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Hallituksen esitys eduskunnalle laiksi sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen kasittelysta
seka eraiksi siihen liittyviksi laeiksi

Suomen Ammattiliittojen Keskusjarjestd SAK ry lausuu seuraavasti:

Lausuttavana oleva hallituksen esitysluonnos on laaja ja monella tapaa
merkityksellinen kokonaisuus, jonka paatavoitteet ovat kannatettavia.
Pykalakohtaisesti tasmennettavia kysymyksia on kuitenkin viela runsaasti.
Saadokset omaavat merkittavia vaikutuksia SAK:n jasenkunnalle eli
tyontekijoille ja tyoikaiselle vaestolle, joten SAK toivoo, ettd se jatkossa on
sisallytetty tahoihin, joille saman tyyppisista valmisteltavista kysymyksista
lahetetaan lausuntopyynto.

Lausunnonantajan lausunto
Muodostaako ehdotettava asiakastietolaki selkean, yhdenmukaisen ja ymmarrettavan
kokonaisuuden?

Ei. Kerro, miten saantelya tulisi kehittaa?

Ehdotettu HE sisaltda useita periaatteellisesti merkittavia ja potentiaalisesti laaja-
alaisia muutoksia asiakastietojen kasittelyyn ja asiakkaiden tietosuojan voidaan
arvioida heikentyvan. Useiden saaddskohtien muotoiluja tulisi viela huolellisesti
harkita.

Mahdollisuus tietojen joustavaan kasittelyyn ja tarvittavien asiakastietojen saatavuus
ammattilaisille eivat saa tarkoittaa tietosuojan ja yksityisyyden suojan heikentymista.
Asiakkaalla tulee paasaantdisesti aina olla mahdollisuus itse arvioida omaa etuaan ja
asettaa tarvittavat estot ja luovutuskiellot etukateen. Poikkeuksia voidaan tarvita
esimerkiksi lastensuojelussa, jolloin naista poikkeustilanteista tulee saataa riittavan
yksiloidysti.

Tietojen luovutus esimerkiksi toimialalta toiselle tai Suomesta toiseen valtioon pitaa
olla mahdollista vain asiakkaan/potilaan nimenomaisella etukateen annetulla ja
yksil6idylla suostumuksella.

Tyoterveyshuolto on oma rekisterinpitaja. Sielta ei potilastietoja tule voida luovuttaa
muille toimijoille (tai toisin pain) ilman potilaan yksilditya etukateen annettua lupaa.
Tyo6terveyshuoltoyksikodn sisalla oikeus potilastietojen katseluun tulee olla vain
hoitosuhteessa olevilla ammattilaisilla, samoin kuin muissakin terveyspalveluissa.

On syyta huomioida, ettd HE:n taustatiedoissa esitellyt kansainvaliset esimerkit
koskivat vain terveydentilatietojen ja terveyspalvelujen potilastietojen kasittelya ja
tietosuojaa, eivat sosiaalihuollon palvelujen asiakastietojen kasittelya ja yksityisyyden
suojaa.

Suomen Ammattiliittojen Keskusjarjesté SAKry ¢ puh. +358 20 774 000 ¢ sak@sak.fi ¢ sakfi



Lausunto 2(8)

Tybehdot-osasto/Tyodlajarvi 18.3.2022

Suomen uusi sote-malli on kansainvalisesti varsin ainutkertainen. Sosiaalihuollon ja
terveydenhuollon asiakastietojen erillisyys on turvattava jatkossakin. Tietojen
luovutukseen toimialojen valilla tulee olla potilaan/asiakkaan yksiloity, etukateen
annettu lupa.

SAK ei ota kantaa suunniteltuihin porrastetun voimaantulon siirtymasaanndksien
ehdotettuihin paivamaariin.

Toimeenpanokustannukset on todennakoisesti arvioitu todellisia kustannuksia
matalammiksi. On myo6s syyta huomioida ne merkittavat tydaikakustannukset, jotka
aiheutuvat vaiheittaisesta kirjaamisesta ja jarjestelmien hitaudesta. Siksi ylipaansa
tulisi kirjata vain tarpeellisia ja merkityksellisia tietoja, mika olisi syyta selkeasti todeta
myos HE:ssa.

