolta. Talld on jatkossa merkit-
tavid vaikutuksia my6s tydllisyyteen ja vientiin.




KANSALA

NEN — PYSTYN ITSE

Eri palveluntarjoajien sihkdisten palveluiden tarjonta ja valikoima vaihtelevat huomattavasti. Kansalaiset ko-
kevat sdahkoisten palveluiden tarjonnan suppeaksi ja odottavat uusia palveluita. Suomalaiset kayttavit inter-
netid laajasti, ja kansalaisilla on hyvit asenteelliset ja tietotekniset perusvalmiudet ottaa kdytté6n internet- ja
mobiilipohjaisia palveluita my&s sosiaali- ja terveydenhuollossa. Sahkoisten asiointipalveluiden lisaksi tulee
kehittda uusia vilineitd ennaltaehkiisevdan toimintaan ja kansalaisen omaehtoiseen terveydesta ja hyvinvoin-

nista huolehtimiseen.

Strategiset tavoitteet vuoteen 2020 mennessa

Kansalainen asioi sdhkoisesti ja tuottaa tietoja
omaan ja ammattilaisten kdyttoon. Kansalaisilla on
asuinpaikasta riippumaton mahdollisuus asioida sah-
koisesti palveluiden antajien kanssa. Kansalaisen itse
tuottamaa ja ylldpitdmaa tietoa hyddynnetddn hoidon
ja palvelun suunnittelussa ja toteuttamisessa kansalai-
sen sallimassa laajuudessa.

Luotettava hyvinvointitieto ja sen hyddyntamistad
tukevat palvelut ovat saatavilla ja auttavat kansalaista

eldmanhallinnassa ja oman tai ldhiomaisen hyvinvoin-
nin edistdmisessd. Sdhkdiset omahoitopalvelut sekd
niihin kytketty omien tietojen hallinta voivat tukea
terveysongelmien ennaltaehkdisyd, palvelun tarpeen
itsearviointia ja itsendistd selviytymistd.

Palveluiden laatu- ja saatavuustieto on valtakunnanlaa-
juisesti saatavilla ja auttaa palveluntarjoajan valinnassa.
Luotettava ja vertailukelpoinen tieto eri vaihtoehdoista
ja palveluiden tarjoajista lisdd valinnanvapautta.

Toimenpiteet

Omien hyvinvointi- ja terveystietojen hallin-
ta-alusta

Toteutetaan kansalaisten ja ammattilaisten kayttéon
kansallinen, kansalaisten henkildkohtaisten hyvinvointi-
ja terveystietojen hallinta-alusta. Toteutuksessa hyo-
dynnetddn tietoturvallisesti Kanta-palveluita ja avoimia
rajapintoja.

Kansalainen padttdd itse tietojensa tallentamisesta
alustalle sekd tietojensa luovuttamisesta alustan paille
rakennettaviin sovelluksiin.

Koordinaatiovastuu: kansallinen

ICT-RATKAISUT TUKEVAT PALVELUIDEN UUDISTAMISTA
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Omahoidon ja sihkéisen asioinnin
palveluiden toteutus

Sote-alueet rakentavat yhteistydnd kansallisen alustan
padlle keskeiset sdhkdiset omahoito- ja asiointipalvelut.
Omahoitopalveluita ovat esimerkiksi lddketieteellinen
padtoksentuki kansalaisen kayttdon, riskitestit, hoitoon
ohjauksessa tarvittavat avuntarpeen itsearviointime-
netelmat, sdhkdinen terveystarkastus tai omahoitoa
tukevat muistutus- ja kalenteriratkaisut. Sahkoisista
asiointipalveluista edistetddn erityisesti sahkoisten ajan-
varausten, etuuksien tai palvelujen hakemisen, asian
késittelyprosessin seurannan ja turvallisen viestinnan
ratkaisuja. Palvelut ovat saatavilla kansallisista, alueelli-
sista ja paikallisista asiointikanavista.

Toteutuksessa hyddynnetddn SADe-ohjelmassa
kehitettyjd ratkaisuja.

Koordinaatiovastuu:
sote-alueet yhteistyOssa ja sisdisesti

Hyvinvointia ja terveyshyotyja tuottavien
sahkoisten sovellusten kehittaminen, kayt-
téonotto ja arviointi.

Kaynnistetddn ohjelma kehittdmain kansallista jarjestel-
ma4, joka arvioi hyvinvointiongelmien ennaltaehkdisya
ja omahoitoa tukevia sovelluksia, mobiiliratkaisuja,
mittausteknologioita ja niiden vaikutuksia.

