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Lausunnonantajan lausunto

Ndkemyksenne syntymapaivdaotannasta luopumiseen, eli etta tiettyina paivina syntyneiden potilastietojen
sijasta arkistoitaisiin kaikkien julkisen terveydenhuollon potilaiden potilastietoja?

Nakemyksemme mukaan analogisen aineiston syntymapaivaotantojen tulisi jadda toistaiseksi
voimaan. Analogisen aineiston merkittavyyden maarittely muulla tavoin olisi hankalaa eika
lopputuloksena valttamatta olisi merkittavasti kattavampaa aineistoa tulevaisuuden tarpeisiin. Esim.
sdilytysajan arvioiminen viiden vuoden valein (perinnéllisyysladketiede ja harvinaiset sairaudet) olisi
mahdollista vain siina tapauksessa, etta aineistoa sailytettaisiin hoitopaikassa, esim. sairaalassa, silla
jo paatearkistoon siirrettya aineistoa eivat voi arkiston tyontekijat tassa mielessa arvioida.
Analogisen aineiston sailyttaminen niin, ettad osa kaikkien potilaiden asiakirjoista sailytettaisiin
pysyvasti ja osa maadraaikaisesti, aiheuttaisi todella suuria kaytannon ongelmia jo ilman takautuvaa
seulontaakin. Tarkeimpina niista henkiloresurssien puute, nykyisten seulonta- ja
arkistointikaytantojen muuttaminen seka arkistotilojen vaheneminen. Seulontaesityksen
ulkopuolelle jaisivat myos yksityisten terveydenhuollon palvelunantajien potilastiedot ja
sosiaalihuollon asiakastiedot. Yksityiset palveluntuottajat luovuttavat kuitenkin toiminnassa
syntyneet potilas- ja asiakastiedot hyvinvointialueille hoidon pdatyttya. Koska palveluntuottajien
potilas- ja asiakastietojarjestelmissa olevan sahkoisen tiedon siirtdminen hyvinvointialueelle esim.
sahkoiseen arkistoon tai suojatulle verkkolevylle ei valttamattad onnistu (sahkdiseen arkistoon ei
oteta potilas- tai asiakastietoja sisdltavaa aineistoa tai hyvinvointialueella ei ole sopivia
verkkolevyjd), tiedot yleensa tulostetaan ja toimitetaan hyvinvointialueella paperimuodossa. Nama
paperiasiakirjat saatetaan sitten vielda skannata hyvinvointialueen tietojarjestelmaan ja sen jdlkeen
havittaa.

Hyvinvointialueet ovat lyhyen olemassaolonsa aikana joutuneet ylittamaan lukuisia esteita niin
kdaytannon tyoskentelytapojen muodostamisessa kuin taloudellisten tekijoiden hallinnassa, joten
emme toivo tahan hetkeen lisdaa haasteita seulonta- ja arkistointikdaytantdjen muutoksista.

Pidatteko tarpeellisena kaikkien esityksen mukaisten potilastietojen arkistointia
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Ei. Perustelut: [Emme pida. Paine siirtda hyvinvointialueeseen kuuluvien kuntien tiloissa oleva
paperiaineisto hyvinvointialueen omiin arkistotiloihin on kova. Aineiston kunto vaihtelee suuresti ja
sen kunnostaminen tulee viemaan vuosia. Analogista aineistoa on paljon ja sitd syntyy lisaa viela
pitkdan, vaikka sen maara tuleekin pitkalla aikavalilla vahenemaan.]

Jos vastasit ei, mita tietoja ei olisi tarpeen arkistoida ja miksi?
Syntymapadivdotantojen jatkaminen kuten aiemminkin.

Esityksen mukaan erdat potilastiedot olisivat mdaraajan sailytettdvid, eli ne havitettaisiin sailytysajan
paattymisen jidlkeen. Sisaltyyko naihin tietoihin sellaisia tietoja, jotka ndkemyksenne mukaan olisi
perusteltua arkistoida?

Ei. Perustelut: [Ei, nykyinen kdytanto on riittava.]

Jos vastasit kylla, niin mitka tiedot olisi arkistoitava?