Arkikielista informaatiota tulevista lakimuutoksista tarvitaan eri vaestéryhmille
viimeistdan voimaantulovaiheessa.

Omatietovarannon kayttajaa tulisi informoida siita, ettd vaikka omatietovarannosta
hyvinvointitiedot voidaan poistaa milloin vain niin haluttaessa, ei tietoja enaa
saadakaan poistettua mikali hyvinvointitiedot on avattu palveluntuottajille ja sieltd on
siirretty omatietovarannon tietoja osaksi potilas- tai asiakasrekisteria.

Lakiesitys tarvitsee huolellisen arvioinnin perustuslakivaliokunnassa.

Onko vaikutusten arviointi riittdvan laaja ja onko vaikutukset mielestanne oikein arvioitu?
Taloudelliset vaikutuksen
Ei. Perustelut: Todelliset kustannukset ovat todennakoisesti useissa kohdissa
arvioitua korkeammat. Kirjaamiseen menee myos huomattavasti ammattilaisten aikaa
ja lisaksi siitd aiheutuu merkittavia kustannuksia. Vain olennaiset ja tarpeelliset asiat
tulisi kirjata.

Vaikutukset kansalaisten asemaan
Ei. Perustelut: Asiakkaiden tietosuojan ja yksityisyyden suojan voidaan arvioida
heikentyvan, ellei luonnosta korjata. Mm kohtia tietojen luovuttamisesta tulee
tarkentaa ja paasaantona tulee aina olla asiakkaan tietoinen ja yksildity etukateen
annettu suostumus esimerkiksi tietojen liikkkuessa toimialalta toiselle tai valtiosta
toiseen.

Lapsivaikutukset
Ei. Perustelut: Huoltajien mahdollisuus saada alaikdisen lapsensa potilastietoja on
isompien lapsien osalta liian tiukasti sdadelty ja kdytdnndssa hankalaa. Toisaalta
tiedon kulkemisen varmistus esimerkiksi lastensuojelussa ei riittavan
yksiloidysti toteudu.

Vaikutukset sosiaali- ja terveydenhuollon palvelunantajien ja apteekkien toimintaan
Ei. Perustelut: Kysymys on nain muotoiltuna laaja ja sisaltda hyvin vaihtelevan joukon
erilaisia toimijoita. Sote-alan pienyrityksia ja itsenaisia ammatinharjoittajia ajatellen
vaatimukset ovat liian tiukkoja ja aiheuttavat toiminnan volyymiin suhteutettuna
merkittavia kustannuksia. Saantelyn pitda mahdollistaa sote-alan pienyrityksien ja
itsendisten ammatinharjoittajien toiminta myds tulevaisuudessa ilman laajuudeltaan ja
kustannuksiltaan kohtuuttomia vaatimuksia tietojarjestelmien osalta.
Asiakkaiden ja potilaiden asiakirjojen laatimisen ja tallentamisen maaraaika on liian
tiukka ei-kiireellisissa tilanteissa.



Lausunto 3(8)

Tybehdot-osasto/Tyodlajarvi 18.3.2022

Vaikutukset viranomaisten toimintaan
Kylla. Kelan vastuut laajenevat merkittavasti ja edellyttavat riittavaa lisaresurssointia.

Tietosuojavaikutukset

Ei. Perustelut: Ehdotetut muutokset voidaan useassa kohdassa arvioida yksilon
tietosuojaa ja itsemaaraamisoikeutta heikentaviksi ja vaativat viela muokkausta. Myods
tietosuoja-asetuksen toimeenpanon oikeellisuus suomalaisessa sote-sektorin
toimintaymparistdssa kaipaa viela pohdintaa.

Asiakastietojen kasittelya koskevat yleiset periaatteet (2 luku)
Ehdotuksen 2 luvun saantelya asiakastietojen kasittelyn yleisistad periaatteista sovellettaisiin

kaikissa asiakastiedon kasittelyn kayttotarkoituksissa.

Onko 2 luvun sadantelyehdotus kokonaisuutena selked, ymmarrettava ja johdonmukainen?
Ei. Perustelut: usea pykala kaipaa viela muokkausta.

