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Lausunto luonnoksesta hallituksen esitykseksi laiksi sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakastietojen kasittelysta VN/2037/2021

Suomen Hammaslaakariliitto ry kiittdd mahdollisuudesta tulla kuulluksi ja esittaa
lausuntonaan kunnioittavasti seuraavaa:

Yleisena huomiona on todettava, etta lakiluonnoksessa on elementteja, jotka lisdavat
terveydenhuollon toimijoiden hallinnollista taakkaa. Yhdessa valmistelussa olevan
valvontalain kanssa muutos voi johtaa pienten yritysten katoamiseen alalta.
Muutoksista ei saa koitua toimijoille lisdkustannuksia. Pienimuotoinen
terveyspalveluiden tuottaminen on vahitellen ajettu yha ahtaammalle ja ahtaammalle
hallinnollisen taakan ja hallinnollisten velvollisuuksien aiheuttamien kustannusten
vuoksi. Tama kehitys ei saa jatkua, jos ei haluta ajaa alaa taysin vain suurten
toimijoiden pelikentaksi.

Jo aiempi laki sdhkoisesta kasittelystd muutti kasittelyd koskevia sdanndksia. Nyt
valmisteilla oleva laki tekee niin edelleen. Viranomaisten olisi valmistauduttava
sahkoisen kasittelyn lakia paremmin ohjeistamaan ja opastamaan toimijoita uuden
lain noudattamisesta.

3§

Laissa on kolme eri toimijaa koskevaa maaritelmaa: palvelunantaja,
palvelunjarjestdja ja palvelunantaja. Palvelunantaja on organisaatio, joka pitaa ylla
terveydenhuollon toimintayksikkoa.

Palvelunantaja on nain ollen yleisnimitys ja voi tarkoittaa palvelunjarjestajaa tai
palveluntuottajaa.

Palvelunjarjestajalla tarkoitetaan yksityista palvelunantajaa, joka sopii suoraan
asiakkaan kanssa palvelun jarjestamisesta. Kohdassa viitataan
kuluttajaoikeudelliseen velvollisuuteen, joka hamartaa saanndksen soveltamisalaa.
Kuluttajaoikeudellisessa vastuussa voi olla muukin taho, kuin se, joka on sopinut
asiakkaan kanssa palvelun jarjestamisesta. Talla perusteella palvelunjarjestajaksi voi
katsoa itsensa sellainenkin palvelunantaja, jota sddnndksella ei tarkoiteta. Koska
palvelunjarjestajaa maariteltdessa ei ole suljettu pois sita mahdollisuutta, etta se
toteuttaa palvelun alihankintana, on katsottava, etta se voi nain tehda. Sopimuksen
tehneelld toimijallahan on edelleen asiakkaaseen nahden kuluttajaoikeudellinen
vastuu myos alihankintatilanteissa.

Palveluntuottaja on palvelunantaja, joka joko toteuttaa palvelut itse tai tilaa ne
alihankkijalta. Nain ollen myds palvelunjarjestaja voisi olla palveluntuottaja. Nain ollen
sama toimija voi olla samaan aikaan seka palvelunantaja, palvelunjarjestaja etta
palveluntuottaja. Maaritelmien erottelukyky on siis nolla.

7§
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Pykalassa saadetaan EU:n tietosuoja-asetuksen mukaisesta vaikutustenarvioinnista.
Velvollisuus vaikutustenarviointiin ulotetaan kaikkiin palvelunantajiin. EU:n tietosuoja-
asetuksen vaikutustenarviointia koskevassa tietosuojatyoryhman ohjeessa WP 248
rev.01 kuitenkin todetaan sivulla 13, ettd "Kasittely, joka koskee yksittaisen |aakarin,
muun terveydenhuollon ammattilaisen tai lakimiehen asiakkaiden henkil6tietoja” ei
edellyta vaikutustenarviointia. Ohjeessa viitataan EU:n tietosuoja-asetuksen
johdannon kohtaan 91, jossa todetaan:

"Henkildtietojen kasittelya ei saisi pitaa laaja-alaisena, jos kasittely
koskee yksittaisen laakarin, muun terveydenhuollon ammattilaisen tai
lakimiehen asiakkaiden henkilétietoja. Tallaisissa tapauksissa
tietosuojaa koskevan vaikutustenarvioinnin ei pitaisi olla pakollista”.

Nain ollen ehdotetussa 7 §:ssa ei pelkastaan laajennettaisi vaikutustenarvioinnin alaa
yli sen, mita tietosuoja-asetuksessa vaaditaan, vaan suorastaan tietosuoja-asetuksen
vastaiseksi.

Pykalassa saadetaan lisaksi kirjallisten ohjeiden laatimisesta asiakastietojen
kasittelysta. Vaatimus lisda hallinnollista taakkaa pienissa yhden henkildn yrityksissa,
joissa kirjallisen ohjeen laatiminen itselleen ei ole mielekasta eika jarkevaa.