Koordinaatiovastuu: kansallinen

Asiakaskohtainen kokonaissuunnitelma
Paljon palveluita kdyttavan asiakkaan kanssa laaditaan
kansallisesti hyddynnettavd, yhteinen ja moniammatil-
linen kokonaissuunnitelma, joka integroi mahdolliset
organisaatio- ja sektorikohtaiset suunnitelmat. Ko-
konaissuunnitelman ansiosta on mahdollista ohjata
asiakkaan palveluita ja palvelukokonaisuutta, seurata
suunnitelman toteutumista ja yhdistda se palvelun-
tuottajien toiminnanohjaukseen. Kokonaissuunnitelma
mahdollistaa asiakkaan palveluiden ja palvelukoko-
naisuuden ohjaamisen ja suunnitelman toteutumisen
seurannan sekd sen yhdistdmisen palvelutuottajien
toiminnanohjaukseen

Koordinaatiovastuu: kansallinen

Asiakkaan valinnanvapauden tukeminen
Kehitetdadn palveluja kuvaavaa tietopohjaa ja sitd
hyddyntavid sahkdisid palveluja edelleen niin, ettd
kansalaiset voivat vertailla sosiaali- ja terveydenhuollon
palveluntuottajia yhtendiselld tavalla. Avoimena tietona
tarjotaan esimerkiksi palvelujen saatavuus (jono- ja
ajJanvaraustiedot), palveluvalikoima, laatu (esim. sairaa-
lainfektiot), vaikuttavuus, hinta, sijainti ja palautteet.

Koordinaatiovastuu: kansallinen

AMMATTILAINEN — KYVY

KKAILLE KAYTTAJILLE

FIKSUT }AR}ESTELMAT

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaiset tekevdt tyotddn alati muuttuvassa ymparistossa. Muutosten myota
tyonteko on jatkossa aiempaa moniammattillisempaa ja vuorovaikutteisempaa ja asiakkaat ovat entistd aktii-
visempia toimijoita. Taman muutoksen tukemisessa tietojarjestelmat ja tiedonhallinta ovat avainasemassa.

Ammattilaisten toimintamallien muuttaminen perintei-
sestd "vierihoidosta" kohti kansalaisten valmentamista
ja sdhkoisten palvelujen hyddyntdmistd vaatii vahvaa
ohjaamista. Organisaatioissa johto ja esimiehet ovat
avainasemassa uusien toimintamallien juurruttamisessa
ammattilaisten arjen kaytantoihin.

Suomi on ollut edelldkdvijd tietojdrjestelmien kaytos-
sd sosiaali- ja terveydenhuollossa. Edistyneisyyden
kdantdpuoli on, ettd monet tietojdrjestelmat ovat
verraten idkkditd. Tietojarjestelmien tuki ammattilais-
ten tydprosesseille vaihtelee. Potilastietojdrjestelmien
kaytettdvyyttd ammattilaisten ndkokulmasta on alettu

seurata jdrjestelmallisesti kansallisella tasolla 2000-u-
vulla, ja kdytettavyyden varmistaminen on keskeinen
kehittamistarve.

Tiedonhallinnan opetus on toteutettu verraten kirja-
vasti oppilaitoksissa, yliopistoissa ja muissa koulutusta
tarjoavissa organisaatioissa. Alan opetus- ja tutkimus-
virkoja on perustettu rajallisesti yliopistoihin ja ammat-
tikorkeakouluihin. Téltd osin nykytila ei ole tyydyttava.
Myds tdydennyskoulutuksen tarve on jatkuvaa.Valta-
kunnallisten Kanta-palveluiden kayttéonottajia tuetaan
verkkokoulujen avulla, tarjoamalla koulutusta toiminta-
mallien kdyttdéon sekd muulla tukimateriaalilla.

Strategiset tavoitteet vuoteen 2020 mennessa

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisilla
on kdytossddn tyotd ja sen toimintaprosesse-
ja tukevia tietojirjestelmia.

Jarjestelmien ja vélineiden kaytettavyys, padtoksen tuki
ja toiminnanohjaus tukevat ammattilaisia tydssddn
nykyistd paremmin, mika lisad tyon mielekkyyttd, laatua
ja vaikuttavuutta.

Sdhkoiset sovellukset ammattilaisten kaytossa.

Ammattilaiset ovat mukana jarjestelmien hankinnois-

sa ja toimintamallien suunnittelussa. Ammattilaisten
tiedonhallinnan osaamista vahvistetaan ja uusiin sovel-
luksiin annetaan hyva tyopaikkakoulutus seka tietojdrjes-
telmien ettd toimintamallien osalta. Sosiaali- ja tervey-
denhuollon ammattilaisten perus-, jatko-, tdydennys- ja
tyopaikkakoulutukseen on sisdllytetty tiedonhallinnan,
tietosuojan, tietoturvan ja tietojarjestelmien kayttdon
liittyvid opintoja.
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Toimenpiteet

Kansalliset kriteerit tietojarjestelmien
kaytettavyydelle

Tietojdrjestelmien kaytettdvyydelle laaditaan kansalliset
kriteerit ja kuvataan parhaat kdytannot kdytettavyyden
arviointiin. Kriteerit on otettava huomioon potilas- ja
asiakastietojarjestelmien hankinnassa. Kdytettavyys-
kyselyja tehdddn saannaéllisesti edelleen ja suunna-
taan niitd kattavammin sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattilaisryhmille. Ammattilaisten kdyttéon luodaan
yhteenvetoja, ndkymid ja tydkaluja, jotka pohjautuvat
tydnkuvaan sekd kayttdjd- ja asiakastarpeisiin.