Onko salassapitoa ja sivullisuutta koskeva saantely selkea ja ymmarrettava?

Ei. Perustelut: 4§ kaipaa viela itse pykalaan selkean kirjauksen siita, etta
terveydenhuollon ja sosiaalihuollon asiakastietojen rekisterit ovat erilliset ja tietojen
luovutus rekisterista toiseen vaatii asiakkaan yksildidyn suostumuksen.

6§ kaipaa tasmallisemman tiedon tai listauksen siita, milloin vaitiolovelvollisuudesta
voitaisiin poiketa. Mihin mahdolliseen muuhun lakiin

viitataan?

Onko asiakkaan tietosuoja-asetuksen mukaisiin oikeuksien rajoittamisen saantely selkeaa,
ymmarrettavaa ja oikeasuhtaista?

Ei. Perustelut: Nykyiseen vanhahtavaan pykalaan pohjautuva 11§ antaa liian laajat ja
vaikeasti tulkittavat mahdollisuudet lokitietojen kieltamiselle asiakkaalta. Tallainen
mahdollisuus tulisi sallia vain erittdin harvinaisissa poikkeustilanteissa, mikali vakava
vaara asiakkaan terveydelle on todennakoinen. Viittaus “jonkun muun oikeuksiin” on
epamaarainen ja tarpeettomana poistettava. Kaksi vuotta on liian lyhyt aikarajaus
lokitietojen pyytamiselle ja sita tulee pidentaa. 12§ pykala tulisi sisaltaa selkea kirjaus
siita, etta selvasti virheellisen tiedon korjaamiselle/poistamiselle tulee aina olla
mahdollisuus kuten tietosuoja-asetuskin edellyttaa.

Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen rekisterinpito (3 luku)
Sosiaalihuollon yhteydessa laadittavat potilasasiakirjat tallennettaisiin potilasrekisteriin ja niita
kasiteltaisi samoin kuin muitakin potilastietoja. Onko ehdotus mielestdnne kannatettava?

Kylla

Voitte esittaa tassa myos muita nakemyksia lakiehdotuksen sosiaalihuollon yhteydessa
laadittavien potilasasiakirjojen kasittelya koskevaan saantelyyn:

13§:ssa tulisi todeta tyoterveyshuollon palvelujen kirjaukset aina erillisena rekisterina,
jossa tiedon katselu tai luovutus suuntaan tai toiseen vaatii aina asiakkaan etukateen

antaman luvan.

Onko palvelunantajan muutostilanteisiin liittyva saantely selkeda ja ymmarrettavaa?
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Ei. Perustelut: Tyoterveyshuollon palvelunantajan vaihtuessa tulisi kiinnittda huomiota
kesken olevien prosessien jatkuvuuteen ja esimerkiksi erityistd sairastumisen vaaraa
aiheuttavissa tyotehtavissa lakisaateinen terveystarkastustoiminta ei saa katketa.
Kanta-arkistoon tarvitaan toiminnallisuus, jossa asiakas voi seurata lakisaateisten
terveystarkastuksien suunnitelmaa ja toteutumista tyoterveyshuollon palveluntuottajan
mahdollisista vaihtumisista riippumatta.

Samoin tarvitaan toiminnallisuus, johon kirjataan asiakkaan tydterveyshuoltopalvelun
tuottaja saumattomien palveluketjujen varmistamiseksi tydkyvyn tukea ja seurantaa
vaativissa tilanteissa. Tahan liittyy myos 18§.

Nakemyksianne muutostilanteisiin liittyvan saantelyn toteutettavuuteen?

Onko palvelunantajan toiminnan paattymiseen liittyvaa selkeaa ja ymmarrettavaa?
Kylla

Nakemyksianne toiminnan paattymiseen liittyvan saantelyn toteutettavuuteen?

