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Asia: VN/23102/2020

Sosiaali- ja terveysministerion lausuntopyynto sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakastietojen kayttooikeuksia koskevasta asetusluonnoksesta

Osa 1. Yleinen palaute asetusluonnoksesta

a. Onko asetuksessa esitetty kdyttooikeuksien perusteiden kokonaisuus selkea ja ymmarrettava?

Perustelut, miksi ei ole ymmarrettava

Muutosehdotus em. osion parantamiseksi tai muu kommentti

b. Onko asetuksessa esitetty kdayttooikeuksien perusteet toteutettavissa kdytdssanne olevaan
tietojarjestelmaan?

Muutosehdotus tai muu kommentti

c. Onko asetuksessa esitetty kayttooikeuksien perusteet riittavat kattavat, jotta niiden perusteella
voidaan antaa kayttooikeudet kaikille asiakastietoja kasitteleville henkiloille?

Perustelut, miksi ei ole ymmarrettdva

Muutosehdotus tai muu kommentti

d. Kuinka suuren osan tyontekijoista kohdalla kayttooikeuksien laajuus muuttuu asetuksen myota?
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e. Miten asetusluonnoksen mukaiset kdyttéoikeudet muuttaisivat ammattihenkiléiden tyota?

a. kustannukset euroina

b. tyémaara (htkk)

c. muutosten toimeenpanon edellyttama aika kuukausina

d. tietojarjestelmamuutokset

Jos kylld, kerro tarkemmin minkalaisia muutoksia

Osa 2. Kayttooikeudet terveydenhuollossa

Missa palveluissa olisi valttamatonta olla kdyttéoikeus kaikkiin asiakastietoihin?

Onko laaja-alainen tyétehtava tunnistettavissa pykaldassa mainituissa palveluissa?

Vastaako kayttooikeuksien laajuus kyseisissa tyotehtavissa valttamatta tarvittavia tietoja?
Jos ei, perustelut ja esita parannusehdotuksia

Missa palveluissa olisi valttamatonta olla kdyttéoikeus pykalan mukaisiin asiakastietoihin?

Onko rajattu hoidollinen tyotehtdva tunnistettavissa pykalassa mainituissa palveluissa?

Vastaako kayttooikeuksien laajuus kyseisissa tyotehtavissa valttamatta tarvittavia tietoja?
Jos ei, perustelut ja esita parannusehdotuksia

Missa palveluissa olisi valttamatonta olla kdyttéoikeus pykalan mukaisiin asiakastietoihin?
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Onko hoidon tuen ty6tehtava tunnistettavissa pykaldssa mainituissa palveluissa?

Vastaako kayttooikeuksien laajuus kyseisissa tyotehtavissa valttamatta tarvittavia tietoja?
Jos ei, perustelut ja esita parannusehdotuksia

Missa palveluissa olisi valttamatonta olla kdyttéoikeus pykalan mukaisiin asiakastietoihin?

Vastaako kayttooikeuksien laajuus kyseisissa tyotehtavissa valttamatta tarvittavia tietoja?
Jos ei, perustelut ja esita parannusehdotuksia

Missa palveluissa olisi valttamatonta olla kdyttéoikeus pykalan mukaisiin asiakastietoihin?

Vastaako kayttooikeuksien laajuus kyseisissa tyotehtavissa valttamatta tarvittavia tietoja?
Jos ei, perustelut ja esita parannusehdotuksia

Tulisiko opiskeluhuoltoon kuuluva terveydenhuolto (koulu- ja opiskeluterveydenhuolto ja opiskeluhuollon

psykologipalvelut) olla oma palvelunsa asetuksen 3 §:ssa?

Mita potilastietoja opiskeluhuollossa valttamatta tarvitaan?

Missa palveluissa ja tyotehtavissa valttamatta tarvitaan opiskeluhuollon potilastietoja?

Osa 3. Kayttooikeudet sosiaalihuollossa

Missa palveluissa olisi valttamatonta olla kdyttéoikeus pykalan mukaisiin asiakastietoihin?