Koordinaatiovastuu: kansallinen

Pditoksenteon tuki ammattilaisten kdyttoon
Toteutetaan kliinisen padtoksenteon tuki terveyden-
huollon ammattilaisten kdyttéon kansallisena ratkaisu-
na.Tamd varmistaa sen, ettd padtoksenteko pohjautuu
mahdollisimman kattaviin ja ajantasaisiin tietoihin, joita
saadaan KanTa-palveluista sekd potilastietojarjestelmis-
td. Kehitetadn sosiaalihuollon padtoksentekoa tukevia
jarjestelmid, jotka hyddyntavat kansallisia tietovarastoja,
esimerkkind tulorekisteri.

Koordinaatiovastuu: kansallinen

Ammattilaisten koulutus

Lisatddn sosiaali- ja terveydenhuollon ammatillisessa
koulutuksessa ja taydennyskoulutuksessa tiedonhal-
linnan, kirjaamisen, tietosuojan, tietoturvan ja tiedolla
johtamisen koulutusta.

Koordinaatiovastuu: kansallinen

Kayttdjat mukana tietojirjestelmien ja
toimintamallien kehittimisessa ja
jalkauttamisessa

Potilas- ja asiakastietojdrjestelmien ja toimintamal-
lien kehittdmisessd ja uudistamisessa parannetaan
yhteisty6td kayttdjien kanssa. Tavoitteena on parempi
vastaavuus kdyttdjien ja tulevan palvelujdrjestelman
tarpeisiin. Ammattilaisille tarjotaan systemaattisesti
tietojdrjestelmien kdyttdon ja uusiin toimintamalleihin
littyvad koulutusta.

Koordinaatiovastuu:
sote-alueet yhteistyOssa ja sisdisesti



PALVELUJARJESTELMA

_ RAJALLISET R

ESURSSIT OIKEA
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Sahkoiset ratkaisut ja toimintamallit ovat avainasemassa sote-uudistuksen toiminnallisiin tavoitteisiin padse-
misessd. Tavoitteena on siirtya integroituihin sosiaali- ja terveydenhuollon palveluihin, jotka lahtevit asiakkaan
tarpeista ja ovat saatavilla yhdenvertaisesti ja esteettémasti. Kun toimintamalleja uudistetaan ja yhteisty on
moniammatillista, niin henkiloresursseja voidaan kayttad jarkevalld tavalla.

Palvelujdrjestelman tulee hyodyntdd tiedonhallintaa

ja sahkoisid palveluita myds valmentamaan kansalaisia
selvidmdan paremmin asioidensa tai esimerkiksi kroo-
nisen sairautensa hoidosta.

Kansalaiset on otettava palvelunantajien kumppaneiksi
omien asioidensa hoidossa ja uudenlaisten palveluiden
suunnittelussa. Kansalaisen ja ammattilaisen roolin
muutos mahdollistaa jarkevan tydnjaon. Esimerkiksi
kansalainen voi kirjata esitietojaan tai omaa tilannet-

taan ammattilaisten nahtaville, varata tai siirtdd omia
ajJanvarauksiaan ja asioida sdhkdisesti fyysisen kdynnin
sijasta.

Palvelujdrjestelman tulee tarjota sahkdisid palveluita,
jolloin vapautuvilla henkildresursseilla voidaan palvella
paremmin niitd asiakkaita, jotka tarvitsevat enemman
huolenpitoa.

Strategiset tavoitteet vuoteen 2020 mennessa

Asiakas- ja potilastiedot ovat ammattilaisten
ja asiakkaiden kaytossa riippumatta organi-
saatiorakenteiden, palveluiden ja tietojirjes-
telmien muutoksista.

Terveydenhuollon ja sosiaalihuollon tietojen saata-
vuus Vli sektorirajojen turvataan kansallisilla ratkaisuilla
tietosuoja huomioiden.

Sdhkoisen tiedonhallinnan ratkaisut lisddvat
palvelujarjestelmin vaikuttavuutta ja tehok-
kuutta.

Kansalaisen ja ammattilaisen sekd ammattilaisten
vdlinen roolin muutos mahdollistaa jarkevan tydnjaon.
Sdhkoisten ratkaisujen avulla siirrytddn soveltuvin osin
paljon henkildstdd ja tilaa vaativista fyysisistd palveluista
kevyempiin sahkdisiin palveluihin.

Palvelujen saatavuus ja esteettémyys para-
nevat sihkoisten ratkaisujen avulla.

Sahkaisilld ratkaisuilla turvataan palvelujen tasa-arvoi-
nen tarjonta harvaan asutuilla alueilla ja erityisryhmille.