Asiakasasiakirjojen kasittelya koskevat periaatteet (4 luku)

Onko 4 luvun sadantelyehdotus kokonaisuutena selked, ymmarrettava ja johdonmukainen?
Kylla. Huomioitava ja korjattava 19§ ja 21§. Asiakirjoissa tulee voida kayttaa riittavan
eksaktia ammattikieltd, mutta asiakkaan/potilaan tulee myds saada selvitys omista
asioistaan ymmarrettavalla yleiskielella. Erityisesti tulee varmistaa tiettyjen
potilasryhmien, kuten neurologisten tai psykiatristen potilaiden mahdollisuus saada
ymmarrettavat tiedot omasta asiastaan. Yleiskielisyyden vaatimuksen ohella tarvitaan
mahdollisuus ammatillisen iimaisun tdsmallisyyteen asiakirjoissa.
Asiakirjojen laatimista koskeva maaraaika on ei-kiireellisissa asioissa liian kirea,
vahintaankin aiempi 5 vrk tulee olla mahdollinen jatkossakin.

Onko sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasrekistereitd koskeva saantely (18 §) selkea ja

ymmarrettava?
Kylla. Tassa huomioitava myos tarve tietoon tydterveyshuollon palveluntuottajasta

omana toiminnallisuutena.
Nakemyksianne rekistereitd koskevan saantelyn toteutettavuuteen?

Onko alkuperaisten asiakirjojen sailyttamista koskeva sadantely selkea ja ymmarrettava?
Kylla

Nakemyksia sailyttamista koskevan saantelyn toteutettavuuteen?

Potilasasiakirjat (5 luku)
Potilasasiakirjoja koskeva saantely perustuu potilasasiakirja-asetukseen. Saantelya on

kuitenkin selkiytetty ja paivitetty vastaamaan nykypaivan kasitteita.

Onko 5 luvun sadantelyehdotus kokonaisuutena selked, ymmarrettava ja johdonmukainen?
Kylla paaosin. Joitakin korjauksia on kuitenkin tarpeen tehda.

Onko potilasasiakirjojen periaatteita koskeva saantely (27§) selkead ja ymmarrettava?
Ei. Perustelu: Myés todistukset, lausunnot ja muut vastaavat asiakirjat on katsottava

potilasasiakirjoiksi ja osaksi hoitokokonaisuutta.

Onko alaikaisen paatdoskykya koskevia merkintdja koskeva saantely (33 §) selkea ja
ymmarrettava?
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Ei. Perustelu: Ehdotettu menettely on kdmpeld ja kdytanndssa vastaanotolla aikaa
vieva. Huoltajan tiedonsaantioikeutta ja hoidon sujuvuutta ajatellen riittdva menettely
olisi, ettd paasaantdisesti esim. alle 16-vuotiaan huoltajalla olisi oikeus tiedonsaantiin,
ellei alaikainen potilas nimenomaisesti toisin maaraa. Tama mahdollisuus riittdvan
kypsyneella alaikaisella aina olisi, yleisesti tai tiettya palvelutapahtumaa koskien, ja
talloin asiasta tehtaisiin merkinta alaikaisen potilasasiakirjoihin ja samalla estettaisiin
niiden nakyminen huoltajalle sdhkdisessa potilasarkistossa. Menettely olisi lapsen
edun mukaista ja helpottaisi huomattavasti arjen potilasasioiden hoitamista. Tassa
huomioitava my6s 398§.

Sosiaalihuollon asiakasasiakirjat (6 luku)
Sosiaalihuollon asiakasasiakirjoja koskevat saantelyehdotukset perustuvat sosiaalihuollon
asiakirjoista annettuun lakiin.

Onko 6 luvun sdantelyehdotus kokonaisuutena selked, ymmarrettava ja johdonmukainen?
Kylla

Tulisiko sdantelyd soveltaa myds terveydenhuollon palveluissa toimivien sosiaalihuollon
ammattihenkildiden kirjaamiseen (esim. sairaaloiden terveyssosiaality©)?

Soveltuvin osin kylla, huomioiden vaatimus kirjata vain asiakkaan tapauksessa
olennaiset asiat. Esim. sairaaloiden terveyssosiaalityd kohdentuu usein sairastamiseen
ja tiettyyn sairauteen liittyvan sosiaaliturvan varmistamiseen, jolloin ei ole
tarkoituksenmukaista vaatia liian laajoja kirjauksia asiakkaan tilanteessa
eparelevanteista asioista.