9§

Potilastietojen kasittelyn perusteena olevan hoitosuhde on puutteellisesti maaritelty.
Erityisesti sen paatteleminen, milloin hoitosuhde paattyy, on jaanyt saatamatta.
Mydskaan perusteluteksti ei tarjoa tdhan tulkinta-apua. Hoitosuhde voi olla hankala
peruste tiedon kasittelylle, koska hoitoa annettaan monin eri tavoin. Toiset
hoitosuhteet ovat kertaluonteisia kaynteja ja toiset hoitosuhteet taas pitkia, jopa
kymmenia vuosia kestavid. Janan aaripaissa voisi olla esimerkiksi toisaalta
kertaluonteinen ensiapukaynti ja toisaalta pitka recall-kutsujarjestelyyn perustuva
hammaslaakarin hoitosuhde. Se, milloin hoitosuhde paattyy, on mahdotonta paatella,
ellei potilas tai hammaslaakari sitd nimenomaisesti katkaise. Kaiken kaikkiaan
hoitosuhteen kasite ei tarjoa perusteita arvioida, onko tietojen kasittely lain mukaista
vai ei.

12§

Pykalan 1. momentissa saadetaan, etta potilaalla ei ole oikeutta potilastietojen
poistamiseen rekisteristd. Sdannos on informatiivinen, mutta on kysyttava, onko
tarpeen saataa kansallisessa laissa EU:n tietosuoja-asetuksessa jo saadettya, kun
asetus ei salli kansallista implementointia. Tietosuoja-asetuksen mukaan oikeutta
saada tieto poistetuksi "ei sovelleta, jos kasittely on tarpeen [...] b) rekisterinpitdjaan
sovellettavaan unionin oikeuteen tai jasenvaltion lainsdadantdéon perustuvan,
kasittelya edellyttdvan lakisdateisen velvoitteen noudattamiseksi” (17 art.). Nain ollen
oikeus tietojen poistamiseen ei jo tietosuoja-asetuksen perusteella ulotu
lakisaateisesti yllapidettaviin tietoihin.

Pykalan 2. momentissa saadetaan kasittelyn rajoittamisesta. Momentissa viitataan
erikseen terveydenhoitolakiin ja sosiaalihuoltolakiin ja sitten "muuhun
lainsdadantéon”. Huomattava osa terveydenhuollosta tuotetaan yksityisesti. Nyt
valittu sanamuoto luo vaikutelman, etta kyse olisi Iahinna julkisesta
terveydenhuollosta. Momenttiin olisikin lisattdva myds erikseen laki yksityisesta
terveydenhuollosta.
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13§

Pykalassa saadetaan terveydenhuollon asiakastietojen rekisterinpitajyydesta.
Rekisterinpitdjyys on osoitettu palvelunjarjestajalle. Koska lain maaritelmat ovat
sekavat, ei pykalasta kay ilmi kuka tosiasiallisesti on rekisterinpitaja. Kun
palvelunjarjestajaa maariteltdessa on viitattu kuluttajaoikeudellisiin tulkintoihin, antaa
kuluttajariitalautakunnan ammoin antama paatds, jossa ammatinharjoittajien
vuokranantajana toiminut ketju oli katsottu kuluttajacikeudellisesti vastuulliseksi
vuokralaisen antamasta palvelusta, mahdollisuuden tulkita lakia miten tahansa.
Intressi tallaiseen tulkintaan on ilmeinen ja tallaista argumentointia on kaytetty
ketjujen kanssa kaydyissa keskusteluissa jo aiemmin. Huolena on rekisterinpitoa
koskeva mielivalta.

Rekisterinpitajyys on selkeasti laissa osoitettava sille palvelunantajalle, jonka
toiminnassa potilasasiakirjat syntyvat.

15§

Pykalassa saadetaan rekisterinpitdgjan maaraytymisesta palveluntuottajan
muutostilanteissa. Muutostilanteissa olisi mahdollista siirtda potilasasiakirjat, jos
esim. liiketoiminnan luovutuksensaaja jatkaa luovutettua lilkketoimintaa. Valittu
ratkaisu on tervetullut ja se helpottaa terveydenhuollon liikketoimintakauppojen
toteuttamista. Silla saattaa olla jopa positiivinen vaikutus liiketoimintakauppojen
kohteena olevien kokonaisuuksien arvonmaaritykseen. Sen sijaan hankalaa on
maaritella se, milloin luovutuksensaaja jatkaa kyseista liikketoimintaa. Eroa
liiketoimintakaupan ja muun irtaimen kaupan valilla voi olla vaikea tehda. Kriteereita
olisi hyva pohtia perustelutekstissa laajemmin.

16 §

Pykalassa saadetaan asiakirjojen sailyttamisesta toiminnan paattymisen jalkeen.
Saannos on erittain tervetullut ja tallaista sdantelya on kaivattu aina siita Iahtien, kun
paikallisen terveyskeskuksen velvollisuus sailyttda asiakirjat poistui laista. Nyt
pykalan 1. ja 3. momentti nayttaisivat olevan kuitenkin keskendan ristiriidassa.
Pykalan 1. momentin mukaan hyvinvointialue ja Helsinki ovat velvolliset sailyttdmaan
asiakirjat ja asiakirjat on niille myoés toimitettava. Kuitenkin pykalan 3. momentin
mukaan myo6s Kansanelakelaitos voi séilyttda asiakirjoja. Jos asiakirjat on
toimitettava hyvinvointialueelle, ei Kansanelakelaitoksen sailytys voi realisoitua.
Pykalateksti olisi tasmennettava siten, etta siita kay ilmi tavoiteltava tarkoitus.