Vastaako kayttooikeuksien laajuus kyseisissa tyotehtavissa valttamatta tarvittavia tietoja?
Jos ei, perustelut ja esita parannusehdotuksia

Missa palveluissa olisi valttamatonta olla kayttooikeus pykalan mukaisiin asiakastietoihin?
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Vastaako kayttooikeuksien laajuus kyseisissa tyotehtavissa valttamatta tarvittavia tietoja?
Jos ei, perustelut ja esita parannusehdotuksia

Missa palveluissa olisi valttamatonta olla kdyttéoikeus pykalan mukaisiin asiakastietoihin?

Vastaako kayttooikeuksien laajuus kyseisissa tyotehtavissa valttamatta tarvittavia tietoja?
Jos ei, perustelut ja esita parannusehdotuksia

Missa palveluissa olisi valttamatonta olla kidyttéoikeus pykalan mukaisiin asiakastietoihin?

Vastaako kayttooikeuksien laajuus kyseisissa tyotehtavissa valttamatta tarvittavia tietoja?
Jos ei, perustelut ja esita parannusehdotuksia

Missa palveluissa olisi valttamatonta olla kidyttéoikeus pykdlan mukaisiin asiakastietoihin?

Vastaako kayttooikeuksien laajuus kyseisissa tyotehtavissa valttamatta tarvittavia tietoja?
Jos ei, perustelut ja esita parannusehdotuksia

Missa palveluissa olisi valttamatonta olla kdyttéoikeus pykalan mukaisiin asiakastietoihin?

Vastaako kayttooikeuksien laajuus kyseisissa tyotehtavissa valttamatta tarvittavia tietoja?
Jos ei, perustelut ja esita parannusehdotuksia

Missa palveluissa olisi valttamatonta olla kdyttéoikeus pykalan mukaisiin asiakastietoihin?

Vastaako kayttooikeuksien laajuus kyseisissa tyotehtavissa valttamatta tarvittavia tietoja?
Jos ei, perustelut ja esita parannusehdotuksia

Mita sosiaalihuollon asiakastietoja kuraattoripalvelussa valttamatta tarvitaan?

Missa palveluissa ja tyotehtavissa valttamatta tarvitaan kuraattoripalvelun asiakastietoja?
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Osa 4. Kayttooikeudet sosiaali- ja terveydenhuollon muissa tehtavissa

Missa palveluissa olisi valttamatonta olla kdyttéoikeus pykalan mukaisiin asiakastietoihin?

Vastaako kayttooikeuksien laajuus kyseisissa tyotehtavissa valttamatta tarvittavia tietoja?
Jos ei, perustelut ja esita parannusehdotuksia

Missa palveluissa olisi valttamatonta olla kdyttéoikeus pykalan mukaisiin asiakastietoihin?

Vastaako kayttooikeuksien laajuus kyseisissa tyotehtavissa valttamatta tarvittavia tietoja?
Jos ei, perustelut ja esita parannusehdotuksia

Missa palveluissa olisi valttamatonta olla kdyttéoikeus pykalan mukaisiin asiakastietoihin?

Vastaako kayttooikeuksien laajuus kyseisissa tyotehtavissa valttamatta tarvittavia tietoja?
Jos ei, perustelut ja esita parannusehdotuksia

Osa 5. Muu palaute

Muita huomioita ja palautetta asetusluonnoksesta

Laadkariliiton anestesiologit -alaosaston lausunto sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen
kayttooikeuksia koskevasta asetusluonnoksesta

Lausuntopyynnon diaarinumero: VN/23102/2020

"Terveydenhuollon ammattihenkilon on ammattitoiminnassaan sovellettava yleisesti hyvaksyttyja ja
kokemusperaisia perusteltuja menettelytapoja koulutuksensa mukaisesti, jota hanen on pyrittava
jatkuvasti tadydentamaan.” Laki terveydenhuollon ammattihenkilésta luku 3 158.