Toimenpiteet

Lainsddddnto sote-tietojen kdytosta
Laaditaan yhtendinen sosiaali- ja terveydenhuollon
tietojen kdsittelyd ohjaava lainsdddantokokonaisuus.
Lainsaddantd uudistetaan siten, ettd se tukee so-
te-integraation ja asiakkaan palvelukokonaisuuksien
edellyttdmad tietojen yhteiskdyttdd. Sote-uudistuksen
yhteydessd uudistetaan rekisterinpitoa koskevat sdan-
nokset. Uudistuksessa huomioidaan myds valvonnan
tiedonsaantitarpeet.

Koordinaatiovastuu: kansallinen

Sosiaalihuollon tietovarantoratkaisu osaksi
Kanta-palveluita

Toteutetaan sosiaalihuollon kansallinen tietovaran-
toratkaisu osana Kanta-palveluja. Talld varmistetaan
sosiaali- ja terveydenhuollon yhteisid asiakkaita koske-
van tiedon kulku. Sosiaali- ja terveydenhuollon kansal-
listen asiakas- ja potilastiedon tietovarantojen (Kanta)
ansiosta tieto kulkee organisaatio- ja sektorirajojen vli
ja tietoa voidaan hyddyntdd myds valtakunnallisten ja
alueellisten tilastojen toteuttamiseksi.

Koordinaatiovastuu: kansallinen

Kanta-palvelut terveydenhuollossa
Terveydenhuollon Kanta-palvelut (mm. sahkdinen
resepti, potilastiedon arkisto, potilaan tiedonhallinta-
palvelu) otetaan kdyttdéon kaikissa julkisissa ja lainsda-
dannon edellyttdmissd yksityisissd terveydenhuollon
organisaatioissa.

Koordinaatiovastuu:
sote-alueet yhteistydssi ja sisdisesti

Kanta-palvelujen tietosisaltojd ja toiminnallisuuksia laa-
jennetaan vaiheittain siten, ettd mukaan tulevat muun
muassa kuvantamisen ja suun terveydenhuollon tiedot
ja tiedonhallintapalvelun uudet sisdllt. Sosiaali- ja ter-
veydenhuollon integroiduissa palveluissa varmistetaan,
ettd terveydenhuollon ja sosiaalihuollon tietovarannot
ovat yhteiskdytossa.

Koordinaatiovastuu: kansallinen

Sdhkoisten palveluiden kehittiminen ja
kaytto

Sahkoisten palveluiden kehittdminen tehddédn yhteis-
tydssa valtion ja sote-alueiden kanssa.Valtio panostaa
yhtendisiin toteutuksiin ja kansallisiin ratkaisuihin,
sote-alueet, yksityiset palveluntuottajat ja toimittajat
niihin liitettaviin palveluihin.

Palvelutuotannossa otetaan laajasti kdyttdon sahkdisia
ratkaisuja, jotka mahdollistavat sote-palvelujen tuot-
tamisen uusilla asiakaslahtaisilla tavoilla. Sahkoisten
palveluiden esteettdmyys varmistetaan kansallisen
kriteeriston avulla.

Koordinaatiovastuu:
sote-alueet yhteistyOssi ja sisdisesti ja kansallinen

Sahkaisid palveluita kehitetddn myds hallinnollisiin
taustaprosesseihin (esim. asiakasmaksujen ja maksu-
katon hallinta, todistusten ja lausuntojen valittdminen
poikkihallinnollisesti).

Koordinaatiovastuu: kansallinen
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Prosessituki ja toiminnanohjaus

Kehitetddn ja hankitaan jarjestelmid ohjaamaan
palveluntuottajien sisdistd toimintaa ja tydnkulkuja.
Jarjestelmat tehostavat ammattilaisten ty&td ja palvelu-
tuotannon johtamista. Kehitetdan palvelujen tuottajien
ja jarjestdjien tarpeisiin jdrjestelmid, joiden avulla voi
seurata, miten asiakkaan ja potilaan palvelukokonai-

suutta tai palveluita ohjataan ja miten palvelusuunnitel-
ma toteutuu.

Koordinaatiovastuu:
sote-alueet yhteistyOssa ja sisdisesti



TIEDON JALOS
JOHTAMINEN =T

TAMINEN JATIEDOLLA
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Sosiaali- ja terveyspalvelujirjestelmian johtaminen ja kehittiminen edellyttivit, ettd palveluiden saatavuutta,
laatua ja kustannusvaikuttavuutta arvioidaan systemaattisesti ja johtaminen seka siihen liittyvdt yhteiskun-
nalliset padtokset pohjautuvat ajantasaiseen ja vertailukelpoiseen, alueellisesti, kansallisesti ja kansainvilisesti

saatavilla olevaan tietoon.

Luotettavan ja kattavasti saatavissa olevan tiedon avulla on mahdollista paremmin ennakoida vieston tervey-
dentilaa ja hyvinvointipalveluiden tarvetta ja palveluverkon ja palveluiden kehittiminen saadaan vastaamaan
muuttuvia tarpeita ja uusia palveluiden tuottamisen mahdollisuuksia.

