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Lukijalle

Ihmisen toiminta- tai tyokyvyn edistaminen tai yllapitaminen ovat hyvinvointipalvelujarjestelman ja
erityisesti kuntoutustoiminnan keskitssa. Palvelujarjestelman toiminta ja kuntoutuprosessi ovat usein,
paitsi moniammatillista, myos monen hallinnonalan kesken tehtavaa toimintaa. Eri asianosaisten on tarkea
saada tietoa sitd, millainen on asiakkaan tyo- tai toimintakyky, mita hoito-, kuntoutus- tai palveluprosessin
aikana sen osalta tapahtuu, mita on tehty, suunnitellaan tehtavaksi tai miten on edistytty. Tieto tuotetaan ja
kerataan potilaan tai asiakkaan tilanteen tai hanen saamansa hoidon tai palvelun ja sen tavoitteiden
seurannan, ja suunnittelun tai esimerkiksi etuuskasittelyn tarpeisiin.

Kuntoutuksen uudistamiskomitea esitti vuonna 2017 ehdotuksensa kuntoutusjarjestelman uudistamiseksi.
Osa ehdotuksista koski kuntoutuksen tietopohjaa, jolta toivottiin ratkaisua toimi- ja osin hallinnonalojen
rajat ylittavalle kuntoutus- ja tyo- ja toimintakykytiedon tarpeelle ja tiedon toisiokaytolle. Tama konsepti
esittaa ratkaisuehdotuksen, joka voidaan toteuttaa hyddyntden Kanta-palveluja. Konsepti on tarkoitettu
konseptoinnin toimeksiantajan, Sosiaali- ja terveysministerion, paatdksenteon, resursoinnin suunnittelun
seka Kanta-palveluiden kehittamisen ohjauksen tueksi. Konseptoinnilla tuotetaan tietoa myos
sidosryhmille, jotka tuottavat tai hyodyntavat tyo- ja toimintakykytietoa.

Konseptointia on tehty yhteistyossa THL:n ja eri sidosryhmien asiantuntijoiden kanssa. Tyohon ovat
antaneet arvokkaan panoksensa edustajat Tyoterveyslaitokselta, Kelasta (Kanta-palvelut, Ty0 - ja
toimintakykyetuuksien osaamiskeskus ja Tutkimusyksikkd), Tyo- ja elinkeinoministeriostd, Ammattiopisto
Luovista, Hyvinvointiala HALI ry:std, Kuntoutuksen toimialayhdistyksesta, Tyoelakelaitoksesta, Kuntaliitosta
ja UNA Oy:sta. Nama sidosryhmien asiantuntijat ovat osallistuneet mm. joulukuussa 2020 ja helmikuussa
2021 jarjestettyihin tyOpajoihin ja taustatietohaastatteluihin. Laajempaa palautetta konseptoinnin
esittamiin ideoihin saatiin julkisella kommentointikierroksella toukokuussa 2021. Lampimat kiitokset
kaikille sidosryhmien edustajille ja konseptia kommentoineille henkildille hyvistd huomioista ja
tasmennyksista.
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Tiivistelma

Tyo- ja toimintakykytieto on keskeista sosiaali- ja terveydenhuollon tuottamaa tietoa, jonka kirjaamiseen,
tallentamiseen, arkistointiin tai valittamiseen ei ole vield kansallisesti sovittuja tapoja ja mallia. Nykyinen
hyvinvointipalvelujen jarjestelmamme ei tuota yhtenaista tietoa tyo- ja toimintakyvysta ja eri palveluita
tarjoavilla viranomaisilla voi olla hyvinkin erilainen kasitys saman asiakkaan tilanteesta. Yhtenaisen tiedon
puuttuessa ei kyetd saamaan esim. tietoa erilaisten palveluketjujen vaikutuksesta ty6- ja toimintakykyyn.

Tama tyo- ja toimintakykytiedon konsepti kuvaa tyo- ja toimintakykytiedon kasittelyyn liittyvia nykytilan
haasteita ja esittaa tavoitetilan seka tarvittavat toimenpiteet tavoitetilan saavuttamiseksi. Toimenpiteiden
mahdollinen aikataulutus ja tehtavien jarjestys esitetdaan kehittamisen tiekartan muodossa ja
kustannushyoty analyysin avulla arvioidaan tavoitetilasta saavutettavia hyotyja suhteessa kustannuksiin.
Konseptin lopussa esitetaan myos paatoksentekomalli, jonka avulla voidaan tehda paatokset niista tyo- ja
toimintakykya kuvaavista mittareista, jotka otetaan kansalliseen kayttoon.

Konseptin esittamassa tavoitetilassa eri asiakas- ja potilasryhmille kaytettavista kansallisista tyo- ja
toimintakyvyn mittareista paatetaan paatoksentekomallilla, joka sisaltdaa mm. paatosten yhtendisen
valmistelun ja kriteeriston. Seka nama kansalliseen kayttoon valitut, ettd muutkin tyo- ja toimintakyvyn
mittarit, voidaan toteuttaa sahkoista kayttoa varten kansalliseen jakelualustaan. Nain mittarien
sahkoistyksessa tarvittavat tietorakenteet ovat eri jarjestelmien ja sovellusten kadytettavissa yhdesta
paikasta. Kansalliselta jakelualustalta mittarien rakenteet ovat saatavissa myos kansalaisen itse- tai
omahoidossa kayttamille sovelluksille tai muiden hallinnonalojen kayttéon.

Kaikki tyo- ja toimintakykytieto, niin mittaus-, havainnointi- kuin haastattelutietokin, voidaan tallentaa
yhteistd rakennetta kayttaen asiakas- tai potilastietojarjestelmiin ja arkistoida Kanta-palveluihin asiakas-,
potilas tai hyvinvointitietona. Yhteisen rakenteellisen perustan muodostavat toimintakykytiedon osalta
sosiaali- ja terveydenhuollolle yhteiset tietorakenteet, toimintakykymerkinta ja -arvio.
Toimintakykymerkintdan kirjataan yksittdiset toimintakykyhavainnot (esimerkiksi haastattelun, havainnon
tai kaytetyn mittarin tulos) asiakkaan toimintakyvysta. Toimintakykyarvioon puolestaan kirjataan
johtopaatokset ja kokonaisarvio asiakkaan toimintakyvysta tai siind tapahtuneista muutoksista. Koska
tyokykytiedossa on kyse myds muusta tiedosta kuin toimintakykytiedosta, sita tallennetaan myos muuhun
rakenteiseen muotoon. Toimintakyvyn tarkastelun ja sita koskevan tiedon kirjaamisen viitekehyksena
kaytetaan toimintakyvyn, toimintarajoitteiden ja terveyden kansainvalista ICF-luokitusta.

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilot nakevat, kulloisenkin lainsaadannon puitteissa ja asiakkaan
suostumuksella, tyo- ja toimintakykytiedon yli Kanta-palvelujen rekisterirajojen joko merkintana, arviona tai
niista koostettuina yhteenvetotietoina. Kansalainen voi tuoda toimintakykytietoa hyvinvointitietona
Omatietovarantoon ja ndkee sen tai ammattilaisen hanesta kirjaamat tiedot Omakannasta. Sikali kun
kansalainen tuottaa tietoa osana ammattihenkilén kanssa sovittua omahoitoa, tiedon tallennus voi
tapahtua myos asiakas/potilastietojarjestelmiin.

Yhtenaisella rakenteella tallennettua tietoa voidaan kayttda sellaisenaan apuna asiakas- ja potilastydssa,
mutta lisaksi my0s erilaisten yhteenvetojen, kuten kuntoutus-, hoito- tai palvelupalautteen osana. Tyo- ja
toimintakykytiedon yhteenvetoja voidaan kayttaa liitteina laakarintodistuksissa ja -lausunnoissa, joita
tuotetaan muille toimi- ja hallinnonaloille mm. palvelupaatosten tekemisen ja etuuskasittelyn tarpeisiin.
Yhteenvetotietoa voidaan myos valittaa sahkoisesti muille hallinnonaloille, joko ldakarintodistusten ja -
lausuntojen liitteena tai jopa osana naiden todistusten ja lausuntojen sisaltoa. Valitys muille hallinnonaloille
tapahtuu Kanta-palveluihin kuuluvan Kysely- ja valityspalvelun avulla. Tall6in tiedon vastaanottaja saa
tarvitsemansa tiedon sahkoisesti ja rakenteisessa muodossa omissa jarjestelmissaan hyodynnettavaksi.
Tiedon voi valittaa myos kansalainen itse.
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Kansallisesti sovituilla mittaustavoilla tuotettu ja rakenteiseen muotoon tallennettu tieto mahdollistaa ko.
tiedon jatkohyodyntamisen myos esimerkiksi seurannan, tutkimuksen ja vaikuttavuuden arvioinnin
tarpeisiin ilman erillisia tiedonkeruita. Kun eri hallinnonaloilla kdytetaan samoja yhteisesti sovittuja
mittareita ja tiedon tallentamisen rakennetta, voidaan sote-ulkopuoliset tyo- ja toimintakykytiedot yhdistaa
sote-tietoon kyseisen tiedon rekisterinpitdjan ndin halutessa.

Konseptin esittaman tavoitetilan saavuttamiseksi tarvitaan paljon toimenpiteita, joiden osalta konsepti
esittaa etenemissuunnitelman ja aikatauluehdotuksen. Tarvittavat toimenpiteet kohdistuvat mittareista
tehtavien paatosten organisoimiseen, mittarien sahkoistykseen, tietorakenteiden kehittamisen ja tiedon
valittamiseen. Toimenpiteista aiheutuu huomattavia kustannuksia, mutta niilla saavutettavat taloudelliset
ja laadulliset hyodyt ovat ilmeiset ja ne ylittavat kustannukset alle kymmenessa vuodessa.
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Sammanfattning

Inom social- och hélsovarden ar uppgifter om arbets- och funktionsférmagan centrala uppgifter och for
anteckning, lagring, arkivering och formedling av dessa finns inte dnnu nationellt dverenskomna metoder
och modeller. Vart nuvarande system for valfardstjanster producerar inte enhetliga uppgifter om arbets- och
funktionsférmagan och myndigheter som erbjuder olika tjanster kan ha véldigt olika uppfattning om
situationen hos samma klient. Pa grund av avsaknaden av enhetliga uppgifter kan man till exempelinte fa
uppgifter om effekterna av olika servicekedjor pa arbets- och funktionsformagan.

Det har konceptet for uppgifter om arbets- och funktionsférmagan beskriver nuvarande utmaningar vid
behandling av uppgifter om arbets- och funktionsformagan och presenterar malbilden samt nédvandiga
atgarder fa att na malet. En mojlig tidtabell for atgdrderna och ordningsfoljden for uppgifterna presenteras i
form av en utvecklingskarta och med hjalp av en kostnads-nyttoanalys bedéms de fordelar som malbilden
ger i forhallande till kostnaderna. | slutet av konceptet presenterar vi ocksa en beslutsmodell, med vars hjalp
man kan fatta beslut om de métare for nationellt bruk som beskriver arbets- och funktionsférmagan.

Enligt den méalbild som presenteras i konceptet anvédnds en beslutsmodell for nationella méatare for arbets-
och funktionsférmagan, som ar riktade till olika klient- och patientgrupper. Modellen innefattar bland annat
enhetlig beredning och enhetliga kriterier for beslutsfattande. Bade de har matarna som har valts for
nationellt bruk och andra matare av arbets- och funktionsformagan kan implementeras for elektronisk
anvandning pa en nationell distributionsplattform. Darmed ar de datastrukturer som finns i olika system och
applikationer och som behdvs vid digitaliseringen tillgangliga pa ett och samma stalle. Fran den nationella
distributionsplattformen kan matarstrukturer ocksa fas till applikationer som medborgarna anvander fér
egenvard eller for bruk inom andra férvaltningsomraden.

Alla uppgifter om arbets- och funktionsférmagan, saval méat- och observationsuppgifter som uppgifter fran
intervjuer, kan lagras med hjélp av en gemensam struktur i klient- och patientdatasystemen och arkiverasii
Kanta-tjansterna som klient- och patientuppgifter eller uppgifter om valbefinnandet. Den gemensamma
strukturella grunden for uppgifter om funktionsférmagan bildas av datastrukturer, anteckningar och
bedomningar gallande funktionsformagan som &r gemensamma for social- och hélsovarden. Vid
dokumentation av funktionsformagan antecknas enskilda observationer av klientens funktionsformaga (till
exempel resultat av intervjuer, observationer och anvanda matare). Nar det ar fragan om bedémning av
funktionsférmagan antecknas slutsatser och helhetsbedémningar av klientens funktionsférmaga eller
forandringar i funktionsformagan. Eftersom det i uppgifter om arbetsférmagan aven ar fragan om uppgifter
som ror annat an funktionsformagan, lagras dessa uppgifter ocksa i andra strukturella former. Vid
granskning av funktionsformagan och anteckning av uppgifter om detta som referensram anvands den
nationella ICF-klassifikationen for funktionsférmaga, funktionshinder och hélsa.

Yrkesutbildade personer inom social- och hélsovarden ser, inom lagstiftningens ramar och med klientens
samtycke, uppgifter om arbets- och funktionsférmagan dver registergranserna i Kanta-tjénsterna i form av
anteckningar, bedomningar eller sammanfattningar som har sammanstallts utifran uppgifterna.
Medborgaren kan fora in uppgifter om funktionsformagan i form av uppgifter om valbefinnandet i Datalagret
for egna uppgifter och ser dessa uppgifter eller de uppgifter som en yrkesutbildad person antecknat om
medborgaren pa Mina Kanta-sidorna. Savida medborgaren producerar uppgifter som en deli egenvard som
han eller hon har kommit 6verens om med en yrkesutbildad person, kan uppgifterna ocksa lagras klient-
/patientdatasystemen.

Uppgifter som har lagrats med en enhetlig struktur kan anvédndas som sddana som stod i klient- och
patientarbetet, men dessutom dven som en del i olika sammanfattningar, sdsom rehabiliterings-, vard- eller
servicerespons. Sammanfattningar av uppgifter om arbets- och funktionsférmagan kan anvandas som
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bilagor till lakarintyg och -utlatanden, som produceras for andra verksamhets- och férvaltningsomraden
bland annat for servicebeslut och férméanshandléaggning. Sammanfattningar av uppgifter kan ocksa
formedlas elektroniskt till anda forvaltningsomraden, som bilagor till lakarintyg och -utlatanden eller till och
med som en del av innehallet i dessa intyg och utlatanden. Férmedlingen till andra forvaltningsomraden
sker med hjalp av Informationsférmedlings- och forfragningsservicen som ingdr i Kanta-tjansterna. Da far
mottagaren de uppgifter som denne behdver elektroniskt och i strukturerad form och kan anvanda dem i
sina egna system. Medborgaren sjalv kan ocksa férmedla uppgifter.

Uppgifter som har producerats med nationellt dverenskomna matmetoder och lagrats i strukturerad form
ger mojligheter till fortsatt anvéandning av de ifrdgavarande uppgifterna till exempel for uppfoljning,
forskning och bedomning av verkningsfullheten utan separata datainsamlingar. Da samma gemensamt
Overenskomna matare och strukturer for lagring av uppgifter anvands inom olika forvaltningsomraden, kan
uppgifter om arbets- och funktionsformagan utanfér social- och halsovarden kombineras med social- och
hélsovardsuppgifter, om den personuppgiftsansvariga for ifragavarande uppgifterna sa onskar.

For att na den malbild som presenteras i konceptet kravs manga atgarder, och i konceptet ges forslag pa en
plan for framskridande och en tidtabell. De atgarder som kravs géller organisering av besluten om métare,
digitalisering av mitarna, utveckling av datastrukturerna och informationsférmedlingen. Atgarderna medfor
betydande kostnader, men de ekonomiska och kvalitativa fordelar som uppnas tack vare atgéarderna ar
uppenbara och dverskrider kostnaderna inom mindre &n tio ar.
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thi

Kasitteet

Kasite

Selitys

Lahde

Asiakastietojen
ensisijainen kaytto

Tarkoitetaan tilannetta, jonka vuoksi
tiedot on alun perin tallennettu asiakas-
tai potilasrekisteriin. Kyseessa voi olla
esimerkiksi potilaan tutkiminen,
kuntoutus, sosiaalihuollon palvelu tai
Kelan etuuskasittely.

Lainsdddanto ohjaa asiakas- ja
potilastietojen hallintaa (STM.fi)

Asiakastietojen
toissijainen
(toisio)kaytto

Tarkoitetaan tietojen kadytt6a muissa
kuin ensisijaisissa kadyttotarkoituksissa.
Lain mukaiset toissijaiset
kayttotarkoitukset ovat tieteellinen
tutkimus, tilastointi, kehittamis- ja
innovaatiotoiminta, opetus,
tietojohtaminen, viranomaisohjaus ja -
valvonta sekad viranomaisten
suunnittelu- ja selvitystehtavat.

Lainsdddanto ohjaa asiakas- ja
potilastietojen hallintaa (STM.fi)

Asiakas-
tietojarjestelma
(ATJ)

Potilas-

tietojarjestelma
(PTJ)

ATJ on tietojarjestelma, jolla
sosiaalihuollon palvelunantajat liittyvat
Sosiaalihuollon asiakastiedon arkiston
kayttajiksi siten, etta heidan
kayttamansa asiakastietojarjestelma
(ATJ) kommunikoi asiakastiedon
arkiston kanssa viestinvalitysrajapinnan
kautta.

PTJ on tietojarjestelma, jolla
terveydenhuollon palvelunantajat
liittyvat Potilastiedon arkiston (PTA)
kayttajiksi siten, etta heidan
kayttamansa jarjestelma (PTJ)
kommunikoi Potilastiedon arkiston
kanssa viestinvalitysrajapinnan kautta.

ATJ tai PTJ tarjoaa kayttoliittyman
ammattihenkilolle, eli arkistoitavat
tiedot syotetdan ja tallennetaan ja
tietoja katsellaan ko. jarjestelmalla.

Kanta-palvelujen késikirja sosiaalihuollon
toimijoille

Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti
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Kasite

Selitys

Lahde

Hyvinvointitiedot

Henkilon itse tuottamat itse- ja
omahoidon tiedot, kuten omat
merkinnat ja muistiinpanot,
omaseurantatulokset ja -mittaukset,
riskitestien ja virtuaalisten
terveystarkastusten tai
hyvinvointitarkastusten tulokset ja
henkilokohtaisten
hyvinvointisovellusten tuottamat muut
tiedot. Hyvinvointitiedot voivat sisaltaa
myds itsehoitosuunnitelman tai
omahoitosuunnitelman.

Hyvinvointisovellus

Sovellus, jolla kansalainen voi tallentaa
ja kasitelld hyvinvointitietojaan

Hyvinvointisovellus voi olla joko
mobiililaitteessa (dlypuhelin, tabletti)
toimiva sovellus, tietokoneella
kaytettdva palvelinpohjainen sovellus,
esim. oirearviokysely, joka taytetaan
internet-selaimella tai muu internetissa
toimiva ohjelmisto, palvelu tai
tietokoneohjelma.”

Kanta-sanasto

Kanta.fi /hyvinvointitiedot

Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti
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Kasite

Selitys

Lahde

ICF

WHO:n Toimintakyvyn,
toimintarajoitteiden ja terveyden
kansainvalinen luokitus (International
Classification of Functioning, Disability
and Health) tarjoaa viitekehyksen ja
hierarkkisesti maariteltyja kasitteita
yksilon toimintakyvyn ja siihen liittyvien
kontekstuaalisten tekijoiden
ymmartamiseen ja jasentamiseen. Sen
avulla voidaan kuvata, miten sairauden
javamman vaikutukset nakyvat yksilon
elamassa tai kuvata toimintakykya ilman
etta henkilolla pitaa olla tiettya
toimintarajoitetta tai sairautta. Lisaksi
sita voidaan kayttaa muulloinkin kuin
sairauksien ja vammojen yhteydessa ns.
normaaliin eldmaan kuuluvissa
tilanteissa (mm. raskaus ja
ikdantyminen). ICF ymmartaa
toimintakyvyn ja toimintarajoitteet
moniulotteisena, vuorovaikutuksellisena
ja dynaamisena tilana, joka koostuu
terveydentilan seka yksilon ja
ymparistotekijoiden
yhteisvaikutuksesta. Siten ICF tarjoaa
koodit kasitteille toimintakykytiedon
yhtenaistamiseksi.

THL.fi/ ICF-luokitus

Indikaattori

Tassa konseptoinnissa indikaattorilla
tarkoitetaan tyo- ja
toimintakykymittarilla mitattua tulosta,
jossa osoittaja ja nimittdja on maaritelty
(esim. osoittaja: elamanlaatumittarin
keskiarvotulos / nimittaja: yli 65-vuotiaat
Suomessa asuvat miehet vuonna 2020,
joilta on saatavilla ko.
elamanlaatumittarin tulos).

Itsehoidon tieto

Itsehoidon tieto on henkilon itse
tuottamaa terveytta ja hyvinvointia
koskevaa tietoa, jotka voivat liittya itse-
tai omahoitoon.

Itse- ja omahoidon
kokonaisarkkitehtuuri/Tietoarkkitehtuuri

Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti
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thi

Kasite

Selitys

Lahde

Kanta-palvelut

Kelan tarjoamat ja yllapitamat sosiaali-
ja terveydenhuollon valtakunnalliset
tietojarjestelmapalvelut asiakastietojen
ja hyvinvointitietojen kasittelya varten.

Kanta-palveluilla tarkoitetaan useita
erilaisia valtakunnallisia digitaalisia
palveluja ja tietovarantoja, kuten
Reseptikeskus, Ladketietokanta,
Potilastiedon arkisto, Asiakastiedon
arkisto ja Tiedonhallintapalvelu seka
Omakanta.

Kanta-sanasto

Kanta-palvelujen kehittdminen (STM.fi)

Kansalainen

Suomen valtion asukas

Kysely- ja
valityspalvelu

Kanta-palveluihin kuuluva
tietojarjestelmapalvelu, jonka avulla
asiakastietoja valitetdan sosiaali- ja
terveydenhuollon ulkopuolisille
toimijoille tai vastaanotetaan
ulkopuolisilta toimijoilta

Kanta-sanasto

Merkinta
toimintakyvysta

kertomusmerkinta, johon kirjataan
havaintoja potilaan tai asiakkaan
toimintakyvysta (myos tyokyvyn osalta).
Toimintakyvyn havainnoinnissa voidaan
hyodyntda toimintakykymittareita

Toimintakykytiedon hyddyntdmisen
toiminnallinen maarittely

Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti
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Kasite

Selitys

Lahde

Mittari

Mittari-sanalla voidaan tarkoittaa
suomen kielessa monenlaisia kyselyita,
testeja ja mittalaitteita, jopa yksittaista
kysymysta tai laajaa mittaristoa. Myos
indikaattoria saatetaan kayttaa
synonyyminad mittarille, vaikka
Kielitoimiston sanakirjan mukaan
indikaattori tarkoittaa "osoittavaa
laitetta tai ainetta; merkkilaitetta tai
merkkiainetta; osoitinta; tilastotieteessa
tunnuslukua, joka kuvaa jonkin tilaa tai
kehitysta”. Tassa konseptoinnissa tyo- ja
toimintakykymittarilla tarkoitetaan
hyvin monenlaisia ty6- ja toimintakykya
mittaavia, arvioivia tai kartoittavia:

o kyselyita (kyselylomakkeita),

o testeja (esim. erilaisia muisti- tai
piirrostesteja, kavely- ja
juoksutesteja jne.),

o mittalaitteita (esim.
puristusvoimamittaria),

e mittaristoja (sisaltaa useita
yksittaisia mittareita esim. SPPB)

e mittaristo- tai
arviointijarjestelmia (esim.
PROMIS-jarjestelma, RAI-
arviointijarjestelma) seka

o yksittaisia kysymyksia (esim.
"millaiseksi koet nykyisen
terveytesi?").

Omahoidon tieto

Omahoidon tieto on henkilon itse
tuottamaa terveytta ja hyvinvointia
koskevaa tietoa, mista on sovittu
ammattihenkilon kanssa. Tieto voiolla
esim. esi- tai seurantatietoa
palveluprosessin vaiheesta riippuen.

Itse- ja omahoidon

kokonaisarkkitehtuuri/Tietoarkkitehtuuri

Omakanta

Kanta-palveluihin kuuluva
asiointipalvelu, jonka avulla kansalainen
voi katsella, hyodyntaa ja hallinnoida
asiakastietojaan ja hyvinvointitietojaan

Kanta-sanasto

Omatietovaranto

Kanta-palvelujen Omakantaan liittyva
tietovaranto, jonne kansalainen voi
hyvinvointisovelluksilla tallentaa
hyvinvointitietojaan

Kanta-sanasto

Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti
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Kasite

Selitys

Lahde

Potilas- ja
asiakastiedon
jarjestelma

Sosiaalihuollon palvelunantajalla voi
olla kdytossaan jarjestelma, joka sisaltaa
seka potilastietojarjestelman etta
asiakastietojarjestelman. Talloin
Kantaan liittyminen on tehty jo
potilastietojarjestelman osalta.

Kanta-palvelujen késikirja sosiaalihuollon
toimijoille

Potilastiedon
arkisto

Kanta-palveluihin kuuluva
tietojarjestelmapalvelu, jonka avulla
potilastiedot arkistoidaan pysyvaa
sahkoista sailytysta varten sosiaali- ja
terveydenhuollon toimijoiden ja
Omakannan kautta kansalaisten
hyodynnettaviksi seka luovutettaviksi
sosiaali- ja terveydenhuollon
ulkopuolisille toimijoille

Kanta-sanasto

Siltaus

Tassa konseptoinnissa siltauksella
tarkoitetaan aiheen yhdistamista ICF-
koodiin. (Englanniksi termi on linking tai
mapping).

Sosiaalihuollon
asiakastiedon
arkisto

Kanta-palveluihin kuuluva
tietojarjestelmapalvelu, jonka avulla
sosiaalihuollon asiakastiedot
arkistoidaan pysyvaa sahkoista
sdilytysta varten sosiaali- ja
terveydenhuollon toimijoiden ja
Omakannan kautta kansalaisten
hyodynnettaviksi seka luovutettaviksi
sosiaali- ja terveydenhuollon
ulkopuolisille toimijoille

Kanta-sanasto

Tietokomponentti

Tietokomponentit ovat osa
potilaskertomuksen rakenteista tietoa.
Tietokomponentit ovat semanttisia
tietokokonaisuuksia, joita kdytetaan
tietosisaltéjen suunnittelussa.
Tietokomponenteille on maaritelty omat
rakenteet ja kuvattavat ominaisuudet.

THL/Terveydenhuollon tietokomponentit

TOIMIA-tietokanta

Tietokanta, jossa julkaistaan TOIMIA-
verkoston asiantuntijaryhmien
tuottamat mittariarvioinnit ja
suositukset.

THL/ Toimia-tietokanta

TOIMIA-verkosto

Toimintakyvyn ja mittaamisen
kansallinen asiantuntijaverkosto, jossa
asiantuntijaryhmat arvioivat
toimintakykymittareita ja laativat
toimintakyvyn mittaamiseen ja
arviointiin liittyva suosituksia erilaisiin
kayttotilanteisiin.

THL/Toimiaverkoston toiminta

Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti
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Kasite

Selitys

Lahde

Toimintakykyarvio

palvelunantajan ja potilaan tai asiakkaan
yhdessa tekema arvio asiakkaan
toimintakyvysta tai toimintakyvyn
muutoksesta Tama asiakirja voidaan
laatia esimerkiksi hoidontarpeen
arvioinnin tai palvelutarpeen arvion
yhteydessa. Toimintakykyarvio voi
koskea tiettya toimintakyvyn osa-
aluetta, kuten fyysista tai psyykkista
toimintakykya.

Toimintakykytiedon hyédyntdmisen
toiminnallinen méaarittely

Toimintakyky

Toimintakyky tarkoittaa ihmisen fyysisia,
psyykkisia ja sosiaalisia edellytyksia
selviytya hanelle itselleen
merkityksellisista ja valttamattomista
jokapaivaisen eldaman toiminnoista -
tyOsta, opiskelusta, vapaa-ajasta ja
harrastuksista, itsesta ja toisista
huolehtimista - siind ymparistossa, jossa
han elaa. Toimintakykytietoon kuuluu
mya0s tieto ymparisto- ja yksilotekijoista,
jotka vaikuttavat asiakkaan
toimintakykyyn.

THL.fi/ ICF-luokitus
Toimintakykytiedon hyédyntdmisen
toiminnallinen maarittely

toimintakykytieto

tarkoitetaan erityisesti ihmisen
toimintakykya (fyysinen, psyykkinen,
sosiaalinen, kognitiivinen) kuvaavia
tietoja ja niilden mittaamiseen,
kirjaamiseen, tallentamiseen ja
hyodyntamiseen kuuluvia keskeisia
kaytantoja. Tyokyvyn kokonaisuuteen
kuuluvat myos muut keskeiset
tyokykytiedot kts luku 2.1.2.

Tyokyky Kuntoutuksessa ja tyokykya edistavassa |Jarvikoski ym. (2018): Tyokyvyn kdsite ja
toiminnassa on tunnistettavissa useita | tyokykymallit kuntoutuksen
erilaisia tyokyvyn kasitteita ja malleja tutkimuksessa ja kaytanndissa
(Jarvikoski ym. 2018). Tyokyky-kasitetta
kaytetdan myos tyokyvyn arvioinnissa. | Gould ym. (2000) Tyokyvyn ulottuvuudet.
Erilaisista kasitteista kts. taman Terveys 2000 -tutkimuksen tuloksia
dokumentin luku 2.1.2.
Tassa konseptoinnissa tyokyvylla Kuntoutuksen uudistamisen
tarkoitetaan henkilon toimintakyvynja |toimintasuunnitelma
ammattitaidon muodostamaa
kokonaisuutta suhteessa tyon
vaatimuksiin, jotka vaikuttavat henkilon
mahdollisuuksiin saada tyota, sailyttaa
ty0 ja edeta tyouralla.

Tyo- ja Tyo- ja toimintakykytiedoilla

Toimiameta

Toimiameta (Functionmapper) on
toimintakykymittareiden ja -aiheiden
metatietopalvelu.

Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti
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Kasite

Selitys

Lahde

Valtuutus

Valtuutus on sahkdinen valtakirja, jonka
avulla henkil6 (valtuuttaja) voi antaa
toiselle henkilolle (valtuutettu) oikeuden
asioida puolestaan tietyssa maaratyssa
asiassa tai palvelussa.

Itse- ja omahoidon kokonaisarkkitehtuuri

- Keskeiset kasitteet

Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti
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1 Johdanto

Tassa dokumentissa kuvattava toiminta- ja tyokykytiedon konsepti perustuu sosiaali- ja terveysministerion
(STM) Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselle (THL) lokakuussa 2020 antamaan toimeksiantoon, jossa
hahmoteltiin tyo- ja toimintakykytiedon tavoitetila. Siina

e tietoja kirjataan ja tallennetaan kansallisesti yhtenaisella tavalla.

e tallentamisessa ja valtakunnallisessa hyodyntamisessa kaytetdaan Kanta-palveluja seka asiakkaan
itsearviointipalveluja ja hyvinvointisovelluksia.

e kansallisesti on sovittu menettelyt, miten eri palveluissa ja tilanteissa kaytettavista mittareista
paatetaan ja mika taho paatoksenteosta vastaa.

e palvelun tuottajat saavat sosiaali- ja terveyspalvelujen antamisen yhteydessa yhdenmukaisia tietoja
asiakkaan tyo- ja toimintakyvysta ja sen muutoksista. Palvelujen jarjestdjat ja kansallisesta
ohjauksesta vastaavat saavat luotettavaa ja ajantasaista tietoa palvelukokonaisuuden
vaikuttavuudesta, tehokkuudesta ja kustannuksista.

Dokumentissa kuvataan tyo- ja toimintakykytiedon kehittamisen tavoitetila ja edellytykset tavoitteiden
vaiheittaiseen saavuttamiseen Kanta-palvelujen kontekstissa. Lisdksi arvioidaan tavoitteiden mukaisesta
toteutuksesta saatavat hyodyt ja kehittamisen kustannusvaikutukset karkealla tasolla. Naiden ohella
esitetaan paatoksentekomalli kansallisten tyo- ja toimintakykymittareiden valintaan. Tavoitetilaan
paasemiseksi tarvittavat kehitystoimenpiteet ja muutostarpeet kuvataan kehittamispolkuna, eli osoitetaan,
miten tavoitetila saavutetaan vaiheittain. Lisaksi esitetaan alustava aikataulu vaiheittaiseen etenemiseen.

Konsepti kuvaa aluksi, luvussa 2, toiminta- ja tyokykytietoon ja sen kasittelyyn liittyvia nykytilan haasteita ja
esittaa sitten tavoitetilan yleisella tasolla huomioiden erityisesti sen, miten toimintamallit muuttuisivat (luku
3). Tavoitetilan kuvausta ja sen vaikutuksia tdsmennetaan luvuissa 4-6. Niissa my0s esitetaan tarvittavat
toimenpiteet ratkaisun esittdmaan tavoitetilaan paasemiksi. Nama toimenpiteet esitetdan tiekartan
muodossa luvussa seitseman. Konseptin lopussa esitetaan paatoksentekomalli kansallisten ty0 ja
toimintakyvyn mittarien kayttoonotolle.

Konseptointi tehtiin tilanteessa, jossa ns. uutta Asiakastietolakia ei ollut viela hyvaksytty. Siksi tassa
dokumentissa viitataan useaan otteeseen ehdotukseen uudesta Asiakastietolaista (HE 212/2020), mutta
dokumentin sisaltoa ei ole korjattu marraskuussa 2021 voimaantulleen lain mukaiseksi (Laki sosiaali- ja
terveydenhuollon asiakastietojen sahkoisesta kasittelystd, 784/2021). Tekstissa lailla asiakas- ja
potilastietojen séhkoisesta kasittelysta viitataan ns. vanhaan, kumottuun lakiin (159/2007) ellei tekstissa
toisin ilmoiteta. Tama on hyva ottaa huomioon mm. kohdissa, joissa kuvataan potilas- ja asiakastietojen
luovutusta ja siihen tarvittavia lupia ja suostumuksia.

Konseptoinnin ldhtokohdat
Konseptoinnin toimeksiannossa edellytettiin sen huomioivan:

e tyo- jatoimintakykytiedon keradaminen ja hyodyntaminen sosiaali-, terveys- ja kuntoutuspalveluissa
seka niiden vuorovaikutuksessa

e asiakkaan itsensa tuottama tyo- ja toimintakykytieto
e tiedonvaihtotarpeet muiden toimi- ja hallinnonalojen kanssa

e erilaiset valtakunnalliset tyo- ja toimintakykytiedon mittarit ja arviointityokalut seka kuvataan,
miten niiden kautta tallennettavat ty6- ja toimintakykytiedot saadaan liitettya osaksi
valtakunnallista kokonaisuutta
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e tietosuojasaantelyn mahdollisuudet ja rajat

Edella mainittujen reunaehtojen lisaksi konseptointia tehtdessa on pyritty huomioimaan sosiaali- ja
terveydenhuollon arkkitehtuuriin liittyvat linjaukset, aiheeseen liittyvat strategiat ja niissa esitetyt tavoitteet,
seka sosiaali- ja terveysalan tiedonhallinnan kehittamisen periaatteet.

Vuonna 2014 julkaistiin_Tieto hyvinvoinnin ja uudistuvien palvelujen tukena - Sote-tieto hydtykaytt6on -
strategia 2020. Strategia tyOstettiin STM:n koordinoimana laajan sidosryhmatydskentelyn avulla, ja sen
tavoitteena oli tukea sote-uudistamista ja kansalaisten aktiivisuutta oman hyvinvointinsa yllapidossa
parantamalla tiedonhallintaa ja lisdadamalla sahkoisia palveluja. Strategian tavoitteisiin padasemiseksi oli
kirjattu, etta olennaista on saada sote-tieto hyotykayttoon ja jalostaa sita tietamykseksi, joka tukee
palvelujarjestelmad, ammattilaista ja yksittaista kansalaistakin.