Laakareilla on terveydenhuollon ammattihenkildista suurin vastuu potilaiden hoidosta.
Anestesialdadkarind teemme padivittdin isoja elintoimintoihin vaikuttavia hoitopaatdoksia, jotka voivat
realisoitua vield pitkdan hoitosuhteen paattymisen jalkeen. Olemme huolissamme siita, etta jatkossa
omaa osaamistaan ei pystyisi kehittamaan katsomalla potilastietojarjestelmastd, mita potilaalle on
tapahtunut tehohoitojakson, leikkauksen tai ensihoitoldadkarind annetun hoidon jalkeen. Ndin on,
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mikali sovelletaan apulaistietosuojavaltuutetun paatosta ”Potilastietojen kasittely ammatillista
kehittymista varten hoitosuhteen paatyttya” (diaarinumero 6745/163/18).

Jotta em. terveydenhuollon ammattihenkilosta sadadetyn lain mukaista kokemusta pystyy jatkuvasti
tadydentamaan, on opiskeltava kirjoista, luettava uutta tutkimustietoa ja hoidettava potilaita, koska
ladketiede kehittyy jatkuvasti. Tutkimustietoa ei kuitenkaan pysty soveltamaan, jos ei sita pysty
peilaamaan potilaisiin ja heidan tarinoihinsa my6s oman potilaskontaktin jalkeen. Tama korostuu
anestesialaakareilld, joilla hoitosuhde kestaa vain esimerkiksi leikkauksen tai tehohoitojakson ajan ja
jotka kuitenkin tekevat hoitopaatdksia, joiden lopputulemaa ei nde ennen varsinaisen hoitosuhteen
loppumista.

On tarkeaa, ettd anestesialdakarin olisi jatkossakin sallittua seurata potilaan parjaamistd, kun potilas
siirtyy teholta, herdaamosta tai ensihoidosta osastolle. Tyohomme kuuluu ldhes paivittdain myos
hoidon rajaamista, mikd on mahdotonta, jos ei tiedd, mita potilaille tapahtuu oman hoitosuhteen
paatyttya. Teho-osastolla hoidonrajaukset ovat vield suuremmassa roolissa kuin leikkaussalin
puolella ja jotta kokemusta potilaiden selvidmisestd tehohoidon jalkeen tulee, taytyy potilaiden
tarinaa voida seurata ainakin kotiutumiseen asti, mutta mieluusti ainakin muutaman kuukauden
ajan. Tama on ehdoton edellytys koulutuksessa oleville erikoistuville ldakareille, jotka uransa
alkuvaiheessa oppivat jokaisesta potilastapauksesta. Nain seuraavilla kerroilla erikoistuva osaisi
tehda paatoksen hoidon jatkamisesta tai sen rajaamisesta toivottomana kerta kerralta paremmin.
Ammattitaidon yllapitamiseksi jatkohoidon seuraaminen on tarkedaa vanhemmillekin kollegoille.
Hoidon laadun varmistamiseksi anestesialaakarin taytyy saada myods seurata, ovatko maaratyt
kipuladkkeet riittavia — tama asia pitaa nimittdin oppia potilaita hoitamalla ja joidenkin
kipulaakkeiden vaikutukset tulevat vasta viikkojen paasta.

Kun potilastietoja saa katsoa hoitosuhteen loppumisen jalkeen, myos mahdolliset virheet tulevat
nopeammin tietoon, koska etenkdan pienemmista virheista harvemmin |adkari saa palautetta ja
toisaalta suuremmista virheista vastinepyynto voi tulla vuosien paasta. Mahdollinen virhe voi olla
myo0s sellainen, jota ei varsinainen hoitava ldakari esimerkiksi osastolla ole huomannut ja hoidon
seuraamisella estetdadn inhimillista karsimysta korjaamalla virhe ajoissa. Lisaksi potilaan tarinaa
seuraamalla ndkee omien hoitopaatosten seuraukset ja taten 16ytdaa puutteet omassa
osaamisessaan, jolloin osaamistaan pystyy kehittamaan.

