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Tehyn lausunto henkilétunnuksen uudistamista selvittdneen tyéryhman raportista

Tyoryhmaraportissa nostetaan esille useita argumentteja sille, etta henkilotunnuksia tulee
tulevaisuudessa uudistaa. Se, ettad henkilétunnus olisi jatkossa sukupuoli- ja syntymaaikaneutraali,
on kansalaisten yksityisyyden, tietosuojan ja identiteetinsuojan nakokulmasta perusteltu muutos.
Sukupuolineutraali tunnus helpottaisi erityisesti sukupuoleltaan muuhun kuin bindariin jaotteluun
perustavien henkildiden seka transihmisten eldmaa ja ndin ollen se vdahentaisi mielenterveyden
ongelmia. Kokonaisuudistukseen voi kuitenkin liittya haasteita sosiaali- ja terveydenhuollon
organisaatioiden nakdkulmasta, joita pitdisi viela selvittaa ennen uudistuksen kdaynnistamista.
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Uudenmuotoinen henkilétunnus korvaisi talla hetkella kdaytossa olevat nykymalliset
henkildtunnukset vuonna 2023 alkavan siirtymaajan jalkeen. Uudistustyon kustannukset ovat
kuitenkin vield osin arvioimatta, varsinkin yksityissektorin osalta. Kokonaisuutena kustannus tulee
olemaan kansantalouden tasolla merkittava, joidenkin esitettyjen arvioiden mukaan jopa
miljardiluokkaa. Koronaepidemian negatiiviset talousvaikutukset tulevat olemaan suuria ja
mahdollisesti myds pitkdaikaisia. Taman vuoksi uudistuksen aikataulu tulee arvioida uudelleen.

Henkilotunnusuudistuksen vaikutukset sosiaali- ja terveydenhuollon organisaatioille ovat viela
arvioimatta. Tehy nakee erittdin tarkedna sen, ettd osana uudistukseen valmistautumista teetetaan
riittavan laaja selvitys, jossa arvioidaan se, milla aikataululla henkil6tunnuksen uudistamisen
aiheuttamat muutokset voitaisiin tehda sosiaali- ja terveydenhuollon eri tietojarjestelmiin ja
potilastietojarjestelmiin (mukaan lukien Kanta-arkisto), kuinka paljon tama uudistustyo vaatisi
henkiléresursseja ja kuinka paljon muutosty6t tulisivat aiheuttamaan kustannuksia seka julkisella
etta yksityisella sektorilla.

Terveydenhuollossa ympari maan on kaytossa lukuisia potilastietojarjestelmia. Pelkastdaan
padkaupunkiseudun terveydenhuollon organisaatioissa on kdytdssa satoja erilaisia tietojarjestelmia.
Muutos aiheuttaisi paljon tyota esimerkiksi tietojarjestelmien valisten integraatioiden osalta.
Asiakas- ja potilastietojarjestelma Apottia otetaan parhaillaan kayttoon esimerkiksi HUS:ssa. Apotin
kehityksen ja kdayttdonoton kanssa uudistusta ei enaa ehdita tehda. Tama tulee huomioida
kustannuksia ja uudistuksen vaatimaa tyomaaraa arvioitaessa.

Tieto sukupuolesta tai idsta on usein irrelevantti sen tarkoituksen kannalta, johon henkil6tunnusta
nykyisin tarvitaan. Muutos voi kuitenkin aiheuttaa joitakin ongelmia sosiaali- ja terveydenhuollon
palveluissa esimerkiksi sellaisissa tilanteissa, joissa potilas tai asiakas tunnistetaan.

Erilaisten tutkimusten, toimenpiteiden lddkehoidon toteutuksen ja sekd naytteenoton ja
kuvantamisen yhteydessa potilaan/asiakkaan henkil6llisyys tarkistetaan kysymalla henkilotunnusta
ja/tai tarkistamalla se esimerkiksi potilasrannekkeesta tai Kela-kortista. Jos terveydenhuollon
ammattihenkil6 ei pysty paattelemaan tunnistustilanteessa henkilétunnuksesta ikaa tai sukupuolta,
se voi joissakin tilanteissa vaikeuttaa asiointitapahtumassa tapahtuvaa fyysista tunnistamista.
Jossakin paivystyksellisissa tilanteissa voi olla tarpeen saada nopeasti selville, onko henkilo
alaikdinen vai ei. Vaestorekisteritiedot eivat ole kaikissa paivystyksellisissa tilanteissa saatavilla.

Tarve viranomaisen vahvistamalle henkil6llisyydelle ja henkil6on liittyvalle tiedolle on suuri sosiaali-
ja terveydenhuollon sektoreilla. Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestelmissa olisi tarpeen tallentaa
ikaa ja sukupuolta koskeva tieto erikseen. Esimerkiksi laboratoriojarjestelmat poimivat nykyisesta
henkil6tunnuksesta ika- ja sukupuolitiedon. Kumpaakin tietoa tarvitaan monesti jo naytteiden
analysointivaiheessa ja viimeistdaan vastausvaiheessa. Laboratorioiden tietojarjestelmiin tarvitaan
muutoksia, jos uudesta henkildtunnuksesta naita tietoja ei automaattisesti saa.
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Osa vanhemmista potilas- ja asiakastiedoista on paperidokumentteina, joka voi vaikeuttaa
tulevaisuudessa tietojen yhdistamista, jos nykyisin kdytossa olevat henkilétunnukset muuttuvat. On
erittdin tarkedd, ettd vanhat henkilétunnukset sdilyttadisiin eri jarjestelmissa rinnakkain uusien
tunnisteiden kanssa.

Lisdksi tulee arvioida uudistuksen vaikutukset potilaiden ja asiakkaiden nakokulmasta. Esimerkiksi
muistisairautta tai muita erilaisia aivosairauksia sairastavien henkiléiden voi olla vaikea muistaa
uudenlaista henkildtunnusta silloin, kun he asioivat palveluissa tai ovat hoidossa.

Potilasturvallisuuden nakdokulmasta olisi tarkeaa selvittaa se, olisiko nopeammalla aikataululla
mahdollista korjata moninkertaisten henkildtunnusten ongelma terveydenhuollon palveluissa.
Potilasturvallisuus vaarantuu esimerkiksi tilanteessa, jossa potilas on ensin yhdella virallisella
henkil6tunnuksella hoidossa keskussairaalassa ja taman jalkeen siirtyy perusterveydenhuoltoon
jatkohoitoon, ja eri hoitoyksikdiden jarjestelmassa kyseisella henkil6lla on eri henkildtunnus.

Mahdollisuus saada henkil6tunnus parantaa turvapaikanhakijoiden ja paperittomien ihmisten turvaa
ja mahdollisuutta integroitua yhteiskuntaan.

Lausunto on valmisteltu yhteistydssa Tehyn yhteisty6jasenjarjestdéjen Suomen Bioanalyytikkoliitto
ry:n, Suomen Katiléliitto ry:n, Suomen Réntgenhoitajaliitto ry:n ja Suomen sairaanhoitajaliitto ry:n
kanssa.
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