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Hallituksen esitysluonnos laiksi terveydenhuoltolain 51 §:n muuttamisesta
(digitaalinen hoidon tarpeen arvio)

Lausunnonantajan taustatiedot
Klikkaa ja lisda otsikko valintakysymykselle
Yritys

Pidatteko kannatettavana, etta esityksessa ehdotetulla tavalla potilas voisi tehda
hoidon tarpeen arvion digitaalisesti ja siina voitaisiin hyddyntaa automaatiota?

Vastaus

Kylla, kommenttinne:

Pidattekd kannatettavana, etta esityksessa ehdotetulla tavalla digitaalisen hoidon
tarpeen arvion tekemisessa voitaisiin hyodyntaa tekoalya?

Vastaus

Kylla, kommenttinne: [On huomattavaa, ettad pykdlaehdotuksen kohta: "... ja julkaistava selked ja
ymmarrettava kuvaus automaation toimintaperiaatteista" on mahdotonta toteuttaa, mikali HTA:ssa
kaytetaan kielimalleja. Edes mallien kehittajat eivat tarkalleen osaa selittaa, miten se toimii.
Saantopohjaisessa automaatiossa tama luonnollisesti onnistuu.]

Katsotteko, etta potilaan oikeudet on esityksessa huomioitu oikealla tavalla?
Vastaus

Kylla, kommenttinne:

Katsotteko, etta virkavastuun kohdentuminen on esityksessa huomioitu oikealla
tavalla?

Vastaus
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Kylld, kommenttinne

Kysymys hyvinvointialueille: missa aikataulussa esityksessa tarkoitetun
digitaalisen hoidon tarpeen arvion kayttédnottaminen olisi mahdollista?

Kirjoita tahan:

Katsotteko, etta jatkossa hoidon tarpeen arvion tekemiseen kaytettava
jarjestelma tulisi toteuttaa kansallisesti (esityksessa todettu malli A tai B)?

Vastaus

Ei, kommenttinne: [Parasta olisi, jos HTA kriteeristo olisi yhdenmukainen Suomessa, mutta
paikallisten hoidon toteutuksen mahdollisuuksien ja rajoitteiden huomioiminen onnistuu
todennakdisesti paremmin paikallisesti. Ladketieteellinen arvio sen sijaan voisi olla kansallinenkin,
kunhan sen tuottama tieto saataisiin alueellisiin jarjestelmiin jatkokasittelya varten. ]

Huomioiko esitys mielestanne riittavasti teknologiaa kehittavien yritysten
nakokulman?

Vastaus

Kylla, kommenttinne: [EU:n GDPR, Al ja ladkintalaiteasetus asettavat teknologiayrityksille vaativan
kehyksen toimia, ehdotettu saately ei vaikuttaisi tuovan tahan merkittavasti lisaa.]

Muut kommenttinne esityksesta:
Kirjoita tahan:

Pykalaehdotuksessa on kirjaus: "Automaation on sovelluttava suomalaisen terveydenhuollon
kayttoon ". HE:ssd ei ole mitdan kriteereja tai esimerkkeja milloin joku automaatio soveltuu
suomalaisen terveydenhuollon kdytt6on? Taman vuoksi kyseisen kirjauksen merkitys jaa epaselvaksi.
Onko kyseinen pykala edes mahdollinen, kun EU tasolla markkinat ovat yhteisia, jolloin esimerkiksi
MDR:n tayttavien ohjelmistojen markkinointi ja kdytto on oltava Suomessa lahtokohtaisesti sallittua.

Koska potilas voi aina kiistdd saamansa arvion, on mahdollista, ettd automaattisesta HTA palvelusta
tulee hairidkysynnan lahde, jos palvelun antama arvio ei vastaa potilaan |lahtokohdasta odotuksia.
Tama koskee todenndkdisesti vain tilanteita, joissa koettu hoidon tarve on eri kuin ladketieteellisesti
perusteltu hoidon tarve.

Onnela Heikki
Oy Apotti Ab
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