Strategian valiarviointi julkaistiin tammikuussa 2019, joka sisalsi strategian toteutumiseen ja
tarkoituksenmukaisuuden arvioinnin. Arvioinnissa todettiin, etta strategian luonne on toimeenpaneva. Siksi
olisi tarkeaa maaritella mekanismit, kuinka toimeenpanon suuntaa voitaisiin paivittaa saannollisesti, jotta
se ei olisi toimeenpanosta irrallaan. Arvioinnin mukaan strategian toimeenpanoon liittyvista haasteista
huolimatta sote-tiedon hyotykayttda on pystytty edistamaan ja strategia itsessaan on vahvistanut
tiedonhallinnan merkitysta laajalti sote-toiminnassa. Keskeisimmat suositukset strategian arvioinnissa ovat:

e toimeenpanon uudelleenorganisointi
e eritoimijoiden vastuiden maarittely
e toimeenpanon kytkeminen tiukemmin palvelujarjestelman uudistamiseen

e ymparoivan yhteiskunnan kehityksen huomiointi.

Konseptointitydssa on huomioitu myos Ehea yhteiskunta ja kestava hyvinvointi Strategia 2030, jonka
missioksi on kuvattu tiedolla johtaminen, avoin viestintd, mahdollistavat saadokset, innovaatiot ja
digitalisaatio. Vision toteuttamiseksi on laadittu viisi strategista tavoitetta, joita ovat:

e ihmisten aktiivinen osallisuus

e yhteen toimivat palvelut ja etuudet

e turvallinen ja hyvinvoiva elin- ja tydymparisto
e kestava rahoitus

e hyvinvointi tyon murroksessa.

Lisaksi on huomioitu tietotuotanto tukevat THL:n strategiset tavoitteet, johon vuosittaiset
toimintasuunnitelmat tukeutuvat.

STM:n vastuulla on sosiaali- ja terveydenhuollon kokonaisarkkitehtuuri, asiakas- ja potilastietojen
kokonaisarkkitehtuuri sekd sote-tietojen toisiokayton kokonaisarkkitehtuuri. Sosiaali- ja terveydenhuollon
kokonaisarkkitehtuurin periaatteet on kuvattu julkaisussa Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakas- ja
potilastietojen kansallinen kokonaisarkkitehtuuri. THL:n vastuulla on sote-tietoarkkitehtuuri. Tyo ja
toimintakykytiedon kehittamisen konseptoinnissa on pyritty ottamaan huomioon edelld mainittujen lisaksi
my0s ja itse- ja omahoidon arkkitehtuurin periaatteet.

THL:n rooli sosiaali- ja terveysalan tiedonhallinnassa ja sen kehittdmisessa on keskeinen. Laitoksen
lakisaateisiin tehtaviin kuuluvat:

e yleinen sosiaali- ja terveydenhuollon tiedonhallinnan suunnittelu, ohjaus ja seuranta, sisaltaen
Kelan ohjauksen Kanta-palveluiden tietosisaltojen kehittamisessa
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e sosiaali- ja terveydenhuollossa kaytettavien tietosisaltojen ja -rakenteiden (ml. luokitukset,
koodistot ja termistot) maarittely ja julkaisu

e asiakasasiakirjojen ja potilasasiakirjojen toiminnallisten vaatimusten maaritysten hyvaksyminen.

Kanta-palveluiden ja niiden sisaltdmien tietosisaltdjen kehittaminen etenee STM:n strategisessa
ohjauksessa. Tietosisaltdjen kehittaminen perustuu mm. asiakastietolakiin (159/2007) sekd STM:n
vaiheistusasetukseen 1257/2015 terveydenhuollon valtakunnallisista tietojarjestelmapalveluista. Kanta-
palveluiden kehittamiskohteista laaditaan STM:n, THL:n ja Kelan Kanta-palveluiden yhteistyolla
vuosikohtainen hankesuunnitelma.

Sosiaali- ja terveysministerion johdolla tehtiin vuonna 2018 Kanta skenaarioty6ta, jossa tuotettiin ja
arvioitiin Kanta-palveluiden vaihtoehtoisia kehittamispolkuja ja tavoitetilaa 10-15 vuoden paahan. Tassa
konseptoinnissa on tunnistettavissa nakokulmia, jotka tukeutuvat skenaariotyon osana tuotetun skenaarion
"Kanta vuorovaikutusjarjestelmana" esiintuomiin reunaehtoihin ja mahdollisuuksiin.
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2 Nykytila
2.1 Tyo- ja toimintakykytieto

2.1.1 Toimintakyky

Tyo6- ja toimintakykytiedoilla tarkoitetaan ihmisen tyo- ja toimintakykya kuvaavia tietoja ja niiden
mittaamiseen, kirjaamiseen, tallentamiseen ja hyodyntamiseen kuuluvia keskeisia kaytantoja. Tata tietoa
tuotetaan sosiaali- ja terveydenhuollossa osana asiakkaan tai potilaan hoitoa tai palvelua tai arvioitaessa
hoidon tai palvelun tarvetta. Henkild voi tuottaa tietoa myds hoito- ja palvelutilanteen ulkopuolella,
esimerkiksi osana itse- tai omahoitoa. Toimintakykytieto on sita terveyden- ja sosiaalihuollon tuottamaa
tietoa, jolla kuvataan parhaiten kansalaisen selviytymista ja parjaamista arjessa. Riittava ja yksilollinen tieto
asiakkaan toimintakyvysta auttaa ammattilaista edistamaan yksilon toimintakykya, itsendista selviytymista,
osallistumismahdollisuuksia, tyo- ja opiskelukykya, tyollistymista ja tyossa jatkamista.

Toimintakyky kuvaa ihmisen tasapainotilaa elin- ja toimintaympariston seka osallistumiseen ja
osallisuuteen liittyvien omien tavoitteiden valilla. hmisen toimintakykya voidaan tukea ja arjessa
selviytymista parantaa asuin- ja elinymparistoon liittyvilla tekijoilla, muiden ihmisten tuella ja erilaisilla
palveluilla. Laeissa ja oppikirjoissa toimintakykytieto jaetaan usein karkeisiin ulottuvuuksiin, jotka eivat ole
tarkasti maaritettyja tai kattavia. Alla on esimerkkeja niihin kuuluvista sisalloista:

o fyysinen toimintakyky, kuten esim. lihasvoima- ja kestavyys, kestavyyskunto, nivelten liikkuvuus,
kehon asennon ja liikkeiden hallinta seka naita koordinoiva keskushermoston toiminta

e psyykkinen toimintakyky, kuten esim. kykya vastaanottaa ja kasitella tietoa, tuntea, kokea ja
muodostaa kasityksia omasta itsesta ja ymparodivasta maailmasta, persoonallisuus, kyky tehda
harkittuja paatoksia ja suhtautua realistisen luottavaisesti tulevaisuuteen ja ymparoivaan
maailmaan

o kognitiivinen toimintakyky kasittda tiedon vastaanottoon, kasittelyyn, sailyttamiseen ja kayttoon
liittyvia toimintoja, kuten esim. muisti, oppiminen, keskittyminen, tarkkaavaisuus, hahmottaminen

e sosiaalinen toimintakyky. Ilmenee esimerkiksi vuorovaikutustilanteissa, sosiaalisena aktiivisuutena
ja osallisuuden kokemuksina ja sisaltaa kaksi tarkasteltavaa ulottuvuutta: ihminen
vuorovaikutussuhteissaan ja ihminen aktiivisena toimijana, osallistujana yhteisoissa ja
yhteiskunnassa

Edelld mainittu toimintakyvyn ulottuvuuksiin perustuva tarkastelu ei ole kattava. Siksi timan konseptoinnin
viitekehyksena on kaytetty toimintakyvyn, toimintarajoitteiden ja terveyden kansainvalista luokitusta, ICF-
viitekehysta, joka on em. tarkastelulle vaihtoehtoinen ja yksityiskohtaisempi tapa kuvata toimintakykya.
Samaa viitekehysta on kaytetty mm. Kuntoutuksen uudistamisen toimintasuunnitelmassa ja laissa
Kansanelakelaitoksen kuntoutusetuuksista ja kuntoutusrahaetuuksista annetun lain muuttamisesta (HE
332/2014). ICF-viitekehys sisaltda seka kasitemallin etta hierarkkisesti jarjestetyt kasitteet ja koodit
maaritelmineen.

ICF-viitekehyksessa toimintakykytietoa kuvataan kahdella eri osa-alueella:

1. kehon rakenteina ja toimintoina (kummassakin 8 paaluokkaa (s1-s8 ja b1-b8), joilla on useita
alaluokkia)
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2. niiden varaan osittain rakentuvina suorituksina ja osallistumisena eri elamantilanteisiin ja yhteison
eldamaan (9 paaluokkaa (d1-d9), joilla on useita alaluokkia)

ICF-paaluokat kattavat myds tiedon seuraavista toimintakykytiedoksi luettavista toiminnoista, joita edella
mainittu toimintakyvyn ulottuvuuksiin liittyva maarittely ei huomioi:

e naostd, kuulosta, tunnosta ja muista aistimuksista seka kivusta

e ddnen ja puheen tuotosta sekda kommunikoinnista

e ravinnonotosta, ulostuksesta, painonhallinnasta, aineenvaihdunnasta ja lammonsaatelysta
e virtsaamisesta ja sukupuolitoiminnoista

e jhoaistimuksista, kuten kutina

e ihmisen paivittaisista toiminnoista (ADL, activities of daily living) tai valinetoiminnoista (IADL,
instrumental activities of daily living)

e oppimisesta, tyollistymisestd, tyon tekemisesta seka taloudellisista toimista ja hallinnasta, kuten
ostamisesta tai rahojen saastamisesta

ICF-kasitemalli perustuu biopsykososiaaliseen malliin, jonka avulla yksilon toimintakyky ymmarretaan
kokonaisvaltaisesti dynaamisena tilana ottaen huomioon terveydentila seka yksilon ja ymparistotekijoiden
vaikutukset. Jarvikoski ym. (2015) ovat esittaneet mallista my0s version, jossa terveydentilan sijaan mukana
ovat laajemmin kuntoutuksen kdynnistavat ristiriitatilanteet (kuva 2.1). Kasitemallissa huomioidaan seka
ihmisen yksilolliset ominaisuudet, tottumukset, tiedot ja taidot, terveydentila, ettd ymparisto, kuten
esimerkiksi tarjolla olevat palvelut, fyysiset esteet, asenteet ja etuudet. Kdyttamalla ICF:n kasitteita kehon
rakenteista ja toiminnoista seka suorituksista ja osallistumisesta, voidaan kuvata tyo- ja toimintakykya ja
sen rajoitteita.

Kuntoutuksen kaynnistava ristiriitatilanne:
esim. sairaus, vammaisuus; pitkdaikaiset ongelmat
tydssd; tyollistyvyysongelmat; pitkdaikainen stressi-
tila; oppimisvaikeudet; vikivaltakokemukset

4
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toiminnot ja ruumiin i Suorituksat -+ Osallistuminen
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‘ Kontekstitekijat
‘ Ymparistotekijart Yhsilotekijat |sge——

Kuva 2.1. ICF-kdsitemalli.

ICF-kasitemallin mukaan ihmisen toimintakykyyn vaikuttavat terveydentilan ohella ymparisto- ja
yksilotekijat. Ymparistotekijoilla tarkoitetaan erilaisia tuotteita ja teknologioita, luonnonmukaista ja
rakennettua ymparistoa, tukea ja keskinaisia suhteita, asenteita seka saatavilla olevia palveluita, hallintoa ja
saannoksia. Niille on ICF:ssa viisi pdaluokkaa (el-e5) ja alaluokkia, joiden avulla ndita tekijoita voi kuvata
yleisella tasolla.
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Yksilotekijat ovat mukana ICF-kasitemallissa, mutta niille ei ole luokitusta. Yksilotekijat sisaltavat
taustatietoja yksilon eldmasta ja elintavoista, esimerkiksi sosiodemografiset tekijat, voimavarat,
selviytymiskeinot seka kayttaytymismallit. (Katso lisatietoa yksilotekijoistd esim. Karhulan ym. (2021)
julkaisusta).

2.1.2 Tyokyky

Taman alaluvun sisalto perustuu paaosin Jarvikosken ym. (2018) teokseen "Tyokyvyn kasite ja tyokykymallit
kuntoutuksen tutkimuksessa ja kdytannossa”

Kuten toimintakyvyn, myoskaan tyokyvyn kasitteesta ei ole olemassa yhta yleisesti hyvaksyttya
maaritelmaa, vaan termia kaytetaan monin eri tavoin. Yksinkertaisimmillaan tyokyky tarkoittaa ihmisen
kykya tehda tyota tai suoriutua omassa tyotehtavassaan. Tyokykya on kuvattu myos tyohon liittyvaksi
toimintakyvyksi. Viime vuosina tyokyky on kuitenkin alettu tulkita jatkuvaksi, lapi elaman ulottuvaksi
dynaamiseksi prosessiksi, jossa muutokset tapahtuvat tyota tekevan yksilon, hanen tyonsa ja
toimintaymparistonsa vuorovaikutuksessa ja tyoelaman ja yhteiskunnan muuttuessa. Tyokyvyn kasitteelle
on myos rinnakkaiskasite: tyollistyvyys, jolla tarkoitetaan yleensa ihmisten mahdollisuutta saada tyota ja
selviytya tyossa. Tama on erityisesti tyohallinnossa kaytetty kasite, jota ei ole tassa konseptoinnissa kasitelty
erikseen.

Tyokyvyn monimerkityksisyyteen vaikuttaa kasitteen kaytto kahdessa toisistaan poikkeavassa kontekstissa:
sita kaytetaan toisaalta tyokyvyn arvioinnissa ja toisaalta tyokyvyn edistamisessa. Arvioinnin kontekstissa
tyokyky tulkitaan ensi sijassa yksilolliseksi, ihmisen terveyteen ja toimintakykyyn liittyvaksi ominaisuudeksi,
jota voidaan parhaiten arvioida kliinisin keinoin. Tyokyvyn edistamisen kontekstissa kiinnostus on
puolestaan niissa tekijoissa tai olosuhteissa, joihin vaikuttamalla henkilon tydssa selviytymista voidaan
parantaa.

Erilaisia tyokykykasityksia tai -malleja voidaan erotella ainakin seuraavat kahdeksan. Ne kukin korostavat eri
puolia tyokykyilmitssa:

1. laaketieteellinen malli,

tyokyky yhteiskunnan tai organisaation sosiaalisena konstruktiona,
tyokyvyn tasapainomalli,

psykososiaaliset mallit,

tyollistyvyysperusteinen tyokykymalli,

integroitu "yksilo tyoyhteisdssa” -malli,

ICF-malli ja muut yleiset biopsykososiaaliset mallit seka

O N oo v~ w N

Tyokykytalo ja muut moniulotteiset tyokykymallit (ovat myos osa luokkaa 7).

Moniulotteiseen tyokyvyn viitekehykseen perustuvat tyokykymallit korostavat tyon ja tydolojen merkitysta
ja huomioivat my0s sosiaaliset tekijat seka keskittyvat realisoituvaan tyokykyyn, suoriutumiseen tyossa ja
sen ehtojen arviointiin.

Toimintakyvyn yhteydessa mainittu ICF-malli on tallainen moniulotteinen malli, jota voidaan kayttaa myos
tyokyvyn yhteydessa. ICF-luokitusjarjestelman kayttoa tyokyvyn yhteydessa on kuitenkin myos kritisoitu. On
esitetty, ettei se kata kaikkia tyokyvyn arviointiin tarvittavia elementteja eika painota tyokyvyn kannalta
olennaisia tekijoita vaan esimerkiksi tyon ja tydorganisaation asema jaa vahalle huomiolle. ICF-viitekehysta
on kuitenkin pyritty kehittamaan enemman tydkykya ja tydssa suoriutumista kuvaavaan suuntaan.
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Toinen moniulotteinen ja Suomessa yleisimmin kaytetty tyokykymalli on Tyoterveyslaitoksessa kehitetty
Tyokykytalo. Siina kuvataan tyokykya ja sen eri ulottuvuuksia talon eri kerrosten ja niiden ympariston avulla.
Talon katon muodostaa tyokyky, jota kuvataan tyon ja ihmisen voimavarojen valisena tasapainona.
Voimavarojen ydinulottuvuudet sisaltavat terveyden ja toimintakyvyn, ammatilliset valmiudet ja
kompetenssit sekd asenteet, arvot ja motivaation, jotka muodostavat talon kolme alinta kerrosta. Tyon
ydinulottuvuudet sisaltavat tyon sisallon ja vaateet, fyysisen, ergonomisen ja psykososiaalisen
tyoympariston seka hallinnon ja johtamisen, jotka kaikki kuuluvat talon neljanteen kerrokseen. Tyokyky on
my0s yhteydessa tyopaikan ulkopuoliseen lahiymparistoon, johon kuuluvat perheen ja [aheisten lisaksi
erilaiset tydpaikan tukiorganisaatiot, kuten tyoterveyshuolto ja tyosuojelu. Yhteiskunta muodostaa tyokyvyn
makroympariston.

Tyokykytalo
TYOKYKY
Johtaminen,
tydyhteisd ja tydolot
TOIMINTAYMPARISTO Arvot, asenteet

ja motivaatio

Osaaminen

Terveys
ja toimintakyky

g i TYOKYKYTALD
LAHIYHTEISO

© TYOTERVEYSLAITOS

PERHE
Tyiiterveyslaitos

Kuva 2.2. Tyoterveyslaitoksen luoma Tyokykytalo-malli ja sen ulottuvuudet.

Seka ICF-kasitemalli etta Tyokykytalo-malli ovat biopsykososiaalisia laaja-alaisia ja vuorovaikutuksellisia
malleja, joissa huomioidaan fyysisten, psyykkisten ja sosiaalisten yksilotekijoiden seka erilaisten
ymparistotekijoiden vuorovaikutus. ICF on valittu myos Kelan rahoittaman kuntoutuksen viitekehykseksi
(esim. Kela 2016). Konseptoinnin aiheena ei ollut tutkia ICF-mallin ty6kykysovellusten ja Tyokykytalon
yhteyksia tai eroja laajemmin.

Kuntoutuksen uudistamisen toimintasuunnitelman mukaisesti tarkoitamme tassa konseptoinnissa
tyokyvylla henkilon toimintakyvyn ja ammattitaidon muodostamaa kokonaisuutta suhteessa tyon
vaatimuksiin, jotka vaikuttavat henkilon mahdollisuuksiin saada ty6ta, sailyttaa tyo ja edeta tyouralla.
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2.2 Tyo ja toimintakykytiedon tuottaminen

2.2.1 Tietotarve ja tiedon tuottamisen ja hyodyntamisen osapuolet

Tyo- ja toimintakyvyn arviointia tehdaan monissa erilaisissa tilanteissa, erilaisille asiakas- ja potilasryhmille,
erilaisissa palvelu-, hoito- ja kuntoutusprosesseissa. Arvioinnin tuloksena syntyy tietoa tyo- ja
toimintakyvysta. Tietoa tuotetaan useassa palvelujarjestelmassa, organisaatiossa ja hallinnonalalla. Ty6- ja
toimintakykytietoa tuottavat sekd kansalaiset (ja joskus myds heiddn omaisensa) etta ammattihenkilét.
Kansalaiset kdyttavat erilaisia itsearviointimenetelmia (sovelluksia, lomakkeita, testeja), hyvinvointi- tai
terveyssovelluksia, tai arvioivat tilannettaan suullisesti. Ammattilaiset arvioivat ty6- ja toimintakykya ja
keraavat siita tietoa havainnoimalla, haastattelemalla tai kayttaen erilaisia arviointimenetelmia ja -
mittareita. Kokoamansa tiedon ammattilaiset esittavat mittaustietona, havaintotietona ja erilaisina
yhteenvetoina. Tietoa kootaan henkilon ja hdanen toimintansa lisaksi myds muiden toimijoiden toiminnasta
ja toimintaymparistosta, eika siis pelkastaan asiakkaasta. Tietoa tuotetaan paljon ja erilaisiin tarkoituksiin,
mutta vertailukelpoista tietoa on saatavilla adarimmaisen vahan. Ammattihenkilot kokevat jatkuvan,
puutteellisilla tiedoilla toimimisen stressaavana ja kokevat myos tietojen etsimisen vievan paljon tyoaikaa.
(Toimintakykytiedon hyddyntémisen toiminalliset maarittelyt)

Tuotettua tietoa tarvitaan ja kdytetaan sosiaali- ja terveydenhuollossa hoidon, kuntoutuksen ja erilaisten
palvelujen eri vaiheissa. Tietoja tarvitaan valittomassa asiakas- tai hoitotydssa seuraaviin tarkoituksiin:

e Kattavan kokonaiskuvan muodostamiseksi asiakkaan tilanteesta esim. palvelutarpeen arvioinnin
yhteydessa

e Palvelun, hoidon tai kuntoutuksen suunnittelussa (esim. hoito-, terveys-, kuntoutus-, asiakas-,
tyollistymis-, aktivointi- tai kotoutumissuunnitelma).

e Asiakkaan vahvuuksien ja haasteiden tai tilanteen pysyvyyden ymmartamisessa
e Hoidon tai palvelun tavoitteiden maarittelyssa

e Arvioitaessa ja seurattaessa asiakkaan tai potilaan palvelun, hoidon tai kuntoutuksen etenemista ja
asetettujen tavoitteiden saavuttamista seka toimintakyvyn kehityssuuntia

e  Etuuskasittelyyn liittyvassa paatoksenteossa

Valittdman hoidossa ja palvelussa tarvittavan tiedon kayton lisaksi tietoja tarvitaan myos erilaisiin palvelu-,
hoito-, kuntoutus- ja etuuspaatoksiin. Talldin tietoa tuotetaan usein yhteenvetotietona osana
ldakarintodistuksia ja lausuntoja (erityisesti A-todistus, SV7 eli ns. B-todistus ja laakarinlausunto C). Lisaksi
tyo- ja toimintakykytietoja voidaan kayttaa esimerkiksi asiakassegmentointiin, kun suunnitellaan ja
kehitetaan palveluja.

Tiedon avulla voidaan myos arvioida palveluja tai palvelujarjestelmien tai -tuottajien toimintaa ja niiden
vaikuttavuutta. Lisdksi tietoa voidaan kadyttaa myos hoidon ja palvelujen johtamisen ja paatoksenteon
tukena. Useissa saadoksissa edellytetaan kansalaisten tyo - ja toimintakyvyn tukemista tai sen arviointia tai
selvittamista. Tallaisia sadadoksia ovat mm.

e Terveydenhuoltolaki (1326/2010)
e Tyoterveyshuoltolaki (1383/2001)
e Sosiaalihuoltolaki (1301/2014)
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Laki ikdadntyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta ja idkkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista
(980/2012)

Laki tyollistymista edistavasta monialaisesta yhteispalvelusta (1369/2014)

Laki Kansaneldkelaitoksen kuntoutusetuuksista ja kuntoutusrahaetuuksista (566/2005) ja muutos

(145/2015)

Laki julkisesta tyovoima- ja yrityspalvelusta (916/2012 )
Laki kotouttamisen edistamisesta (2010/1386)

Laki kuntouttavasta tyotoiminnasta (189/2001)
Sairausvakuutuslaki (1224/2004)

Tyo- ja toimintakykytietoa tuotetaan terveydenhuollon ja sosiaalihuollon toiminnassa, mutta myods osana
muiden viranomaisten ja hallinnonalojen toimintaa.

Alla on listattu konseptoinnin aiheen kannalta tunnistetut keskeiset sidosryhmat ja niiden rooli ty6- ja
toimintakykytiedon kontekstissa.
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Taulukko 2.1. Ty6- ja toimintakykytiedon tuottamisen ja kdayttamisen sidosryhmat.

Sidosryhma

Rooli

Kansalainen

Tyo- ja toimintakykytiedon tuottaja.

Terveydenhuolto (perus ja
erikoissairaanhoito)

Tyo- ja toimintakykytiedon tuottaja ja hyodyntaja. Sairaanhoidon ja
kuntoutuksen jarjestdja, tuottaja ja hyddyntaja.

Sosiaalihuolto

Tyo- ja toimintakykytiedon tuottaja ja hyddyntaja. Sosiaalipalvelujen
jarjestaja, tuottaja ja hyodyntadja. Kuntoutuksen tutkija.

Tyoévoimahallinto (TE-palvelut) *

Tyo- ja toimintakykytiedon tuottaja ja hyddyntaja. Tydelamapalvelujen
jarjestdja ja tuottaja.

Kela*

Tyo- ja toimintakykytiedon hyddyntaja ja tuottaja. Kuntoutuksen
jarjestaja ja tutkija.

Asiakas- ja potilastietojarjestelmien toiminnallisten vaatimusten
maarittelija.

Kanta-palveluiden tekninen toteuttaja. Rekisteri- ja tilastotiedon
tuottaja

Sosiaali- tai terveydenhuollon
yksityinen palveluntuottaja®.

Tyo- ja toimintakykytiedon tuottaja ja hyddyntaja. Kuntoutuksen ja
sosiaalipalvelujen tuottaja.

Kolmannen sektorin toimija
(jarjestot ja yhdistykset)

Tyo- ja toimintakykytiedon tuottaja ja hyddyntaja. Kuntoutuksen ja
sosiaalipalvelujen tuottaja.

Sosiaali- tai terveydenhuollon
itsendinen ammatinharjoittaja

*

Tyo- ja toimintakykytiedon tuottaja ja hyodyntaja. . Kuntoutuksen ja
sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen tuottaja ja hyodyntaja.

Tyoterveyshuolto

Tyo- ja toimintakykytiedon tuottaja ja hyddyntaja.
Tyoterveyspalveluiden ja sairaanhoidon tuottaja. Kuntoutuksen ja
muun sosiaali- ja terveydenhuollon hyodyntaja.

Tyoterveyslaitos™

Tyo- ja toimintakykytiedon tuottaja ja hyddyntaja. Tyohyvinvoinnin
asiantuntija ja tutkija. Rekisteri- ja tilastotiedon tuottaja.

Elakevakuutusyhtiot*

Tyo- ja toimintakykytiedon tuottaja ja hyddyntéaja. Kuntoutuksen
jarjestaja.

Tapaturmavakuutuslaitokset,
Liikennevakuutuslaitokset ja
Potilasvakuutuslaitos

Tyo- ja toimintakykytiedon hyodyntédja. Kuntoutuksen jarjestaja.

Erityisoppilaitokset*,
kouluterveydenhuolto ja
oppilashuolto, varhaiskasvatus

Tyo- ja toimintakykytiedon tuottaja ja hyddyntaja. Kuntoutuksen ja
hoidon tuottaja.

Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos*

Tyo- ja toimintakykytiedon kansallisesti yhtendisen tietosisallon
maadrittelija, asiakas- ja potilastietojarjestelmien toiminnallisten
vaatimusten hyvaksyja. Toimintakykymittarien rakenteiden jakelija.
Rekisteri- ja tilastotiedon tuottaja.

*Kyseisen sidosryhman edustaja(t) ovat osallistuneet konseptoinnin tydryhmatyoskentelyyn ja/tai

asiantuntijahaastatteluihin.

2.2.2 Tiedon tuottamisen tavat

Toimintakyvyn arvioinnissa tulee yhdistya asiakkaan itsensa tuottama tieto ja ammattilaisen arvio.
Asiakkaan tyo- ja toimintakykya voidaan arvioida havainnoimalla, haastattelemalla tai kayttamalla erilaisia
tyo- ja toimintakykymittareita, testeja ja kyselyja. Kyselyiden ja testien kayttamiselld pyritaan
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havainnoimista ja haastattelua tarkempaan, objektiivisempaan, yhtendisempaan ja systemaattisempaan
tyo- ja toimintakyvyn arviointiin.

Havainnointi, Kyselyt, Toimintakyky-

haastattelu testit, mittarit tieto

Kuva 2.3. Toimintakykytiedon tuottamisen tavat.

Terveyden- ja sosiaalihuollon potilas- ja asiakastietojarjestelmissa tyo- ja toimintakykytietoa kirjataan
laajalti ns. vapaana tekstina. Teksti koostuu lauseista ja kappaleista, joskus tdydennettavista fraaseista ja
luetteloista. Lauseiden seasta l0ytyy myos mittarien tuloksia viitearvioineen. Tieto on pirstaloitunut
erilaisiin, eri ammattiryhmien kirjauksiin ja sita kirjataan asiakas- ja potilaskertomuksiin seka erilaisiin
lausuntoihin, suunnitelmiin ja todistuksiin. Kuntoutuksen alueella tietoa kirjataan potilasasiakirjoihin
hyodyntéden kuntoutus- ja erityistyontekijoiden nimikkeist6ja, jotka ovat tiivistettyja kuvauksia ja koodistoja,
joita voidaan kayttaa kuntoutuksen parissa tydskentelevien tyon, palveluiden ja tydmuotojen erittelyyn.
Nimikkeistoista on kaytossa kansalliset kirjaamisohjeet. Padsaantoisesti kuntoutus- ja erityistyontekijoiden
kirjaaminen tehdaan hoitotyon paivittaiskirjaamisen merkintojen osaksi sovittujen otsikkojen alle tai
ammattiryhmakohtaisille nakymille, Varsinaista kuntoutuksen tietosisaltojen maarittelya ei ole viela tehty.

Kirjaamiseen sisaltyva mittaustulos voi olla ty6- ja toimintakykya mittaavaan, arvioivaan tai kartoittavaan
kyselyn, testin, mittauslaitteen, mittaristojen, arviointijarjestelmien tai yksittaisen kysymyksen tulos (katso
lisdd mittarin maarittelystd dokumentin "Kasitteet"-osasta). Mittaustuloksia tuotetaan ja tallennetaan
erilaisilla organisaatiokohtaisilla sovelluksilla ja alustoilla, jotka eivat usein miten hyddynna yhteista
tietorakennetta. Mittausta kaytetaan, koska yhteisesti sovitun mittarin kaytto yhteisesti sovitussa tilanteessa
yhtenaistaa tiedon tuottamisen kaytantoja. Mittarilla saadaan mitattu tulos, joka on mahdollista toistaa
samalla tavalla. Nain on mahdollista seurata yksilon tilanteen muutosta tarkasti. (Monialaisen
palvelutarpeen tunnistaminen sosiaali-, terveys- ja tyévoimapalveluissa)

Tyo- ja toimintakykya mitataan kuitenkin viela pitkalti myos paperisten kyselylomakkeiden avulla. Niiden
kayttd on haastavaa ja hidasta, silla lomakkeiden tallentaminen sahkoiseen muotoon on tehtava joko
skannaamalla lomake tai siirrettava tiedot kdsin tietojarjestelmaan. Osa mittareista on saatavilla sahkoisena
asiakas- ja potilastietojarjestelmissa tai erillisissa sovelluksissa. Toteutukset ovat usein paikallisia tai
jarjestelmakohtaisia, silla mittarien rakenteiden jakeluun ei ole sovittu yhtendista kaytantoa, vaan niitad on
toteutettu useaan paikkaan. Joidenkin toimintakykymittarien tietosisalto olisi kuitenkin jo kansallisesti
kaytettavissa, silla ne on julkaistu rakenteisessa muodossa THL:n kansallisella Koodistopalvelimella tai
THL:ssa pilottikaytossa olevassa Toimiameta-tietopalvelussa. Toimiameta sisaltaa joidenkin toimintakyvyn
mittaamisessa tarvittavien valineiden rakenteet, aiheet ja kasiteluokat, joita tietojarjestelmatoimittajat
voivat kdyttaa toteuttaessaan valine- ja aihesisaltoa asiakas- ja potilastietojarjestelmiin.

Mittaamis- ja arviointikaytannoille ei ole yhdessa sovittuja sdantoja, vaikka tyo- ja toimintakykya on arvioitu
erilaisten palvelu- hoito- ja kuntoutusprosessien yhteydessa jo pitkdaan. Toimintakykymittareita on olemassa
tuhansittain, ja eri potilasryhmille kaytetaan erilaisia mittareita, koska yhdella mittarilla ei voida kattaa
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kaikkia tarpeita. Samasta mittarista on olemassa erilaisia versiota ja kdytdssa on myds yhden henkilon tai
yksikon laatimia omia mittareita, joita ei ole millaan tavalla tutkittu. Kiinnostusta mittaamiseen on kuitenkin
paljon ja toimijat ovat edenneet tai etenemassa kukin omilla ratkaisuillaan. Eri tietojarjestelmatoimittajat
ovat jo toteuttaneet mittareita ja lomakkeita itsenaisesti omiin jarjestelmiinsa. Suomessa ei kuitenkaan ole
yhteista, kansallisesti sovittua tapaa paattaa siita, mita toiminta- ja tyokykymittaria tai -mittareita tulisi
kayttaa erilaisissa tilanteissa, joissa asiakkaan toimintakyvyn arviointi on tarkeaa.

Toimintakyvyn mittaamisen ja arvioinnin kaytantoja on pyritty yhtenaistamaan erilaisissa hankkeissa ja
projekteissa niin paikallisesti eri organisaatioissa kuin laajemmin alueellisesti tai kansallisesti. Ensimmaisia
yrityksia yhtendistaa toimintakyvyn arviointikdytantoja oli Suomalaisen Ladkariseura Duodecimin ja
Tyoelakevakuuttajat TELAn vuosina 2006-2008 toteuttama ”Facultas- toimintakyvyn arviointi” -projekti
(Facultas-suositukset 2008). Vuonna 2019 toteutettiin THL:n organisoima Kuntoutuksen tietopohja (KUTI) -
hanke, jolla pyrittiin edistamadan kuntoutuskomitean THL:ta koskevia toimenpide-ehdotuksia. Hankkeessa
pilotoitiin sosiaali- ja terveydenhuollon tietopohjan kehittamista kuntoutuksen osalta ja arvioitiin toiminta-
ja tyokyvyn mittareita. Hankkeessa tuotettiin kaksi suositusta, joihin valittiin keskeiset toimintakykymittarit.
Tavoitteena oli maaritella valittujen toimintakykymittarien pohjalta keskeiset seurattavat indikaattorit,
joiden avulla voitaisiin seurata yleisesti asiakkaiden toimintakykya ja kuntoutuksen vaikutuksia.
Indikaattoreiden maarittely osoittautui kuitenkin liian haastavaksi.

Toimintakyvyn mittaamis- ja arviointikdytantdjen seka toimintakykyyn liittyvan terminologian
yhtenaistamista tehdaan myos THL:n koordinoimassa kansallisessa Toimintakyvyn mittaamisen ja
arvioinnin (TOIMIA) asiantuntijaverkostossa. TOIMIA-verkoston yllapitdaméassa TOIMIA-tietokannassa on
saatavilla verkostossa laadittuja toimintakyvyn mittaamisen ja arvioinnin suosituksia seka arvioituja
toimintakyvyn mittareita, jotka on todettu pateviksi ja luotettaviksi arvioituihin kayttotarkoituksiin.
Tietokannassa on saatavilla ns. oikea versio, jota suositellaan kayttoon. Muita mittareista saatavilla olevia
tietoja ovat mm. kayttooikeustiedot, maksullisuus, kdyttoohjeet, tarvittavat valineet ja mittaus- ja
kyselylomakkeiden saatavuus. TOIMIA-tietokannassa olevien mittarien kayttooikeudet ja -luvat on selvitetty
kehittajilta ja oikeuksien haltijoilta.

Toimintakykymittareille on olemassa myds ulkomaisia tietokantoja (mm. ruotsalainen fbanken,
ranskalainen PROQOLID, amerikkalainen Rehabilitation Measures Database ja espanjalainen BiblioPRO.
Naiden ulkomaisten tietokantojen sisaltamia tietoja toimintakykymittareista ei tuoteta ja arvioida
samanlaisella prosessilla kuin TOIMIA-tietokantaan tuotettuja tietoja.