21§

Pykalassa saadetaan asiakirjan laatimista koskevasta maaraajasta. Pykalassa on
kuitenkin todettu vain, etta asiakirjat tulee laatia viivytyksetta. Aiemmin
potilasasiakirjamerkintdjen maaraaika oli viisi paivaa. Saantelylla on ollut tarkoitus
tiukentaa maaraaikaa. Kun selkeda maaraaikaa ei ole saadetty, on olemassa myds
vaara siita, etta potilasasiakirjamerkintdjen tekeminen viivastyy aiemmasta.
Maaraajalla voi olla my0s vaikutuksia tyoajan jarjestelyyn tyopaikoilla, silla selkea
maaraaika tarkoittaa myds tydnantajan velvollisuutta jarjestaa tydaika siten, etta
merkinnat on mahdollista tehda vaaditun maaraajan puitteissa.

5 luku
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Luvussa on sdaannoksia, jotka on siirretty nykyisesta potilasasiakirja-asetuksesta.
Saannoksia on kuitenkin karsittu ja tiivistetty ja osa saantelysta on siirretty
perustelutekstiin. Valittu ratkaisu ei ole onnistunut. Potilasasiakirja-asetuksesta on
ollut selvasti luettavissa asiakirjojen sisaltéa koskevat vaatimukset. Kaytannon
toimijan ei voida olettaa etsivan tata tietoa hallituksen esityksen perustelutekstista.
Huomioon taytyy myos ottaa periaate perusteluilla saatamisesta.

Luvussa ei ole potilasasiakirja-asetuksessa olevia sdanndksia konsultaatioista ja
hoitoneuvotteluista tehtavistd merkinndista. Sisadltévaatimusten osalta valjentyva
saantely ei ole sopusoinnussa sen seikan kanssa, etta potilasasiakirjojen sisaltéon
kohdistuu viranomaisten taholta moitteita.

26 §

Pykalassa saadetaan oikeus tehda potilasasiakirjamerkintéja potilaan
terveyspalvelujen jarjestamiseen ja toteuttamiseen osallistuville terveydenhuollon
ammattihenkilGille. Pykalassa tai esittelytekstissa ei ole maaritelty ketka ovat naita
pykalassa tarkoitettuja terveyspalvelujen jarjestdmiseen osallistuvia henkildita.
[Imaisu voi laajentaa oikeuden arvaamattoman laajalle.

28 §

Pykalan luettelosta potilasasiakirjoihin merkittavista perustiedoista ei ole enaa
sisallytetty alaikaisen huoltajan tietoja, kuten potilasasiakirja-asetuksen 10 §:ssa on.
Lisdksi potilasasiakirja-asetuksen 10 §:n sisdltdvaatimuksia on siirretty
perustelutekstiin.

29 §

Pykalan mukaan potilasasiakirjaan on merkittava hoidon toteuttamiseen osallistuneet
ammattihenkildt. Suun terveydenhuollossa ei ole tavatonta, ettd hammashoitajan
tehtavia suorittaa tydpaikkakoulutettu tydntekija, jolla ei ole muodollista patevyytta
tehtaviinsa. Kyseinen henkilo ei ole terveydenhuollon ammattihenkild. Sadanndksen
teksti nayttaisi siis kohtelevan hoitoon osallistuvia henkilGita eri tavalla riippuen siita,
onko kyseessa koulutettu terveydenhuollon ammattihenkild tai tydpaikkakoulutettu
tyontekija.

30 §

Pykalasta on siirretty potilasasiakirja-asetuksessa olevia keskeisia hoitotietoja
perustelutekstiin. Pykalassa mainitaan vain l1aakari. Siihen pitaisi lisata myos
hammaslaakari.

56 §

Sahkadisten jarjestelmien ulkopuolella tapahtuva potilastietojen luovuttaminen
edellyttaisi Valviran lupaa. Jarjestely on merkittavd muutos aiempaan potilaslain
mukaiseen luovuttamiseen. On vaikea nahda, ettd menettely olisi valttdamaton
tietosuojan takia ja voi olla myds haitaksi potilaan hyvan hoidon jarjestamiseksi.

Sailytysaikataulukko
Palvelutapahtumista kirjattavissa keskeisissa hoitotiedoissa on mainittu "neuvola-,

koulu- ja aikuisian terveydenhoitomerkinnat”, mutta toisaalta "suun ja hampaiden
terveydenhuoltomerkinnat”. Onko erilaiselle ilmaisulle perustetta?
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Kunnioittavasti,
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Henna Virtomaa Heikki Kuusela
toiminnanjohtaja lakimies
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