Esityksen mukaan seulonta koskisi myos aiemmin laadittuja digitaalisia aineistoja (esimerkiksi Kanta-
palvelun vanhojen tietojen arkisto tai organisaatioiden vanhoissa tietojarjestelmissa olevat aineistot ja
mikrokuvatut aineistot) — nakemyksenne tdahan, esim. arkistoinnin toteutettavuus?

Kaikkia palveluprosesseja ei ole vield voitu sahkoistaa eivatka kaikki potilas- ja asiakastiedot ole
tietojarjestelmissa tai mene suoraan Kantaan. Kdynnissa oleva potilas- ja asiakastietojarjestelmien
harmonisointi vie aikaa ja siirtyminen lukuisista eri kunnilta periytyneista jarjestelmistd muutamaan
yhteiseen Kanta-yhteensopivaan jarjestelmaan on vaativa prosessi. Se poistuvien jarjestelmien
sahkdinen aineisto, joka ei ole Kannassa, ei valttamatta ole siirrettavissa hyvinvointialueen
sahkoiseen arkistoon. Ei ainakaan ilman lisdkustannuksia.

Tutkimuksen kannalta olisi ilman muuta hyva sailyttaa kaikki potilastiedot sahkoéisena, mutta milloin
se olisi kdytannossa mahdollista, on vaikea arvioida. Meilla ei mydskaan ole tarpeeksi tietoa
nykyisten ja tulevien potilas- ja asiakastietojarjestelmien tarjoamista teknisista mahdollisuuksista,
jotta voisimme arvioida niiden korvaavuutta analogisen aineiston pysyvan sdilyttamisen ja
syntymadpaivaotannoista luopumisen suhteen.

Esityksen mukaan seulonta koskisi seulontapaitoksen jalkeen arkistointivaiheeseen tulevia (eli joiden
sdilytysaika paattyy seulontapaatoksen antamisen jialkeen) analogisia aineistoja — ndkemyksenne tdhan
(esim. toteutettavuus, kustannukset, arvio aineiston maarastd, digitointisuunnitelmat)?

Vaikka hyvinvointialueilla ei synny tai ole arkistoituna merkittavia maaria pysyvasti sailytettavaa
analogista aineistoa (lahinna syntymapaivaotannat), tilanne muun paperiaineiston suhteen on
toinen, silla sita syntyy prosessien erityisluonteen vuoksi vield useiden vuosien ajan. Suurin osa tasta
aineistosta on hyvin pitkdaikaisesti vaikkakaan ei pysyvasti sdilytettavaa. Lakisaateisesti (Laki
sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista 812/2000 ja Laki potilaan asemasta ja oikeuksista
785/1992) salassa pidettavan aineiston osuus kokonaismaarasta on suuri. Syntymapaivaotannat
eivat ehka ole ihanteellinen tapa varmistaa riittavan kattava terveydenhuollon ja sosiaalihuollon
tietojen sdilyminen, mutta kaytannosta luopuminen asettaisi suuria haasteita analogisten
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asiakirjojen sailyttamiselle hyvinvointialueilla, joiden resursseja, tiloja ja rahoitusta tarkastellaan yha
kriittisemmin. Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueelle kuuluvissa tiloissa on talla hetkella n. 4 000 hm
paperiaineistoa ja kuntien arkistotiloissa ldahes 5 200 hm. Nykyisen seulontakdytdannon muuttaminen
asettaisi meidat mahdottomaan tilanteeseen. Paperimuodossa olevan aineiston digitoiminen ei
myoskaan ole helppo ja nopea ratkaisu ongelmaan, silla kdaytannon toteutus on monivaiheinen, kallis
ja paljon henkiléresursseja vaativa. Toivomme, ettd esityksesta aiheutuvat pitkan aikavalin
kustannusvaikutukset (mm. arkistotilojen, henkiléresursoinnin ja digitoinnin osalta) lasketaan ennen
paatoksentekoa.

Muita kommentteja seulontaesityksen luonnokseen?

Ruuth Terhi
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue - Hallintojohtaja Jarno Moisala, 20.4.2024
§ 12, valmistelija tiedonhallintapaallikkd Mervi Hamaldinen
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