Vaikka seka KUTI-hankkeessa etta TOIMIA-verkostossa on tehty mittarien valintaa, eivat valinnat ole
velvoittavia paatoksia, joita kaikkien olisi pakko noudattaa. Poikkeuksena ovat valineet ja mittarit RAI-
jarjestelmassa, joka ovat ensimmainen kansalliseen kayttoon valittu toimintakykya ja palvelutarpeiden
arviointia kartoittava jarjestelma. Sen kaytto on saddelty laissa, ja se on siten velvoittava tapa ikdantyneen
vdeston toimintakyvyn arviointiin (Laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkaiden
sosiaali- ja terveyspalveluista, 980/2012, 15 a §).

Mittaamisen kaytantoja on yhtenaistetty jonkin verran myads erilaisten interventioiden hyodyllisyyden tai
vaikuttavuuden arvioimisen tueksi. Kela kayttaa jarjestamansa kuntoutuksen hyodyn arvioimiseen ja
palvelujen kehittamiseen tyo- ja toimintakykytietoa. Kuntoutuksen palvelukuvaukset maarittavat mista
kuntoutuspalveluista tuotetaan jarjestelmallisesti tietoa kuntoutuksen hyddyn arviointiin. Palveluiden
maara on laajentunut vuosittain. Palveluntuottajien edellytetdan tuottavan kuntoutujista tietoa kayttaen
tiettyja mittareita, kuten esimerkiksi:

e Beck Depression Inventory (BDI-21; depressiokysely, vaestotutkimuksiin tarkoitettu versio)
e The World Health Organization Quality of Life (WHOQOL-BREF; elamanlaatu),

e Goal Attainment Scaling (GAS; tavoitteenasettelu ja sen toteutumisen seuranta)
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o  Tyokykyindeksiin perustuvia tyokykykysymyksia

Kelan kdyttamat mittarit on valittu TOIMIA-verkoston suosituksia kuunnellen. Kelan kuntoutuksen
asiantuntijoista ja THL:n edustuksesta koostuva mittaritydryhma arvioi sdannéllisesti mittarien sopivuutta
eri kuntoutuspalveluissa. Myos Euroopan Sosiaalirahaston toimintalinja 5 hankkeisiin kuuluvissa ja STM:n
rahoituksen alaisissa projekteissa on kansallisilla hankkeilla velvoite kayttaa Tyoterveyslaitoksen
kehittamaa Kykyviisaria vaikuttavuuden arviointiin.

2.3 Tyo- ja toimintakykytiedon kasittely

Jotta tietoa voidaan sahkoisesti mm. tallentaa, kasitella, hyddyntaa ja luovuttaa, on tieto tuotettava ja
esitettava yhtendisessa muodossa yhteisellad rakenteella. Yhteinen tietorakenne auttaa myos
yhtendistamaan tiedon tuottamista (kirjaamista) ja luo siten tietoa tuottavien ja sita hyodyntavien yhteista
kasitysta ja ymmarrysta asiaan. Se myds useimmiten parantaa kirjattavan tiedon laatua. Rakenteisen
kirjaamisen suurin hyoty tulee siita, etta tietoa ei tarvitse kirjata kuin kerran, minka jalkeen se on uudelleen
kaytettdvissd omassa seka toisissa organisaatioissa tai tietojarjestelmassa seka toisiokdytdssa (Potilastiedon
kirjaamisen yleisopas).

Laki Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sahkdista kasittelysta (2007/159) eli ns. Asiakastietolaki
saataa terveydenhuollon potilastietojarjestelmien ja potilasasiakirjojen tietorakenteista, joiden tulee
mahdollistaa séahkoisten potilasasiakirjojen kaytto, luovuttaminen, sdilyttaminen ja suojaaminen
valtakunnallisten tietojarjestelmapalvelujen avulla. Valtakunnallisten tietojarjestelmapalvelujen
toteutuksen edellyttamat tietosisallot, kasitemallit ja toimintaprosesseja tukevat tietorakenteet maarittaa
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, joka my0s vastaa Koodistopalvelun sisallosta. Koodistopalvelu sisaltaa
kaikki koodistot, joita tarvitaan potilas- ja asiakastietojen kasittelyssa valtakunnallisten
tietojarjestelmapalvelujen avulla. Myds Laissa sosiaalihuollon asiakasasiakirjoista (254/2015) velvoitetaan
sosiaalihuollon palvelunantajia toteuttamaan laatimissaan asiakirjoissa kansallisesti yhtenaisia
tietorakenteita sitten, kun THL antaa niistd maarayksen. Myos asetus potilasasiakirjoista (298/2009)
velvoittaa kansallisten koodistojen ja rakenteiden kayttoon, kun sahkaisia potilasasiakirjoja tallennetaan
arkistointipalveluun.

Toimintakyvyn tietosisalto on jo rakenteistettu yhtenaisesti sosiaali- ja terveydenhuollolle. Tietosisalto
koostuu toimintakykymerkinnasta ja -arviosta ja ne ovat sote-yhteisia asiakirjoja. Tietosisalto on julkaistu
kansallisella Koodistopalvelimella ja Sosmeta-palvelussa, josta ne ovat saatavilla asiakas- ja
potilastietojarjestelmien kayttoon. Terveydenhuollossa merkinta toimintakyvysta ja toimintakykyarvio ovat
kertomusmerkintgja, jotka voidaan kirjata mille tahansa kertomuksen nakymalle. Yleensa ne kirjataan
Toimintakyky-otsikon alle. Sosiaalihuollossa merkinta ja arvio toimintakyvysta ovat itsenaisia asiakirjoja ja
niita voidaan laatia useissa palvelutehtavissa, palveluissa ja prosessin vaiheissa, usein esimerkiksi
palvelutarpeen arvioinnin tai asiakkuuden suunnittelun yhteydessa. Tietosisallon toiminnalliset maarittelyt
Kanta-palveluita varten on julkaistu, mutta tietosisaltdjen arkistointivalmius eli ns. Kanta-toteutus, on
kuitenkin viela tekematta. Kirjaamisen ohjeistusta ei ole julkaistu. Lisatietoa tietosisalldista THL:n sote
tiedonhallinnan maarittelyjen sivulta.

Alla on kuvattu toimintakykytiedon tietomalli (kuva 2.3), joka mahdollistaa toimintakykymerkinnan ja
toimintakykyarvion kirjaamisen. Tietomalli tarjoaa yhteisen rakenteen toimintakykytiedon
yksityiskohtaiselle ilmaisemiselle ja siten se mahdollistaa my6s tiedon paremman hyodyntamisen.
Tietomallin periaatteena on tietorakenteen joustavuus. Tietomalli luo yhteisen rakenteen mille ja miten
tahansa tuotetulle seka kenen tahansa kirjaamalle toimintakykytiedolle. Yhteiskayttoisyytta lisaa se, etta
saman tietomallin avulla voidaan tallentaa paitsi ammattihenkilon, myos asiakkaan itsensa ja hanen
puolestaan asioivan tuottamat kirjaukset havainnoista, haastatteluista tai mittauksista. Koska samat
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asiakkaat kayttavat elamansa varrella seka sosiaali- ettad terveydenhuollon palveluita, toimintakykytietoa
tuotetaan samaan tietorakenteeseen seka sosiaali- etta terveydenhuollosta ja sitd voidaan hyddyntaa
molemmilla tahoilla.

Toimintakykymerkintdan kirjataan yksittdiset toimintakykyhavainnot (esimerkiksi haastattelun, havainnon
tai kdytetyn mittarin tulos) asiakkaan toimintakyvysta. Toimintakykyarvioon puolestaan kirjataan
johtopaatokset ja kokonaisarvio asiakkaan toimintakyvysta tai siind tapahtuneista muutoksista.
Johtopaatdsten teon perusteena voi kayttaa toimintakykymerkintdja; arvioissa tehddan yhteenveto yhdesta
tai useammasta merkinnasta jotakin tiettya kayttotarkoitusta varten.

Tietomallin tietorakenteeseen kuuluvat myos liittymistapaluokitus ja ICF - Toimintakykykasitteiden luokitus,
jota kuvattiin luvussa 2.1.

Koodi (esim. Toimintakykyarvio

Muu tieto
esim.
suunnitelma,
palaute,
lausunto,

Toimintakyky- Toimintakykytiedon
havainto Liittymistapa tulkinta/
yhteenveto

todistus

Kuva 2.4. Toimintakykytiedon tietomalli yksinkertaistettuna.
Tyokykya koskevat rakenteiset tiedot

Sari Nissinen (2019, 49) on kuvannut tyokykytiedon tietomallin tavoitetilan, jossa tarvittavana
tyokykytietona mainittiin mm. terveydentilaan, sairauteen ja oireiluun, tyooloihin ja tyoturvallisuuteen seka
jatkosuunnitelmiin liittyvat tiedot. Ndiden liséksi keskeisena nahtiin potilaan itsensa ja ammattilaisen arvio
tyokyvysta ja tyossa selviytymisesta

Sittemmin tyokykytiedot on rakenteistettu osana tySterveyshuollon tietosisaltéa. Tietoa voi kirjata
potilaskertomukseen seka vapaana tekstina etta rakenteisesti luokituksilla hyddyntaen TYO-nakymaa ja
allakuvattua otsikointia. Otsikoiden lisaksi listassa on sulkeisiin merkittyna ne tiedot, joita otsikon alle
kirjataan.

1. Perustiedot (mm. Ammattilaisen ja tyopaikan tiedot)

2. Asiakkaan tai potilaan esi- ja taustatiedot (Terveyteen vaikuttavat tiedot (esim., elintavat ja
riskitekijat, perintotekijat, ymparistotekijat, tydterveysneuvottelu, oma arvio terveydentilasta,
koulutus ja ammatti sekd tyo- ja opiskeluhistoria.)

3. Diagnoosi

4. Hoidon syy (kayntisyy ja sen liittyvyys tyohon, vaikutus tyokykyyn)
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Ennaltaehkadisy (mm rokotukset, tyoterveytta ja -kykya koskeva neuvonta)
Testaus ja arviointitulokset (mm. testin nimi ja kokonaistulos seka tuloksen tulkinta)
Fysiologiset mittaukset

Tyokyvyn arviointi (toimintakyky)

o ® N o v

Asiakkaan oma arvio ja ammattilaisen arvio tyossa selviytymisestd, tyokykypistemaara, ennuste ja
havainnot tyokyvysta/tyossa selviytymisesta, tyokyvyttomyyden syy ja kesto seka ajanjakso.
10. Suunnitelma (jatkohoito)

Tyoterveyshuollon tietosisalto on julkaistu koodistopalvelimella ja sille on julkaistu oma kirjaamisen
ohjeistus. Kanta-toteutusta talle tai muille tietokomponentteihin perustuville modulaarisille tietosisalloille
ei ole viela tehty. Tietokomponenttien sisaltoja voi kuitenkin kayttaa muiden tietosisaltdjen tavoin
kansalliselta Koodistopalvelimelta. Tyoterveyshuollon tietosisaltoon perustuen ollaan parhaillaan
maadrittelemassa (tyottomien) terveystarkastuksen tietosisaltoa.

Tyo ja toimintakykytietoa sisaltavista lddkarintodistuksista ja lausunnosta tarkeimpia ovat ns. B- ja C-
lausunnot. B-lausunnon tietosisaltd on rakenteisena maaritelty ja toteutettu ja sen on Kantaan
arkistoitavissa. C-lausunnon tietosisaltd on valmistumassa.

Tyo- ja toimintakykytiedon rakenteisuus muilla hallinnonaloilla

Opetustoimessa on hankkeita erityista tukea tarvitsevien toimintakyvyn yhtendiseen (rakenteiseen)
mittaamiseen ja kirjaamiseen (Toimintakykyarvio.fi). Tietoa ei kuitenkaan voi vield tallentaa keskitetysti eika
rakenteisesti. Tyohallinto seka tyo- ja elakevakuutuslaitokset eivat tuota tyo- ja toimintakykytietoa itse, vaan
vastaanottavat sosiaali- ja terveydenhuollon seka kuntoutuksen palveluntuottajilta lahinna erilaisia
yhteenvetotietoja, jotka ne kirjaavat avomuotoisena tekstina omiin jarjestelmiinsa. Kela keraa
jarjestamastaan kuntoutuksen mittaritietoa kdyttden mittarien omaa rakenteista muotoa. Tyoterveyslaitos
keraa Kykyviisari-mittaritietoa rakenteisena tietona. Kyse on mittarikohtaisista rakenteisista tiedoista, mutta
ei edellda mainitusta sosiaali- ja terveydenhuollon toimintakyvyn tietomallin mukaisesta rakenteesta.

2.4 Tietojen luovutus

Henkilon tyo- ja toimintakykytiedon toivottaisiin olevan laajasti eri viranomaisten ja ammattihenkildiden
kaytettavissa, jotta valtyttaisiin esimerkiksi toistuvilta mittauksilta tai pystyttaisiin seuraamaan tyo- ja
toimintakyvyn muutosta ajan myota. Yleisin tapa valittaa kirjallista tietoa asiakkaan tilanteesta on erilaiset
yhteenvedot, kuten epikriisit, todistukset, lausunnot, selosteet ja palautteet, jotka perustuvat ainakin
osittain erilaisiin mittaustuloksiin. Kuntoutukseen liittyen toimitetaan hakemuksia, ladkarinlausuntoja,
kuntoutussuunnitelmia ja palautteita. Tiedot kulkevat organisaatioiden valilla turvasahkopostissa tai
paperitulosteina kansalaisen itsensa, postin tai kuriiripalvelun kuljettamana. Aina tietoa ei kuitenkaan ole
saatavilla tai sen saaminen kestaa pitkaan. Jos tieto on lisaksi saatavilla vain paperitulosteena, on se
vaikeasti hyodynnettavissa vastaanottajan omissa tietojarjestelmissa

Kaytannon asiakas- ja potilastyossa toimivat ammattihenkilot tekevat useimmiten monialaista yhteistyota,
mutta kokevat tietojen keskindisen hyodyntaminen yli sektorirajojen vaikeaksi mm. nykyisen
tietoturvalainsaadannon ja erityislakien tulkintaongelmien seka jarjestelmiin liittyvien kadyttorajoitteiden
vuoksi. Valtioneuvoston julkaisussa (38/2020) "Monialaisen palveluntarpeen tunnistaminen sosiaali-,
terveys- ja tyovoimapalveluissa" tuotiin esiin haasteena monialaiselle yhteistyolle mm. se, ettei muiden
sektoreiden ty6ta ja siihen vaikuttavaa lainsaddantoa tunneta. THL:n monialaista kirjaamista koskevassa
julkaisussa kuvataan tarkemmin monialaisen tiedon kayttoon, kirjaamiseen ja luovutukseen liittyvia
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haasteita (Kirjaaminen monialaisessa yhteistydssd). Tyoterveyslaitoksella tehdaan vuoden 2021 aikana
selvitys siita, millaista tyokyky- ja tyollistymiskykytietoa tarvitaan osatyokykyisen palvelupolulla, mista tieto
tulee, kenelle tieto pitdisi menna ja miten tietotekniikka tukee tietojen vaihtoa ammattihenkildiden kesken.
Selvityksen alustavien tulosten mukaan (Sari Nissinen, 2021) ammattihenkildilla on useimmiten tiedossa
henkilon kokemus terveydentilastaan, mutta ei henkilon tai toisen ammattihenkilon arviota osatyokykyisen
henkilon tyokyvysta ja tyossa selviytymisesta.

Varsinaisen (monialaisen) asiakastyon lisaksi tyo- ja toimintakykytietoa tuotetaan ja valitetaan eri
viranomaisten valilla asiakkaan tai potilaan etuus- tai palvelupaatoksiin liittyen seka annetun palvelun
palautetietona (esim. kuntoutuspalautteet). Ty6- ja toimintakykyyn liittyvilld selvityksilld on merkittava rooli
niin sairauspdivarahan, tyokyvyttomyyselakkeen kuin vammaisetuuksienkin paatoksenteossa.
Sosiaalietuuksia hakiessaan hakijan tulee yleensa toimittaa hakemuksen liitteeksi [ddkarintodistus tai
lausunto terveydentilasta, tyo- ja toimintakyvysta tai hoito- ja kuntoutussuunnitelma. Eri toimijoiden valilla
liikkuu etuuksiin liittyen yhteensa jopa satojatuhansia A- todistuksia, B- ja C-lausuntoja,
kuntoutuspalautteita, lausuntoja tyokyvysta, tydtoiminnasta yms. (katso liite 1). Kaikissa niissa otetaan
suoraan tai valillisesti kantaa henkilon terveydentilaan ja toimintakykyyn. Mitattua tietoa tyo- ja
toimintakyvysta tuotetaan ja valitetadan myos tutkimustarkoituksiin.

Konseptoinnissa mukana olleiden sidosryhmien kanssa on selvitetty tyo- ja toimintakykytiedon nykyisia
tietovirtoja eri toimijoiden valilla. Tietovirtojen suuntaa (kenelta kenelle tieto liikkuu) on havainnollistettu
kuvassa 2.5. Kuvassa pykalamerkit kuvaavat tilanteita, joissa tiedon saajalla on tietoon lakisaateinen oikeus
jonkin erityislain perusteella. Osalla toimijoista (esim. terveydenhuollon ja tyéhallinnon valilla seka
terveydenhuollon ja erityisammattiopetuksen vélilld) on seka lainsaddantoon perustuvaa ettd kansalaisen
suostumukseen perustuvaa tietojen vaihtoa. Katkoviivat kuvaavat tutkimustiedon kulkua eli tilanteita, joissa
toimijat toimittavat asiakkaansa tyo- tai toimintakyvysta tietoa toiselle osapuolelle tutkimustarkoituksiin.
Lakisaateisen oikeuden lisdksi tiedon kulku perustuu toimijoiden keskinaisiin sopimuksiin ja siihen, etta
kansalainen itse antaa luvan tiedon luovutukseen (vrt. EU:n yleinen tietosuoja-asetus, 679/2016). Tietoa
valittyy sahkoisesti tai paperitulosteena suoraan toimijoiden valilla tai kansalaisen toimittamana. Kuva ei ole
kattava, mutta antaa osaltaan kasityksen eri toimijoista, jotka tiedosta ovat kiinnostuneita seka siitd, etta
tyo- ja toimintakykytietoa liikkuu eri toimijoiden valilla runsaasti.
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Sosiaalihuolto

e Tyoterveys-
_____________ S L G Tyoterveyshuolto

) Ty6hallinto
EIakeyakuutus— Opetus- Yksityiset palvelu- (TE-toimistot
laitokset hallinto tuottajat ja kolmas ja kuntien

sektori tyollisyys-

Muut

vakuutus-
laitokset

toimet)

Kuva 2.5. Tyo- ja toimintakykytiedon nykytilan tietovirrat. Kuva ei sisalla kaikkia mahdollisia tietovirtoja.

2.4.1 Arkaluonteista henkilotietoa

Tieto henkilon tyo- ja toimintakyvysta, kuten terveydentilastakin, on henkilotietoa, jota kasiteltdessa on
huomioitava niita koskevat yleissaadokset, kuten EU:n yleinen tietosuoja-asetus (679/2016) ja tietosuojalaki
(1050/2018), joka taydentaa ja tdsmentaa yleista tietosuoja-asetusta. Viranomaistoiminnassa on
huomioitava muun ohella esimerkiksi asetus tietoturvallisuudesta valtionhallinnossa (681/2010) ja laki
julkisen hallinnon tiedonhallinnasta (906/2019) seka kielilaki (423/2003).

Viranomaisten toiminnan julkisuudesta annetulla lailla (621/1999, julkisuuslaki) saddetaan
salassapitovelvoitteesta, joka koskee viranomaisten asiakirjoissa olevia tietoja riippumatta siitd, minka
hallinnonalan toimintaan tiedot liittyvat. Lisaksi erityislainsaddanndssa on lukuisia séannoksia, joiden
mukaan sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasta ja hdnen saamiaan palveluja ja etuuksia koskevat tiedot ovat
salassa pidettavia. Tallaisia sadannoksia sisaltyy muun muassa terveydenhuollon ja sosiaalihuollon
ammattihenkilolakeihin, lakiin potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992, potilaslaki), lakiin sosiaalihuollon
asiakkaan asemasta ja oikeuksista (812/2000, asiakaslaki) sekad Kansanelakelaitoksen etuuksia ja korvauksia
koskevaan lainsaadantoon.

EU:n tietosuoja-asetuksen mukaan henkilon terveydentilaa koskevien tietojen kasittely on lahtokohtaisesti
kiellettya, mutta siitd on tiettyja poikkeuksia. Tallaisia ovat rekisterdidyn nimenomainen suostumus tai se,
etta kasittely on tarpeen ennalta ehkaisevaa tai tyoterveyshuoltoa koskevia tarkoituksia varten, tyontekijan
tyokyvyn arvioimiseksi, ladketieteellisia diagnooseja varten, terveys- tai sosiaalihuollollisen hoidon tai
kasittelyn suorittamiseksi taikka terveys- tai sosiaalihuollon palvelujen ja jarjestelmien hallintoa varten
unionin oikeuden tai jasenvaltion lainsaadannon perusteella tai terveydenhuollon ammattihenkilon kanssa
tehdyn sopimuksen mukaisesti.

Myds sittemmin kumottu henkil6tietolaki (523/1999) maaritti terveydentilaa, sairautta, vammaisuutta tai
hoitotoimenpiteita seka sosiaalihuollon tarvetta tai palveluja, tukitoimia ja etuuksia koskevat tiedot
arkaluonteiseksi tiedoksi, joiden kasittely ja luovuttaminen sivullisille on lahtokohtaisesti kielletty. Tietoa voi
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kasitella kuitenkin palvelunantajien omassa toiminnassa ja sellaisessa kayttotarkoituksessa, joka on
yhteensopiva alkuperaisen kayttotarkoituksen kanssa.

2.4.2 Arkaluonteisen tiedon luovutus

Sosiaali- ja terveydenhuollossa tuotettava tyo- ja toimintakykytieto on osa potilas- ja asiakastietoa, jotka
ovat salassa pidettavaa tietoa. Potilastietoa voi kuitenkin asiakkaan tai hanen laillisen edustajansa
kirjallisella suostumuksella luovuttaa toiselle viranomaiselle ja yksityiselle palveluntuottajalle silta osin,
kuin se on tarpeen asiakkaan hoidon tai huollon toteuttamiseksi tai luovutukseen oikeuttavan
lainsaadannon perusteella. Potilaan tutkimuksen ja hoidon jarjestamiseksi tarpeellisia tietoja ja
hoitoyhteenvedon voi tietyissa tapauksissa luovuttaa myos suullisen tai asiayhteydesta muuten ilmenevan
suostumuksen perusteella (Laki potilaan asemasta ja oikeuksista, 785/1992, potilaslaki). Potilasasiakirja-
asetuksen (298/2009) 5 §:n mukaan terveyspalvelujen jarjestajan on sovittava ostopalvelutilanteissa
kirjallisesti siita, onko palvelun tuottajalla ja/tai toteuttajalla oikeus luovuttaa potilasta koskevia tietoja.
(Edellytys talle on aina, ettei tietojen antamiselle ole laissa sdadettya estettd). Myos sosiaalihuollon tietoja
saa luovuttaa vain asiakkaan suostumuksella tai niin kuin erikseen saadetaan (Sosiaalihuollon asiakaslaki,

812/2000 ).

Potilaan suostumuksesta on myds poikkeuksia, silla tietoja on mahdollista luovuttaa tietyissa tilanteissa
potilaan suostumuksesta riippumatta. Potilaslain (785/1992) 13 §:n mukaan poikkeus on mahdollinen, jos
tiedon antamisesta tai oikeudesta tiedon saamiseen on laissa erikseen nimenomaisesti saddetty. Tallainen
lakisdateinen oikeus salassa pidettavan tiedon luovutukseen mainitaan mm. tyoterveyshuoltolaissa
(1383/2001,188), jonka mukaisesti tyoterveysladkari saa luovuttaa terveystarkastuksen johtopaatostietoja
tyonantajalle ja mm. tydsuojeluviranomaiselle, kun asiakas tydskentelee erityista sairastumisen vaaraa
aiheuttavassa tyossa.

Jos laissa on saadetty jollekin taholle oikeus saada salassapitovelvollisuuden estamatta tietoja
terveydenhuollosta, merkitsee se samalla terveydenhuollolle luovutusvelvollisuutta. Tallainen lakisdateinen
oikeus potilastietoon on esimerkiksi:

e Sosiaalihuollon viranomaisilla, joilla on sosiaalihuollon asiakaslain mukaan oikeus saada
sosiaalihuollon asiakassuhteeseen olennaisesti vaikuttavat tiedot ja selvitykset, jotka kyseiselle
viranomaiselle laissa saadetyn tehtavan vuoksi ovat valttamattomia asiakkaan sosiaalihuollon tarpeen
selvittamiseksi, sosiaalihuollon jarjestamiseksi ja sosiaalihuoltoon liittyvien toimenpiteiden
toteuttamiseksi, seka sosiaaliviranomaiselle annettujen tietojen tarkistamista varten.

e Vakuutus- ja eldkelaitoksilla, joilla on esim. tapaturmavakuutuslain (459/2015), lilkkennevakuutuslain
(460/2016) ja tyontekijan elakelain (395/2006) perusteella oikeus saada kasiteltdvana olevan asian
ratkaisemista varten lausuntoja ja muita valttamattomia potilastietoja

e Kansaneldkelaitoksella, jolla on mm. sairausvakuutuslain (1224/2004), Kansanelékelaitoksen
kuntoutusetuuksista ja kuntoutusrahaetuuksista annetun lain (2005/566) ja kansaneldkelain (568/2007)
perusteella oikeus saada kasiteltdvana olevan etuuden ratkaisemista varten valttamattomat tiedot, tai
valttamattomat tiedot, jotka on otettava huomioon sairausvakuutuslaissa tarkoitettuja tehtavia
hoidettaessa, salassapitosdaadosten estamatta kuntoutus- ja kuntoutusrahaetuuksien ratkaisemista
varten valttamattomat tiedot ja elakkeen tai etuuden tai muiden vastaavien ratkaisujen tekemista
varten lausunto ja muut asian hoidon kannalta valttamattomat potilasasiakirjatiedot (ndma tiedot on
annettava myos elakelaitokselle).

e Ammatillisen koulutukset jarjestajalla on ammatillisesta koulutuksesta annetun lain (531/2017)
mukaisesti oikeus saada opiskeluoikeuden arviointia varten koulutuksen jarjestajan osoittaman,
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ammattia itsendisesti harjoittamaan oikeutetun [dakarin kirjallinen lausunto, josta ilmenee, etta
opiskelijalle on tehty tarkastus tai tutkimus terveydentilan selvittamiseksi seka tarkastuksen tai
tutkimuksen perusteella laadittu arvio opiskelijan toimintakyvysta tutkinnon suorittamisen
edellyttamien terveydentilavaatimusten johdosta. Lisatietoja: Potilasasiakirjojen laatiminen ja kasittely
- Opas terveydenhuollolle

My0s laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (ns. Sosiaalihuollon asiakaslaki, 812/2000)
mahdollistaa maaratyissa tilanteissa asiakastietojen luovuttamisen asiakkaan suostumuksesta riippumatta.
Jos asiakkaan suostumusta ei saada, tietoja saa kuitenkin luovuttaa toiselle sosiaalihuollon viranomaiselle
tai muulle viranomaiselle, jos se on valttamatonta asiakkaan tarvitseman hoidon turvaamiseksi tai jos tieto
on tarpeen lapsen edun vuoksi tai asiakkaan valttamattomien etujen ja oikeuksien turvaamiseksi eika
asiakkaalla itsellaan ole edellytyksia arvioida asian merkitysta. Tietoja voi luovuttaa toiselle viranomaiselle,
jos ne ovat valttamattomia asiakkaan hoidon, huollon tai koulutuksen tarpeen selvittamiseksi, hoidon,
huollon tai koulutuksen jarjestamiseksi tai toteuttamiseksi taikka toimeentulon edellytysten turvaamiseksi.

Tyohallinnolla on toimintaansa koskevassa lainsadadanndssa useita saadoksia, jotka oikeuttavat sen
saamaan salassa pidettavaa tietoa tyonhakijasta. Laissa kuntouttavasta tyétoiminnasta (189/2001)
saadetadan mm. aktivointisuunnitelman tekemisesta pitkaan tyottomana tai tyévoiman ulkopuolella olleelle
henkilolle. Aktivointisuunnitelman laatimiseen osallistuvien ja sen laatimisessa asiantuntijoina kaytetyille
henkiloille on laissa séaddetty oikeus salassapitosaannosten estamatta saada toisiltaan ja luovuttaa toisilleen
aktivointisuunnitelman laatimiseksi henkiloa koskevat valttamattomat tiedot. Aktivointisuunnitelma
talletetaan kunnan sosiaalihuollon henkilorekisteriin ja tyo- ja elinkeinotoimiston asiakastietojarjestelman
henkiloasiakasrekisteriin.

Laki julkisesta tydvoima- ja yrityspalvelusta (916/2021) 6 §: antaa tyohallinnolle oikeuden saada
salassapitosadannosten ja muiden tiedon saantia koskevien rajoitusten estamatta maksutta julkisen
tyovoima- ja yrityspalvelun toimeenpanossa vilttimdttomdt tiedot muulta valtion viranomaiselta, kunnan
viranomaiselta, Kansanelakelaitokselta, tyottomyyskassalta, Elaketurvakeskukselta,
Tyottomyysvakuutusrahastolta, julkisten tydvoima- ja yrityspalvelujen palveluntuottajalta seka 4 luvun 5
§:ssa tarkoitetun tyokokeilun jarjestajalta. Sdadoksen perusteluissa (HE 12/2020 vp, s. 20) mainitaan
erikseen, etta henkildasiakasrekisteriin merkittaisiin vain sellaiset henkiloasiakkaan terveydentilaa ja tyo- ja
toimintakykya koskevat tiedot, joilla olisi vaikutusta tyollistymiseen ja jotka olisivat valttamattomia julkisten
rekrytointipalvelujen ja osaamisen kehittamispalvelujen tarjoamiseksi. Esimerkiksi tyonvalityksen kannalta
voi olla tarpeen merkita henkilon terveydentilaan liittyva rajoite, joka estaa tyoskentelyn tietyissa tehtavissa.
Lahtokohtana on, etta rekisteriin merkityt terveydentilaa ja tyokykya koskevat tiedot perustuvat
terveydenhuollon ammattihenkilon tekemaan arvioon. Tyokykya koskeva tieto voisi perustua myos
esimerkiksi kuntoutuspalvelun tuottajalta saatuun palautteeseen.

Laissa tyollistymista edistavasta monialaisesta yhteispalvelusta (1369/2014, 11 §) sdadetdaan mm. tyottoman
terveydentilaa ja tyo- ja toimintakykya koskevan tiedon luovutuksesta ilman suostumusta, sikali kun
tiedoilla on vaikutusta tyéttémdn tyéllistymiseen ja tiedot ovat vélttdmdttémid palvelujen tarjoamiseksi
tyottémadille. Lain mukaan tyo- ja elinkeinotoimistolla, kunnalla ja Kansanelakelaitoksella on oikeus
salassapitosadannosten ja muiden tiedon saantia koskevien rajoitusten estamatta ja ilman kansalaisen
suostumusta saada toisiltaan seka ko. laissa tarkoitettujen tehtavien hoitamiseksi kayttaa tyotonta koskevia
tietoja, jotka ovat vdlttdmdttomid tyollistymistd edistédvdn monialaisen yhteispalvelun jdrjestdmiseksi
tyottémadlle. Tiedot voidaan luovuttaa teknisen kayttoyhteyden avulla. Tiedot tallennetaan monialaisen
yhteispalvelun asiakasrekisteriin, jonne myés toisen hallinnonalan viranomainen (kunnan tai
Kansanelakelaitoksen palveluksessa oleva) voi saada kayttooikeuden laissa tarkoitettujen tehtavien
hoitamiseksi ja palvelun tarjoamiseksi tyottomalle.

Tyo6- ja toimintakyvyn tueksi jarjestetaan tyottomien terveystarkastus, jonka osana voidaan kartoittaa mm.
henkilon tyo- ja toimintakykya. Terveystarkastus perustuu Terveydenhuoltolakiin (2010/1326, 13§).
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Terveystarkastuksen yhteydessa laaditaan henkilokohtainen hoito- tai palvelusuunnitelma, johon kirjataan
mm. tydkyvyn kannalta olennaiset suunnitelmat ja tavoitteet. Terveystarkastuksen pohjalta voidaan antaa
palaute henkilon terveystarkastukseen lahettaneelle taholle ja palautteen antaminen edellyttaa aina
asiakkaan suostumusta.

Konseptoinnin yhteydessa kaydyissa keskusteluissa on tullut esiin, etta tiedonsaantiin liittyy haasteita.
Tiedonsaantioikeuden mahdollistavasta lainsddadannosta huolimatta tyohallinnossa koetaan, etta
esimerkiksi tyottomien terveystarkastuksesta saatava tieto aina ole riittavaa tai tyohallinnon kannalta
oikeanlaista. Tyoelakevakuuttajat puolestaan kokevat, ettei muiden tahojen tuottama tyokykytieto ole
riittavasta kaytossa esimerkiksi kuntoutus- tai tyokyvyttomyyseldkeasioissa. Lisaksi eri toimijoilla on erilaisia
tulkintoja toisaalta erityslakien ja toisaalta EU:n yleisen tietosuoja-asetuksen sisallosta ja niiden suhteesta
toisiinsa. Kun varmoja tulkintoja ei ole, toimijat ovat mieluummin varovaisia kuin luovuttavat liikaa tietoa.
Aina tietoa ei osata tuottaa sellaisena, kun vastaanottaja sita tarvitsisi tai sitd ei osata oikeassa muodossa
pyytaa. Esimerkkina mainittiin mm. haasteet saada tyokyvyn arvioita suhteessa tiettyyn ammattiin tai
tyotehtavaan. Samankaltaisia haasteita on kuvattu selvityksessa, joka koski monialaisen palvelutarpeen
tunnistamista sosiaali-, terveys- ja tydvoimapalveluissa. Haasteita tuntuu liittyvan myds siihen, mita tietoa
tulisi luovuttaa, esimerkiksi siihen, mita ovat laissa julkisesta tyovoima- ja yrityspalvelusta (916/2012)
mainitut "julkisen tyovoima- ja yrityspalvelun toimeenpanossa valttamattomat tiedot". Talla hetkella
valttamattomat tiedot ovat tietoja, jotka tietoja luovuttava taho harkitsee sellaisiksi. Konseptin
kommentointikierroksella tuotiin esiin toive saada tiivimpaa kansallista ohjeistusta sille mita tietoa saa
luovuttaa ja missa muodossa ja mihin naista luovutuksista on jatkossa tehtava merkinnat. Myos asiakkaan
suostumuskaytantoihin toivottiin tarkennusta.

2.4.3 Luovutus ja Kanta-palvelut

Kanta-palvelujen Potilastiedon arkiston sisaltamien potilaan tietojen luovutuksenhallinta perustuu lakiin
asiakas- ja potilastietojen sahkoisesta kasittelysta (159/2007). Sen mukaan potilastiedon luovutus on
potilastiedon toimittamista valtakunnallisten tietojarjestelmapalvelujen avulla tai muulla tavoin toiselle
terveydenhuollon palvelujen antajalle potilaan terveyden- ja sairaanhoidon jarjestamiseksi ja
toteuttamiseksi. Luovutuksen tulee perustua potilaan suostumukseen tai Potilaslain 13 §:aan tai
luovutuksen oikeuttavan lain séanndokseen. Potilas voi rajata potilastiedon luovuttamista suostumus- ja
kieltoasiakirjoilla. Asiakirjojen muodostaminen edellyttda potilaan informointia terveydenhuollon
sahkoisista tietojarjestelmapalveluista ja niihin liittyvasta potilastiedon sahkoisesta kasittelysta.
Asiakastietojen luovutus Kanta-palvelujen kautta ei ole viela edes lainsadadanndéllisesti mahdollista.