Kirjaaminen monialaisessa yhteistyossa (7 luku)
Lakiehdotuksessa saadetaan potilasasiakirjojen ja sosiaalihuollon asiakasasiakirjojen
laatimisesta ja tallentamisesta monialaisessa yhteistydssa. Tassa vaiheessa lakiehdotus ei
viela sisalla esimerkiksi sosiaali- ja terveydenhuollon tai muiden toimijoiden yhteisia
asiakirjoja, vaan niita kehitetdan tiedonhallintasaadosten uudistamisen seuraavissa
vaiheissa.

Onko 7 luvun sadantelyehdotus kokonaisuutena selked, ymmarrettava ja johdonmukainen?

Ei. Perustelut: Tama luku on ongelmallinen ajatellen tietosuojaa, yksityisyyden suojaa
ja asiakkaan oikeutta itse maaritelld oma etunsa ja omien tietojensa luovutus.
Palvelujen joustavuus ja eri ammattilaisille tarpeellisten tietojen saaminen ovat
tarkeita tavoitteita, mutta asiakkaalla tulee olla tosiasiallinen mahdollisuus etukateen
rajoittaa tietojensa lilkkkumista ja luovuttamista niin halutessaan. Pykalat tulee
kirjoittaa niin, etta asiakasta on etukateen informoitava monialaisen yhteisen
asiakassuunnitelman ja muiden yhteisten asiakirjojen laatimisesta, ja asiakkaan on
annettava lupa yhteisten asiakirjojen laatimiselle ja niiden tallentamiselle seka
terveydenhuollon potilasrekisteriin ettd sosiaalihuollon asiakasrekisteriin. Ellei lupaa
saada, nama tulee laatia erillisina asiakirjoina ja tallentaa oman toimialan rekisteriin.
Samassa yhteydessa tulee varmistaa, ettei toisen toimialan asiakirjoja katsella
laajemmin kuin mita on valttamatonta asiakkaan sen hetkisten palvelujen
hoitamiseksi.

Mikali monialaisien yhteisten asiakirjojen osalta on hyotyina ajateltu esimerkiksi eraita
vaativia lastensuojelun tilanteita, tulee laatia yksiloityja sdaddksia lastensuojelun
toimintoja ja niiden tietosuojaa varten niin, etta eri alojen ammattilaiset saavat
tarvitsemansa tiedot palvelujen suunnittelua ja toteuttamista varten asiakkaan ja/tai
huoltajan kiellosta tai suostumuksesta riippumatta.
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Tiedonsaantioikeus ja tietojen luovuttaminen (8 luku)
Onko 8 luvun asiakkaan tiedonsaantioikeutta koskeva saantelyehdotus kokonaisuutena (48

§- 52 §) selked, ymmarrettava ja johdonmukainen?
Kylla. Puolesta asiointia tulisi kehittaa, jotta toimintakyvyltaan rajoittuneen henkilon

sote-asiointi helpottuisi sahkdisissa palveluissa.
Asiakkaalla itselldan tulee aina olla selvilla se, minne hanen tietojaan on tarkoitus

luovuttaa ja on luovutettu, tdsmalleen mita tietoja ja miksi luovutus on tarpeen.

Onko asiakkaan oikeutta maarata tietojensa luovutuksista koskeva saantelyehdotus
kokonaisuutena (53 § -55 §) selked, ymmarrettava ja johdonmukainen?

Ei. Perustelut: 53§ ammattilaisen tiedonsaantioikeudesta, jota asiakas ei voisi kieltaa,
tulee selkeyttaa ja perustelutekstia lisata.

Onko asiakastietojen luovuttamista muille palvelunantajille ja viranomaisille koskeva
saantelyehdotus (56 § - 63 §) kokonaisuutena selked, ymmarrettava ja johdonmukainen?

Ei. Perustelut: 56§ on voitava yksildida ne tilanteet, jolloin luovutus on mahdollinen (ei
kirjausta "muussa laissa saadetyn oikeuden perusteella” — missa laissa? minka
oikeuden?). Asiakkaan yksilGity suostumus on saatava ennen, kuin tiedon luovutus
suoritetaan. Erityista tarkkuutta vaaditaan ulkomaille luovutettavan tiedon yksildidyn
etukateisen suostumuksen osalta.

o 58§ oikeus luovuttaa tietoja on aivan liian epamaarainen koskien erityisesti
mielenterveyden hairioita, kehitysvammaisuutta "tai muita vastaavia syita”. Erityisesti
ulkomaille ei tule luovuttaa tietoja ilman potilaan tai hdnen edustajansa lupaa.