Strategiset tavoitteet vuoteen 2020 mennessa

Tietoaineistot tukevat reaaliaikaisesti palve-
lutuotannon johtamista ja yhteiskunnallista
paatoksentekoa

Tiedon avoimuus ja oikeus tietoon vahvistavat de-
mokratiaa ja kansalaisyhteiskuntaa. Verovaroin kerdtty
ja tuotettu tieto asetetaan maksutta ja ajantasaisena
kayttoon. Jos tiedon salaamiselle ei ole perustetta, se
tuotetaan avoimesti saataville henkilGtietojen suojaa
vaarantamatta.

Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa syntyva asia-
kas- ja potilaskohtainen tieto, palveluiden saatavuutta,
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laatua ja vaikuttavuutta kuvaavat tiedot, kansalaisen
itse tuottamat tiedot sekd muilla toimialoilla syntyvat
tiedot ovat saatavilla ja niitd hyddynnetddn turvallisesti
palvelutuotannon, yhteiskunnan ja asukkaiden hyvaksi
eri kdyttokohteissa.

Tietoaineistot tukevat tutkimus- ja innovaa-
tio- seka elinkeinotoimintaa

Sote-tietojen hyddyntdminen TKI-toimintaan on mah-
dollista juridisesti ja eettisesti kestavalld tavalla.

Toimenpiteet

Lainsddddnto sote-tietojen toissijaisista

(ei hoitoon tai asiakkuuteen liittyvistd)
kayttotarkoituksista

Henkilorekisterien lainsdddannon uudistuksella varmis-
tetaan, ettd valtakunnallisiin ja alueellisiin rekistereihin
tallennettavia sote-tietoja voidaan kdyttdd myos toissi-
jaisiin kayttotarkoituksiin, joita ovat esimerkiksi tietojen
kayttd palveluiden yksildlliseen kohdistamiseen, tutki-
mukseen, tiedolla johtamiseen ja rekistereihin.

Uudistus sovitetaan yhteen EU-tietosuoja-asetuksen
toimeenpanon kanssa. Uudistuksessa huomioidaan
sosiaali- ja terveydenhuollon henkilGtietojen kasittelyd
koskevien saddosten kokonaisuudistus.

Koordinaatiovastuu: kansallinen

Tiedon toissijaisen kdyton kehittiminen ja
resursointi

Sosiaali- ja terveydenhuollon toimintatiedon kerddmi-
selle ja hyddyntamiselle asetetaan kansalliset ja alu-
eelliset tavoitteet ja laaditaan kansallinen suunnitelma
uuden sote-rakenteen toimeenpanon ja toiminnan vaa-
timusten mukaisesti. Tiedon keruu ja analysointi muute-
taan vastaamaan sote-palveluiden tarpeen, saatavuuden,
tuotteistuksen, seurannan ja kehittdmisen tarpeita. Sosi-
aali- ja terveyspalveluita kuvaavat luokitukset ja mittarit
(palveluiden sisiltd sekd kayttd, saatavuus, palvelupro-
sessit, laatu, tehokkuus ja vaikuttavuus) yhdenmukaiste-
taan ja kehitetdan tietoarkkitehtuurin avulla.
Koordinaatiovastuu: kansallinen
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Vdestdtason tilasto- ja indikaattoripalveluita kehitetddn
toimimaan yhteen kansallisten tietovarantojen kanssa.
Suunnittelun periaatteina ovat tiedon kertatallennus
ja tietojen anonymisoitu kdyttd muussa kuin alkupe-
rdisessd tarkoituksessa. Kerdtyn tiedon analysointia
kehitetddn ja tiedonkeruuta rationalisoidaan ja vdhen-
netddn. Sosiaali- ja terveyspalvelujen avoimet tiedot
(kuten palvelujen tiedot, laatumittarit, tilastotiedot ja
palvelujen saatavuustiedot) tuotetaan avoimena data-
na saataville.

Koordinaatiovastuu: kansallinen

Vahvistetaan tiedon toissijaisen hyddyntdmisen resur-
sointia (esim. osaamisen varmistaminen, etiikka).

Koordinaatiovastuu: kansallinen

Toissijaiseen kayttdon, kuten tutkimukseen, johtami-
seen, tilastointiin ja kaupalliseen kayttoon, luodaan
yhteinen infrastruktuuri, joka sisdltdd yhteisid palveluita
eri kdyttotarkoituksiin (esim. potilasjoukon valinta
tutkimukseen, anonymisointi) ja hyddyntdd kansallisia
sote-tietovarantoja (esim. Kanta, Kansa, kansalaisen
omahoitoratkaisu, biopankit ym. rekisterit).

Koordinaatiovastuu: kansallinen
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Tiedonhallinnan ja tietojirjestelmaratkaisuihin liittyvan yhteistyon ja ohjauksen tavoitteena on tukea kan-
sallisen sosiaali- ja terveyspolitiikan sekd sosiaali- ja terveydenhuollon rakenneuudistuksen tavoitteita ja
toimenpiteitd. Kansallisen ja alueellisen yhteistyon on oltava vahvaa ja ohjauksen selkedi ja vaikuttavaa sen
varmistamiseksi, ettd saatavilla on sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden jirjestimiseen ja tuottamiseen
tarvittava tieto ja ettd tietojarjestelmaratkaisut ovat yhteentoimivia. Toimiva yhteistyd ja ohjaus ovat perus-
tana asiakkaita ja ammattilaisia palvelevien tiedonhallinnan ratkaisujen kehittimiselle ja hyédyntamiselle. On
valttamatonta tiivistad yhteistyotd kansallisesti ja alueellisesti sekd sosiaalihuollon ja terveydenhuollon vililla.