Asiakastietolain 10 § saataa erikseen todistusten ja lausuntojen ja niihin liitettyjen muiden yksiloityjen
asiakirjojen luovuttamisesta Kanta-palvelujen kysely- ja valityspalvelun avulla sille terveydenhuollon
ulkopuoliselle toimijalle, jota varten asiakirja on laadittu. Todistukseen ja lausuntoon liitetty muu yksiloity
asiakirja voidaan luovuttaa todistuksen mukana. Myds valitys terveydenhuollon ulkopuolelle edellyttaa
potilaan informointia, yksiloitya suostumusta. Tyo- ja toimintakykytiedon nakdkulmasta on tarkeaa, etta
valityspalvelun avulla voidaan jo valittda ns. B-lausunto Kelan etuuspalveluun.

Tietojen luovutuksen tapahtuessa Kanta-palvelujen kautta vaikuttaa luovutukseen paitsi se onko
luovutukseen lainsaadannollista oikeutta, myos se, miten kattavasti tietoja voidaan sielta luovuttaa eli
kuinka moni sosiaali- ja terveydenhuollon organisaatio arkistoi tietojaan. Potilasasiakirjojen osalta
arkistointi tehdaan Kanta-palvelujen Potilastiedon arkistoon (1257/2015). Potilastiedon arkistoa koskeva
liittymisvelvoite koskee julkisia terveydenhuollon palvelujen antajia ja yksityisia terveydenhuollon
palvelujen antajia, joiden potilasasiakirjojen pitkdaikaissailytys toteutetaan sahkoisesti. Liittymisvelvoite ei
koske niita yksityisia palvelujen antajia, jotka toteuttavat potilasasiakirjojen pitkaaikaissailytyksen
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paperiarkistossa tai muussa arkistolaitoksen hyvaksymassa ei séhkoisessda muodossa (ns. Asiakastietolaki
159/2007). Julkinen terveydenhuolto on liittynyt kokonaisuudessaan Kanta-palveluihin. Osana kunnallista
perusterveydenhuoltoa on liittynyt myos opetustoimen terveydenhuolto eli koulu- ja
opiskelijaterveydenhuolto (mukaan lukien YTHS). Sosiaalipalveluissa syntyvat asiakasta koskevat
asiakasasiakirjat arkistoidaan asteittain Sosiaalihuollon asiakastiedon arkistoon. Sosiaalihuollon
asiakastiedon arkistoon ei ole velvoittavaa lainsdaddantoa, mutta velvoittavuus sisaltyy hallituksen
esitykseen ns. uudesta Asiakastietolaista. Marraskuuhun 2020 mennessa Sosiaalihuollon asiakastiedon
arkiston oli liittynyt noin 1,5 % potentiaalisista liittyjistd, joita ovat sosiaalihuollon julkiset ja yksityiset
palvelunantajat. Uudistuva asiakastietolaki, joka on taman konseptin laatimisen aikana viela viimeistelyssa,
tulee sisaltamaan saadoksia liittymisvelvoitteesta seka Potilastiedon arkiston etta Sosiaalihuollon
asiakastiedon arkiston osalta. Lakiehdotus sisaltaa myos uudistuksia tiedon luovuttamiseen.

Konseptointiin liittyvissa sidosryhmakeskusteluissa on tuotu esiin, etta erityisesti kuntoutuksen alueella
(jossa tuotetaan paljon ty6- ja toimintakykytietoa) on vield paljon sellaisia toimijoita, joilla on kdytdssaan ns.
B-luokan tietojarjestelma tai vain paperiarkisto, jolloin Kanta-palveluun liittyminen ei nykylainsaadannolla
ole pakollista. Konseptoinnin aikana on keskusteluissa tuotu esiin, etta nykyisilla tietosisall6illa osa
kuntoutuksen alueen toimijoista ei nde Kanta-liittymista edes mielekkaana, vaan he toivovat Kanta-
palveluun ensin enemman kuntoutuksen tietosisaltoja. Ns. uusi Asiakastietolaki saataa laajemmasta
liittymisvelvoitteesta, mutta sikali kun se tulee voimaan hallituksen esityksen mukaisesti, tulee arkistoinnin
ulkopuolelle yha jaamaan pienia palveluntuottajia, joilla ei ole kdytossaan valtakunnallisiin
tietojarjestelmapalveluihin liitettavaa potilas- tai asiakastietojarjestelmaa.

Kaikki tyo- ja toimintakykytieto ei ole myoskaan arkistoitavissa Kanta-palveluihin. Tallaista tietoa voi syntya
esimerkiksi sellaisen ammatillisen kuntoutuksen osana, jonka tuottamiseen ei osallistu terveydenhuollon
ammattihenkildita ja jota ei tuoteta terveyden- tai sosiaalihuollon palveluna. Kantaan eivat myoskaan
arkistoidu tiedot, joita on tuotettu sellaisissa organisaatioissa, jotka toimivat muuten kuin sosiaali- ja
terveydenhuollon toimiluvilla tai esimerkiksi tydelakevakuutustoiminnan tuottamat tiedot. Silta osin, kun
on kyse tiedon antamisesta muilta toimi- ja hallinnonaloilta sosiaali- ja terveydenhuoltoon, voi
ammattihenkild potilasasiakirja-asetuksen ja asiakasasiakirjalain perusteella tallentaa taman tiedon
asiakas- tai potilastietona asianmukaisin merkinnain siitd, mista tieto on peraisin. Nain muiden
hallinnonalojen tieto tulee osaksi Kanta-arkistoitavaa asiakas- ja potilastietoa.

2.5 Tyo- ja toimintakykytiedon toisiokaytto

Sosiaali- ja terveystietojen toissijainen kaytto (toisiokdyttd) tarkoittaa, sosiaali- ja terveydenhuollon
toiminnassa syntyneiden asiakas- ja rekisteritietojen kayttoa muussa kuin siina ensisijaisessa
kayttotarkoituksessa, jonka vuoksi ne on alun perin tallennettu.

Laki sosiaali- ja terveystietojen toissijaisesta kaytosta (ns. toisiolaki, 552/2019) saataa sosiaali- ja
terveydenhuollon toiminnassa syntyneiden asiakas- ja rekisteritietojen kdytosta. Lain tavoitteena on
mahdollistaa sosiaali- ja terveydenhuollon toiminnassa seka sosiaali- ja terveysalan ohjaus-, valvonta-,
tutkimus- ja tilastotarkoituksessa tallennettujen henkilotietojen tehokas ja tietoturvallinen kasittely seka
niiden yhdistaminen Kansaneladkelaitoksen, Digi- ja vaestotietoviraston, Tilastokeskuksen ja
Elaketurvakeskuksen henkilotietoihin. Lain tavoitteena on myos mahdollistaa sosiaali- ja terveydenhuollon
toiminnassa seka sosiaali- ja terveysalan ohjaus-, valvonta-, tutkimus- ja tilastotarkoituksessa tallennettujen
henkilotietojen tehokas ja tietoturvallinen kasittely. Lisaksi tavoitteena on turvata yksilon
luottamuksensuoja seka oikeudet ja vapaudet henkilotietoja kasiteltaessa. Laki mahdollistaa sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelutoiminnassa syntyneiden asiakastietojen kayton laajentamisen muussa kuin niiden
alkuperaisessa kayttotarkoituksessa.
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Toisiokayton lain mukaiset toissijaiset kayttotarkoitukset ovat tieteellinen tutkimus, tilastointi, kehittamis-
ja innovaatiotoiminta, opetus, tietojohtaminen, viranomaisohjaus ja -valvonta seka viranomaisten
suunnittelu- ja selvitystehtavat. Tietojen toissijainen kaytto perustuu lakisaateiseen oikeuteen tai lupaan.
THL:n tilasto- ja rekisteritoiminnan nakdkulmasta kyse on Kanta-palveluihin tallennettujen tietojen
saamisesta ns. THL:n lain (Laki Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksesta 668/2008) nojalla toteutettaviin,
jatkuvaluonteisiin tiedonkeruisiin.

Kertaluonteinen tiedon hyodyntaminen on hankeluonteista ja perustuu tietolupahakemukseen, siihen
liittyvaan tiedon hyddyntamissuunnitelmaan ja erikseen koostettavaan tietoaineistoon.
Tietolupaviranomainen myoéntaa luvan tiedon hyodyntamiseen, mikali hyodyntaminen ei perustu
lainsdadannon mukaiseen oikeuteen.

2.5.1 Vaikuttavuuden arviointi

Kuntoutuksen uudistamiskomitean loppuraportin ehdotuksessa ehdotetaan, etta kuntoutuksen jarjestajat
ja tuottajat seuraavat kuntoutuksen vaikuttavuutta kayttdaen mm. ty6- ja toimintakyvyn eri osa-alueiden
yhtendisid indikaattoreita.

Tyo ja toimintakykytietoa keratdan erilaisin menetelmin (rekisterit, erillistiedonkeruut, kyselyt) ja tieto on eri
toimijoiden omistuksessa, mika vaikeuttaa niiden yhdistamista ja laajaa hyodyntamista. Kansallista
vertailutietoa kuntoutuksen asiakasprosessien alkamisesta, kohdentumisesta, sisallosta, kestosta tai
lopputuloksesta ei ole paljoakaan kaytettavissa eika rekistereissa ole kansallisesti yhtenaista tietoa
kuntoutujien (ja kuntoutusta tarvitsevien) toimintakyvysta kuntoutuksen alussa ja paattyessa.

Joistakin palveluista vaikuttavuustietoa on kuitenkin saatavilla. Kela on kerdnnyt noin viiden vuoden ajan
toimintakykymittareilla tietoa jarjestamansa kuntoutuksen hyodyista. Alusta asti tietoa on keratty
ammatillisesta kuntoutuksesta, mutta tiedonkeruu on laajentunut myds harkinnanvaraiseen ja vaativaan
[dakinnalliseen kuntoutukseen. Harkinnanvarainen kuntoutus talla hetkelld kattaa isoimman osuuden
raportoitavasta asiakasmaarasta.

Palveluntuottajat toimittavat tiedot Kelan vastaanottojarjestelmaan maaramuotoisena taulukkotiedostona.
Kerattyjen tietojen siirto Kelaan, kaytto ja sdilyttaminen perustuu pelkastdaan asiakkaan suostumukseen.
Tiedot julkaistaan Kelan kuntoutuksen vuosiraportissa, jolloin niihin on liitetty tausta- ja seurantatietoa
Kelan ja Elaketurvakeskuksen rekistereista. Uusin raportti sisaltda vuoden 2018 tietoja. Kelan tiedonkeruun
suurimmat haasteet liittyvat tiedon kerdamisen ja siirtdmisen monivaiheisuuteen. Kattavan kuvauksen
Kelan kuntoutuksen hyodyn arvioinnin mallista saa Kelan "Kuntoutusta kehittamassa" -sarjan julkaisusta

25/2021.

Tyoterveyslaitos kerad tyo- ja toimintakykydataa yhdessa Euroopan sosiaalirahaston toimintalinja 5:n
rahoittamien hankkeiden kanssa kehitetylla Kykyviisarilla, jota kaytetaan asiakkaan tilanteen kartoitukseen
tyollisyys- ja sosiaalipalveluissa, kuntoutuksessa, terveydenhuollossa ja koulutuksessa. Kykyviisari on ty6- ja
toimintakyvyn itsearviointimenetelma kaikille tyoikaisille, ja se tuottaa yksilollista palautetta, yksilollista
muutosraportointia seka organisaatiotason ryhmakohtaista vertailua. Kayttajana on yli 700 organisaatiota,
[ahinna julkisen ja kolmannen sektorin toimijoita. Kykyviisarin kdytosta muodostunut aineisto sisaltaa talla
hetkella yli 20 000 tyoikdisen, enimmakseen vastaushetkelld tydttdmana olevan, vastaajan tiedot. Data on
pseudonymisoituna kaytossa myos tutkimukseen. Aineistosta ollaan tekemassa avointa dataa, jolla
edistetaan sen laajempaa kayttoa ja yhdisteltavyytta muuhun tietoon. Lisatietoa ja mittaustuloksia
Tyoterveyslaitoksen sivustolta.

RAI-jarjestelmaan kerataan tietoa kattavasti asiakkaan terveydentilasta ja hoidosta, myos toimintakyvysta.
Kaikki tiedot Suomessa tehdyista RAl-arvioinneista sailytetdaan THL:ssa ja niista tuotetaan vertailutietoa, jota
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yodynnetdan parempien palvelujen kehittamisessa. RAI-valineilld saadaan toimintakykytietoa lahinna
anhuspalveluiden kotihoidon ja ymparivuorokautisen hoivan asiakkaista sekda vammaispalvelujen
siakkaista.

My0s Elaketurvakeskus tuottaa ammatilliseen kuntoutukseen liittyvia tilastoja. Niissa ei ole suoraan
madritelty mitdan vaikuttavuusmittareita, mutta esimerkiksi tilannetta kuntoutuksen paattyessa ja kolmen

\Y

uoden kuluessa kuntoutuksen paattymisesta on seurattu rekisteritiedoista

2.5.2 Rekisteri ja tilastotiedot

Kuntoutuksen tietopohja (KUTI) -hankkeen yhteydessa on selvitetty kattavasti kuntoutujan toimintakyvysta
talla hetkella saatavilla olevia tietoja. Sen mukaan suoraa toimintakykytietoa, joka on asiakkaan itsensa
raportoimaa tai ammattihenkilon mittaamaa, on saatavilla melko vahan esimerkiksi vaestotutkimuksissa ja

h

ieman muissa rekistereissa. Yleisimmin toimintakyvysta saatavilla olevat tiedot ovat kuitenkin valillisia

tietoja, esimerkiksi tietoja mydnnetyista tuista ja etuuksista tai tietoja ndkdvamma- tai tekonivelrekisterista.

Suoraa tietoa toimintakyvysta on KUTI-hankkeen selvityksen mukaan saatavissa (sen lisdksi, mita mainittiin

e

dellisessa luvussa):
Valtakunnallisessa THL:n tilasto- ja rekisteritoiminnan tiedonkeruusta (Hilmo-rekisteri)

Asiakkaan itsearviointikyselystad Edinburgh Postnatal Depression Scale (EPDS), jolla tunnistetaan
synnytyksen jalkeista masennusta.

Tilastokeskuksen Ajankayttotutkimuksesta seka Tulo- ja elinolotutkimuksesta

Laaturekistereistd; potilaan itsearviointina tuottamaa toimintakykytietoa (Patient Reported Outcome
Measures, PROM). (N&ita tietoja kdytetddan myos vaikuttavuuden arviointiin).

THL:n kouluterveyskyselysta

MOVE! - mittaus/ kansallinen rekisteri. Tiedot Valtion liikuntaneuvostolta.

Valillista toimintakykytietoa on saatavilla:

e Kelan tilastotietokanta Kelasto; tiedot kuntoutuksen lakiperusteesta, asiakkaan saamasta
kuntoutuspalvelusta, kuntoutuksen myodntépaivasta, myontamisen perusteena olleesta
diagnoosista tai kuntoutuksen alku- ja loppupadivamaarasta

e Kuntakyselyn kuntouttavaa tyotoimintaa koskevista osioista

e Tyoterveyslaitoksen TyOperdisten sairauksien rekisterista; tiedot vahvistetuista ammattitaudeista
seka ammattitautiepailyista

e THL:n tilasto- ja rekisteritoiminnan tiedonkeruusta_(Hilmo); fysiologiset mittaukset kuten pituus,
paino, verenpaine tai hengitystoimintoja kuvaavat mittaukset.

e ETK:n rekistereistd; tietoja tyokyvyttomyyselakkeella tai kuntoutustuella olevista henkilGista tai
tiedot tyokyvyttomyyden syysta tai kuntoutusrahaan oikeuttavasta diagnoosista (ICD-10).

e THL:n Tekonivelrekisterista

Edella mainittujen lisaksi tyokykytietoa on saatavilla:

e Suoraan Kansallisesta terveys-, hyvinvointi- ja palvelututkimuksesta (FinSote); koettua tyokykya
koskeva kysymys, josta on muodostettu indikaattori sosiaali- ja terveydenhuollon
kustannusvaikuttavuusmittaristoon (KUVA-mittaristo)

Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti
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e Valillisesti THL:n tilasto- ja rekisteritoiminnan tiedonkeruusta (Avo-Hilmo); ty6terveyshuollon
toimintatiedot, asiakkaiden/potilaiden kaynti- ja hoitojaksotietoja, jotka kerataan palveluihin
liittyvista laskutustapahtumista. Tietoa diagnoosin tyohon liittyvyydesta.

e Kelan kerdamista tyoterveyshuollon toimintatiedoista

e TTL:n Tyoterveyshuolto Suomessa katsauksesta

Sote-tiedon kansallista tietotuotantoa uudistetaan parhaillaan Valtava-hankkeessa. Hankkeessa pyritaan
uudistamaan kansallinen sote-tietotuotanto siten, ettd se mahdollistaa viranomaisten seuranta-, arviointi-,
ohjaus- ja valvontatyon ja hyvinvointialueiden johtamisen. Tavoitteen saavuttamiseksi Valtava-hankkeessa
kehitetaan sote-tietotuotantoa, siihen liittyvia IT-ratkaisuja ja tietopohjaa siten, ettd viranomaiset pystyvat
seuraamaan, arvioimaan, ohjaamaan ja valvomaan sote-palveluiden jarjestamista paremmin, luotettavaan
tietoon pohjautuen.
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3 Tavoitetilan yleiskuvaus ja vaikutukset
toimintamalleihin

Tassa luvussa kuvataan yleisella tasolla, miten se, etta konseptoinnin tuottama tavoitetilan ratkaisuehdotus
(luvussa 5) toteutuisi, ndkyisi eri toimijoiden ty6- ja toimintakykytiedon tuottamiseen ja kdyttoon liittyvassa
toiminnassa ja millaista hyotya he ratkaisusta saisivat. Tavoitetilan yleiskuvaus on ehdotus, jossa ei viela
tarkastella esimerkiksi lainsdaadannollisia esteitd, vaan niita ja muita ratkaisun tuottamiseen tarvittavia
edellytyksia kasitellaan dokumentin myéhemmissa luvuissa.

3.1 Tyo- ja toimintakykytiedon tiedonhallinnan tavoitetila

TAVOITE: Mahdollisimman yhtendinen tyo- ja toimintakykytieto on kattavasti ja ajantasaisesti sité
tarvitsevien ammattihenkil6iden ja kansalaisten kdytossd ja hyddynnettévissd toisiokdytossd.

”Nden Kantaan arkistoidut tyo-

Jja toimintakykyd kuvaavat "Minua hoitavat ammattihenkilét ndkevdt
yhteenvetotiedot rekistereissd tyo- ja toimintakykytietoni. Voin itse

ja tilastoissa ja voin hyodyntdd tarkastella ty6- ja toimintakykytietojani

niitd tutkimuksessa, Omakannasta. Voin tuoda Omatietovarantoon

suunnittelussa ja . muualla tuotettuja tyo- ja toimintakykytietoja.
Tietoallas OmakKanta

pddtéksenteossa” Voin halutessani vdlittdd yhteenvetotietoja
Pddtoksentekijd ty6- ja toimintakyvystdni muille.”

Hyvinvointi- Kansalainen
. . . . sovellukset
”Nden asiakkaani ajantasaiset E

tyo- ja toimintakykytiedot ja
voin kirjata omat havaintoni
asiakkaani tyo- ja toiminta- Asiakastieto-
kyvystd tietojdrjestelmddn. P "
V}:)i: myés h;v&lksyt‘i asiakkaani e Kanta-palvelut
Omatietovarantoon itse tekemid
arvioita tyo- ja toimintakyky-
tiedoksi. Sama sisdlté on

kuin muut viranomaiset. ”

Potilastieto- N N N
ndhtdavilld sekd terveyden- ettd jérjestelmd
sosiaalihuollon ammattihenkilélle.” Muiden hallinnonalojen

Sote-ammattihenkilé Tieto- ammattihenkilé
% jarjestelma

D\ ¢ Toimintakykymerkinta Tieto- Tieto-
+  Toimintakykyarvio jarjestelma jarjestelma

Muu yhteenvetotieto

”Saan asiakkaani ajantasaisen

tyo- ja toimintakykytiedon kansallisesti
mddrdtyssd muodossa. Kirjatessani
tietoa omaan tietojdrjestelmddn

teen sen samalla rakenteisella tavalla

Kuva 3.1. Konseptoinnin esittdman tavoitetilan yleiskuvaus.

Ylla oleva kuva tiivistaa sen, miten eri tyo- ja toimintakykytietoa tuottavat ja hyodyntavat tahot voisivat
kuvata toimintaansa sen jalkeen, kun konseptoinnin esittama ratkaisu olisi toteutunut. Tavoitetilassa
ammattihenkild tuottaa tyo- ja toimintakykytietoa joko mittaustietona, haastattelulla tai havainnoimalla ja
kansalainen tuottaa sita itsearviointina. Silloin kun tieto keratdan tyo- ja toimintakykya mittaavalla
sovelluksella, se kayttaa mittarin kansallista rakenteista muotoa ja tiedot tallennetaan suoraan
sovelluksesta potilas- ja asiakastietojarjestelmaan ilman manuaalista kirjaamista. Osa tyo- ja
toimintakykytiedon mittaustiedosta tuotetaan kansallisesti paatettyja mittareita kdyttden, mutta kaytossa
voi olla myds muita, esimerkiksi ammattialakohtaisia mittareita. Mikali mittaustietoa ei saada sovelluksesta
vaan esim. paperilomaketta kayttaen, tallennetaan tiedot manuaalisesti, vahintdan summatasolla eli
kirjataan mittarien osa-alueiden pistemaarat ja yhteispistemadra. Ammattihenkilot tietdvat, mita mittaria
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kayttavat eri tilanteissa, osaavat kayttaa mittareita ja osaavat kirjata tyo- ja toimintakykytietoa kansallisten
rakenteiden mukaisesti. Seka kansalaisen etta sosiaali- tai terveydenhuollon ammattihenkildiden tuottama
tyo- ja toimintakykytieto kirjataan rakenteisesti. My6s mittaustiedon tai havainnoinnin perusteella
muodostettu tyo- ja toimintakykya koskeva yhteenvetotieto on kirjattavissa rakenteisesti.

Tavoitetilassa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkiloiden kirjaama tieto arkistoidaan Kanta-
palvelujen Potilastiedon tai Sosiaalihuollon asiakastiedon arkistoon ja se on sieltd sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattihenkildiden kaytettavissa. Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilot
nakevat, kulloisenkin lainsdaadannon puitteissa ja asiakkaan suostumuksella, tyokykytiedon seka
toimintakykytiedon yli Kanta-palvelujen rekisterirajojen joko merkintana, arviona tai niista koostettuina
yhteenvetotietoina. Rakenteista tyo- ja toimintakykytietoa (esimerkiksi toimintakykymerkintoja ja -arvioita)
voidaan hyodyntaa rakenteisten suunnitelmien, palautteiden, lausuntojen, todistusten ja arvioiden yms.
osana tai liitteena. Tyo- ja toimintakykytiedosta on saatavilla Kanta-palveluissa ajantasainen tieto sosiaali-
ja terveydenhuollon ammattihenkildiden ja kansalaisen kayttoon. Kanta-palveluihin arkistoitu rakenteinen
tyo- ja toimintakykytieto on kaytettavissa toisiokayton tarpeisiin

Kansalainen voi tuoda hyvinvointisovelluksissa ja erilaisilla paikallisilla tai kansallisilla alustoilla tuotettua
ty0- ja toimintakykytietoa Omatietovarantoon. Tieto tallennetaan sinne kansallisten rakenteiden mukaisesti.
Kansalainen nakee Omakannassa seka itse tuomansa tiedon, etta sosiaali- tai terveydenhuollon
palvelutilanteessa syntyneet tyo- ja toimintakykytiedot. Kansalainen voi hallinnoida omistamaansa ty6- ja
toimintakykydataa Omakannassa ja antaa mm. Omatietovarantoon tallentamansa datan katseluoikeuden
sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildlle. Kansalainen voi myds antaa luvan siihen, ettd hanen
Omatietovarannon kautta tuomansa tieto voidaan tallentaa potilas- tai asiakastietona.

Muut kuin sosiaali- ja terveydenhuollon hallinnonalojen ammattihenkilot saavat sosiaali- ja
terveydenhuollossa tuotetun ja Kanta-arkistoidun tyo- ja toimintakykytiedon kayttoonsa vallitsevan
lainsdadannon mukaisesti. Sikali kun tiedon valittamiseen kdytetaan Kanta-palveluja, ammattihenkilo tai
kansalainen itse valittda tiedon Kanta-palveluihin kuuluvan kysely- ja valityspalvelun avulla. Tietty, spesifi
tietosisalto on valitettavissa vain niille vastaanottajille, jotka ovat liittyneet Kanta-palvelujen Kysely- ja
valityspalvelun kayttajiksi ja joilla on tietoon lakisaateinen oikeus tai kansalaisen suostumus. Sikali kun
muut kuin sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilot kirjaavat tyo- ja toimintakykytietoa omiin
jarjestelmiinsad samalla rakenteisella tavalla kuin sosiaali- ja terveydenhuollossa tehddan, on heidan
tuottamansa tieto helpommin yhdistettavissa sosiaali- ja terveydenhuollon tuottamiin tietoihin esim.
raporteissa ja muussa toisiokaytossa.

3.2 Tavoitetilan keskeiset hyodyt

Tyo- ja toimintakykytiedon rakenteiselle kirjaamiselle, Kanta-arkistoimiselle ja tiedon valitykselle muille
viranomaisille voidaan osoittaa useita hyotynakokohtia:

e Tiedon hyodynnettavyys ja kdytettavyys paranee

Kansallisesti kayttoon sovitut ja tarjolla olevat tyo- ja toimintakyvyn mittarit ja niihin liittyvat ohjeistukset
helpottavat mittarien kayttoa ja valintaa. Tiedon yhteinen rakenteinen muoto mahdollistaa nykyisin eri
tietolahteissa hajallaan oleva tyo- ja toimintakykytiedon (havainto-, haastattelu- ja mittaustiedon)
kokoamisen yhteen paikkaan, potilas- ja asiakastietojarjestelmiin ja edelleen Kanta-arkistoon,
mahdollisimman ajantasaisena ja kaikkien asianosaisten saataville. Tietojen samankaltainen kirjaaminen
parantaa tiedon laatua, hoidon ja palvelun seurattavuutta ja tiedon hyddyntamista eri organisaatioissa.
Mittarilla tuotetun tiedon identifioiminen ja tulosten saatavuus mahdollistaa tulosten vertailtavuuden eri
mittauskertojen valilla silloinkin, kun uusintamittaus tehtaisiin eri organisaatiossa kuin alkuperainen.
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Tyo- ja toimintakykytietoa sisaltavien terveyden- ja sosiaalihuollon hoito-, asiakas- ja kuntoutuspalautteiden
seka todistusten ja lausuntojen rakenteisuus takaa sen, etta niita laaditaan aina samassa, sovitussa
muodossa - talloin myds tiedon vastaanottajan on helpompi tuota tietoa kasitelld, sen ymmarrettavyys
lisdantyy.

e Tiedon jakelu ja saatavuus paranee

Rakenteisessa muodossa oleva ja Kanta-palveluista saatava tieto auttaa tiedon vastaanottajaa
ymmartamaan ja kasittelemaan tyo- ja toimintakykytietoa tehokkaammin ja nopeammin. Sahkoisessa
muodossa saatu tieto on paperimuodossa saatua tietoa helpommin saavutettavissa arkistoitavissa ja
tarvittaessa organisaatiossa sisdisesti jaettavissa seka sahkoisesti kasiteltavissa. Tieto on nopeammin
ammattihenkilon kaytossa verrattuna siihen, etta henkild toisi sen itse mukanaan seuraavalla
asiointikerralla. Palvelurajat ylittava tiedonkulku paranee, palveluprosessit sujuvoituvat ja yhteinen
ymmarrys lisadntyy, kun kansalaisen muualla tuotetun tiedon ndkeminen on mahdollista.

e Toiminnan tehokkuus kasvaa

Aikaa saastyy, kun tiedot l0ytyvat yhtenaisesti kirjattuna ja yhdesta paikasta. Mahdollisuus nahda tyo- ja
toimintakykytieto keskitetysti sdastaa ammattihenkilon aikaa, koska ndita tietoja ei tarvitse etsia erikseen
potilas- tai asiakastietojen kertomustekstista. Kun asiakkaan ajantasaiset tiedot ovat keskitetysti saatavilla
eri toimijoilla, ei eri ammattihenkildiden tarvitse tehda samoja toiminta- ja tyokykymittauksia uudelleen,
mikali tulokset on hiljakkoin mitattu toisen toimijan toimesta. Ndin paallekkaiset tyon maara vahenee.
Samoin vahenee asiakkaiden turha kuormitus, jota aiheuttaa tyo- ja toimintakykytiedon toistuva
selvittdminen tai se, etta tietoa joutuu fyysisesti toimittamaan eri viranomaisille. Koska yksittdiset
toimintakykytiedot ovat koottavissa yhteenvedoksi, toimintakykyarvioksi, sdastyy yhteenvetoa tekevan
ammattihenkilon tyoaikaa. Tehokkuus kasvaa myos kansalaisen sitoutuessa paremmin hoitoonsa tai
saamansa palveluun (WHO 2003). Sitoutumista edistaa esimerkiksi itsesta tehtyjen kirjausten nakeminen
Omakannassa seka mahdollisuus tuoda sdahkéista ja rakenteista hyvinvointietoa tuotettua
toimintakykytietoa Omatietovarantoon. Mikali tietoa valitetaan esimerkiksi Kanta-palvelujen kysely- ja
valityspalvelun avulla eri viranomaisten kesken erilaiset palvelu- ja etuusprosessit nopeutuvat ja tehostuvat.

e Palvelujen laatu paranee

Ajantasainen yhteen koottu ty6- ja toimintakykytieto parantaa hoidon ja palvelujen suunnitelmallisuutta ja
hoidon ja palvelun toteutumisen seuraamista. Tiedon rakenteisuus véahentaa inhimillisia virheita ja parantaa
kirjaamisen yhtenadistyessa sen laatua seka potilasturvallisuutta. Ammattihenkilot voivat helpommin seurata
asiakkaan ja hanen palveluprosessinsa tilannetta, kun heilla on tieto aikaisemmasta, samalla tavalla
mitatusta ja kirjatusta tyo- ja toimintakykytiedosta. Kansalaiselle tyo- ja toimintakykytiedon arkistoiminen
mahdollisimman laajasti Kanta-palveluihin merkitsee hoito ja palvelutilanteiden sujuvoitumista, kun
aiemmissa palvelutilanteissa tai itsearviointina tuotettua tietoa voidaan paremmin hyédyntaa hoito- ja
palveluprosessin edetessa. Tietojen arkistointi Kantaan ja mahdollisuus niiden valitykseen helpottaa
kansalaisen asiointia eri viranomaispalveluissa ja erilaisten etuuksien vireillepanoa, koska kansalaisen ei
tarvitse toimittaa tyo- ja toimintakykytietojaan paperisena eri toimijoille. Palvelupolut ja -prosessit tulevat
sujuvammiksi ja kansalaisen hoitoa ja palvelua koskevat paatokset perustuvat laajaan ja ajantasaiseen
tietoon. Tiedon laaja-alainen ja ajantasainen saatavuus auttaa kansalaisen ty6- ja toimintakyvyn
kokonaistilanteen hahmottamisessa ja hoidon ja palvelujen suunnittelussa.

e Vaikuttavuuden seuranta helpottuu

Ajantasainen yhteen koottu rakenteinen ty6- ja toimintakykytieto parantaa hoidon ja palvelujen
vaikuttavuuden seuraamista organisaation sisalld, organisaatioiden valilla ja kansallisella tasolla. Tdma
mahdollistaa palvelujarjestelman laadun, kustannustehokkuuden ja vaikuttavuuden seuraamisen ja
arvioinnin toisiokayton.
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3.3 Tavoitetila kansalaisen kannalta

Tavoite: Kansalainen on tyo- ja toimintakykytietonsa omistaja ja hallinnoija

Tavoitetilassa kansalainen tuottaa tyo- ja toimintakykytietoa palvelutilanteessa joko paperilomaketta tai
sahkoista sovellusta kayttden tai han tuottaa tietoa palvelutilanteen ulkopuolella erilaisilla
hyvinvointisovelluksilla ja/tai digitaalisissa palveluissa. Sikéli kun tieto annetaan kadyttden mittaria, se on
validi, diagnoosiryhmat huomioiva ja asiakkaalle mahdollisimman helppokayttdinen. Kansalainen voi
tallentaa tietoa omahoidon ja itsehoidon sovelluksista tai hyvinvointisovelluksista tai muilta alustoilta
Kanta-palveluihin kuuluvaan Omatietovarantoon. Tama mahdollistaa ko. tiedon kerdamiseen yhteen
paikkaan kansalaisen saataville yhdessa Kantaan arkistoidun ammattihenkilon tuottaman tiedon kanssa.
Kansalainen voi tuoda my6s muiden viranomaisen digitaalisista palveluista tuotettua tyo- ja
toimintakykytietoa hyvinvointitietona Omatietovarantoon.

Kansalainen nakee tyo- ja toimintakykytietonsa laajasti Omakannassa. Han nakee niin sosiaali- ja
terveydenhuollossa tuotetun kuin itse muualta (esim. Omaolosta tai muilta alustoilta) hyvinvointitietona
tuomansa tyo0 - ja toimintakykytiedon. Kansalainen voi myds itse hallinnoida tietojaan mm. luovuttamalla
(luvittamalla) Omatietovarantoon tuomiaan tyo- ja toimintakykytietojaan asiakas- ja/tai potilastiedoksi tai
valittamalla asiakas tyo- ja toimintakykytietojaan muiden hallinnonalojen edustajille ja muille
viranomaisille. Kansalainen voi myos viedda Omakannasta asiakas- tai potilastietona tallennettua tyo- ja
toimintakykytietoa hyvinvointisovelluksiin.

Kansalaisen tarvitsee entista harvemmin toimittaa paperisia tyo- ja toimintakykytietoa sisaltadvia tietojaan
muille viranomaisille, vaan tiedot siirtyvat tarvittaessa digitaalisesti viranomaisten valilla.

3.4 Tavoitetila ammattihenkilon kannalta

Tavoite: Tyo- ja toimintakykytieto on yhtenaisesti kirjattu ja laajasti hyodynnettavissa
Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilot

Ammattihenkild kirjaa asiakastilanteessa havainnoidun, haastattelussa esiin tulleen, mitatun tai asiakkaan
itsensa tuottaman tyo- ja toimintakykytiedon rakenteisena potilas- tai asiakastietojarjestelmaan.
Ammattihenkild tunnistaa ja l0ytda kansallisesti kdyttoon sovitut tyo- ja toimintakyvyn mittarit ja tietaa,
mista ja miten mittarit ovat saatavilla seka sen, miten ja mille kohdejoukoille niita kaytetaan. Siina
tapauksessa, etta tieto tuotetaan asiakas- tai potilastietojarjestelmaan toteutetulla tai toisessa
sovelluksessa olevalla rakenteistetulla mittarilla, kirjaaminen tapahtuu (ainakin osittain) automaattisesti.
Rakenteinen mittaustieto mahdollistaa sen, etta ammattihenkilo nakee halutessaan tyo- ja
toimintakykytiedon jatkumon esimerkiksi graafisessa muodossa ja aikasarjoina ja voi arvioida toimintakyvyn
kehitysta aikajanalla ja esimerkiksi suhteessa tehtyihin toimenpiteisiin

Ammattihenkild kirjaa tyo- ja toimintakykytietoa kayttdaen tyo- ja toimintakykyyn liittyvia omia rakenteisia
tietosisaltoja. Laatiessaan yhteenvetoja kansalaisen tyo- ja toimintakykytiedoista esim. ladkarintodistukselle
tai -lausunnolle, ammattihenkild voi liittaa niihin toimintakykymerkintdjen yhteenvedon (arvion)
sahkoisessd muodossa tai kdyttda naita tietoja osana laatimaansa yhteenvetoa kuten todistusta, lausuntoa,
palautetta yms. Ammattilaiset on koulutettu kdyttamaan mittareita, kirjaamaan niiden tuloksia ja
tulkitsemaan niilla saatua tietoa.