61§ anonymisoituja tietoja tieteellisen tutkimuksen tarkoituksiin tulisi voida luovuttaa
my®os ilman potilaan/asiakkaan lupaa, kunhan tietoturvallisuus ja anonymiteetin
sailyminen tutkimuksen jokaisessa vaiheessa on varmistettu.

62§ tiedon ilmoittamisesta poliisille on myds varsin valjasti muotoiltu, samoin 63§ ja

64§. Naita tulisi tdsmentaa.

Onko mielestanne kannatettavaa, etta asiakastietoja saisi luovuttaa palvelunantajien ja
terveydenhuollon rekisterien valilla kayttotarkoituksensa mukaisesti lain perusteella

luovutuslupaa edellyttaen?
Kylla. Asiakkaan etukateen antama, yksildity luovutuslupa tarvitaan.

Onko mielestanne kannatettavaa, etta asiakastietoja luovutettaisiin palvelunantajien valilla

ensisijaisesti Kanta-palvelujen valityksella?
Kylla. Luovuttamisesta aina tehtava merkinta asiakirjoihin.

Onko rajat ylittavaa tiedonvaihtoa koskeva saantely (60 §) selkea ja ymmarrettava?
Kylla. Potilaan etukateen antama yksilGity suostumus tassakin tarkea.

Onko potilastietojen luovuttamista kliiniseen ladketutkimukseen ja muuhun laaketieteelliseen

tutkimukseen koskeva saantely (61 §) selkea ja ymmarrettava?
Kylla Tietoturvallinen, luotettavasti anonymisoitu informaatio pitéisi voida luovuttaa

tieteelliseen tutkimukseen ilman henkilon suostumustakin.

Sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelmat (2 osa)
Tietojarjestelmia koskeva saantely ehdotuksen 2. osassa perustuu paaosin uuden

asiakastietolain saantelyyn.

Onko tietojarjestelmia tietoturvallisuutta ja tietojarjestelmien valvontaa koskeva saantely
selkea ja ymmarrettava?
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Kylla

Onko mielestanne kannatettavaa, etta tiedonhallintapalvelua laajennettaisiin niin, etta sen
kautta voidaan luovuttaa aiemmin saadettyjen keskeisten potilastietojen lisaksi muita
potilasasiakirjamerkintdja seka tiedonhallintapalvelun sdantely mahdollistaisi myos
reseptikeskukseen tallennettujen laakitystietojen yhteenvetojen luovuttamisen?

Kylla
Onko mielestéanne kannatettavaa edellyttaa tietojarjestelmia asentavan, yllapitavan ja
paivittdvan henkildn luotettavuuden varmistamista tiedonhallintalain 12 §:ssa tarkoitetulla
tavalla, jos henkild tehtdvissdan paasee nakemaan asiakastietoja (77 §
tietoturvasuunnitelma, 1 momentin kohta 7)?

Kylla

Onko mielestéanne kannatettavaa, ettd ammattilaisen kayttoliittyma (Kelain) voisi toimia

ladkemaaraysten laatimisen varajarjestelmana hairidtilanteissa?
Kylla. Kelaimen laajat kayttomahdollisuudet myos varajarjestelmana kannatettavia,
mutta lisdksi tarvitaan muutakin varajarjestelmaa. Poikkeuksellisessa tilanteessa

puhelimen kayttokin pitda olla mahdollista Iddkkeen maaraamiseksi.

Onko mielestanne kannatettavaa, etta Kelalle lisataan oikeuksia liittyen lokivalvontaan ja
verkonvalvontaan seka Kanta-palveluihin tallennettavien asiakirjojen tietorakenteiden

laadunvarmistukseen?
Kylla

Maksut
Yhteentoimivuuden testauksesta perittdvan maksua on tdsmennetty niin, ettd maksu
perustuisi yhteentoimivuuden testaukseen ilmoittautumiseen.

Nakemyksidanne yhteentoimivuuden testaukseen ilmoittautumisesta perittdvastd maksusta?