Strategiset tavoitteet vuoteen 2020 mennessa
Tiedonhallinnan yhteistyo- ja ohjausraken- via toimintamalleja ja niitd tukevia ratkaisuja levitetddn

teet ovat selkeit ja tukevat sote-uudistusta ja hyddynnetddn laajasti.
Ohjauksella ja yhteistydlld varmistetaan, ettd vaikutta-

Toimenpiteet

Sote-tiedonhallinnan ohjaus ja johtaminen Sote-alueiden ja valtakunnallisten
Sosiaali- ja terveydenhuollon tiedonhallinnan ohja- toimijoiden yhteistyomalli
us, organisointi ja yhteisten ratkaisujen tuottaminen Vakiinnutetaan yhteistydmalli, joka koordinoi so-
selkeytetddn osana sote-uudistusta. Alueiden vélisen te-alueiden ja kuntien valtakunnallista tietohallintoyh-
yhteistydn toimintatavat ja rahoitus vakinaistetaan. teistyGtd ja strategista yhteistydtd STMin kanssa. Osana
Alueiden sisdistd yhteisty&td ohjataan STM:n toimi- yhteistydmallia maaritellddn ja otetaan kayttdon valtion
alan kokonaisarkkitehtuuriin kuuluvalla alueellisella Ja sote-palvelujen jarjestdjien yhteiset menettelyt val-
arkkitehtuurilla, jonka sote-organisaatiot maarittavat mistella ja paattdd kansallisista tiedonhallinnan ratkai-
yhteistydssa. suista, niilden rahoituksesta ja kdyttdonottotavoista.
Koordinaatiovastuu: kansallinen Koordinaatiovastuu: kansallinen
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POHJA KUNTOON

Infostruktuuri sisaltdd |CT-palvelut, alustat seki sisill6lliset ja tekniset standardit ja maarittelyt, jotka tuke-
vat tiedonjakoa ja yhteentoimivuutta. Kansalaisen aktivointiin, palvelujarjestelman tehostamiseen ja tietojen
toissijaiseen kayttoon liittyvit strategiset tavoitteet edellyttivit, ettd tietotekniset ratkaisut rakennetaan
avoimelle ja skaalautuvalle pohjalle yhteisesti sovittuja menettelytapoja noudattaen. Kokonaisuuden on oltava

modulaarinen, avoin ja hallitusti kehitetty, ja sen on mahdollistettava seka palvelujen, rakenteiden etti teknis-
ten ratkaisujen uudistaminen.Tama edellyttdd myos yhteistydhon nojautuvaa ja verkostomaista ratkaisujen
kehittdmistapaa, jossa kannustetaan kokeilemaan erityyppisid ratkaisumalleja ja kokoamaan néyttda sellaisista

ratkaisuista, jotka tuottavat haluttuja vaikutuksia. Ndyton pohjalta vaikuttavia ratkaisuja levitetdan tehokkaasti
laajamittaiseen kdyttoon ja niiden pohjalta kehitetddn myds uusia palveluita ja tuotteita.

Strategiset tavoitteet

Yhteentoimiva ja modulaarinen
arkkitehtuuri

Rakenteiset tiedot ovat valtakunnallisesti yhtenevdisia,
ja valtakunnalliset tietoarkkitehtuurimaarittelyt ovat
koko toimialan kdytdssa. Avoimet rajapinnat ja kansain-
vdliset standardit mahdollistavat yhteentoimivuuden.
Sote-palveluiden kehittdmisessd tukeudutaan kansalli-
seen palveluarkkitehtuuriin. Sote-alueilla pyritddn yhte-
naistamadn tietojdrjestelmdratkaisuja yhteisesti sovitun
arkkitehtuurin pohjalta. Sote-tietojdrjestelmakokonai-
suudet suunnitellaan ja toteutetaan modulaarisesti
siten, ettd tietojdrjestelmdpalveluita voidaan kehittdd,
hankkia ja mukauttaa muuttuvan toiminnan tarpeisiin
hyddyntaen markkinoilla olevaa osaamista. Y hteentoi-
mivista osajdrjestelmistd koostuva kokonaisuus takaa
sen, ettd kehittdmispolku on avoin ja kilpailutus on
tehokasta ja pohjautuu kayttdjatarpeisiin.
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Tietoturva eli tietojen saatavuus, eheys ja
suojaus

turvataan kansallisissa ja alueellisissa tietojarjestelma-
ratkaisuissa.

Huolehditaan riittavista
tietoliikenneyhteyksista.