Sosiaali- tai terveydenhuollon ammattihenkilo voi nahda kaiken asiakkaasta kansallisilla rakenteilla
tuotetun ja Kanta-palveluihin arkistoidun tyo- ja toimintakykytiedon, sikali kun tieto ei ole salassa
pidettdvaa tai siihen ei kohdistu kansalaisen kieltoja. Han nakee kayttamastaan jarjestelmasta muiden
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sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilon tekemat tyo- ja toimintakykymerkinnat seka -arviot tai hakee
ne nahtavaksi Kanta-arkistosta (asiallinen yhteys). Tietoja katsellessaan ja hakiessaan han voi ryhmitella
niita esimerkiksi erilaisilla haku- tai ryhmittelykriteereilla. Ammattihenkil6 voi asiakkaan luvalla ja asiallisen
yhteyden puitteissa hyodyntaa myos asiakkaan Omatietovarantoon tallentamia toimintakykymerkintoja ja
liittaa asiakkaan Omatietovarantoon tallentamia toimintakykytietoja osaksi asiakas- ja potilastietoja.

Silta osin kuin sosiaali- tai terveydenhuollon ulkopuolisella viranomaisilla on lakisdateinen oikeus ty6- ja
toimintakykytietoon ja jos kansalainen antaa suostumuksen tiedon luovutukseen, voi ammattihenkilo
luovuttaa tyo-.ja toimintakykytietoa muille viranomaisille kayttamalla Kanta-palveluiden kysely- ja
valityspalvelua.

Muiden hallinnonalojen ammattihenkilot

Muiden kuin sosiaali- ja terveydenhuollon hallinnonalojen seka mm. elakevakuutusyhtididen
ammattihenkilot voivat, sikali kun lainsdaadanto sen sallii tai kansalainen antaa siihen suostumuksensa,
saada asiakkaan Kanta-arkistoitua tyo- ja toimintakykytietoa yhteisesti sovittuna yhteenvetotietona joko
sosiaali- tai terveydenhuollon ammattihenkilolta tai kansalaiselta itseltdan Kanta-palveluihin kuuluvan
kysely- ja valityspalvelun valityksella. Asiakkaan luvalla ja "valtuuttamana" han voi myos katsoa kansalaisen
tyo- ja toimintakykytietoja Omakannasta

Muiden hallinnonalojen ammattihenkilot voivat, olemassa olevan lainsdaadannon puitteissa, luovuttaa tyo- ja
toimintakykytietoa sosiaali- ja terveydenhuollolle, missa se voidaan, jo nykyisinkin vallitsevan kaytannon
mukaisesti, kirjata luovutuksena saatuna tietona asiakas- tai potilastiedoksi.

3.5 Tavoitetila toisiokdyton kannalta

Tavoite: Tyo- ja toimintakykytieto on saatavilla kertakirjaamisella ja toisiokdyton tarpeisiin
hyodynnettavassa muodossa

Tavoitetilassa rakenteista ja laajasti Kanta-arkistoitua tyo- ja toimintakykytietoa hyddynnetdan
johtamistietona ja tutkimuksen, tilastoinnin ja viranomaisten tarpeisiin Kanta-tietoaltaan avulla.
Hyddyntaminen on mahdollista, koska rakenteisen tiedon pakollinen minimitietosisalto ja kansallisesti
kaytettavat mittarit on paatetty ja maaritelty ja niiden avulla muodostetut mittaustulokset ovat Kantaan
arkistoitu. Kansalaisen Kanta-palveluihin tallentamaa tietoa hyddynnetaan toisiokdytossa ainoastaan
kansalaisen luvalla.

Tiedon tallennuksen ja hyodyntamisen osalta toteutetaan kertakirjaamisen ideaa; kansallisesti kdytettavaksi
sovituista ja muista tyo- ja toimintakyvyn mittareista seka havainnoista kirjataan tiedot rakenteisena ja
arkistoidaan Kanta-palveluun. Tiedot ovat hyodynnettavissa toisiokaytossa ilman erillista tiedonkeruuta, ja
ne voidaan toimittaa tarvittaessa lupamenettelylla palvelunjarjestdjalle tutkimuskayttoon. Nain
palveluntuottajat voivat luopua erillisesta seurantatietojen toimittamisesta palvelunjarjestdjille sikali, kun
ne ovat liittyneet Kanta-palveluihin.

Muilla hallinnonaloilla tuotettua ty6- ja toimintakykytietoa voidaan tuoda sote toisiokayttoon ja sote-tietoon
yhdistettavaksi kyseisen tiedon rekisterinpitdjan ndin halutessa.

3.6 Suositukset

e Kansalliseen kayttoon tarkoitetuista tyo- ja toimintakykymittareista tehdaan paatokset
paatoksentekomallilla, joka kuvataan taman dokumentin luvussa 7.
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e Tyo-jatoimintakykymittarien rakenteiden jakeluun kaytetdaan Tomiametaa.

e Tyo- ja toimintakykytietoa mittaavat sovellukset integroidaan asiakas- ja potilastietojarjestelmiin siten,
ettd mittarien tuottama tyo- ja toimintakykytieto voidaan tuottaa mahdollisimman automaattisesti
toimintakykymerkintana

e Toteutetaan ty6- ja toimintakykytiedon rakenteinen arkistointimahdollisuus Kanta-palveluihin

e Toimintakykytietoa voidaan hakea jarjestelmista haku- ja ryhmittelykriteerein ja mittaustietoa esittaa
graafisesti

e Tyo- jatoimintakykytiedon valittamiseen sosiaali- ja terveydenhuollosta muille tahoille kdytetaan
Kanta-palveluihin kuuluvaa kysely- ja valityspalvelua

e Kansalainen, oman ty6- ja toimintakykytietonsa omistajana, voi valittaa asiakas - tai potilastietona
tallennettuja (ty6-) ja toimintakykytietojaan Omakannan kautta.

e Kansalainen voi tallentaa muualla kuin sosiaali- ja terveydenhuollon palvelutilanteessa tuotettua tyo- ja
toimintakykytietoa (ns. hyvinvointitieto) Omatietovarantoon sikali, kun tieto on tuotettu kayttdaen
kansallisia toimintakykytiedon rakenteita
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4 Tarvittavat toimenpiteet

Tassa luvussa kuvataan niita kehittamistoimenpiteita tai muutoksia, joita tarvitaan, jotta edellisessa luvussa
kuvatut toimintamallien muutokset olisivat mahdollisia ja niistd saatavat hyodyt realisoituisivat.
Kustannushyodyt kuvataan erikseen luvussa 6.

Kehittdmistarpeet ja muutoskohteet kasitellaadn erikseen tietosisaltojen (mittareiden rakenteistamisen ja
kayton), tiedon arkistoinnin ja kdyton, tiedon luovutuksen ja tiedon toisiokdyton kannalta. Osa
toimenpiteista tarvitaan Kanta-palvelujen yhteyteen ja osa tarvitaan, kun tietoa kaytetdan muuhun kuin sen
ensisijaiseen kayttotarkoitukseen eli hoidon tai sosiaalipalvelujen tuottamiseen (tietojen valitys ja
toisiokayttd). Ryhmittely ei ota kantaa sisaltojen vaiheistukseen, vaan vaiheistus kuvataan luvussa 7. Taman
luvun lopussa kuvataan myos riskeja, joita kehittamistoimenpiteisiin, muutoksiin ja konseptin esitteleman
mallin toteutukseen liittyy.

Tyo- ja toimintakykytiedon tallentamisessa Kanta-palveluiden Potilastiedon arkistoon ja Sosiaalihuollon
asiakastiedon arkistoon tulee noudattaa valtakunnalliseen yhdenmukaistamiseen tahtaavia
tietojarjestelmien ja tiedonhallinnan ratkaisuihin kohdistuvia olennaisia toiminnallisia vaatimusmaarityksia
ja niihin liittyvia THL:n antamia maarayksia. Yhdenmukaistaminen ja siihen liittyvat maaraykset kohdistuvat
ratkaisujen toiminnallisuuteen, yhteen toimivuuteen ja tietoturvallisuuteen.

4.1 Tietosisaltoon liittyvat muutokset

4.1.1 Toimintakyvyn tietorakenteiden toteutus ja laajennus

Tiedon yhtenaisen ja yhteisen (eri hallinnonalojen rajat ylittavan) kdyton edellytys on, ettd tieto on
rakenteistettua, sita kirjataan yhtenaisesti ja se arkistoidaan Kanta-palvelujen Potilastiedon- ja
Sosiaalihuollon asiakastiedon arkistoon. Seka toimintakyvyn tietomallin etta tyokyvyn osalta on jo
mahdollista toteuttaa rakenteiset tietosisallot tietojarjestelmiin, mutta mahdollisuus Kanta-arkistointiin on
vield toteuttamatta. Kayttoonottojen tueksi olisi loppuunsaatettava toimintakyvyn rakenteisen kirjaamisen
ohjeistus, seka laadittava eri kayttotarkoituksiin tarvittavat tyo- ja toimintakyvyn mittaamisen ja arvioinnin
ohjeet ja suositukset, jotka on aktiivisesti jalkautettava kaytantdon. Rakenteinen kirjaamistapa voidaan
ottaa kayttoon vapaatekstissa (otsikoiden alle), vaikka tietojarjestelma ei viela tukisi rakenteista
toimintakykytietoa eli kirjauksen tekija voi kirjata esimerkiksi toimintakykytietoa rakenteisessa muodossa
vapaalle tekstille varatussa jarjestelman osassa ja valmistautua ndin rakenteisen kirjaamisen alkamiseen.

Toimintakykytiedon nykyisia tietosisaltoja pitaisi laajentaa ja kdynnistaa niiden tietosisaltomaarittelytyo.
Tietosisaltoon tulisi lisata mittarin OID-tunnus, mittauksen osa- ja kokonaistulos seka mittauksen
kontekstitieto. Niita tarvittaisiin mm. interventioiden vaikuttavuuden arvioinnin mahdollistamiseksi.
Mittauksen kontekstitieto kertoo sen, missa yhteydessa mittaus on tehty ja tuotettu, esimerkiksi osana
tyoterveyshuoltoa tai kuntoutuskurssia. Jotta toimintakykytietoa tuotettaisiin jatkossa aina samalla tavalla
eri tietosisalloissa ja eri palveluissa ja sita kirjattaisiin kontekstista riippumatta aina samalla tavalla, olisi
potilastiedon osalta muutettava toimintakykymerkinta tai sen osa ns. tietokomponentiksi tai vastaavaksi
yhtenaiseksi tietokokonaisuudeksi. Sosiaalihuollossa asiakastiedot kirjataan asiakasasiakirjoihin, joita ovat
esimerkiksi merkinta toimintakyvysta ja toimintakykyarvio. Asiakirjarakenteet ovat yhtenaisia riippumatta
siitd, missa palvelussa tai kontekstissa niita kdytetaan. Asiakirjat voivat liittya toisiinsa. Toimintakykyarvio -
asiakirja voi esimerkiksi liittya palvelutarpeen arvioon.
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Lisaksi olisi tuotettava ratkaisu sille, miten kytketaan toimintakykymerkintaan aihekoodeilla
toimintakykytietoon keskeisesti vaikuttavat tekijat, kuten tieto ihmisen terveydentilasta (diagnoositieto)
seka tieto kontekstuaalisista tekijoista, kuten ymparisto- ja yksilotekijoista. Mikali kaytossa olisi yhtendinen
lista toimintakyvyn kirjaamisen yhteydessa tarvittavista yksilo- ja ymparistotekijoita kuvaavista kasitteista,
niille voisi rakentaa tunnisteet (aihekoodit). Koodit tarvitaan yhtenaista tiedonkasittelya varten, jotta
samantyyppiset tiedot voidaan tallentaa merkintéihin ja asiakirjoihin yhtenaisella sisallolla ja jotta tiedot
ovat esimerkiksi haettavissa ja hyddynnettavissa uudelleen. Koodien kaytto auttaisi mm. aiheiden
jarjestamisessa erilaisissa yhteenvedoissa, analyyseissa ja mm. indeksoinnissa. Aihekoodien avulla
merkintojen tieto olisi paremmin haettavissa ja jarjestettavissa seka ensio- etta toisiokaytossa.

Aihekoodina kaytetaan luokituksia. Niita on olemassa lukuisia niin yksilo- kuin ymparistotekijoillekin.
Yksilotekijat sisaltyvat ICF-viitekehykseen, mutta niita ei ole maaritelty ja luokiteltu. Niita kartoitetaan
haastatteluin tai erilaisilla kyselyilla tai mittareilla. Yksilotekijoille on myds luokituksia, kuten
sosiodemografisten tekijoiden luokitukset seka tottumusten ja riippuvuuksien tietokomponentit (liikunta-,
ravitsemus-, uni/lepo- ja tupakointitottumukset seka paihteiden kaytto). Ymparistotekijat sisaltyvat ICF-
luokituksen Ymparistotekija-osaan, joka on karkea yleistason luokitus. Yksittaisista ymparistotekijoista on
olemassa omia luokituksia kuten apuvalineluokitus ISO-9999, joka on sillattu ICF-luokitukseen seka
laakkeiden ATC-luokitus. Lisaksi on lukuisia erilaisia palveluluokituksia.

Toimintakykya kuvaavien moninaisten kasitteiden aiheluokitukseksi soveltuu kansainvalinen
toimintakyvyn, toimintarajoitteiden ja terveyden luokitus (ICF). Se avaa toimintakyvyn kasitteen laajasti,
yhdenmukaistaa eri ammattiryhmien kieltd, tarjoaa tieteellisen perustan toiminnallisen terveydentilan
ymmartamiselle ja tutkimiselle sekd mahdollistaa tietojen vertailun toimintakyvyn rakenteisessa
kuvaamisessa asiakastyossa ja sahkoisissa tietojarjestelmissa. Vaikka ICF- luokitus on melko kattava, se,
kuten mikaan muukaan yksittainen luokitus, ei ole yksinaan tarpeeksi kattava pystyakseen tyhjentavasti
selittdmaan ihmisen toimintakyvyn muutosmekanismeja ja kuntoutumisen prosessia. Jatkossa tulee
selvittda, miten muita olemassa olevia luokituksia ja terminologioita voitaisiin hyodyntaa ICF-luokitusta
taydentavina luokituksina seka toimintakykyyn vaikuttavien yksilo- ja ymparistotekijoiden kuvaamisessa
aihekoodeina. Tassa tulee huomioida kytkenta THL:n luokitusstrategiatyohon.

Soveltuvia muita luokituksia olisivat mm. SNOMED CT -termiston ongelmalista ja hoitajien FinCC -luokitus.

e ICF-luokituksessa on toimintakykya kuvaavia koodeja seka ruumin/kehon rakenteissa ja toiminnoissa
(molemmissa 8 padluokkaa) etta suorituksissa ja osallistumisessa (9 paaluokkaa). Liséksi ICF:ssa on
karkealla tasolla koodeja ymparistotekijoille (5 paaluokkaa), mutta ei lainkaan koodeja yksilotekijoille.

e ICD 10-luokituksessa on toimintakykya kuvaavia Z-osassa, osa Z-koodeista. ICD-11 luokituksessa on osa
V, missa kuvataan toimintakykya ja suositellaan arviointimenetelmia.

e SNOMED CT -ongelmalistassa on toimintakykya kuvaavia kasitteita.

Talla hetkella vain osa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilista hyodyntaa toimintakykytiedon
kirjaamisessa ICF-luokituksen kasitteita ja pienempi osa kayttaa ICF-koodeja aihekoodeina. Osa ladkareista
saattaa kayttaa Z-koodeja. SNOMED CT:ta kaytetdan hoidon syyn kuvauksessa ja sen kayton helpottamiseksi
on toteutettu asiakkaiden ja ammattihenkildiden kayttamien termien siltaus ongelmalistan termeihin.
Mittarien aiheiden tunnistamista ja niiden siltaamista ICF-koodeihin toteuttaa TOIMIA-verkoston
kasiteryhma. Kasiteryhman tyoskentely perustuu ICF-siltaussaantoihin ja konsensuskeskusteluun, jossa
vahvistetaan ryhman yhteinen kasitys kunkin aiheen aihekoodista tai koodeista. TOIMIA:ssa tydskentelevilla
asiantuntijoilla on tydnantajansa tuki tydskentelyyn ja se tapahtuu tydajalla. Kaytettava tydaika on rajallinen
ja vuosittain on kyetty siltaamaan noin 5-15 mittarin aiheet ICF-koodeihin. THL:n TOIMIA-toimisto vie
siltaukset seka TOIMIA-tietokantaan etta Toimiametaan. Talla hetkelld Toimiametassa on noin 600
toimintakykyaihetta yhdistettyna ICF-koodeihin.
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Jotta toimintakykykasitteiden muuntaminen aihekoodeiksi olisi kayttdjalle helpompaa, nopeampaa ja
yhtendisempas, tulisi seka mittareissa etta vapaassa tekstissa kuvattujen toimintakykyaiheiden siltaamista
aihekoodeihin varmistaa kansallisesti yhtenaisella tavalla. Tama voitaisiin toteuttaa siten, etta

e tunnistetaan joukko asiakkaiden ja ammattihenkiléiden kayttamia toimintakykykasitteita (arviolta
n. 10 000 kasitettd).

e toteutetaan ndiden kasitteiden siltaus ICF-koodeihin, ICD Z -alkuisiin diagnoosikoodeihin, SNOMED
CT -termeihin ja muihin olemassa oleviin relevantteihin luokituksiin.

o tehdaan mappays eri luokitusten valilla.
e toteutetaan aiheet ja niiden siltaus eri luokituksiin Toimiametaan.

Lisaksi olisi tunnistettava ne kasitteet, joille ei l6ydy koodia olemassa olevista luokituksista ja luodaan niille
kansalliset aihekoodit (esim. listana tai luokituksena). Kun luokitukset olisivat kdytossa Toimiametassa,
kayttajan ei tarvitsisi itse etsia tai tietda aihekoodia kirjatessaan toimintakykytietoa merkintdaan, vaan han
voisi saada oikeat aihekoodit metatietoina Toimiametasta osana kayttamiaan mittareita ja aiheita.
Kayttajan tyoaikaa vapautuisi koodien etsimiselta ja aihekoodit saataisiin yhtenaisella tavalla mukaan
merkintaan ja tallennettua Kantaan.

Toimintakykya kasitellaan myos kansainvalisissa tietosisalloissa, kuten keskeiset terveystiedot kokoavassa
kansainvalisessa (tai eurooppalaisessa) potilasyhteenvedossa (International Patient Summary, IPS) ja
Functional Status Assessment -arvioinnissa, joiden suhde suomalaisen toimintakyvyn tietomallin on viela
selvittdmattd. Konseptoinnin tydryhmassa kasitys on, etta toimintakyvyn tietomalli olisi naita kansainvalisia
sisaltoja ilmaisuvoimaisempi, eika se olisi ndilla muilla tietosisallolla korvattavissa. Tarvittaessa
toimintakyvyn tietomallin sisaltama toimintakykymerkinta on kuitenkin muunnettavissa naihin
kansainvalisiin tietosisaltoihin soveltuvaksi.

Konseptoinnin kuluessa on tunnistettu, etta toimintakyvyn tietomallin ja muiden jo rakenteistettujen
tietosisaltojen kesken on toimintakyvyn osalta mahdollisesti paallekkaisyyksia. Siksi esimerkiksi
tyoterveyshuollon, opiskelijaterveyden, ensihoidon ja neuvolatoiminnan tietosisaltd on toimintakyvyn
osalta harmonisoitava ja mahdollisuuksien mukaan paivitettava yhtendiseen rakenteiseen muotoon.
Terveystarkastuksen parhaillaan kehitteilla olevan tietosisallon osalta tata ollaan jo tekemassa.

4.1.2 Tyokyvyn tietorakenteiden toteutus ja laajennus

Luvussa 2.3. on kuvattu tyokykytiedon tietomallin tavoitetila, joka toimi perustana tyoterveyshuollon
tietorakennemaarittelylle. Taman tietorakenteen osalta tarvitaan toteutus potilastietojarjestelmiin seka
Kantaan.

My0s jo rakenteistetun tyokykytiedon osalta on tunnistettu jatkokehitystarpeita. Esimerkiksi ammattiin ja
tyohistoriaan liittyvan tiedon osalta olisi tietoja edelleen rakenteistettava esim. toimialaluokituksen
kayttoonotolla ja altistehistoriaan Altisteet-luokituksen kayttoonotolla. Diagnoositietojen osalta on tarve
eriyttaa tietoa toisaalta tulodiagnoosiin ja toisaalta varsinaiseen (esim. sairausloman syyna olevaan)
diagnoosiin. Sairausloman diagnoosin lisaksi myos arvioitu tyokyvyttomyysaika (esim. A-todistuksessa tai
hoitajan todistuksessa mainitut alku- ja loppupaivat) on tarkeda tyokykytietoa.

Tyoterveyshuollon tietorakenne ei myoskaan kata koko tyokykytiedon aluetta. Siité puuttuvat sellaiset
keskeiset osa-alueet kuten johtamiseen ja tydyhteisoon liittyvat tiedot seka henkilon voimavaroihin liittyvat
arvoihin, asenteisiin ja motivaatioon liittyvat tiedot. Konseptoinnin kuluessa kaydyissa keskusteluissa on
tullut ilmi, etta tyokykytiedon tietomallia tulisi my6s laajentaa kattamaan kansalaisen tydmarkkina-
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asemaan, tyossa selviytymiseen ja tyollistymisyrityksiin liittyvilla tiedoilla, jotka olisi tulevaisuudessa
mahdollisesti myoskin rakenteistettava. Tyokykytietoon liittyvat myods kuntoutusjaksojen tiedot. Ne tulevat
oletettavasti kasittelyksi tulevaisuudessa kuntoutuksen oman tietosisaltotyon yhteydessa.

Jatkossa olisi syyta myos selkeyttaa toimintakykytietojen kirjaamista ja tietorakennetta silta osin, kun
toimintakyvyn kirjaaminen tapahtuu tyokykyyn liittyen, esimerkiksi tyoterveyshuollossa. Koska
toimintakyvylla on oma tietorakenteensa, tulisi toimintakyky kirjata kaikkialla sen mahdollistamalla
rakenteella ja merkita yhteys tyokykyyn esim. kayttamalla tyoterveyshuoltoa merkinnan kontekstitietona
tms. Taman osalta tarvitaan jatkokehitysta ja tyo- ja toimintakykytiedon maarittelyjen keskinaista ristiin
tarkastelua. Vastaavasti olisi huolehdittava siitd, etta keskeiset tyokykytiedot kirjataan kaikissa
tietosisalloissa aina samalla rakenteella. Taméan varmistaminen on luonnollisesti osa huolellista ja
ammattimaista tietosisaltomaarittelya.

4.1.3 Yhteenvetotieto

Tyo- ja toimintakykytietoa kirjataan sosiaali- ja terveydenhuollossa seka kuntoutustoiminnassa vield
paaosin yhteenvedonomaisesti ja vapaana tekstina (narratiivina). Konseptoinnin yhteydessa kaydyissa
sidosryhmakeskusteluissa on tullut esiin, etta juuri tama mittaus- ja havaintotietoa tulkitseva
yhteenvetotieto on se, jota eri sidosryhmat toisilleen palveluja tuottaessaan toimittavat ja toisiltaan eniten
tarvitsevat. Tama yhteenvetotieto voidaan jatkossa tuottaa rakenteistetulla toimintakykyarviolla, mutta iso
osa yhteenvetotiedosta kuitenkin tuotetaan, ja jopa edellytetaan tuotettavaksi, muussa muodossa, kuten
esimerkiksi laakarintodistuksina ja lausuntoina. Ty6- ja toimintakykytietoa sisaltavien ldakarintodistusten ja
-lausuntojen rakenteistaminen on jo toteutunut eniten kadytettyjen todistusten ja lausuntojen osalta. Uusille
tietorakenteille on yha tarvetta, silla esim. ammattitauti-ilmoituksen ja hoitajan todistuksen tietosisallot
viela puuttuvat.

Yhteenvedonomaisen tietosisallon kehittamisen yhteydessa tulee ratkaista se, miten olemassa olevan tyo- ja
toimintakykytiedon tietomallin mukainen tietosisalto (merkinta ja/tai arvio tai ns. muut tydkyvyn
tietosisaltoon liittyvat tiedot) liitetddn muuhun, yhteenvedonomaiseen tyo- ja toimintakykytietoon
(esimerkiksi liitteend, omana asiakirjana tai toisen tietosisallon osana). Tassa yhteydessa on otettava
huomioon, etta kaikki tarvittava yhteenvedonomainen tietosisalto tai sen kehittamisen ajankohta ei ole
kansallisesti paatettavissa, vaan esimerkiksi todistusten ja lausuntojen osalta tietosisallon kehittamista
vastaavat niiden omistajatahot.

Ennen uusien yhteenvedonomaisten tietosisaltdjen kehittamista, on selvitettava se, mita tietoja ja
millaisessa (yhteenveto) muodossa eri sidosryhmat tarvitsevat tai voivat sosiaali- ja terveydenhuollosta
saada, millaisella sisallolla ja kenen tuottamana. Konseptoinnin yhteydessa on tuotu esiin, ettei sosiaali- ja
terveydenhuollon ja tyohallinnon valilla ole tasmallisesti sovittu esimerkiksi sitd, missd muodossa
tyottomien terveystarkastuksen hoitajan tekema palaute pitaisi tuottaa, vaan palautteeseen on olemassa
useanlaisia formaatteja. Tulossa oleva tyottomien terveystarkastuksen tietosisalto on tehty nimenomaisesti
terveystarkastuksen tietojen kirjaamiseen ja voinee ratkaista taman haasteen. Terveystarkastuksen palaute
ja kayttotarkoitus olisi selkeasti sovittava hallinnonalojen kesken, jottei sita kaytettaisi sellaisiin
kayttotarkoituksiin, joihin sita ei ole alkuaan tarkoitettu (esimerkiksi tydttoman henkilon tyokyvyn
arvioimiseen). Edelleen silloin kun tiedon vastaanottaja ei ole terveydenhuollon ammattilainen, on
esimerkiksi B-lausunnon arvio tyokyvysta koettu joskus vaikeaselkoiseksi. Tamankaltaiset seikat
luonnollisesti hammentavat seka palautteen kirjoittajia, etta niiden vastaanottajia. Eri hallinnonalojen
kesken olisikin selvasti sovittava siita, millaista tietoa mistakin palvelusta voidaan tuottaa, milla sisallolla ja
missa muodossa seka siita, mihin tarkoitukseen kutakin palautetta voidaan kayttaa.

50
Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti



thi

Tyoterveyslaitoksella tehddan vuoden 2021 aikana selvitys siita, millaista tyokyky- ja tyollistymiskykytietoa
tarvitaan osatyokykyisen palvelupolulla ja myds Tyo- ja elinkeinoministeriossa on meneilldan sidosryhmien
valiseen tietotarpeisiin liittyvaa selvitystyota, jossa asiaa selvitetaan tyollisyyden kuntakokeiluun
osallistuvilta tahoilta. Kummankaan selvityksen tulokset eivat ole selvilla taman konseptoinnin
aikataulussa, mutta naiden selvitysten myo6ta toivottavasti tasmentyy kasitys tyohallinnon ja sosiaali- ja
terveydenhuollon keskindisista tietotarpeista ja saatua tietoa voidaan kayttaa avuksi mahdollisten uusien
tietosisaltojen maarittelyssa tai nykyisten tietosisaltdjen tasmentamisessa.

4.1.4 Tietosisallon muutosten vaikutukset toimintamalleihin

Alla olevaan taulukkoon on koottu se, mihin ja kenen tulevan tilanteen toimintamalleihin tietosisaltoa
koskevat kehittamistoimenpiteet vaikuttaisivat ja millaisia hyotyja niilla saavutettaisiin.

Taulukko 4.1. Tietosisaltoon liittyvien muutosten vaikutukset toimintamalleihin.

Kayttajaryhma | Muutosten vaikutukset Keskeiset hyodyt
kayttajaryhmien
toimintamalleihin
Sosiaali- ja Ty6- ja toimintakykytiedon Tiedon rakenteisuus on edellytys muille

terveydenhuollon
ammattihenkilot

kirjaaminen on mahdollista
rakenteisena; seka kuvailevana
tietona etta yhteenvetotietona.
Toimintakykyhavainnon yhteydessa
kdytetyt mittarit pystytdaan
identifioimaan selvésti ja niiden
tuloksia voi vertailla eri
mittauskertojen valilla.

Pohjatiedot (merkinnat) erilaisiin tyo-
ja toimintakykytiedon yhteenvetoja
varten ovat helposti saatavilla ja
hyddynnettavissa.

Rakenteinen tieto mahdollistaa
raportoinnin,

tavoitetilan esittamille toiminnoille ja
tiedon sahkoiselle kasittelylle.

Kirjausten ja niiden hyodyntamisen
nopeutuminen.

Kirjausten yhdenmukaistuminen
helpottaa tulkintaa ja tiedon
hyodyntamista.

Tiedon kaytettavyys paranee, kun sote-
palveluissa laadittavien yhteenvetojen,
kuten lausuntojen osana on yhtenaisessa
muodossa ja aina samalla tavalla esitetty
toimintakykytieto ja/tai arvio.

Kirjausten parempi hyodynnettavyys
yhteenvetotiedoissa vahentaa
yhteenvetoon tarvittavaa tydaikaa.
Mittaritiedon vertailtavuus mahdollistaa
asiakkaan tilanteen ja toteutettujen
toimenpiteiden (oman tyén) helpomman
seuraamisen.

Parempi kokonaiskuva
asiakkaan/potilaan tyo- ja
toimintakyvysta.

Raporttitietona jarjestelmasta saatava
tieto tukee tyota ja sen kehittamista.

Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti
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Kayttdjaryhma | Muutosten vaikutukset Keskeiset hyodyt
kayttajaryhmien
toimintamalleihin

Muiden Jasentyneemman ja kattavamman e Helpompi tiedon tulkinta ja kattavammat
hallinnonalojen |ty0- ja toimintakykytiedon saaminen. tiedot.
ammattihenkilot e Palaute sosiaali- ja terveydenhuollon

toimenpiteistd tulee aina samassa
muodossa ja kattaa sovitut aihealueet.

Kansalaiset Tyo- ja toimintakykytiedon tallennus e Henkilon oman nakemyksen
Omatietovarantoon rakenteisessa (itsearvioinnin) parempi huomioon
muodossa. ottaminen.

e Tiedon rakenteisuus on edellytys muille
tavoitetilan esittamille toiminnoille.
e Tieto tuotavissa Kanta-palveluihin.

Muut Tyokyvyn ja toimintakyvyn e kustannushyodyt
vdestotasoinen seuranta, jolloin
erillisia kyselyja ei tarvita.

Taulukko 4.2. Tarvittavat toimenpiteet tietosisallon osalta.

Edellytykset ja riippuvuudet (lahinna saadoksiin tai arkkitehtuuriin liittyvat)

Sosiaalihuollon toisen vaiheen kayttoonotot ovat edellytys sosiaalihuollon tietojen rakenteiselle
kirjaamiselle ja vasta vaihe 3 sisaltaa varsinaisen rakenteisen kirjaamisen.

Vuoden 2016 maarittelyjen mukaisesti tallennettavat rakenteiset tietosisallot ovat edellytys potilastietojen
koostetietojen muodostamiselle.

Seuraavien toimenpiteiden suhteen ei ole riippuvuuksia/estettd etenemiselle:

Jo olemassa olevan tyo- ja toimintakykytiedon tekninen toteutus ja kayttéonotot
potilastietojarjestelmissa. (Kanta-arkistointi ei vield mahdollista).

Kirjaamisohjeet, tietomallin koulutukset ammattihenkilaille.

Maaritellaan olemassaolevan toimintakyvyn tietomallin laajennukset, tehdaan tekninen toteutus ja
otetaan malli kayttoon.

Tarkistetaan toimintakykytietojen osuus muissa, jo maaritellyissa tietosisalloissa ja otetaan kayttoon
toimintakyvyn tietomallin mukainen rakenne sikali, kun se on mahdollista (tietorakennemuutokset).

Tehdaan maarittelyt, toteutus ja kdyttoonotto Kantaan tallennettujen tyo- ja toimintakykytietojen haulle
seka tulosten suodattamiselle ja/tai koostamiselle hyodyntaen potilastiedon osalta koostetietoja, mikali
mahdollista

Selvitetaan tyohallinnon ja muiden sidosryhmien kanssa yhteenvedonomaisten ty6- ja toimintakykytietoa
sisaltavien tietosisaltdjen tarve ja prioriteetit (sisaltda myos todistukset ja lausunnot).
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Edellytykset ja riippuvuudet (lahinna sdaadoksiin tai arkkitehtuuriin liittyvat)

Maaritellaan ja toteutetaan tyo- ja toimintakyvyn uudet yhteenvedonomaiset tietosisallot ja tehddan
Kanta-toteutus.

Aloitetaan toimintakykymerkinnan aihekoodiin liittyva luokitusstrategiatyo.

Selvitetaan toimintakyvyn tietomallin suhde eurooppalaiseen potilasyhteenvetoon (EU IPS) ja Functional
Status Assessment -arviontiin.

Vaikutukset muuhun Kanta-toteutukseen:

Hyvinvointitietona tuotavan tyo- ja toimintakykytiedon huomioiminen Omatietovarannon kehityksessa.

4.2 Mittaustiedon rakenteiden jakelun ja kdyton muutokset

4.2.1 Mittarien rakenteiden jakelu ja kaytto

Tyo- ja toimintakykya mittaavien mittarien kaytto on epayhtenaista ja padosin paperisten versioiden
varassa. Mittarien suhteen tarvitaan paitsi paatoksia kansallisten mittareiden kayttéonotosta (kts. luku 8)
myo6s mittareiden rakenteiden kansallinen jakelualusta ja mittarien toteutus tahan jakelualustaan. Ndin
mittarien sahkoistyksessa tarvittavat tietorakenteet olisivat eri jarjestelmien ja sovellusten kaytettavissa
yhdesta paikasta. THL:n Koodistopalvelun tehtavana on jakaa kansallisesti yhtendiset tietorakenteet, joita
sosiaali- ja terveydenhuollon sahkdiset potilas- ja asiakirjajarjestelmat tarvitsevat. Koodistopalvelu julkaisee
yhtenaiset tietorakenteet ja keskeiset luokitukset Koodistopalvelimella ja sosiaalihuollon
asiakasasiakirjarakenteet Sosmetassa. Ty0- ja toimintakyvyn mittaritiedon tietorakenteille voitaisiin ottaa
jakelualustana laajemmin kdyttoon jo olemassa oleva Toimiameta, jossa nimenomaan mittarien
rakenteiden kasittely on Koodistopalvelinta nopeampaa ja joustavampaa. Koodistopalvelimellekin on
mahdollista tehda mittarien tietosisaltoja, jotka ovat silloin toki rakenteisia, mutta keskenaan erilaisia, ilman
yhteista rakennetta. Toimiametaan voidaan toteuttaa kukin mittari samaan rakenteiseen perusmuotoon.

Toimiameta on THL:n tietopalvelu, joka sisaltaa tyo- ja toimintakyvyn mittaamisessa tarvittavien valineiden
rakenteet, aiheet ja kasiteluokat. Tietojarjestelmatoimittajat voivat kayttaa Toimiametan sisaltoa
toteuttaessaan valine- ja aihesisaltoa asiakas- ja potilastietojarjestelmiin. Aiheet ja kdsiteluokat kuvaavat
mitattavaa asiaa tai ilmiota ja mahdollistavat tiedon monipuolisen kayton. Toimiametan tarkoituksena on
tarjota tunnisteisia ja rakenteisia (esim. sama mittari) sisaltoja, jotka voidaan hyodyntaa rakenteisen
toimintakykymerkinnan tekemisessa. Toimiameta sisaltdaa mittarikoodiston ja toimintakykykasitteet ja voi
sisaltaa lukuisan maaran TOIMIA-verkostossa arvioituja ja sote-organisaatiossa tarvittavia mittarien
perustietorakenteita (Mittarikoodisto) seka sote-ammattihenkildiden ja heidan asiakkaidensa kayttamia
tavanomaisia toimintakykykasitteita (toimintakyvyn lahikéasite- ja synonyymisanasto). Se on tarvittava osa
toimintakykytietosisallon esittamiselle osana rakenteista toimintakykytietoa. Osa toimintakyvyn
tietosisaltojen laajentamisen yhteydessa mainituista edellytyksista on jo toteutettu Toimiametaan, ja sen
aineistoja voidaan hyodyntaa toimintakykymerkinnassa. Toimiametan tietosisallosta voi lukea lisaa THL:n
sivulta Toimintakyky tietojdrjestelmissa.