Em. apulaistietosuojavaltuutetun paatéksessa mainitaan myds, etta “ammattihenkil6lla on siten
mahdollisuus saada tietoa tehtyjen hoitoratkaisujen seurauksista ja sita kautta myés ammatillista
kehittymista varten hoitosuhteen paatyttya siten, kuin potilaslain 13 § 3 momentin 2 kohdassa on
saadetty, eli potilaan tai taman laillisen edustajan suullisen tai asiayhteydesta muutoin ilmenevan
suostumuksen perusteella.” Tama ei taysin pida paikkaansa. Hoidamme myos potilaita, jotka ovat
hoitosuhteen keston aikana tajuttomana tai muuten sekavassa tilassa ja suostumusta ei saada
potilaalta. Tallaiset tapaukset ovat usein opettavaisimpia. Omaisiltakaan lupaa ei helposti saa, silla
useimmiten yhteydenpidon omaisiin hoitaa varsinainen hoitava laakari eli kirurgi. Talloin
anestesialdakari joutuisi soittamaan erikseen jo valmiiksi jarkyttyneille omaisille vain saadakseen
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seurata potilaan jatkohoitoa. Luvan toki useimmiten saisi, koska yleensa potilaat ja omaiset pitavat
tallaista kdytosta empaattisena.

Toimiessamme ensihoitoladkarina kohtaamme potilaita, joiden diagnoosi jaa taysin epaselvaksi
ennen tarkempia tutkimuksia sairaalassa. Toisaalta ensihoitoldaakari saattaa paatya taysin vaaraan
diagnoosiin ja tyytyvaisena paatya jatkossakin samaan diagnoosiin, jos potilaan jatkohoitoa ei saa
seurata ja kokemusta potilastapauksista ei kerry. Esimerkiksi rintakipu voi johtua sydaninfarktista tai
aortan repeamastad, joiden hoito ja toisaalta tautien yleisyys eroaa huomattavasti toisistaan. Varma
diagnoosi varmistuu vasta sairaalassa, kun ensihoitolaakarin hoitosuhde on jo paattynyt. Diagnoosin
teko perustuu todennakdisyyksiin ja tata kylla pystyy opiskelemaan kirjasta, mutta paremmin
todennakdisyydet jadvat mieleen kohdattujen potilaiden todellisten diagnoosien myo6ta.

Kohdattujen potilaiden lisdksi teemme ensihoitoldaakareina paljon hoidonarviota ja jopa
tyddiagnooseja puhelimitse ensihoitajien konsultaation perusteella, jolloin on ensiarvoisen tarkeaa
katsoa, onko potilaan varsinaisesti tutkinut kollega paatynyt samaan diagnoosiin. Ensihoitoldakarina
tehtdvana on myos opettaa ensihoitajia. Ensihoitajat kohtaavat huomattavasti ldakaria enemman
potilaita ja heidan tekemisessadn korostuu tieto siitd, mika seuraavaa potilasta samoilla oireilla voisi
vaivata, koska he eivat tormaa samaan potilaaseen sairaalahoidon aikana ja siten saa diagnoosia
selville. Hoidon laatu kokonaisuudessaan paranisi, jos my0os ensihoitajat saisivat seurata omien
potilaidensa jatkohoitoa.

Ehdotus:

Lainsaadanto tulee olla sellainen, etta laakarilla on oikeus riittavan kauan seurata potilaan hoitoa
papereista nahdakseen, mitka ovat seuraukset omista hoitopaatoksista. Tama on tarkeada seka
yleisen potilasturvallisuuden, laadun kehittamisen etta ladkarin oman ammattitaidon kehittymisen
takia. Oletuksena tulisi olla, etta ladkari saa seurata hoitoa riittavan kauan hoitosuhteen paattymisen
jalkeen. Jos potilas haluaa sen erikseen kieltda, han sen saa toki tehda, kuten sahkdisten
reseptienkin kohdalla. Mikali tama on ristiriidassa jonkin lain kanssa, laki taytyy muuttaa siten, etta
jatkohoidon seuranta mahdollistuu.

Natasha Simonen
Laakariliitton anestesiologien alaosaston johtokunnan puolesta
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