Yhteistyo kehittimisessa ja hankintamenet-
telyissa

Uusia ratkaisuja kehitetadn kdyttdjien ja toimittajien
tiiviilld ja laaja-alaisella yhteistyolld. Varmistetaan, ettd
uudet ratkaisut levidvat valtakunnallisesti.

Hankinnat tehdadan niiden luonteeseen soveltuvalla
menettelylld ja tiiviissd yhteistydssa tilagjien ja toimitta-
jien kanssa.

Toimenpiteet

Kokonaisarkkitehtuuri kidytt66n
Valtakunnallisesti yhtendisid tietosisaltdjd laajennetaan
kattamaan uusia kokonaisuuksia kdyttdjien tarpeiden
mukaisesti ja kansainvalinen kehitys huomioiden.
Uusia sahkoisid sote-palveluita toteutetaan kansalli-
sen palveluarkkitehtuurin osana, esimerkkind puolesta
asiointi. Sosiaalihuollon kansallisessa varmenneratkai-
sussa hyddynnetddn valtiovarainministerion luomaa
kansallista tunnistautumisratkaisua. Sote-palveluissa hyo-
dynnetdan mobiilitunnistautumista. Toteutetaan uusia
kansallisia ratkaisuja pilvipohjaisina sovelluspalveluina.

Koordinaatiovastuu: kansallinen

Sosiaali- ja terveydenhuollon valtakunnallisia tieto-
arkkitehtuurin maarittelyjd kdytetdan systemaattisesti
tietojdrjestelmien kehittdmisessd ja hankinnoissa.
Tietojdrjestelmdarkkitehtuurin maarittelyt perustuvat
sote-alueen kokonaissuunnitteluun ja keskeisimpien
yhteisten tietojdrjestelmapalvelujen yhtendistamiseen.

Koordinaatiovastuu:
sote-alueet yhteistydssi ja sisdisesti

Standardien kehittiminen seka niiden kay-
ton ja levittimisen tuki

Varmistetaan avointen ja standardipohjaisten raja-
pintojen kayttd ja osaaminen systemaattisesti niissd
kayttokohteissa, joihin niitd on saatavilla.

Koordinaatiovastuu:
sote-alueet yhteistydssi ja sisdisesti
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Perustetaan organisaatio, joka yhteistydssd sote-palve-
luntuottajien, jdrjestelmdtoimittajien, standardointiorga-
nisaatioiden ja kansallisten toimijoiden kanssa stan-
dardoi ja toteuttaa yhteentoimivuustydtd, tunnistaa
tarpeet uusille yhteisille rajapinnoille, testaa ja verifioi
rajapintoja sekd seuraa kansainvdlisid standardeja ja so-
vittaa niitd palvelutuotannon, kansalaisille suunnattujen
palvelujen sekd alan teollisuuden tarpeisiin.

Koordinaatiovastuu: kansallinen

Tietoturvan ja tietosuojan takaaminen
Kansallisiin palveluihin liittyminen edellyttad seka tieto-
jarjestelman ettd liittyvan palveluntarjoajan auditointia
ja sertifiointia.

Koordinaatiovastuu: kansallinen

Palveluntarjoajien ja -jdrjestdjien on valvottava, ettd
niiden toiminnassa ja niiden kdyttdmissd tietojdrjestel-
missd noudatetaan tietosuoja- ja tietoturvamadarayksi.

Koordinaatiovastuu:
sote-alueet yhteistyOssa ja sisdisesti

Ammattilaisten ja kansalaisten tietoliiken-
neyhteyksien parantaminen

Varmistetaan sote-organisaatioille ja kansalaisille
riittdva ja luotettava tiedonsiirto myos syrjdisilld alueilla.
Toteutetaan yhteistydssa muiden viranomaisten ja eril-
lisverkkojen kanssa viranomaisten yhteinen mobiililaa-
jakaistaratkaisu (etenkin ensihoito ja sosiaalipdivystys).

Koordinaatiovastuu: kansallinen



Yhteistyo kehittimisessa ja hankinnoissa
Alueiden sisdlld ja valilld tehddan tiivista yhteistyota tie-
tojdrjestelmien hyddyntdmisessd ja kdyttopalveluiden
jarjestdmisessa. Alueiden sisdlld pyritddn yhdistdmaan
tietojdrjestelmat tarkoituksenmukaisesti.

Uusien ratkaisujen kehittdmistd edistetddn erityisesti
palveluntuottajien, kdyttdjien ja ratkaisukehittdjien alu-
eellisissa ja kansallisissa ekosysteemeissa, joissa toimii
sujuva polku tarpeista kehittdmistyohon, kokeiluihin ja
kdyttdonottoihin sekd ratkaisujen levittdmiseen.
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Uusien toimintamalli- ja teknologiaratkaisujen hankin-
nat tehdddn innovatiivisten ja esikaupallisten hankin-
tojen periaatteiden mukaisesti yhteistydssa tilaajien,
teknologiatoimittajien ja kdyttdjien kesken.Valmiita
tuotteita hankitaan yhteishankintoina, joilla saavute-
taan skaalaetuja hinnoittelussa ja hankintaosaamisessa.
Hankinnoilla, asiakasyhteistydlld ja kansallisten toimijoi-
den toiminnalla edistetddn vaihtoehtojen syntymista ja
kilpailua.