Toimiametan laajamittainen kayttoonotto edellyttaa paatosta sen liittdmisesta Koodistopalvelun alaiseksi
julkaisualustaksi. Tassa yhteydessa Toimiametan hallintamalli on uudistettava siten, ettd se huomioi
koodistopalvelun osuuden. Lisaksi tarvitaan kayttoliittyman kehittaminen, jotta tietojarjestelmatoimittajat
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voivat saada erilaiset mittarit, aihekoodi-siltaukset, suositukset ja aihelistat nykyista paremmin kayttoonsa.
On myos toteutettava nykyista tarkempi paasynhallinta, jotta mm. lisensoitujen mittarien kayttoa voidaan
rajata.

Mikali ammattihenkildiden suorittamaa tyo- ja toimintakyvyn arviointia pyritaan yhtendistamaan ja
ohjaamaan esim. tiettyjen yhteisesti valittujen mittareiden kaytt6on, on ammattihenkilgilla oltava saatavilla
selkedt ohjeet uusien mittareiden kaytosta seka laajemmin yhtendiset toimintamallit. Siten erilaisiin
kayttotarkoituksiin on laadittava tarvittavat tyo- ja toimintakyvyn mittaamisen ja arvioinnin ohjeet ja
suositukset, jotka on aktiivisesti jalkautettava kaytantoon koulutuksen ja viestinnan avulla. Esimerkiksi
TOIMIA-suositukset ovat ohjeita, joiden avulla mittaamisen ja arvioinnin kaytantoja pyritaan
yhtenaistamaan. Naiden aktiiviseen jalkauttamiseen seka erilaisten koulutusten jarjestamiseen tarvitaan
kuitenkin resursseja.

Mittarien rakenteistamisen ja jakelun lisaksi on mittarit toteutettava sahkoisesti eri potilas- ja
asiakastietojarjestelmiin tai erillisiin mittaussovelluksiin. Tama on iso ja kallis urakka ja erillisratkaisujen
sijaan olisikin harkittava yhteisen kansallisen kayttoliittyman kehittamista kaikkien toimijoiden kayttéon.
Sen kehittamisella sadstettaisiin aikaa ja rahaa ja varmistettaisiin tiedon yhtendinen rakenne aina mittarien
rakenteistamisesta Kantaan arkistoimiseen saakka. Erityisesti pienet toimijat hyotyisivat, kun saisivat
kayttoonsa valmiin jarjestelman kansallisten mittareiden hyodyntamiseen.

Kayttoliittyman avulla voitaisiin muodostaa Toimiametasta saatujen rakenteiden avulla kyselylomakkeet ja
esimerkiksi edellisessa luvussa kuvatut aihekoodin aihelistat liitettavaksi tietojarjestelmiin. Nain jokaisen
jarjestelman ei tarvitsisi tehda omia toteutuksiaan tata varten. Sen avulla kayttaja voisi hakea tietyilla
kriteereilla mittareita Toimiametan kaikkien mittarien joukosta ja valita niista sopivan taytettavaksi
kayttoliittymassa. Hakukriteereilla voitaisiin kuvata esimerkiksi potilasryhmia, ikaryhmia ja kontekstia. Jos
hakukriteerina olisi esim. aivoverenkiertohairid, aikuiset ja kuntoutus, kayttaja loytaisi juuri tdhan
kayttotarkoitukseen suositellut mittarit ja listan vapaana tekstina kuvattavista aiheista. Vaihtoehtoisesti
kayttaja voisi hakea vain tietyn mittarin rakenteen kayttaen hakukriteerind mittarin nimea.

Kayttoliittymassa mittari naytettaisiin "tayttomuodossa" ja se tuottaisi lisaksi kayttdjalle nakymattomat
metatiedot, kuten kunkin mittarin tai mittarin osa-alueen yksildivan tunnuksen seka kunkin yksittdisen
osion (kysymys tai vaite) aiheen ja aihekoodin. Samalla se tuottaisi mittariin liittyvat tulosten laskenta-
algoritmit. Kayttoliittyma tunnistaisi, milloin mittarin kysymyksiin on vastattu ja laskisi mittarin kokonais-
ja/tai osatulokset virheettomasti ja yhtenaisesti kaikissa jarjestelmissa. Nain seka metatiedot etta tulokset
saataisiin mukaan yhdenmukaisella rakenteella tallennettavaksi paikalliseen tietokantaan ja/tai Kantaan.
Kayttoliittymaa hyddynnettaisiin myos jo tallennettujen mittausmerkintdjen nayttamiseen silloin kuin
kayttdja hakisi aiemmin taytettyja mittaustuloksia tietokannasta. Koska kayttoliittyma voisi hyodyntaa
mittarin metatietoja tietojen jarjestamisessa, kayttaja voisi selata ja jarjestaa aiemmin tehtyja
toimintakykymerkintgja, joissa on yhden tai useamman mittarin tuloksia ja vapaatekstimerkintoja. Kayttaja
voisi nain hyédyntaa aiempia merkintdja toimintakykyarvion tekemisessa sujuvammin, kuin nykyisella
tavalla leikkaamalla ja liimaamalla niita eri nakymista.

Ehdotetun kayttoliittyman yksityiskohtien suunnittelu, maarittelyt ja mahdollinen pilotointi on tehtava
erilladn tasta konseptoinnista. On kuitenkin huomattava, etta erillisten ratkaisujen kehittamista ja kayttoa ei
ole tarkoitus rajoittaa, vaan halutessaan eri toimijat voivat yha kehittaa omia sovelluksiaan.

My0s kansalaisen itse- tai omahoidossa kayttamien mittareiden rakenteiden tulisi olla kansallisesti
yhtenaisia, jotta niiden tietoja voidaan tallentaa Omatietovarantoon. Yhtenaiset tietorakenteet tulisi ottaa
kayttoon myos silloin, jos tyo- ja toimintakykymittareita kdytetaan muilla toimi- tai hallinnonaloilla. Tama
varmistaisi niiden tulosten yhteiskayttoisyyden, tulkittavuuden ja vertailtavuuden. Mittarien rakenteiden
hakeminen Toimiametasta olisi my0s tapa varmistaa, etta kdytossa olevien mittarien sisaltd on ajantasaista.
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4.2.2 Mittarien rakenteiden jakeluun ja kayttoon liittyvien muutosten vaikutukset
toimintamalleihin

Alla olevaan taulukkoon on koottu se, mihin ja kenen tulevan tilanteen toimintamalleihin mittarien
rakenteiden jakeluun ja kayttoon liittyvat kehittamistoimenpiteet vaikuttaisivat ja millaisia hyotyja niilla

saavutettaisiin.

Taulukko 4.3. Mittarien rakenteistamiseen liittyvien muutosten vaikutukset toimintamalleihin.

Kayttajaryhma

Muutosten vaikutukset kayttdjaryhmien
toimintamalleihin

Keskeiset hyodyt

Sosiaali- ja
terveydenhuollon
ammattihenkilot

Toimiametaan rakenteistetut mittarit ja niita
taydentavat tiedot ovat saatavilla
tietojarjestelmissa, ja niitd voidaan kayttaa
paperiversioiden sijaan.

Mittaustietojen sahkdinen tallennus ja
arkistointi on mahdollista.

Mahdollisuus integroida mittaritietoa
kirjaamiseen.

Toimintakyvyn arviointimenetelmien
ja aiheiden saatavuus yhden luukun
kautta toteutuu ja prosessi mittarien
rakenteistamisesta jakeluun ja
kayttoon lyhenee

Sote-ammattihenkildiden tyomaara
vahenee (tulostus ja skannaus jaa
pois)

Sote-jarjestelmassa syntyy
kustannussaastoja

Mittarivalikoima yhtenaistyy ja
mittarit ovat tunnistettavia (OID)

Toimintakykytulosten vertailtavuus
paranee

Potilasturvallisuus paranee

Muiden
hallinnonalojen
ammattihenkilot

Toimiametaan rakenteistetut mittarit ja niita
taydentavat tiedot saatavilla myds muiden
hallinnonalojen tietojarjestelmiin.

Kasitteiden yhtenaistyminen,
mittaritietojen paivitykset yhdesta
paikasta

Kansalaiset

Itsearviointimittarien kaytto sahkoisesti
paperiversioiden sijaan.

Tiedon siirto muihin sovelluksiin ja jarjestelmiin
sekad Kantaan (mikali hyvinvointisovellus sen
mahdollistaa)

Aikasdasto. Asioiden kasittelyn
nopeutuminen.

Muut

Potilastietojarjestelmat,
asiakastietojarjestelmat ja sovellukset voivat
hyodyntaa arviointivalineita ja aiheita
identifiointitunnuksella osana
toimintakykymerkintaa seka kansallista
kayttoliittymaa mittarien toteutukseen.
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Taulukko 4.4. Tarvittavat toimenpiteet mittarien rakenteistamiselle.

Edellytykset ja riippuvuudet

Edellytys Toimiametan kehittamiselle on, ettd tehdaan paatos siita, ettd Toimiametasta tulee kansallisen
koodistopalvelun jakelukanava.

Edellytys kansalliselle kayttoliittymalle on sen lisaselvittaminen ja tarkempi suunnittelu.

Seuraavien toimenpiteiden suhteen ei ole riippuvuuksia/estettd etenemiselle:

Tehd&dan paatos kansallisten mittarien paatoksentekomallin kdyttoonotosta.

Viimeistellaan ja otetaan kayttoon paatoksentekomalli kansallisten mittareiden kayttoonotolle.

Rakenteistetaan tyo- ja toimintakyvyn mittarit (riippuvainen kuitenkin kdytdnnéssa myos
jakelukanavapaatoksesta).

Laaditaan laajemmat mittareiden kdyton ohjeet ja suositukset ja jalkautetaan ohjeet (koulutus ja viestinta).

Kehitetadn Toimiametaa: hallintamalli, kansallinen kayttoliittyma ja padasynhallinta.

4.3. Tiedon tallennukseen ja kayttoon liittyvat muutokset

4.3.1 Tiedon tallennus ja kaytto

Konseptoinnin yhtena peruslahtékohtana on kasitys kansalaisesta omien tietojensa omistajana ja siksi myos
tietojensa katselijana, kasittelijana ja luovuttajana, mikali tieto ei ole hanelta salassa pidettavana ja Kanta-
kiellolla estetty. Jotta kansalainen voisi nahda kaiken Kanta- arkistoidun ty6- ja toimintakykytietonsa
yhdessa paikassa ja hallinnoida sen luovutusta, tarvitaan Omakannan kehittamista. Omakannassa voitaisiin
nayttaa erityisesti toimintakykyarviot, mutta hyvinvointitietojen osalta naytettaisiin merkintatieto, koska
yhteenvedonomaista arviotietoa ei niista voida saada. Tyokykytiedon osalta olisi erikseen maariteltava
Omakannassa naytettavat tiedot. Kun tietoa voi olla kerattyna paljonkin, olisi kansalaisen pystyttava
suodattaman ja tekemaan hakuja Omakannassa naytettavasta tyo- ja toimintakykytiedoistaan (vrt. luvun
4.1.1. aihekoodit).

Kansalainen voi tallentaa hyvinvointisovelluksilla ja/tai digitaalisissa palveluissa tuottamiaan
hyvinvointitietoja sekd omahoidossa tuottamiaan tietoja Omatietovarantoon. Sikali kun kansalainen tuottaa
tallaista tietoa osana ammattihenkilon kanssa sovittua omahoitoa, tallennus voi tapahtua myos
asiakas/potilastietojarjestelmiin (vrt. itse ja omahoidon kokonaisarkkitehtuuri). Hyvinvointitiedot olisivat
ammattihenkilon kaytettavissa ja hyodynnettavissa asiakkaan suostumuksella ja toisaalta potilas tai
asiakastietojarjestelmista tallennettu tieto olisi siirrettavissa hyvinvointisovelluksiin. Hyvinvointitietojen
osalta toteutus edellyttaa, etta ns. uusi Asiakastietolaki séadetdaan HE 212/2020 mukaisesti.

Ammattihenkilon kasitellessa toimintakykymerkintdja tarvitaan tapa, jolla merkintgja voi katsoa
yhteenvetoina ja kohdistaa niihin hakuja tai suodatusehtoja ja nahda samaan aiheeseen liittyvia havaintoja
ja merkintdja jatkumoina, esimerkiksi graafeina.
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4.3.2 Tiedon tallennukseen ja kayttoon liittyvien muutosten vaikutukset toimintamalleihin

Alla olevaan taulukkoon on koottu se, mihin ja kenen tulevan tilanteen toimintamalleihin ty6- ja
toimintakykytiedon tallennukseen ja kayttoon liittyvat kehittamistoimenpiteet vaikuttaisivat ja millaisia
hyotyja niilla saavutettaisiin.

Taulukko 4.5. Tiedon tallennukseen ja kayttoon liittyvien muutosten vaikutukset toimintamalleihin.

Kayttajaryhma

Muutosten vaikutukset
kayttajaryhmien
toimintamalleihin

Keskeiset hyodyt

Sosiaali- ja
terveydenhuollon
ammattihenkilot

Ammattihenkild voi saada kansalaisen
hyvinvointitietona erilaisilla alustoilla
tallentamaa ty6- ja toimintakykytietoa
kayttoonsa kansalaisen luvalla.

Sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattihenkilot voisivat nahda kaiken
Kanta-arkistoidun tyo- ja
toimintakykytiedon.

Toimintakykymerkintoja voi tarkastella
yhteenvetoina.

Tyo- ja toimintakykytietoa saatavilla
kattavammin

Parempi kokonaiskuva asiakkaan/potilaan
tyo- ja toimintakyvysta.

Kansalainen

Tyo- ja toimintakykytiedon nakeminen
Omakannassa.

Kansalainen voi tuoda
Omatietovarannon kautta tyo- ja
toimintakykytietoa nahtaville
Omakantaan ja antaa suostumuksen
tiedon liittamisesta osaksi
potilas/asiakastietoja.

Arkistoidun tyo- ja toimintakykytiedon
nakeminen, parantaa tiedon laatua, lisaa
palveluiden lapinakyvyytta ja luottamusta
ammattihenkiléiden toimintaan. Tama
sitouttaa ja voimauttaa kansalaista.

Tyo- ja toimintakykytietojen kokoaminen
kattavasti yhteen paikkaan lisaa niiden
hyodynnettavyytta- aina ei tarvita esim. uutta
ldakarintodistusta asioiden hoitamiseen vaan
kansalainen voisi hyddyntaa aiemmin
arkistoitua todistusta tai lausuntoa.

Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti
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Taulukko 4.6. Tiedon tallennukseen, arkistointiin ja kdyttoon tarvittavat toimenpiteet.

Edellytykset ja riippuvuudet

Ns. uusi Asiakastietolaki tai vastaava lainsaadanto on edellytys sosiaalihuollon arkiston liittymisille,
asiakkaan hyvinvointitietojen tallennukselle Omatietovarantoon, niiden "luvittamiselle"
asiakas/potilastiedoksi seka ammattihenkildiden mahdollisuudelle nahda tietoja yli rekisterirajojen.
Samoin se on edellytys B-luokan jarjestelmien kayttdjien laajemmalle liittymiselle Kanta-arkistoinnin
piiriin.

Sosiaalihuollon liittymiset ja ns. toisen tai mychemman vaiheen tietojen tallennus ovat edellytyksia
Omakannan kayttoonotolle Sosiaalihuollon arkiston osalta.

Riippuvuus:

Potilastiedon arkiston ns. version 2016 kayttoonotot ovat edellytys rakenteisen tiedon arkistoinnille,
erityisesti koostetietojen kayttoonotolle.

Seuraavien toimenpiteiden suhteen ei ole riippuvuuksia/estettd etenemiselle:

Kehitetdadn Omakantaa potilastiedon arkistoon tallennetun toimintakykytiedon osalta (tekninen
riippuvuus tietosisallon Kanta-arkistoinnin alkamiseen).

Maaritelladn Omakannassa naytettava tyokykytieto.

Vaikutukset muuhun Kanta-toteutukseen:

Omatietovarannon kehityksessa huomioitava tyo- ja toimintakykytiedon tuominen ja tallentaminen
rakenteisessa muodossa.

Omakannan kehityksessa huomioitava tyo- ja toimintakykytietojen nayttamisen mahdollisuus seka
tietojen suodattaminen yms. kasittely.

4.4 Tiedon luovutukseen ja valitykseen liittyvat muutokset

Tyo6- ja toimintakykytiedon luovuttaminen ja valittaminen eri hallinnonalojen ja viranomaisten valilla
toteutetaan hyédyntden Kanta-palveluja.

Tavoitetilanteessa potilas- ja asiakastietojarjestelmiin kirjattujen tietojen luovutus sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattihenkildiden kesken on mahdollista yli rekisterirajojen Kanta-palvelujen
valitykselld. Nykyisen lainsdadannon (159/2007, 108) mukaan Kanta-palveluista voidaan luovuttaa vain
potilastietoja toiselle terveydenhuollon toimijalle. Ammattihenkildiden valiseen tiedonjakoon liittyen on
oleellista, etta sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilot voivat nahda kaiken Kantaan arkistoidun tyo-
ja toimintakykytiedon rekisterirajoista huolimatta ja siita huolimatta, onko tieto arkistoitu sosiaali- vai
terveydenhuollossa. Tama on mahdollista, mikali ns. uusi asiakastietolaki saadetaan HE 212/2020
mukaisesti. Tietojen luovutusta on myds kyseisen lain mukainen mahdollisuus siihen, etta henkilo voisi
antaa suostumuksensa luovuttaa Omatietovarannon tietoja asiakas- tai potilastiedoksi, ja etta henkilolla
olisi oikeus saada omat asiakas- ja potilastietonsa Omatietovarantoon ja edelleen hyvinvointisovelluksiin
hyodynnettaviksi. Hyvinvointisovelluksista kansalainen voisi sitten, niin halutessaan, mahdollisesti
luovuttaa tietojaan muille viranomaisille.
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Ammattihenkil6t voivat luovuttaa asiakas- ja potilasjarjestelmiin tallennettuja ja Kanta-arkistoituja tyo- ja
toimintakykytietoja muille viranomaisille ja/tai hallinnonaloille hyédyntéen valtakunnallisiin
tietojarjestelmapalveluihin kuuluvaa Kysely- ja valityspalvelua, jolloin vastaanottaja saa tiedon
nimenomaan rakenteisessa muodossa omissa jarjestelmissaan hyodynnettavaksi. Nykyisen lainsaadannon
mukaan on asiakkaan suostumuksella mahdollista valittaa todistuksia ja lausuntoja sille terveydenhuollon
ulkopuoliselle toimijalle, jota varten asiakirja on laadittu. Ns. uuden asiakastietolain mukaan (HE 212/2020)
palvelua olisi mahdollista kdyttaa todistusten ja lausuntojen ohella myds laajemmin eri asiakirjoille. Niita
voisi, asiakkaan suostumuksella, valittaa sille toimijalle, jota varten asiakirja on laadittu ja ilman asiakkaan
suostumusta niille, joilla on lakiin perustuvaan oikeus saada ko. tietoa tai joille tiedon luovuttajalla on lakiin
perustuvan tiedonantovelvollisuus. Tiedon luovuttaminen edellyttda aina luovuttavan rekisterinpitdjan
harkintaa ja vain valttamaton asiakastieto voidaan luovuttaa. Lakiin perustuva tiedonsaanti tai
luovutusoikeus seka asiakirjojen valitysoikeus mahdollistaisivat kysely- ja valityspalvelun kayton
sidosryhmille nykyista laajemmin. Valityspalvelu ei mahdollista minka tahansa tiedon valittamista vaan
valitettavan tietosisallon on oltava aina ennalta tunnistettu, rakenteista ja valitettavaksi sovittu. Taman
vuoksi tarvitaan valitettéavan tiedon tdsmentamista ja mahdollisten uusien tietosisaltdjen maarittelya ja
muodostamista. On myds tdsmennettava tiedonsaannin lakiperustaa tai ainakin ensivaiheessa nykyisen
lainsaadannon tulkintaa. Vaikka esimerkiksi tydhallinnon lainsaadanto nayttaisi antavan laajan oikeuden
tietoon salassapitosaannoksien estamatta, olisi tiedon luovuttamisen ja valittamisen kannalta tarkeaa, etta
eri osapuolilla olisi selva kasitys siitd, mita tietoa saa luovuttaa ja missa muodossa. Kun valitettavan tiedon
sisalto ja oikeus tietoon on selva, voi THL antaa maarayksen sen luovuttamisesta viestinvalitys- ja
kyselypalvelun avulla.

Potilastiedon

arkisto

Asettaa todistuksen

!ni Kayttaa Todistuksen tai tai lausunnon haettavaksi
lausunnon tuottava
palvelu
Todistuksen tai Kyselypalvelu o Kyselrfva
lausunnon tuottaja Kyselee jarjestelmapalvelu [
Yksili todistuksia 1
vdlityskohteen ja lausuntoja hnl
e Valityksen
ilitapalell vastaan(t):topalvelu Vastaanottaja
Valittaa
. todistuksia
Vastaanottaja- by, );(3\‘ i3 lausuntoia
rekisteri G, s, ] d
o, 3 Tekee
&) vilityspyynnan

Kayttia
Omakanta

ui:‘

Kansalainen

Kuva 4.1. Kysely- ja valityspalvelun kuvaus.

Kysely ja valityspalvelun avulla ammattihenkil6 voi valittaa tietoa tai vastaanottaja voi sita "kysya"
valitettavaksi. Erona palveluissa on ldhinna se, tapahtuuko luovutuksen aloitus tiedon lahettavassa vai
vastaanottavassa paassa, eli valitetaanko tietoa lahettavan tahon aloitteesta, vai tekeeko aloitteen
vastaanottava taho, joka "kysyy", onko Kanta-arkistossa tietoa valitettavaksi. Erona on my0s se, antaako
kansalainen suostumuksen tiedon luovuttamiseen tietoa lahettavalle (valitys) vai vastaanottavalle taholle
(kysely). Jos tietoa tarvitseva taho kayttaa kyselypalvelua, voi suostumuksen anto olla esimerkiksi osa
vastaanottajan sahkoisia asiointipalveluja sellaisen asian yhteydessa, johon luovutettavaa tietoa tarvitaan.
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Kyselypalvelu on useimmille tietoa tarvitseville sidosryhmille kayttokelpoinen vaihtoehto myos siksi, etta
silloin tietoa ei tarvitse kenenkaan erikseen lahettda, vaan sen voi saada, kunhan lainsdadannolliset
edellytykset tayttyvat ja tieto on Kantaan arkistoitu. Tavoitetilan ratkaisun kannalta on oleellista, etta
palveluun liittyisi nykyista useampi terveydenhuollon (ja jatkossa sosiaalihuollon) organisaation tiedon
[ahettdjana seka eri sidosryhmat tiedon vastaanottajana.

Konseptoinnin tavoitetilan ratkaisussa kansalainen voisi myos itse valittaa tietojaan Omakannasta.
Kansalainen voisi talloin tehda aloitteen valitykseen aivan kuten ammattihenkilokin, mutta silloin kun se
hanelle itselleen sopii. Tama olisi kansalaisen itsensa tapa aloittaa tiedon luovutus niissa tapauksissa, kun
vastaanottaja kayttaa valityspalvelua. Kun valitys tapahtuisi Omakannasta, voisi kansalainen tarvittaessa
valtuuttaa puolesta asioinnin avulla toisen henkilon tekemaan valityksen itsensa puolesta. "Omavalityksen"
suhteen on huomioitava, ettad voimassa oleva tai ns. uusi Asiakastietolaki ei mainitse kansalaista tiedon
valittajana niissa saadoskohdissa, joissa viitataan tietojen luovuttamiseen kysely - ja valityspalvelun avulla ja
siksi tarvittaisiinkin jatkoselvitysta sen osalta, olisiko "omavalitys" Omakannasta juridisesti mahdollista.
Kuitenkin se, ettda ammattihenkilon lisaksi tietoja voisi valittaa myos kansalainen itse, antaisi kansalaiselle
aikaisempaa suuremman kontrollin oman tietonsa kayttoon. Kansalaisenkin tekema valitys olisi
luonnollisesti mahdollista vain niille vastaanottajille, jotka ovat liittyneet Kysely- ja valityspalveluun, joille on
mahdollista valittaa tietoa ja vain niiden tietosisaltojen osalta, jotka kyseiselle vastaanottajalle on
lainsdgadannon perusteella mahdollista valittaa.

Valitys on ensivaiheessa mahdollista sahkoéisille ja rakenteisille ladkarintodistuksille ja -lausunnoille tai
niiden osille (ns. osatiedon valitys). Myos liitetietojen valitys tulisi olla mahdollista, mutta sen osalta
tarvitaan maarittely- ja kehitystyota. Tyo- ja toimintakykytiedon yhteydessa téllainen liiteasiakirja olisi
toimintakykyarvio. Mydhemmassa vaiheessa tulisi kuitenkin mahdollistaa ns. uuden Asiakastietolainkin
mainitsema muunlaisen tietosisallon (asiakirjat) valitys. Tama on perusedellytys, jotta Sosiaalihuollon
asiakastiedon arkisto voisi hyodyntaa Kysely- ja valityspalvelua, silla sosiaalihuollon valitystarpeita ei voida
hoitaa laakarintodistuksilla ja -lausunnoilla. Kun valitys olisi mahdollista asiakirjoille, voisi esimerkiksi
toimintakykyarvion tai muun yhteenvedonomaisen asiakirjan valittaa sellaisenaan. Taman mahdollisuuden
realisoituminen edellyttaa paitsi Kysely- ja valityspalvelun toiminnallisuuksien, myds aiemmin mainittuja,
uusien valitettavien tietosisaltdjen maarittelya ja kehittamista.

Tiedon vastaanottajalta Kysely- ja valityspalvelun kaytto edellyttda palveluun liittymista ja Kanta-palvelujen
asiakkuutta, seka osallistumista Kelan kantapalvelujen kayttoonoton prosessiin, jonka aikana mm.
varmistetaan oikeus tietoon, tdsmennetaan valitettava tietosisalto tai sen osa ja tehdaan tarvittava
tekniseen liittymiseen, tiedon vastaanottamiseen ja tietoturvallisuuteen liittyva kehitystyo seka testaus.
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4.4.1 Tiedon luovutukseen ja valitykseen liittyvien muutosten vaikutukset
toimintamalleihin

Alla olevaan taulukkoon on koottu se, mihin ja kenen tulevan tilanteen toimintamalleihin ty6- ja
toimintakykytiedon luovutukseen ja valitykseen liittyvat kehittamistoimenpiteet vaikuttaisivat ja millaisia
hyotyja niilla saavutettaisiin.

Taulukko 4.7. Tiedon luovutukseen liittyvien muutosten vaikutukset toimintamalleihin.

terveydenhuollon
ammattihenkilot

Kayttajaryhma | Muutosten vaikutukset Keskeiset hyodyt
kayttajaryhmien toimintamalleihin
Sosiaali- ja Tyo6- ja toimintakykytiedot ovat Sosiaali- ja terveydenhuollossa tuotettu tyo-

kattavasti kaytossa riippumatta siita,
onko ne kirjattu sosiaali- vai
terveydenhuollon jarjestelmissa tai
Omatietovarantoon.

Tyo- ja toimintakykytietoa sisaltavat
laakarintodistukset ja lausunnot seka
erilaiset muut yhteenvedonomaiset
palautetiedot voidaan lahettaa suoraan
vastaanottavan viranomaisen
jarjestelmaan.

ja toimintakykytieto seka kansalaisen
tuottama hyvinvointitieto on kattavasti
ammattilaisen saatavilla, mika nopeuttaa ja
tehostaa palveluprosessia ja auttaa palvelun
ja hoidon suunnittelussa.

Muiden
hallinnonalojen
ammattihenkilot

Tyo- ja toimintakykytietoa sisaltavat
laakarintodistukset ja lausunnot seka
erilaiset muut yhteenvedonomaiset
palautetiedot ovat kaytettavissa
sahkoisena.

Tietojen nopea saatavuus ja parempi
hyodyntaminen muiden kuin sote-
viranomaisten omissa sahkoisissa
jarjestelmissa. Tama nopeuttaa ja tehostaa
palveluprosessia ja auttaa palvelun ja hoidon
suunnittelussa seka lisaa tiedon
luotettavuutta

Kansalaiset

Kanta-arkistoidut tyo- ja
toimintakykytiedot ovat ammattilaisten
kaytossa, kun niita tarvitaan.

Kansalainen voi valittda tietoaan muille
viranomaisille tai hallinnonaloille.

Ei tarvetta paperitulosteiden hankkimiseen
ja toimittamiseen. Tama saastaa kansalaisen
aikaa ja vaivaa.

Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti
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Taulukko 4.8. Tarvittavat toimenpiteet tiedon luovutukseen liittyen.

Edellytykset ja riippuvuudet

Ns. Uusi asiakastietolaki tai vastaava lainsaadanto on edellytys sille, etta tietoja voidaan luovuttaa sote
toimialan sisalla ilman suostumusta ja toimialojen valilla suostumuksella, sille ettd Kanta-arkistoituja
tietoja voidaan valittda muille viranomaisille myds ilman kansalaisen suostumusta (lakisaateinen oikeus) ja
ettd voidaan valittaa myods muunlaista tietosisaltéa kuin todistuksia ja lausuntoja.

Sosiaalihuollon arkisto mahdollistaa tietojen luovutuksen vasta vaiheessa 3.

Seuraavien toimenpiteiden suhteen ei ole riippuvuuksia/estettd etenemiselle:

Tiedon vastaanottajien liittyminen Kanta-palvelujen kysely- ja valityspalvelun kayttajiksi ja vastaanottaviin
jarjestelmiin tarvittavat muutokset, kun valitettava tietosisalto on todistus tai lausunto.

Tasmennetaan valitystietoa vastaanottavien tahojen erityislainsaadantoa, mikali tarvitaan tietojen
luovutus Kysely- ja valityspalvelun avulla ilman asiakkaan suostumusta.

Tehdaan jatkoselvitys siitd, onko kansalaisen mahdollista valittda omia tietojaan Omakannasta ja
mahdollinen lainsaadannon muutos.

Vaikutukset muuhun Kanta-toteutukseen:

Kysely ja valityspalvelun valitystoiminnallisuuden kehittaminen.

Kysely ja valityspalvelu/ liitetoiminnallisuus, maarittelyt ja kehitys (riippuvuus Potilastiedon arkiston
liitteiden kasittelyyn).

Kysely- ja valityspalvelun maarittelyt ja kehitys: uudet tietosisallot, asiakirjan tms. valitys (riippuvuus ns.
uuteen Asiakastietolakiin).

Kysely ja valityspalvelun toteutus Sosiaalihuollon arkistoon.

Valityspalvelun maarittelyt ja toteutus Omakantaan.

4.5 Toisiokaytto

Konseptoinnin tavoitetilan kuvaama ratkaisu mahdollistaa sosiaali- ja terveydenhuollon toiminnassa
tuotetun tyo ja toimintakykytiedon toisiokayton. Koska kaikki sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelutilanteessa tuotettu mittaustieto kirjattaisiin rakenteisesti jarjestelmin ja arkistoitaisiin Kantaan, ei
erillisia tiedonkeruita tarvittaisi, vaan esimerkiksi rekisterituotanto ja Kelan nykyisin toteuttama
kuntoutuksen vaikuttavuuden arviointi olisi mahdollista tehda Kantaan arkistoituvalla toimintakyvyn
mittaustiedolla. Tiedot olisivat kuntoutuksen vaikuttavuuden arviointiin kdytettavissa sosiaali- ja
terveystietojen toissijaisesta kaytosta saadetyn ns. toisiolain (552/2019) mahdollistamalla tavalla. Lain
mukaan toisiokaytto perustuu valtaosin tietolupaan ja laki mainitsee erikseen sen, etta lupa annetaan
yksittdistapauksessa.

Konseptoinnin kommentointivaiheessa tuotiin esiin toisiokdyton haasteita ja tarve lainsaadannon
selkeyttamiseen mm. tydeldkevakuuttajien toiminnan osalta. Kommenteissa mainittiin, etta ilman
lainsaadannon selkeytysta uhkana on, etta tyoelakevakuuttajat voivat joutua toimintakykytiedon osalta
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tilanteeseen, jossa eldkeyhtioilla on velvollisuus tiedon tuottamiseen, mutta ei oikeutta oman tietonsa
kayttamiseen edes omaan toimintansa tiedolla johtamiseen tai kehittamiseen.

Kuntoutuksen vaikuttavuuden/hyoddyn arvioinnin tekniset, juridiset ja operatiiviset edellytykset ja
yksityiskohdat eivat kuitenkaan sisally tahan konseptointiin, eivatka myoskaan toisiokayton ratkaisut
sindnsa, silla taman tiedon osalta ei tarvita mitaan sille erityista teknisia erityisratkaisuja indikaattorien
muodostamista lukuun ottamatta. Mikali olisi tarvetta kansalaisen Omatietovarantoon tallentamien
hyvinvointitietojen toisiokaytolle, se edellyttda uutta lainsdaadantoa, silla mainittu toisiokayton laki ei sisalla
ndiden tietojen kayttoa. Kuitenkin, jos kansalainen on antanut ammattihenkilélle luvan tallentaa
hyvinvointitietoa asiakas- tai potilastietona, voidaan hyvinvointitietoa hyodyntaa asiakas- tai potilastietona
my®ds toisiokadytossa.

Indikaattorit

THL tuottaa lakisaateisen tehtavansa mukaisesti sosiaali- ja terveydenhuollon asiakas- ja potilastiedosta ja
niista kerattavista rekistereista runsaasti indikaattoreita kuvaamaan vaeston terveytta ja hyvinvointia seka
sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden toimintaa. Tama indikaattorien kehittaminen on osa THL:n
lakisaateista tehtavaa ja indikaattorituotanto toteutetaan Valtava-hankkeessa tuotettavan
tietotuotantomallin mukaisesti. Indikaattorituotannossa tarvitaan tietovarantoja ja tyo- ja toimintakykytieto
on sen yksi keskeinen osa.

Indikaattorit ovat tunnuslukuja, joissa tietojohtamisen kannalta merkityksellista ilmiota (esimerkiksi
aivoverenkiertopotilaiden kuntoutuksen tuloksellisuutta) mitataan seuraamalla ilmiéon liittyvaa
yksil6tasoista tietoa (esimerkiksi tietylla toimintakykymittarilla arvioitu toimintakyky) jarjestelmallisesti
koko kohderyhmdssa, ja suhteuttamalla saatujen tulosten kokonaisuus koko kohderyhmaan (esimerkiksi
toimintakyvyn muutoksen keskiarvo kuntoutuksen seuranta-aikana). Indikaattorin muodostamiseksi
tarvitaan siis yksilotasolla pateva ja luotettava mittari, jota kaytetdan niin jarjestelmallisesti, etta
tunnusluvun voi katsoa kuvaavan koko organisaation toimintatapaa. Toimintakykytietoon perustuvat
kansalliset indikaattorit edellyttavat siis kansallisesti kattavaa toimintakyvyn mittauskaytantoa siina
kohderyhmassa, jota indikaattorin halutaan kuvaavan.

Pelkka paatos tiettyjen toimintakykymittarien kansallisesta kaytosta ei viela maarita, mita indikaattoreita
toimintakykytiedosta muodostetaan. Indikaattoreita voidaan suunnitella alustavasti jo siind vaiheessa, kun
mittareita tarkastellaan ja arvioidaan osana kansallista paatoksentekomallia, mutta tata alustavaa
suunnitelmaa saatetaan joutua jalostamaan indikaattorin kaytosta kertyvan kokemuksen myota.