Maksujen tulisi olla kohtuullisia erityisesti huomioiden pk-yritykset ja ammatinharjoittajat
seka toiminnan laatu ja laajuus.

Sailytysaikaliite
Ovatko ehdotettavat potilasasiakirjojen sailytysajat asianmukaiset?

Ei. Osin lilankin pitkia. Tarpeettoman pitkat sailytysajat lisdavat kustannuksia,
vaikeuttavat olennaisen tiedon |0ytymista ja lisaavat tietoturvariskeja.

Jos vastasit ei, miltd osin sailytysaikaa pitaisi muuttaa ja miten? Perustele ehdotuksesi.

Keskeisia hoitotietoja ja yhteenvetoja lukuun ottamatta korkeintaan 20 vuoden
sailytysaika voisi olla riittava.

Ovatko ehdotettavat muita potilastietoja sisaltavien asiakirjojen sailytysajat asianmukaiset?
Ei

Jos vastasit ei, miltd osin sailytysaikaa pitaisi muuttaa ja miten? Perustele ehdotuksesi.

Lausunnot ja todistukset tulisi katsoa potilasasiakirjoiksi ja niiden sailytysajat tulisi olla
vastaavat kuin muilla potilasasiakirjoilla.
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Ovatko ehdotettavat biologista materiaalia sisaltavien naytteiden ja elinmallien sailytysajat

asianmukaiset?
Kylla

Jos vastasit ei, miltd osin sailytysaikaa pitaisi muuttaa ja miten? Perustele ehdotuksesi.

Ovatko ehdotettavat sosiaalihuollon asiakasasiakirjojen sailytysajat asianmukaiset?
Kylla

Jos vastasit ei, miltd osin sailytysaikaa pitaisi muuttaa ja miten? Perustele ehdotuksesi.

Ovatko ehdotettavat muita luovutustenhallinnan asiakirjojen ja lokitietojen sailytysajat

asianmukaiset?
Kylla

Jos vastasit ei, miltd osin sailytysaikaa pitaisi muuttaa ja miten? Perustele ehdotuksesi.

Liitelait
8. Lakiehdotuksessa (Laki Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksesta annetun lain muuttamisesta)
esitetaan, etta Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen olisi toteutettava

tiedonkeruunsa palvelunantajilta ensisijaisesti Kanta-palvelujen avulla. Palvelunantajilla ei
olisi velvoitetta toimittaa THL:lle erikseen tietoja, jotka se voisi saada Kanta-palveluista.
Toimeenpanolle olisi siirtymaaikaa 31.12.2026 saakka. Tietorakenteet olisi

yhdenmukaistettava 31.12.2023 mennessa.

Onko ehdotus mielestanne kannatettava?
Kylla

8. Lakiehdotuksessa (Laki Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksesta annetun lain muuttamisesta)
esitetdan, ettd Terveyden ja hyvinvoinnin laitos saisi luovuttaa kerdamien potilasta koskevia
tietoja kliiniseen ladketutkimukseen. Vastaavasti kliinisen ladketutkimuksen lakiin (6.
lakiehdotus) ja tutkimuslakiin (7. lakiehdotus) ehdotetaan saaddkset tutkijan ja tutkimusryhman

jasenen oikeudesta saada tietoja Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselta.

Onko ehdotus mielestéanne kannatettava?
Kylla. Tutkimustydssa on varmistettava, etta potilaiden anonymiteetti sailyy kaikissa

vaiheissa.

13. Lakiehdotuksessa (laki toimeentulotuesta annetun lain muuttamisesta) ehdotetaan
kumottavaksi Kansanelakelaitoksen velvoite liittya Kanta-palveluihin.

Onko ehdotus kannatettava?

Ei. Perustelut: Kansanelakelaitos toimii tdssa osana palvelujarjestelman kokonaisuutta.

Muita nakemyksianne ja huomioita liitelakeihin

Ei ole syyta kumota tyoterveyshuoltolain 21§ toista momenttia. Jatkossakin voi olla
tarvetta sille, ettd STM antaa ohjeita tydterveyshuollon asiakirjojen laatimisesta.

Suomen Ammattiliittojen Keskusjarjestd SAK ry