Koordinaatiovastuu:
sote-alueet yhteistyOssi ja sisdisesti

VISUAALINEN TIVISTELMA

Mahdollisuudet

Palvelujen uudistaminen
Laaja-alainen hyvinvointi
Ongelmien ennaltaehkaisy
Palvelujen yksildistiminen
ja segmentointi
Geenitieto

Big data

Avoin tieto
Poikkihallinnollisuus
Nayttd vaikuttavuudesta

Mahdollistajat

Ohjaus ja saadokset
Kokonaissuunnittelu

Avoimet rajapinnat ja standardit
Mobiiliteknologia
Palveluarkkitehtuuri
Pilvipalvelut

Kehittdmisen ekosysteemit
Tietoturva ja tietosuoja
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Toimivat tyokalut ammattihenkil6ille
Kaytettavyys, yhteenvedot
paatoksenteontuki |
toiminnanohjaus

Sopeutuvat

prosessit,
laadukkaan
tydn ja
toiminnan
tukeminen




Kuva: Tuulikki Holopainen

STRATEGIAN TOIMEENPANO

Strategian hyvdksymisen jdlkeen toimeenpanosuun-
nitelma tehddan yhdessa sote-uudistuksen toi-
meenpanon ja sidosryhmien kanssa. Tdssd vaiheessa
toimenpiteet vastuutetaan ja aikataulutetaan, suunni-
tellaan rahoitus ja asetetaan mittarit, joilla toteutumaa
seurataan. Suunnittelussa priorisoidaan sote-uudistuk-
sen kannalta valttamattomat toimenpiteet. Toimeen-
panosta vastaavat tahot laativat myds toimeenpa-
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nosuunnitelman ja hankkivat rahoituksen yhteistydssa
nimettyjen tahojen kanssa. Lahes kaikki toimenpiteet
vaativat eri toimijoiden laajaa yhteisty&td. Sosiaali- ja
terveydenhuollon sdhkoisen tietohallinnon neuvot-
telukunta seuraa ja arvioi strategian toimeenpanoa.
Strategian toteutumisesta julkaistaan sddnnolliset
seurantaraportit.



TYOPROSESSI

Sote-tieto hyStykdyttddn -strategiaa on tydstetty
laajan sidosryhmétydskentelyn avulla. Myds sosiaalises-
sa mediassa on ideoitu ja jaettu materiaalia. Prosessin
aikana syksystd 2013 Idhtien on pidetty neljd seminaa-
ria ja tehty kaksi laajaa verkkokyselyd.

Tyoryhmit: Viiteen tydryhmaédn on osallistunut
yhteensd noin 50 henkil®a: sote-ammattilaisia, tietohal-
lintoammattilaisia, kuntien ja sairaanhoitopiirien johtoa,
STM:n, Kelan, THL:n edustajia, sote-jdrjestojen, ammat-
tilittojen ja tieteellisten yhdistysten edustajia.

Strategiatyon johtoryhma:
Annakaisa livari, STM, puheenjohtaja
Anne Kallio, STM, péasihteeri
Teemupekka Virtanen, STM
Jari Porrasmaa, STM
Pentti Itkonen, Eksote
Sinikka Salo, Oulun kaupunki
Olli-Pekka Rissanen,VM
Juha Mykkdnen, Itd-Suomen yliopisto
Vesa Jormanainen, THL
Tanja Rantanen, Kuntaliitto
Karri Vainio, Kuntaliitto
Minna Saario, Kuntaliitto
Maritta Korhonen, Kuopion yliopistollinen sairaala

Sosiaali- ja terveydenhuollon sihkdisen tietohallinnon
neuvottelukunta on toiminut ohjausryhmana:
Paivi Sillanaukee, STM, pj
Kirsi Varhila, STM, varapj
Timo Valli, VM
Mikael Forss, Kela
Paivi Hamaldinen, THL
Mika Salminen, THL
Marja-Liisa Partanen,Valvira
Arto Ylipartanen, Tietosuojavaltuutetun toimisto
Tuula Haatainen, Suomen Kuntaliitto
Pauli Kuosmanen, Kuopion kaupunki
Sinikka Salo, Oulun kaupunki
Markku Mékijarvi, HUS
Antti Jokela, PSHP
Pirkko Kortekangas,VSSHP
Markku Suokas, LPY
Marjo Ronkd, TESO ry
Sirpa Peura, Suomen Apteekkariliitto
Anna Simonsen, Folkhalsan

asiantuntijat:
Tiina Pesonen, STM
Teemupekka Virtanen, STM
Annakaisa livari, STM
Karri Vainio, Kuntaliitto

sihteerit:
Anne Kallio, STM
Minna Saario, Kuntaliitto
Vesa Jormanainen, THL
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