Potilas- ja asiakastietoon kirjattu ammattihenkilon mittaama toimintakykytieto ei ole ainoa mahdollinen
tietopohja toimintakykytietoon perustuville indikaattoreille. Kansallista vertailua varten tietopohjaa tulisi
laajentaa ja syventda koskemaan myds asiakkaan raportoimia indikaattoreita sairaus-, tuottaja- ja
jarjestelmatasolla seka kansallisella tasolla. Naiden indikaattoreiden tulisi mitata asiakkaille tarkeita asioita
ja niiden tulisi perustua valideihin ja kansainvalisesti vertailtaviin mittareihin. OECD:n terveysministerit
linjasivat tammikuussa 2017, ettd asiakkaan raportoimat standardit vaikuttavuusmittarit (PROM) ja
asiakaskokemusmittarit (PREM) tulee saada mukaan soten jarjestelmatason vaikutusten arviointiin (Coulter,
2017). Suomessa asiakkailta kerattava tieto (PROM) on kansallisesti hyvin vahaista.

4.5.1 Tiedon toisiokayttoon liittyvien muutosten vaikutukset toimintamalleihin

Alla olevaan taulukkoon on koottu se, mihin ja kenen tulevan tilanteen toimintamalleihin tiedon
toisiokayttoon liittyvat tyo- ja toimintakykytiedon kehittdmistoimenpiteet vaikuttaisivat ja millaisia hyotyja
niilla saavutettaisiin.
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Taulukko 4.9. Tiedon toisiokdyttoon liittyvien muutosten vaikutukset toimintamalleihin.

Kayttajaryhma Muutosten vaikutukset Keskeiset hyodyt

kayttdjaryhmien

toimintamalleihin
Kansalliset, Tyo6- ja toimintakykytietoa on Tyo- ja toimintakykytieto on kaytettavissa ja
alueelliset ja aikaisempaa kattavammin hyodynnettavissa tutkimukseen ja
paikalliset saatavissa toisiokdyton tarpeisiin. tilastointiin tarkoituksiin rakenteisesti,
paatoksentekijat, Toimintojen arviointi ja yhtenaisessa muodossa ja ilman erillista

ammattilaiset ja paitoksenteko on mahdollista tiedonkeruuta.

kansalaiset yhtenaisesti tuotettuun ja koottuun

tietoon pohjautuen.
Tietoa tuottavat Erillista tiedonkeruuta ei tarvita ja Tutkimusten ja rekisteritietojen kerdaminen
organisaatiot, tiedon koneellinen kasittely on ja kasittely on aikaisempaa helpompaa.

tutkijat, rekisterien ja | mahdollista.
tilastojen laatijat

Taulukko 4.10. Tarvittavat toimenpiteet tiedon toisiokdyton osalta.

Edellytykset ja riippuvuudet

Sosiaali- ja terveystietojen toissijaisesta kaytosta sdadetyn ns. toisiolain (552/2019) muutokset, mikali
halutaan hyodyntaa Omatietovarantoon tallennettuja kansalaisen hyvinvointitietoja toisiokdytossa. Tama
ei ole kuitenkaan ty6- ja toimintakykytietospesifi vaan kaikkeen Omatietovarannon tiedon kayttoon liittyva
edellytys.

Seuraavien toimenpiteiden suhteen ei ole riippuvuuksia/estettd etenemiselle:

Maaritelladn vaikuttavuuden arvioinnin ratkaisu (ml. indikaattorit) ja toteutetaan arviointi osana
toisiokdyton ratkaisua.

Tehddan jatkoselvitys Kelan kuntoutuksen vaikuttavuuden arvioinnin toteutuksesta Kantaan arkistoitua
tietoa hyddyntaen.

4.6 Riskianalyysi

Alla oleva riskianalyysi-taulukko (Taulukko 4.12) sisaltaa konseptoinnin kirjoitusvaiheessa ja konseptin
kommentoinnissa esiintuotuja riskeja, jotka liittyvat tyo- ja toimintakykytiedon kehittamistoimenpiteisiin.
Taulukossa kaydaan lapi eri kategorioiden riskit, niiden toteutumisen todennakaisyys ja vaikutus, josta
saadaan riskin kokonaisarvio (vrt. taulukko 4.11). Jokaisesta riskistd on myos maaritelty mahdolliset
vaikutukset, jos riski toteutuu. Arvottaminen on tehty konseptointitydryhman toimesta. On huomioitava,
ettd kun konseptoinnissa kuvattuja asioita lahdetdan aikanaan toteuttamaan, riskit tulee luonnollisesti
kartoittaa ja arvioida uudelleen.
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Taulukko 4.11. Riskien arvottamistaulukko.

Todennakoisyys 1 Erittdin 2 3 4 5 Hyvin
[Vaikutus epatodenndkoinen Epatodenndkoinen Mahdollinen Todenniakoinen todennidkoinen
1 Erittdin pieni 1 2 3 4 5
2 Pieni 2 4 6 8 10
3 Kohtalainen 3 6 9 12 15
4 Suuri 4 8 12 16 20
5Hyvinsuuri 5 10 15 20 25
Taulukko 4.12. Tunnistetut riskit konseptointivaiheessa.
Kategoria Riskin kuvaus Mahdolliset Toden- |Vaikutus |Riski-
tom:lenplteet riskin |nakoisyys (1-5) arvio
hallintaan (1-5)
Tiedon tallennus Tyo-ja Luodaan kansallinen |2 5 10
toimintakykymittauksen kayttoliittyma. Jos sita
(mittarien) tulosten ei tehda, tarvitaan
tallennusta potilas- tai THL:n maarays asiasta,
asiakastietojarjestelmiinja | ettd jokainen toteuttaa
Kantaan ei voida sen itse.
automatisoida riittavasti.
Tiedon vienti jarjestelmiin
hidastuu tai sita ei tehda,
koska se on manuaalista ja
aikaa vievaa.
Tiedon tallennus Paperilomakkeiden Sahkoisten 4 1 4
automaattinen tallennus kayttoliittymien
rakenteiseen muotoon jaa | kehittaminen sujuviksi
ilman ratkaisua tai vain ja helppokayttoseksi
paikallisesti/laitekohtaisesti |edistda
ratkaistavaksi, eivatka paperimuodosta
paperilomakkeiden tiedot | luopumista.
tule kattavasti tallennetuksi.
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Kategoria Riskin kuvaus Mahdolliset Toden- Vaikutus | Riski-
toimenpiteet riskin | ndkoisyys (1-5) T
hallintaan (1-5)
Jarjestelmat Mittaritiedon integrointi Luodaan kansallinen |5 4 20
asiakas- ja kayttoliittyma. Jos sita
potilastietojarjestelmiin jaa |eitehda, tarvitaan
tekematta, koska siihen THL:n maarays asiasta,
liittyy isoja kustannuksia. ettd jokainen toteuttaa
sen itse. Tuetaan
kansallisesti
kehitystyota.
Jarjestelmat Tiedon siirtdminen Luodaan selkeat 3 2 6
hyvinvointisovellusten rajapinnat ja saannot
kesken tai hyvinvointisovellusten
hyvinvointisovelluksista liittymiseksi
Omatietovarantoon on Omatietovarantoon.
vaikeaa ja vahentaa Sdanndissa pitda
kansalaisten halua niiden huomioida kansalaisen
kayttéon toimintakyvyn kayttokokemus.
kirjaamisessa.
Jarjestelmat Kerattavan tiedon maara Ratkaistaan osana 1 1 1
aiheuttaa kuormitusta Kanta-palvelun
jarjestelmille (Kanta- kokonaisuutta.
arkisto).
Mittarit Mittarien kayton koulutus Organisaatioiden 4 4 16
jaa vahaiseksi resurssien toimintakaytantdjen
puuttumisen vuoksi. johtamisella ja
Kansalliset mittarit kehittamisella
implementoidaan, mutta ratkaistavissa.
niiden kaytto ja
hyddyntéaminen jaa
vahaiseksi.
Mittarit Muiden hallinnonalojen Hallinnonalat ylittava |5 1 5
palveluissa ei oteta kayttoon | yhteistyo ja koulutus
samoja tyo- ja
toimintakykymittareita kuin
sosiaali- ja
terveydenhuollossa, tai ne
otetaan kayttoon eri
rakenteella, jolloin esim.
datan yhdistaminen
toisiokdyton tarpeisiin on
vaikeampaa.
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kokonaisuudessaan

potilastietojarjestelmille
lilan vaikea/tyo6las toteuttaa.

maarittelyvaiheeseen

Kategoria Riskin kuvaus Mahdolliset Toden- Vaikutus | Riski-
toimenpiteet riskin | ndkoisyys (1-5) T
hallintaan (1-5)
Muutoksen laajuus | Organisaatiot eivat ole Jarjestajat ottavat 3 3 9
valmiita isoon muutokseen. | huomioon uudet
Yksittaiselle palveluja toimintamallit
tuottavalle organisaatiolle | sopimuksissa
kyse on huomattavasta palveluntuottajien
muutosprosessista. kanssa.
Vaikutukset voivat ulottua
johtamisesta
ansaintamallien muutoksiin
ja edelleen tietoturvallisen
toiminnan muutosten
kautta muutoksiin
asiakasprosesseissa.
Kayttoonotto Kysely- ja valityspalvelun 2 5 10
kdyttoonotto tietoa
tuottavissa ja
vastaanottavissa
organisaatioissa jaa
vahaiseksi ja siten myos tyo-
ja toimintakykytiedon
sahkoinen valitys ei toteudu
tarvittavissa maarin/ arvoa
tuottavasti.
Kayttéonotto Hyvinvointisovellukset eivat | Sote-organisaatiot 5 3 15
ota tyo- ja hyodyntavat
toimintakykymittareita aktiivisesti asiakkaan
kayttoon, tai eivat ota niita | hyvinvointisovelluksen
kayttoon oikeassa tuottamaa tietoa.
rakenteisessa muodossa. Asiakkaalle voidaan
myontaa sovelluksia
kayttoon.
Suunnitelma Mallista tulee Koulutus 2 2 4
kokonaisuudessaan | ammattilaisille liian vaikeaa
kayttaa.
Suunnitelma Mallista tulee Toteuttajat mukaan 3 3 9
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5 Ratkaisukuvaus

Tassa luvussa hahmotellaan tyo- ja toimintakykytiedon tavoitetilan tietomalli ja identifioidaan
konseptoinnin tavoitetilan saavuttamiseksi valttamattomat tietojarjestelmapalvelut ja tietovarannot. Lisaksi
kuvataan, ylatasolla, tietojarjestelmiin tarvittavat muutokset.

5.1 Ratkaisun yleiskuvaus

Kuvassa 5.1. esitetaan yleisella tasolla konseptoinnin tavoitetilanteen ratkaisu siihen, miten Kanta-
palvelujen kontekstissa voitaisiin yhtendisesti tuottaa tyo- ja toimintakykytietoa, hyddyntaa sita
ensisijaisessa ja toisiokdytossa seka valittaa tietoa eri hallinnonalojen edustajille.

Ratkaisussa tyo- ja toimintakykymittarien rakenteet ovat saatavilla Toimiametasta. Mittarien avulla tai
muuten tuotettua tyo- ja toimintakykytietoa kirjataan ja tallennetaan asiakas- tai hoitotilanteessa
rakenteisena asiakas- ja potilastietojarjestelmiin ja arkistoidaan kansalliseen arkistopalveluun ("Kantaan").
Tyo- ja toimintakykytiedot ovat, asiakkaan suostumuksella, sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattihenkiléiden nahtavissa riippumatta siita, kummalla hallinnonalalla ne on tallennettu. Kansalainen
voi tallentaa muualla (esimerkiksi muilla hallinnonaloilla) tuottamansa tyo- ja toimintakykytiedon
hyvinvointitietona Omatietovarantoon. Itse tuotettua tietoa voidaan tuottaa myos omahoitotietona, joka
voidaan tallentaa paitsi hyvinvointitietona, myos potilastietona asiakas- tai potilastietojarjestelmiin tai
suoraan kansalliseen arkistopalveluun (katkoviiva). Kaikki arkistoitu tyo- ja toimintakykytieto on kansalaisen
nahtavilla Omakannassa, jossa kansalainen voi antaa luvan hyvinvointitietojensa kaytosta asiakas- ja/tai
potilastietona. Arkistoitua tietoa voidaan myos valittaa sosiaali- ja terveydenhuollon ulkopuolelle
valtakunnallisiin tietojarjestelmapalveluihin kuuluvan Kysely- ja valityspalvelun avulla. Arkistoitua tietoa
voidaan hyddyntaa toisiokdytossa (kuvattu tietoaltaana). Muiden hallinnonalojen palveluissa tuotettua
tietoa tai kansalaisen itsensa tuottamaa hyvinvointietoa voitaisiin kayttaa toisiokdytossa vasta
lainsaadantomuutoksen jalkeen. Toisiokdyton toteutus toteutetaan kaikelle Kanta-tiedolle omassa
hankkeessaan, eika sita kasitella tdssa dokumentissa.
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toimintakykytieto
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Kuva 5.1. Konseptoinnin esittaman ratkaisun yleiskuvaus.

5.2 Tavoitetilan tietojarjestelmat ja tietovarannot

Tyo- ja toimintakykytiedon tavoitetilan saavuttamiseen liittyy paljon eri toimijoita, tietojarjestelmia seka
tietovarantoja. Kuvassa 5.2. on esitetty tavoitetilan ratkaisun tietojarjestelmat ja kuvassa 5.3 ratkaisuun
liittyvat tietovarannot.

Kansalaisen kayttamat tietojarjestelmat Ammattilaisen tietojarjestelma

Asiakas- ja Ty6eldkelaitosten
potilastietojarjestelmat tietojarjestelmat

~ 3
OmakKanta Ol Omatietovaranto
sovellukset

Kansalliset sote-taustajarjestelmat
—

Potilastiedon arkisto

Kelan kuntoutuksen
tietojarjestelma ja
etuustietojarjestelma

Tyéllisyyspalvelujen
tietojarjestelma, URA

Sosiaalihuollon

. . . Alueelliset tietoaltaat (joihin
asiakastiedon arkisto

kertyy tietoa esim. kotona
kaytettavista laitteista)

Oppilaitosten
tietojarjestelmat

Kansallinen Kysely- ja valitys

Koodistopalvelu -palvelu

Tilastot ja rekisterit Kanta-tietoallas

Tiedonhallintapalvelu

Kuva 5.2. Tavoitetilan ratkaisuun liittymat tietojarjestelmat.
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Muiden toimijoiden tietovarannot

Sote-tietovarannot

Asiakas- ja potilastiedot

Tyoterveyslaitoksen
tiedot

Kelan etuustietovaranto
Potilastiedon Sosiaalihuollon
arkisto

Tiedonhallinta- Omatieto-
varanto

asiakastiedon arkisto

OKM:n tietovaranto

. Tyoeldkelaitosten
ETK:n tietovaranto

tietovarannot

Sote:n koodistot ja
asiakirjarakenteet
(Koodistopalvelin)

Sosiaalihuolion TEM:n tietovaranto

asiakirjarakenteet
(Sosmeta)

Kuva 5.3. Tavoitetilan ratkaisuun liittyvat tietovarannot.

Tietovarannoista tavoitetilan ratkaisuun liittyy sote-toimijoiden tietovarantoja (1), Kanta-palveluiden
tietovarantoja (2), sosiaali- ja terveydenhuollon master data (3) sekd muita mahdollisia, [ahinna eri
sidosryhmien omia tietovarantoja. Ndma muiden kuin sosiaali- ja terveydenhuollon tietovarannot liittyvat
ratkaisuun omalla hallinnonalallaan tuotetun toimintakykytiedon tai Kannasta toimitetun tiedon
vastaanottajina.

5.3 Tavoitetilan tietomalli

Liitteessa 2 on luonnosteltu toimintakykytiedon tavoitetilan tietomalli. Tietomalli perustuu
Toimintakykytiedon hy6édyntamisen toiminnalliseen maarittelyyn. Keskidssa on merkinta toimintakyvysta ja
toimintakykyarvio. Lisaksi kuvataan niiden suhde keskeisiin sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakirjarakenteisiin ja tdssa konseptoinnissa kasiteltyihin, jatkokehitysta vaativiin tietorakenteisiin.
Toimintamallissa punaisella merkityt osat ovat niita lisdyksia, joita tietomalliin tulisi tavoitetilan ratkaisun
myota. Malli kuvaa tilannetta nykyisten tietosisaltostandardien voimassa ollessa, eika tilannetta, jossa
standardi olisi yhtendinen (vertaa Luku 5.5 Tekniset nakokulmat).
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5.4 Kehittamiskohteiden arviointia

5.4.1 Tietosisallon kehittaminen

Toimintakykyhavainto kirjataan toimintakykymerkintana. Merkinnat voidaan "summata" yhteenvetoon,
toimintakykyarvioon, joka sisaltdd myos muuta tietoa toimintakyvysta. Merkinnan ja arvion tietosisalto on
madritelty ja tietorakenteet julkaistu koodistopalvelimella.

Toimintakykymerkinndssa on paikka aihekoodille, joina voidaan kayttaa esimerkiksi ICF- tai ICD-koodeja.
Aihekoodi on jo teknisesti toteutettu Toimiametaan, joten tarvittava kehitystyo on lahinna aihekoodien
sisaltoon yms. luokituksiin liittyvaa tyota. Tassa yhteydessa on harkittava yhteydet, kuten mahdolliset
siltaukset, eri luokitusten kuten ICF:n, IDC:n (jatkossa my&s ICD-11, jossa on mukana toimintakykyluokat) ja
SNOMED CT:n valille. Mikali halutaan tukea aihekoodien ja niiden siltausten jakamista Toimiametan kautta,
tulee Toimiametalle kehittaa kayttoliittyma, josta tietojarjestelmatoimittajat ne voivat helposti saada.

Aihekoodien tunnistamista ja lisdamista toimintakykyhavaintoon voidaan tukea indeksoinnilla. Indeksointi
tukisi myos toimintakykymerkintojen hakuominaisuuksia ja jarjestamista aiheen perusteella niin
Omakannassa kuin asiakas ja potilastietojarjestelmissakin. Ideaalitilanteessa ammattihenkilon ei tarvitsisi
tietaa aihekoodia eli ICF-luokkia ja liittaa niita manuaalisesti toimintakykyhavaintoihin, vaan luokitusten
kaytto havaintoihin olisi tuettua siten, etta ne valikoituisivat merkintaan kirjoitetun aiheen tai tuloksen
perusteella. Aihekoodit voidaan yhdistaa valineiden kysymyksiin ja aiheisiin valmiiksi Toimiametassa, jonne
indeksointi tulisi toteuttaa.

Konseptin tavoitetilan ratkaisussa toimintakykymerkinta voidaan tarvittaessa ottaa mukaan muihin
toimintakykytietoa sisaltaviin tietosisaltoihin komponenttina tai sen kaltaisena yhtendisena tietosisaltona.
Talloin tietoa kirjataan ja tallennetaan aina samalla rakenteisella tavalla ja se on kadytettavissa eri
kayttotarkoituksissa tiedon synty ja kirjaamiskontekstista riippumatta. Havainnon tilannetieto, esimerkiksi
missa tilanteessa tieto on tuotettu, voidaan saada merkinnasta kontekstitietona. Vastaavalla tavalla
toimintakykymerkinta tai -arvio on tulevaisuudessa sisallytettavissa esimerkiksi osaksi todistusten ja
lausuntojen tietosisaltoa, mikali talle on tarvetta.

Ratkaisussa esitetdan, ettd myos hyvinvointi- ja itsehoitosovellukset kdyttavat kansallista mittarin
rakennetta, joka voidaan muuntaa Omatietovarannon edellyttamaan tallennusmuotoon.
Omatietovarantoon tallennus tapahtuisi HL7/ FHIR-standardin mukaisesti. Hyvinvointisovellusten
toimintakykytiedon tallennus Omatietovarantoon on kuitenkin tarkasteltava erikseen osana maarittelyja tai
tulevaa Omatietovarannon konseptointia. Sikali kun ns. uudistuva Asiakastietolaki mahdollistaa
hyvinvointitiedon tallentamisen, asiakkaan suostumuksella, asiakas- ja/tai potilastiedoksi, konseptoinnin
esittama ratkaisu mahdollistaisi tdiman, koska hyvinvointisovelluksessa tuotettu tieto olisi jo
lahtokohtaisesti samassa rakenteissa muodossa, kun vastaavat ammattihenkiléiden asiakas- tai
potilastietojarjestelmistd arkistoidut merkinnat.

5.4.2 Tallennus ja arkistointi

Mittarien rakenteistaminen, jakelu ja kdaytto

Tyo- ja toimintakykya mittaavien mittarien sahkoinen ja yhtenainen rakenne on perusedellytys sille, etta
niita voidaan hyodyntaa erilaisten paperilomakkeiden sijaan osana erilaisia sahkoisia ratkaisuja.
Parhaimmassa tapauksessa tallennus voitaisiin tehda suoraan rakenteiseksi tiedoksi. Yhteisesta
"mittarikoodistosta" eri organisaatiot voivat saada toimintakyvyn mittarit avoimen ohjelmistorajapinnan
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kautta yhtenevaisesti ja yksildllisin tunnistein, jolloin niilla arvioitu toimintakykytieto (mittareiden tulokset)
saadaan tallennettua yksiloidysti Kantaan. Mittarin yksiloitavyys on puolestaan edellytys vertailtavuuteen.
Tavoitetilan ratkaisu yhtendisen rakenteen toteuttamiselle on tarjota rakenteet Toimiametasta,
metatietokannasta, joka sisaltaa mittarikoodiston, toimintakykykasitteet ja yhteyden aiheluokituksiin ja
jonne kukin mittari voidaan toteuttaa aina samaan rakenteiseen perusmuotoon. Toimiameta on
pilottikaytdssa ja ennen laajempaa tuotantokayttda sita on kehitettava edelleen.

Toimiametasta saatavat mittarien rakenteet on lisaksi toteutettava ("muunnettava" toiseen esitysmuotoon)
erikseen eri sovelluksiin tai asiakas/potilastietojarjestelmiin. Vaihtoehtoisesti voidaan kehittaa tahan
tarkoitukseen yhteinen kansallinen kayttoliittyma, joka olisi kokonaiskustannuksiltaan erillisratkaisuja
edullisempi vaihtoehto. Se mahdollistaisi mittareiden toteutuksen myés niille pienille toimijoille, joilla ei
mahdollisesti olisi varaa omaan sahkodisen mittarin toteutukseen. Kuvassa 5.5. on luonnosteltu kansallinen
ratkaisu, jota voisi hyodyntaa kaikissa tyo- ja toimintakykytiedon kasittelyn vaiheissa, kun tietosisaltoja on
"muunnettava" toiseen esitysmuotoon. Kansallinen kayttoliittyma olisi myos mahdollinen ratkaisu
Toimiametan tarvitsemaan kayttoliittymaan ja paasynhallintaan eli se voitaisiin mahdollisesti kehittaa
Tomiametan yhteyteen. Kansallisen kayttoliittyman kehittamisen yksityiskohdat ja mm. sen arvioiminen,
olisiko kyse yhdesta tai useammasta instanssista, jaa jatkosuunniteltavaksi. Tyo- ja toimintakykymittareiden
tietosisallot ovat eri vaiheissa kuitenkin padaosin muunnettavissa toiseen, oleellisilta osin vastaavaa
tietomallia hyodyntavaan esittamismuotoon, koska kaikissa vaiheissa tietosisallot perustuisivat samaan
rakenteeseen. Muuntamista toiseen muotoon tarvitaan my®és silloin kuin hyvinvointitietoja tallennetaan
Omatietovarantoon.

2. Kayttsliittyma muuntaa
merkinnén lomakkeen
nakdiseksi naytoksi.

1. Kayttoliittyma hakee Kéiyttc'iliittymé
Toimiametasta mittari-

rakenteen ja muuntaa sen Taytts/nayttd 3. ATJ/PTJ hakee aikaisempia
merkintdja “naytettavaksi”.

‘\

téytettavaksi lomakkeeksija
tallentaa tulokset Kantaan.

4. Kayttoliittyma nayttda
rakenteisen muodon
(merkinnan) kayttajalle.

Kuva 5.4. Kaikkia toimijoita palveleva kansallinen kayttoliittyma mittarien rakenteiden toteutukseen.

Tavoitetilan ratkaisussa suositellaan, etta sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkild voi tietoja
katsellessaan ja hakiessaan ryhmitella niita erilaisilla haku- tai ryhmittelykriteereilld ja ndhda samaan
aiheeseen liittyvien havaintojen (merkintojen) jatkumon graafisesti ja aikasarjoina ja voi arvioida
toimintakyvyn kehitysta aikajanalla ja esimerkiksi suhteessa tehtyihin toimenpiteisiin Nama
toiminnallisuudet voisivat sisaltya kansalliseen kayttoliittymaan tai potilas- ja asiakastietojarjestelmiin.
Haku- ja ryhmittelytoiminnan avuksi voitaisiin toimintakykymerkinndista muodostaa koosteita Kanta-
palvelujen Tiedonhallintapalvelussa, kuten jo tehdaan eraiden keskeisten terveystietojen osalta. Sikali kun
haku- ja suodatustoiminnallisuuksia kehitetaan, voidaan toimintakykymerkinnan elementteja (esim.
aihekoodi, mittarin tunniste) kayttaa myos tiedon haku- ja suodatuselementteina.
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Ratkaisussa kaikki toimintakykyarviot ja erikseen maariteltavat tyokykytiedot ovat kansalaisen nahtavilla
Omakannassa. Hyvinvointitietona tallennetusta tiedosta ei ole olemassa toimintakykyarviota, joten tama
tieto pitdisi nayttaa merkintana. Tiedon nayttamiselle ei nahda teknista estetta, silla Omakanta nayttaa jo
nyt myos hyvinvointietoja. Sikali kun hyvinvointitieto olisi tallennettu myos asiakas- tai potilastietona olisi
mahdollisesti ratkaistava se, ettei sama tieto nakyisi Omakannassa kahteen kertaan (seka
asiakas/potilastietona, etta hyvinvointitietona). Kansalainen voisi myos suodattaa ja hakea
toimintakykyarvioitaan Omakannan nakymassa. Talta osin tarvitaan teknista kehitysta, silla tallaista
toiminnallisuutta Omakannassa ei viela ole. Sikali kun haku- ja suodatustoiminnallisuus olisi teknisesti
mahdollista toteuttaa, toimintakykymerkinnan elementteja voitaisiin kayttaa niissakin hyodyksi.

Asiakkaan Omatietovarantoon tallentamien toimintakykymerkintojen katselun seka asiakkaan
Omatietovarantoon tallentamia toimintakykytietojen luvittamiseen asiakas- ja potilastiedoksi tarvitaan
sama kehitys kuin muunkin tiedon osalta, eivatka ratkaisut talloin ole tyo- ja toimintakykyspesifisia.

5.4.3 Tietojen luovutus

Tietojen luovutus sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildiden kesken olisi ratkaisussa mahdollista,
sikali kun uudistuva asiakastietolaki sen sallii, rekisterirajat ylittavan tiedonsaannin avulla. Sen osalta
ratkaisu ei ole ty0- ja toimintakykytiedon osalta mitenkaan erityinen, vaan noudattaisi samaa teknista
ratkaisua kuin muunkin Kanta-arkistoidun tiedon osalta tullaan tekemaan. Kansalainen voisi hallinnoida
hyvinvointitietojensa kayttoa tiedonhallintapalveluihin kuuluvassa tahdonilmaisupalvelussa. Tamankaan
osalta ratkaisu ei ole tyo- ja toimintakykytiedon osalta erityinen, vaan sen osalta noudatetaan samaa
ratkaisua kuin muun arkistoidun tiedon osalta. Kansalainen voisi luovuttaa asiakas- ja potilastietojaan
hyvinvointisovelluksille. Tdma normaalin Kanta- kehityksen mukaisesti eika ole ty6- ja toimintakykyspesifia.

Tietojen luovutus muille hallinnonaloille tapahtuisi hyddyntamalla Kanta-palveluihin kuuluvaa Kysely- ja
valityspalvelua. Ratkaisun nakokulmasta tama palvelu tarvitsee eniten teknista kehittamista, joka ei
kuitenkaan ole mitenkaan tyo- ja toimintakykyspesifia. Alkuvaiheessa voidaan valittaa vain
laakarintodistuksia ja -lausuntoja tai niiden osia. Kehitystarpeena on valitystoiminnallisuuden toteutus, silla
nykyinen toteutus palvelee ldhinna valitysta Kelan etuuspalveluun. Kyselypalvelun kdyttoonotolle ei ole
teknisia esteita. Osatiedonvalitykselle ei tarvittaisi uutta kehitysta. Tyo- ja toimintakykytiedon kannalta
oleellinen, mutta myds muun tiedon valitykseen liittyvat kehityskohde, on mahdollisuus liitteiden
valitykseen ja muun asiakirjan kuin todistusten ja lausuntojen valitykseen. Todistuksen ja lausunnon
mukana tulisi voida valittaa toimintakykyarvio liitteena. Liitteiden osalta on kehitys kytkettava koko
Potilastiedon arkiston osalta tehtavaan liitteiden kasittelyn ratkaisuun. Keskeista kaiken Kanta-arkistoidun
tiedon valittamisen kannalta olisi ratkaista, miten voidaan mahdollistaa nykyisten todistusten ja lausuntojen
sijaan kokonaan erilaisten tietosisaltojen valitys. Tyo- ja toimintakykytiedon osalta kyseessa olisi esimerkiksi
toimintakykyarvion tai kuntoutuspalautteen tms. valittamisesta itsendisena asiakirjana. Tama sama kehitys
tarvitaan my®ds, jotta sosiaalihuollon arkisto voisi ollenkaan hyodyntaa Kysely- ja valityspalvelua. N&in siksi,
ettd nykyisin valitettavat tietosisallot (todistukset ja lausunnot) tuotetaan osana potilastietoa ja ne eivat
palvele sosiaalihuollon tarpeita. Asiakirjojen valitys on riippuvainen ns. uudesta Asiakastietolaista eli kehitys
voidaan tehda, mikali ko. laki sen mahdollistaa.

Sikali kun toimintakykytietoa voisi valittda myos Omakannasta, ei talle pitdisi olla teknistd estetta.
Perustoiminnallisuus olisi sama kuin ammattihenkilon tekemassa valityksessa, vain valityksen aloitus eroasi
ammattihenkilon tekemasta. Tata "omavalitysta" voisi hyodyntaa myos muun kuin tyo- ja
toimintakykytiedon valittamiseen.

Kysely- ja valityspalvelun osalta on THL:ssa suunnitteilla oma konseptointityd, jossa edella mainitut
kehittamiskohteet ja niiden kehittamisen aikataulutus tulee huomioida. Kysely- ja valityspalveluun
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tarvittavien muutosten liséksi tarvitaan luonnollisesti teknista kehitysta ko. palveluun liittyviin muiden
hallinnon- ja toimialojen omiin tietojarjestelmiin.

5.5 Tekniset nakokulmat

Toimintakykytiedon rajapinta ja tietosisaltostandardin tulisi olla yhtendinen riippumatta siita, missa tieto on
tuotettu. Todennakaoisin valinta standardiksi tyo- ja toimintakykytiedon osalta olisi HL7/FHIR, joka soveltuu
myos hyvinvointitietona tuotetun tiedon tallentamiseen, koska se on Omakannan Omatietovarannon
kayttama standardi. Kyseiseen standardiin ollaan siirtymassa kansallisten arkistointipalvelujen osalta
vahitellen muutenkin, ja se on kansainvalisestikin korvaamassa asteittain HL7 V3 Medical Records
(sanomaliikenne) ja CDA R2 (asiakirjat) -pohjaisia toteutuksia.
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6 Kustannus-hyotyarvio

6.1 Tyo- ja toimintakykytiedon kehittamisen kustannusten ja hyotyjen
arviointi

Yhtenaisen tyo- ja toimintakykytiedon kehittamisen taloudellinen arviointi pohjautuu kustannushyotyjen
mittaamiseen kadytettdvien panosten ja niiden aikaansaamien tuotosten rahamaaraisena suhteena.
Kustannus-hyotyarvion tarkoituksena on vastata kysymyksiin, kuinka paljon yhtenaisyyden kehittaminen
maksaa ja kuinka paljon yhtenaisella tiedolla saadaan lisahyotya. Tarkasteluun sisallytettavat kustannukset
liittyvat konseptoinnissa valittuihin kolmeen kehittamisalueeseen: paatoksentekomallin kehittaminen,
mittareiden sahkoistaminen seka rakenteisen tiedon kehittaminen. Tarvittavien voimavarojen, eli
kustannusten, arvioinnissa on painotettu yleisesti suositeltavaa tapaa huomioida ne yhteiskunnallisesta
nakokulmasta, jolloin kustannuksia ei kohdisteta eri tahoille. Rakenteisen tiedon kehittaminen sisaltaa
toimintakyvyn tietomallin mukaisen osan, mutta se ei sisalla:

e Tyokyvyn muuta tietosisaltoa, jonka rakenteistamiseen kaytetdan muuta kuin toimintakyvyn
tietomallia.

e Uutta tietosisaltotyota, joka koskee toimintakyvyn yhteenvetotietoa

e Omakannan osalta muita kuin tietojen ndyttamiseen liittyvia kustannuksia (suodatus, haku, koosteet
jne.)

e Niita kustannuksia ja hyotyja, jotka syntyvat tehtavista, joita tarvitaan taman tiedon valittamiseen tai
vastaanottamiseen muille toimi- ja hallinnonaloille (Kanta-palveluihin kuuluva Kysely- ja valityspalvelu).

e Kansallisen kayttoliittyman maarittelyyn, kehittdmiseen ja kdyttoonottoon sisaltyvia kustannuksia (vain
lisaselvityksen teko laskettu kustannuksiin).

e Hyvinvointitietojen tallentamiseen (Omatietovaranto) liittyvia kustannuksia.

e Paatoksentekomallin osalta ei ole mukana kustannuksia, jotka syntyvat paatoksentekoon ja niiden
valmisteluun tarvittavien tydryhmien osallistujien tyopanoksesta.

o Konseptointeja

Arvioinnissa verrataan kehitystyon tuloksena syntyvaa tavoitetilan mukaista uutta mallia, jossa
valtakunnallisesti yhtendinen tieto on kattavasti sita tarvitsevien ammattihenkildiden ja kansalaisten
kaytettavissa tilanteeseen, jossa kehitystyota ei tehtaisi. Kustannus-hyotyarvion aikajanne on 10 vuotta.
Tietojarjestelmiin ja toimintamalleihin kohdentuvat vaikutukset seka odotettavissa olevat hyodyt esitetdan
seka laadullisesti ettd rahamaaraisesti niilta osin, kuin arviointi on luotettavalla tasolla mahdollista. Seka
kustannukset etta hyodyt on diskontattu 2 % diskonttokorolla. Kustannus-hy6tyarvio perustuu asiantuntija-
arvioihin, joten siihen liittyvaa merkittavaa epavarmuutta on kasitelty yksinkertaisella herkkyysanalyysilla ja
arvioiden tukena on hyodynnetty jo toteutuneiden projektien kustannustietoja. Herkkyysanalyysia on
toteutettu kaytannossa vertaamalla vaihtoehtoisia kustannus- ja hyotylaskelmissa kaytettavia lukuja ja
valitsemalla niista jarkevimmat.
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6.2 Kehittamisen kustannusten ja hyotyjen arvio

Kustannusten arvioinnissa huomioidaan tietojarjestelmiin ja toimintamalleihin liittyvat toimintakykytiedon
kehittamisesta aiheutuvat investointikustannukset seka uuden tilanteen mukaiset jatkuvat kustannukset.
Investointikustannukset jaetaan henkilotyosta, tietojarjestelmamuutoksista ja kdyttoonotosta, kuten
koulutuksista aiheutuviin kustannuksiin. Uuden toiminnan mukaisissa kustannuksissa huomioidaan
kayttokustannukset seka muut, kuten tietomaaran kasvu seka viestinta- ja kehityskustannukset.

Kehittamisen hyodyt jakautuvat taloudellisiin ja laadullisiin hy6tyihin, jotka limittyvat osin toisiinsa.
Taloudelliset hyddyt muodostuvat toimintamallien muuttumisen myota syntyvista hyodyista, kuten:

e ty0-jatoimintakykytiedon kasittelyyn liittyvista tydaikasaastoista
e paallekkadisen tyon poistumisesta

Laadulliset hyodyt jakautuvat kansalaisiin, ammattihenkil6ihin, organisaatioihin ja palvelujarjestelméaan
kohdistuviin hyotyihin. Laadullisia hyotyja konkretisoidaan euromaaraiseksi mittaamalla kehittamisesta
syntyvaa saastoa esimerkiksi ammattihenkilojen kayttamassa tydajassa, kun se on mahdollista ja jarkevaa.
Hyotyjen euromaaradisessa konkretisoinnissa kaytetyt hyotyparametrit, kuten sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattihenkildiden maarat pohjautuvat Sosiaali- ja terveysalan tilastollisen vuosikirjan 2020 tietoihin.

Osa tunnistetuista potentiaalista hyodyista on arvioitavissa rahallisesti vasta vuosien kuluttua
kehittamistoimenpiteiden jalkautumisesta kaytantoon. Kustannus-hyotyarviossa ei ole kasitelty mahdollisia
kehittamisesta koituvia haittoja. Kehittamisella voi olla myos ennalta odottamattomia vaikutuksia.
Yhtenaisen toimintakykytiedon kehittamisen kustannushyotyarvion kokonaisuus on esitettyna kuvassa 6.1.

Kehittdmisen Uuden toiminnan . . o .
investointikustannukset jatkuvat kustannukset Taloudelliset hyddyt Lagdullisipee
Henkilotyo Kéytto Ty6aikasdastot Kansalaiset
ICT-muutokset Muut Paallekkaisyydet Ammattilaiset

Kayttéonotto

Kuva 6.1. Yhtendisen tyo- ja toimintakykytiedon kehittamisen kustannushyo6tyarvion kokonaisuus.

Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti

Organisaatiot

Palvelujarjestelma
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Arvion mukaisesti yhtendisen toimintakykytiedon kehittdminen maksaa kymmenen vuoden aikana arviolta
yhteensa 37 miljoonaa euroa investointikustannusten ollessa 22,4 miljoonaa ja jatkuvien uuden tilanteen
mukaisten kustannusten 14,3 miljoonaa euroa. Kustannukset muodostuvat kansallisesta
paatoksentekomallista, mittarien sahkoistyksesta ja rakenteisen tiedon kehittadmisesta ja kayttoonotosta.
(vrt. taulukko 6.2).

Kehittdamiskustannusten laskennallinen takaisinmaksuaika on neljasta kuuteen vuotta (Kuva 6.1 ja 6.2), kun
laskennassa huomioidaan pelkastaan rakenteisen kirjaamisen kehittamisen osalta realisoituvat
ammattihenkildiden tydaikasaastoihin ja paallekkaisen toiminnan poistumiseen liittyvat hyodyt.
Vuosittaiset laskennalliset tyoaikasdaastot ovat noin 24 miljoonaa euroa ja paallekkaisen toiminnan
poistumisen sdastot 1,2 miljoonaa euroa.

Kuvassa 6.2 esitetdan nopean hyotyjen realisoitumisen mukainen kehittdmistyon kannattavuus, jossa
nahdaan investointien maksavan itsensa takaisin viidentena kehittamistyon aloittamista seuraavana
vuonna. Kuvan taustalaskelmissa arvioitiin hyotyjen olevan ensimmaisena vuotena -5 % nousten asteittain
kahdeksannen vuoden 100 %:iin.

Kannattavuus vuositasolla ja kumulatiivisesti

180 €
160 €
140 €
120 €
100 €

80€

60 €

40 €
roe ’A
0€ /
-20€
-40 €

Miljoonat

1 2 3 4 S 6 7 8 9 10

e Kannattavuus vuositasolla Kumulatiivinen kannattavuus

Kuva 6.2. Kehittamisen kannattavuus nopealla hyotyjen realisoitumisella.

Kuvassa 6.2 on vaihtoehtoinen, hitaan hyotyjen realisoinnin kannattavuuslaskelman tulos, josta ndhdaan
investointien takaisinmaksuajan kohdentuvan kehittamisen seitsemannelle vuodelle. Tassa laskelmassa
hyodyt on huomioitu siten, ettd ne ovat ensimmadisend vuonna -10 % ja nousevat asteittain ollen 100 %
kymmenentena kehittamisvuonna.
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Kannattavuus vuositasolla ja kumulatiivisesti
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Kuva 6.3. Kehittamisen kannattavuus hitaalla hy6tyjen realisoitumisella.

Taloudellisten hyotyjen laskennassa on noudatettu varovaisuusperiaatetta. Kirjaamisen ja kirjatun tiedon
hyodyntamisen nopeutumisesta aiheutuvaksi ammattihenkilon paivittaiseksi saastoksi on arvioitu viisi
minuuttia ja sdaston on arvioitu kohdentuvan tydssakayvista ammattihenkildista, eli hoitajista, fysio- ja
toimintaterapeuteista seka sosiaalityontekijoista ja psykologeista vain kolmasosalle. Eli kolmasosa
ammattihenkil6istd sadstaisi paivittdin 5 minuuttia tydaikaa. Ladkarit on jatetty tarkastelun ulkopuolelle
koska heidan keskimaarainen ansiotasonsa on selkeasti muita ammattiryhmia korkeampi ja siten
vaikutukset malliin olisivat vaaristavid. Tulokset eivat olennaisesti muuttuneet, kun laskettiin
vaihtoehtoisarvio, jossa tydaikasaastoksi arvioitiin vain 3 minuuttia.

Paallekkaisen toiminnan hyotyjen laskennassa oletuksena on, ettd ajantasainen ty6- ja toimintakykytieto
seka aikaisemmin tehdyt merkinnat koontituloksineen saastavat keskimaarin viisi prosenttia tyo- ja
toimintakykymerkintakerroista. Tallaisia merkintoja arvioitiin tehtavan 33 %:lle yli 15-vuotiaista asiakkaista.

Merkinnan kertahintana on kaytetty kolmasosaa ammattihenkiloiden asiakastyon/ajanvarauksen kayntien
mediaanihinnasta. (Mediaanihinta on keskimmainen luku ammattihenkildiden kayntihinnoista, jotka
perustuvat Kuntaliiton ja usean sairaanhoitopiirin tietoihin keskimaaraisista hinnoista). Laskennan
ulkopuolisia yhtendisesta tiedosta hyotyvia ammattihenkiloita on laakarien lisaksi myos muun muassa
koulutus- ja tyoelamapalveluissa, joten todellinen hyoty ja kehittamisen kannattavuus ovat laskennallisia
tuloksia suuremmat. Kuvassa 6.4 on esitettyna kustannusten ja hyotypotentiaalien valisen suhteen muutos
kymmenen vuoden tarkastelujaksolla. Hyddyt alkavat realisoitua jo toisena vuotena.
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Kustannukset ja hyodyt vuositasolla
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Kuva 6.4. Vuositason kustannusten ja hyotypotentiaalien muutos kymmenen vuoden
tarkasteluaikana.

6.2.1 Arvioidut kustannukset osa-alueittain
Alla olevassa taulukossa 6.2 esitetdan kustannukset jaoteltuna paatoksentekomallin kehittamisen, mittarien
sahkoistamisen ja rakenteisen tiedon kehittamisen osa-alueisiin.

Kehittamisen kustannukset ja hyotyjen kautta realisoituvat saastot esitetdan symbolien avulla alla olevan
taulukon 6.1 mukaisesti. Suuruusluokaltaan alle 0,1 miljoonan euron kustannus viittaa olemattomaan
vaikutukseen yli 50 miljoonan euron vaikutuksen ollessa erittain suuri.

Taulukko 6.1. Arvioitujen kustannusten ja hyodyista aiheutuvien saédstojen suuruusluokat.

Symboli Suuruusluokka

- ei vaikutusta (<0,1M€)

€ pieni vaikutus (<1M€)

€€ kohtalainen vaikutus (1-5M€)
€€€ merkittava vaikutus (6-20M€)
€€EE suuri vaikutus (21-50M€)
€E€EEE erittdin suuri vaikutus (>50M€)

Paatoksentekomallin kehittamisen kokonaiskustannukset, joissa huomioidaan prosessin neljan vaiheen
edellyttamat henkiloresurssit, ovat 5,4 miljoonaa euroa seuraavien 10 vuoden aikana. Investointien osuus on
360 000 euroa ja jatkuvat uuden tilanteen mukaiset kustannukset noin viisi miljoonaa euroa.
Henkiloresurssien kustannukset on laskettu kayttdaen arvion pohjana kolmen kokoaikaisen Terveyden ja
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hyvinvoinnin laitoksen asiantuntijan vuosittaista tydpanosta seka puolikkaan ulkopuolisen asiantuntijan
tyopanosta vuodesta 2023 alkaen.

Mittareiden sahkoistaminen maksaa eri osa-alueineen seuraavien kymmenen vuoden aikana yhteensa 3,6
miljoonaa euroa, joista investointikustannuksia on 600 000 euroa ja jatkuvia kustannuksia hieman alle kolme
miljoonaa euroa. Sahkodistamisen toteutuksen 2,9 miljoonan euron kokonaiskustannus koostuu 340 000
euron investoinnista ja noin 2,6 miljoonan euron jatkuvista kustannuksista. Jatkuvissa kustannuksissa on
henkilokustannusten lisaksi huomioitu esimerkinomaisesti kymmenen 5 000 euron hintaisen mittarin
vuosittainen lisenssikustannus. Todellisia mittarilisenssien aiheuttamia kustannuksia ei voida arvioida
mittarikohtaisesti muuttuvien lisenssikustannusten suuren vaihtelun vuoksi. Toimiametan kehittaminen
maksaa noin 430 000 euroa, kun investointikustannuksissa huomioidaan hyédyntajien kayttoliittyman ja
paasynhallinnan seka editoijien lomakekayttoéliittyman 109 000 euron kustannukset ja jatkuvissa
kustannuksissa mittareiden tulosalgoritmien tietokoneluettavaan muotoon toteuttamisesta ja muusta
teknisesta tuesta aiheutuvat 321 000 euron kustannukset. Kansallisen kayttoliittyman kehittamisen
jatkoselvittadminen maksaa arviolta noin 250 000 euroa investointikustannuksina. Kayttoliittyman
maarittelyjen, kehittamisen ja kayttoonottojen kustannuksia ei ole tassa mukana, vaan ne on tuotettava
osana jatkoselvitysta.

Tyo- ja toimintakyvyn rakenteisen tiedon kehittaminen maksaa kymmenen vuoden aikana yhteensa vajaa 28
miljoonaa euroa investointikustannusten ollessa 21,4 miljoonaa ja muutoksen jalkeisten jatkuvien
kustannusten 6,3 miljoonaa euroa. Rakenteisen tiedon kehittamisen kustannuksissa on eritelty rakenteisen
tiedon toteutus Kantapalveluihin ja ammattihenkildiden kayttamiin paatietojarjestelmiin.
Hyvinvointisovellukset ja asiakasportaalit on jatetty tarkastelun ulkopuolelle niiden runsaan maaran ja
suurten kustannusvaihtelujen vuoksi.

Rakenteisen tiedon kehittamisessa Kanta-palvelujen toteutus maksaa yhteensa 4,9 miljoonaa euroa
kymmenen vuoden tarkasteluajalla. Kehittamisen 3,1 miljoonan euron investointikustannuksissa on
huomioitu tarvittava henkilotyo, ICT-muutoskustannukset seka kayttoonotossa tarvittavan koulutuksen
kustannukset. ICT-muutoskustannuksina on huomioitu rakenteisen tiedon toiminnallinen maarittely,
tekninen toteutus, testaus seka alkutuki jarjestelmatoimittajille. ICT-kustannuksissa on mukana
toimintakykymerkinnan kehittaminen ja toteutus Omakantaan, mutta ei mahdollista toimintakykytiedon
valittdmisen osuutta. Kehittamisen jalkeisen uuden tilanteen jatkuvat kustannukset 1,8 miljoonaa euroa
sisaltavat tietosisallon arviointiin ja laadun tarkasteluun seka ohjeiden ja tietosisaltojen paivittamiseen
liittyvat kustannukset. Lisdksi tietomaaran vahittainen lisadntyminen on huomioitu laskelmassa.

Rakenteisen tiedon kehittaminen ammattihenkildiden jarjestelmiin maksaa arviolta yhteensa 22,8 miljoonaa
euroa, joista investointikustannukset ovat 18,3 miljoonaa ja jatkuvat kustannukset 4,5 miljoonaa euroa.
Ammattihenkildiden kayttamina jarjestelmina on huomioitu Suomessa kaytettavat yhdeksan asiakas- ja
potilastiedon paatietojarjestelmaa. Investointikustannukset sisaltavat toimintakykymerkinnan ja -arvion
toiminnallisen maarittelyn, asiakas- ja potilastietojarjestelmien teknisen toteutuksen ja Kanta-palvelujen
yhteistestauksen seka jarjestelmaversion kayttoonoton jakelun ja alkutuen soteorganisaatioille. Lisaksi
investointikustannuksiin on sisallytetty kayttoonottoa tukevat ohjeistukset ja koulutuspalveluista
aiheutuvat kustannukset (vain kouluttajien koulutus). Koulutuskustannukset on arvioitu osallistujien
koulutukseen osallistumiseen kaytettavan ajan perusteella. Sosiaali- ja terveysalan ammattihenkiloiden
paakayttajakoulutukseen, harjoitteluun seka tiedon jakamiseen kaytettava aika on arvioitu olevan noin 20
tuntia per paakayttaja. Paakayttajina on huomioitu kolmasosa soteammattihenkiloista (laakarit, hoitajat,
fysio- ja toimintaterapeutit, sosiaalityontekijat seka psykologit). Kustannukset eivat sisalla
loppukayttdjakoulutuksien kustannuksia.
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Taulukko 6.2. Yhtendisen tyo- ja toimintakykytiedon kehittamisen arvioidut kustannukset seuraavan
kymmenen vuoden aikana.

Kehityskohde Arvioidut kustannukset
Paatoksentekomalli Suuruusluokka | Investointi- Jatkuvat Yhteensa
kustannukset | kustannukset
Mallin yksityiskohtien suunnittelu ja €€ 360000 € SMe 54 ME
kadyttéonotto. Prosessin valmistelutyon
resursointi.

Mittareiden sahkoistaminen €€ 600 000 € 3 M€ 3,6 M€
Mittareiden sahkoistamisen toteutus €€ 340000 € 2,6 M€ 2,9 M€
Toimiametan kehittdminen € 109 000 € 321000€ 430000

€
Kansallisen kayttoliittyman € 250000 € - 250000
jatkosuunnittelu €

Rakenteisen tiedon kehittaminen €€€E 21,4 M€ 6,3 M€ 28 M€

(toimintakykymerkinta ja -arvio)

Rakenteisen tiedon toteutus Kanta- €€ 3,1 M€ 1,8 M€ 49 M€
palveluihin
e Toiminnallinen maarittely, tekninen
toteutus, testaus, alkutuki
jarjestelmatoimittajille toiminta- ja
tyokykymerkinnan osalta
e Toimintakykymerkinta Omakantaan
e Kayttoonottoon liittyva koulutus
Rakenteisen tiedon toteutus €€€ 18,3 M€ 45 M€ 22,8 M€
ammattihenkiloiden kayttamiin
tietojarjestelmiin, 9 paatietojarjestelmaa
e  Kayttoonottoon liittyva koulutus

6.2.2 Taloudelliset ja laadulliset hyodyt

Yhtendisen tyo- ja toimintakykytiedon kehittamisen hyotyja tarkastellaan seka taloudellisten hyotyjen etta
kansalaisille, ammattihenkiloille, organisaatioille ja koko palvelujarjestelmalle kohdistuvien laadullisten
hyotyjen nakokulmista. Taloudellisista hyodyista tydaikasaastoihin ja paallekkaisen toiminnan
poistumiseen liittyvista kohdista on tehty laskelmat luvussa 6.2 kuvatun mukaisesti. Merkittavinta
yhtenaisessa toiminta- ja tyokykytiedossa on sen mahdollistama jarjestelmariippumaton ja palvelurajat
ylittava ajantasainen tyo- ja toimintakykytiedon muutosten seuraamisen mahdollisuus. Palvelurajat ylittava
tiedonkulku paranee, palveluprosessit sujuvoituvat ja yhteinen ymmarrys lisdantyy, kun kansalaisen
muualla tuotetun tiedon nakemisen mahdollistuu. Ammattihenkildiden nakokulmasta yhdenmukainen ja
ajantasainen kirjaaminen helpottaa merkittavasti asiakkaan ja potilaan tyo- ja toimintakyvyn tulkintaa ja
kokonaiskuvan muodostumista. Viiden minuutin paivittaisella tydajan vapautumisella muuhun toimintaan
on erittdin suuret kustannusvaikutukset. Myos paallekkaisen toiminnan vahenemisella on erittdin suuri
vaikutus, kun erilaisissa tilanteissa tarvittava tyo- ja toimintakyvyn ajantasainen tieto on valmiina
hyodynnettavaksi.
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Keskeisin laadullinen hyoty kansalaisille on sahkdisen ja rakenteisen itsearviomerkinnan lisddmisen ja
hallinnoinnin mahdollistumisen kautta parantuva hoitoon osallistuminen ja sitoutuminen.

Sahkoisten ja rakenteisten mittareiden kehittamisella arvioidaan olevan kohtalainen vaikutus mitatun
tiedon identifioinnin ja tulosten vertailun osalta, mutta sen vaikutukset kirjaamisen laatuun ja
potilasturvallisuuteen ovat merkittavia. Tiedon rakenteisuus vahentaa inhimillisia virheita ja parantaa
kirjaamisen yhtendistyessa sen laatua seka potilasturvallisuutta. Koko palvelujarjestelméan nakokulmasta
kirjausten hyodynnettavyys toisiokdytossa helpottuu. Rakenteisessa muodossa kerattava tieto mahdollistaa
niin organisaatioiden sisaisen kuin niiden valisen tiedon vertailtavuuden, mika parantaa koko
palvelujarjestelman laatua kannusvaikutuksen kautta. Yhteenveto hyodyista seka asiantuntija-arvioon
perustuvat euromaaradiset suuntaa antavat arviot ovat kuvattuna alla olevassa taulukossa 6.3. Laadulliset
hyodyt on jarjestetty taulukossa kommentointikierroksella saadun palautteen mukaiseen
tarkeysjarjestykseen.

Taulukko 6.3. Yhtendisen toiminta- ja tyokykytiedon kehittamisen hyodyt.

Kuvaus Suuruusluokka
€€€€E

e Yhdenmukainen ja ajantasainen tyo- ja toimintakykytieto nopeuttaa
ammattihenkildiden tiedon kirjaamista, kirjatun tiedon hyédyntamista ja
vahentaa hukkatyota

o Palvelurajat ylittava jarjestelmariippumaton yhtendinen tieto mahdollistaa
tyo- ja toimintakykytiedon muutosten seurannan

o Yhteinen ymmarrys asiakkaan /potilaan ty6- ja toimintakyvysta lisaantyy

o Toimintamallit yhtenaistyvat ja palveluprosessit sujuvoituvat
Konseptin kommentoinnissa tuotiin esiin, etta tietojen valittaminen muille
hallinnonaloille mahdollistaa merkittavat automatisoinnit
kasittelyprosesseissa ja siten myos kustannushyddyt seka paremman ja
nopeamman asiakkaan palvelun.

o Paallekkainen tyo vahenee, kun ty6- ja toimintakykytieto on ajantasaista ja €€EEE
aiemmin tehdyt merkinnat koontituloksineen ovat ammattihenkiloiden
kaytettavissa erilaisten lausuntojen, todistusten ja palautteiden pohjaksi

o Ammattihenkilon ei tarvitse kirjata asiakkaan jo kirjaamaa tietoa
o Ammattihenkilo l0ytad muiden ammattihenkildiden kirjaamat tiedot
helpommin ja nopeammin myds yhteenvetoina, jolloin palvelu sujuvoituu

Laadulliset hyodyt (liittyen tassa luvussa esitettyihin kustannuksiin)
e Kansallisesti kayttoon sovitut tyo- ja toimintakyvyn mittarit ja niihin liittyvat
ohjeet helpottavat mittarien kayttoa ja valintaa.

e Kansalaisten mahdollisuudet tallentaa, ndhda ja hallinnoida omaa tyo6- ja
toimintakykytietoaan parantaa omaan hoitoon ja palveluun osallistumista ja
sitoutumista.

e Sahkoisten mittareiden rakenteinen jakelu ja kdytto mahdollistavat
ajantasaisten mittarien kdyton, mittauksen ja siitd saadun tiedon identifioinnin
seka tulosten vertailun eri mittauskertojen valilla.
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Kuvaus

Suuruusluokka

e Tiedon rakenteisuus ja mittarien sahkoistys yhtenaistavat kirjaamista ja
parantavat sen laatua seka potilasturvallisuutta.

e Toimintakykytiedon hyodyntaminen kansallisten tietovarantojen avulla
toisiokdytossa, kuten arvioinneissa, palveluntuottajien valisessa vertailussa ja
tutkimuksessa helpottuu. Tama parantaa koko palvelujarjestelman laatua
kannustinvaikutuksen myéta.

e Kansallinen kayttoliittyma ("mittarimoottori") ohjaa ja helpottaa alueellisten ja
paikallisten mittarien kayttoonottoa.

e Kansallinen kayttoliittyma ("mittarimoottori") on organisaatioille edullisempi
vaihtoehto suhteessa jokaisen omaan tietojarjestelmatoteutukseen.

Muut, konseptin kommentointikierroksen kommenteissa esiintuodut hyodyt:
Potilasturvallisuuden paraneminen, Sosiaaliturvan paraneminen, Hoidon
yhdenvertaisuus

Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti
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7 Kehittamisen tiekartta

Alla olevat tyo- ja toimintakykytietoon liittyvat aikatauluehdotukset eri kehittamisalueille ovat
nimenomaisesti ehdotuksia, eikd ajankohtia ole vahvistettu esimerkiksi THL:n sisdisessa suunnittelussa.
Aikataulujen toteutumiseen liittyy my0ds ns. uuden Asiakastietolain saatamisen eteneminen, silla useat
tavoitetilan ratkaisut ovat riippuvaisia taman lain sisallosta. Tekniset kehitystehtavat eivat myoskaan viela
sisally Kanta-palvelujen kehityspolulle. Kanta-palveluiden kehittamiskohteista laaditaan STM:n, THL:n ja
Kelan Kanta-palveluiden yhteistyolla vuosikohtainen hankesuunnitelma, jonka yhteydessa
kehittamisen aikataulut taismentyvat. Teknisen kehittamisen aikatauluihin vaikuttanee se, etta vuosien
2020-2021 aikana Kanta-kehittaminen on viivastynyt covid-19 liitanndisten kehitystehtadvien vuoksi ja tana
aikana muodostunut kehitysvelka on lahivuosina purettava. Tiekartta on realistinen vain, jos sen osoittamia
tehtavia priorisoidaan ja resursoidaan tarpeeksi kansallisessa valmistelussa.

Kaikki tavoitetilan ratkaisuun tarvittavat kehittamistoimenpiteet eivat kuitenkaan sisalla riippuvuuksia, vaan
[ahitulevaisuudessa voidaan tarvittaessa edistad mm. paatoksentekomallin jatkosuunnittelua ja mallin
kayttoonottoa sekd Toimiametan tarvitsemia paatoksia ja teknisia ratkaisuja. Ei ole myoskaan estetta edeta
ty0- ja toimintakykyyn liittyvien uusien toiminnallisten tai tietosisaltoihin liittyvien maarittelyjen kanssa.
Suurimpia epavarmuuksia ratkaisun osalta liittyy Kysely- ja valityspalvelun ja Omatietovarannon
kehittamisen aikatauluun.

Kehittamista on paljon ja eri tehtavilla on aikataullisesti keskindisia riippuvuuksia: Siksi kehittaminen tulisi
mahdollisesti projektoida tai jopa muodostaa ohjelma/hanke tms. hallinnoimaan, ohjaamaan ja
koordinoimaan eri kehitysprojekteja.

2H/2021 2022 2023

Paatos
paatoksenteko-
mallista

Paatoksenteko-
mallin
yksityiskohtien
jatkosuunnittelu

kehittamisen tiekartta
Paatoksentekomalli

[
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e
>
e
[44]
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=
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o=
1
He]
>
|_

Paatoksentekomallin
kayttoonotto
(1. mittari prosessiin)

Kuva 7.1 Paatoksentekomallin kehittdmisen tiekartta.
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2H/2021 1H/2022 2H/2022 2023 2024 2025 2026

P&atos
Toimiametasta
Koodisto-
palvelun
jakelualustana

Toimiametan
jatkokehityksen
valmistelu ja
maarittelyt

Toimiametan hallinta-
mallin kehittdminen

Toimiametaan liittyvat ohjeet ja >

kehittamisen tiekartta
Mittarien rakenteet

koulutus

<
o
o
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=
>
=
P
4
©
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&=
E
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-
©
—
1
Q0
>
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Toimiametan kayttoliittyman ja paasynhallinnan
toteutus ja 1. referenssikdyttoonotto

Kansallinen kayttéliittyma (jatkoselvitys, maarittelyt, toteutus ja
pilotointi)

Kuva 7.2 Mittarien rakenteiden kehittamisen tiekartta.

2H/2021 1H/2022 2H/2022 2023 2024

Tietosisaltdjen harmonisointi: toimintakyky / tyoterveyshuolto / Tietosisaltdjen harmonisointien toteutukset ja
opiskelijahuolto / terveystarkastus / ensihoito ja neuvola kayttoonotot, mikali muutoksia tarvitaan

Jatkokeskustelut
tietotarpeista
sidosryhmien kanssa

ICF ja muu luokitusstrategiatyd

:o::mintﬁll(.yvyn Toimintakykytiedon
Ietomatfiin tietosisallon hyédyntaminen

ohjeistusten loppuun- . . .
; sten opp todistusten ja lausuntojen
saattaminen ja .
rakenteissa

jalkautus

Tyoterveyshuollon tieto-sisallon
lisamaarittelyt

Tydterveyshuollon tietosisallon tekninen toteutus ja kayttéonotot

:0
52
H
&

(%23

o
)
.0
=

Toimintakykymerkinnan ja -arvion tekninen
toteutus ja kdyttéonottojen aloitus

kehittamisen tiekartta

Toimintakykymerkinnan ja -arvion jalkautus

Ty6- ja toimintakykytiedon

Jatkokeskustelut ja suunnittelu
muun tyokykytiedon kuin
toimintakykytiedon kasittelysta

Maarittelyt yhteenvetotiedoille kuten
suunnitelmat ja palautteet, joiden osana tyo-
Toimintakykytiedon maaritysten péivitys | ja toimintakykytiedon merkintdja tai arvioita
Mahdolliset koosteisiin liittyvat maarittelyt | voisi kayttaa

Kuva 7.3 Tietosisaltojen kehittamisen tiekartta.
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2H/2021 1H/2022 2H/2022 2023 2024

Omakanta maarittelyt kehitys kaikkien

toimintakykytietojen ndyttamiseen seka

tietojen hakuun ja suodatukseen.

i Aikataulu tdsmentyy em. Konseptoinnin
[ perusteella

Omakanta konseptointi (erityisesti i
sosiaalihuolto) E

Hyvinvointitietojen kayton | maarittelyt yhteenvetotiedoille kuten suunnitelmat ja
ja Omatietovarannon palautteet, joiden osana tyd- ja toimintakykytiedon
konseptointi merkint6ja tai arvioita voisi kdyttaa.

i Aikataulu tasmentyy em. Konseptoinnin perusteella

kehittamisen tiekartta
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Tiedon tuottaminen ja kaytto

Kuva 7.4 Tiedon tuottamisen ja kdyton kehittamisen tiekartta.

2022 2023 2024 2025

"Uusi"
valitystoiminnallisuus -
toteutus Kanta-
palveluihin

Tekniset maarittelyt ja

Maarittelyt asiakirjan valitykselle ja liitteiden toteutus asfakirjan ja

Rl liitteiden vélitykselle
Tekniset maarittelyt ja kehitys ns. "Valkky2" - "Omavalitys", maarittelyt ja
maarittelyprojektin uusille vaatimuksille toteutus

Uudet kayttéonotot >

Potilastietojen valitys
hyvinvointisovelluksille,

maarittelyt Valmius valittaa asiakirjoja (esim. >

kehittamisen tiekartta

Ty6- ja toimintakykytiedon

toimintakykyarvio)
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Kysely- ja valityspalvelun
kayttoonotto Sosiaalihuollon
arkistossa

Kuva 7.5 Tiedon luovuttamisen tiekartta Kanta-palvelujen avulla.

Edellakuvatut kehittamiskohteet on esitetty alla taulukkomuodossa, josta nakyy niiden osalta myos
mahdolliset lisatiedot. Taulukkoon on lisaksi keratty kehitys- ja jatkoselvityskohteita, joita ei voida tassa
konseptoinnissa aikatauluttaa, vaan ajankohta jatetaan niiden osalta avoimeksi.
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Taulukko 7.1 Kehittamistehtavien tiekartta ja alustavat aikataulut huomioineen.

Koodistopalvelun jakelualustana

Tehtavaryhma Tehtava Aikatauluehdotu |Lisatiedot ja
3 huomiot
Paatoksentekomall
i
Paatos paatoksentekomallista H2/2021
Paatoksentekomallin H2/2021
yksityiskohtien jatkosuunnittelu
Paatoksentekomallin kdyttoonotto |2022
(1. mittari prosessiin)
Mittarien rakenteet
Paatos Toimiametasta H2/2021

Toimiametan hallintamallin
kehittaminen

H2/2021 -H1/2022

Kansallinen kayttoliittyma
(jatkoselvitys, maarittelyt, toteutus
ja pilotointi)

2022-2026

Toimiametan jatkokehityksen
valmistelu ja maarittelyt (sisaltaen
mm. paasynhallinnan)

H1/2022

Toimiametan kayttoliittyman ja
paasynhallinnan toteutus ja 1.
referenssikayttoonotto

H2/2022-

Toimiametaan liittyvat ohjeet ja
koulutus

H2/2022-

Tietosisalto

Toimintakykymerkinnan ja -arvion
tekninen toteutus ja
kayttoonottojen aloitus

2022

Em. sisaltojen jalkautus

H2/2022-2023

Koulutukset
(suunnittelu ja
toteutukset) jne.

Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti
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Tehtavaryhma Tehtava Aikatauluehdotu |Lisdtiedot ja
s huomiot
Toimintakykytiedon maaritysten 2022 Sosiaalihuollon
paivitys (laajennustarpeiden osalta asiakirjojen mahdolliset
esim. mittauksen osa- ja koosteet tms.
kokonaistulos, kontekstitieto jne.) yhteenvedot
Mahdolliset koosteisiin liittyvat selvitettdva erikseen
masrittelyt oman aikataulun
mukaisesti
Tietosisaltojen keskindinen H2/2021-22 My0s tyottomien
harmonisointi: toimintakyvyn terveystarkastuksen
tietosisalto vs. tyoterveyshuollon tietosisaltoa tehdaan
tietosisalto vs. opiskelijahuolto vs. parhaillaan
terveystarkastus vs. ensihoidon ja
neuvolatoiminnan tietosisallot
Em. harmonisointien toteutuksetja |2023-24
kayttoonotot, mikali muutoksia
tarvitaan
Tyoterveyshuollon tietosisallon 2022
lisamaarittelyt
Tyoterveyshuollon tietosisallon 2022-23 Kytkeytyy
tekninen toteutus ja tietokomponenttien
kadyttoéonottojen aloitus Termeta toteutukseen/
Valtava -hanke seka
tietokomponenttien
tekniseen
kehittamiseen
(maarittelyt alkavat
mahdollisesti 2022)
Jatkokeskustelut ja suunnittelu H2/2022- Em. tyohallintoa

muun tyokykytiedon kuin
toimintakykytiedon kasittelysta

koskevat selvitykset
saattavat tuottaa
sisaltoa myos tahan

Tyokykytiedon tietomallin laajennus
ja uudet rakenteiset tiedot,
madrittely

2022-

Toimintakyvyn tietomallin
kirjaamis- ja muiden ohjeistusten
loppuunsaattaminen ja jalkautus
(koulutukset)

H2/2022

Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti
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Tehtavaryhma

Tehtava

Aikatauluehdotu
s

Lisdtiedot ja
huomiot

ICF ja muu luokitusstrategiatyo

H2/2023-2024

Aihetekstin/koodien
siltaus ICF-koodeihin,
indeksointi

Toimintakykytiedon tietosisallon 2023- Todistusten ja
hyédyntaminen todistusten ja lausuntojen
lausuntojen rakenteissa omistajatahojen
(potilastieto) aikataulujen mukaan
Madarittelyt erilaisille 2023- Tietokomponenttityon
yhteenvetotiedoille kuten jalkeen
suunnitelmat ja palautteet, joiden Mahdollisesti muun
osana tyo ja toimintakykytiedon kuntoutuksen
merkint6ja tai arvioita voisi kayttaa tietosisaltotyon
yhteydessa
(aikatauluttamaton)
Jatkokeskustelut tietotarpeista H2/2022 Jatkokeskustelut
sidosryhmien kanssa perustuvat esim. TEM:n
ja TTL:n selvityksiin,
jotka valmistuvat H1 ja
H22021. Tiedossa
ainakin hoitajien
palaute tyottomien
terveystarkastuksesta.
Tiedon tuottaminen ja kaytto
Omakanta konseptointi (erityisesti | 2022 Suunnitelmissa, ei

sosiaalihuolto)

paatoksia.
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Tehtavaryhma Tehtava Aikatauluehdotu |Lisdtiedot ja
s huomiot
Omakanta maarittelyt kehitys Tasmentyy em. Vaiheistus, voidaan
kaikkien toimintakykytietojen konseptoinnin aloittaan
nayttamiseen seka tietojen hakuun |perusteella potilastiedosta, jonka

ja suodatukseen.

osalta
toimintakykytietoa olisi
tassa esitetyn
aikataulun mukaisesti
saatavissa Omakantaan
2023 alkaen.

(Asiakastietoja voidaan
ndyttda Omakannassa
uuden asiakastietolain
perusteella sen
voimaantultua ja kun
organisaatiot
tallentavat
Sosiaalihuollon
asiakastiedon arkistoon
Omakannassa
naytettavaa toisen tai
myohemman vaiheen
asiakastietoa.
Toimintakykytiedon
osalta kuitenkin
rilppuvuus
toimintakykytiedon
Kanta-toteutukseen,
joka tdssa suunniteltu
vuodelle 2023.)

Hyvinvointitiedoilla
riippuvuus lisaksi ns.
uuteen
Asiakastietolakiin.

Hyvinvointitietojen kayton ja
Omatietovarannon konseptointi

Q3/2021-Q1/2022

Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti
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Tehtavaryhma Tehtava Aikatauluehdotu |Lisdtiedot ja
s huomiot

Hyvinvointitietoina tuotettujen tyo- | Tasmentyy em. Riippuvuus myaos ns.

ja toimintakykytietojen tallennus konseptoinnin uuteen

Omatietovarantoon, tekninen perusteella Asiakastietolakiin.

kehitys Hyvinvointisovelluksist
avoidaan tallentaa
taman kehitystyon
jalkeen mittaustietoa
Omatietovarantoon.

Tietojen luovuttaminen Kanta-palvelujen avulla

Tekninen kehitys tietojen - Etenee omalla

luovutukselle Sosiaalihuollon aikataulullaan - ei tehda

arkiston ja Potilastiedon arkiston pelkastaan tyo- ja

kesken toimintakykytiedon
tarpeisiin vaan ns.
uuden Asiakastietolain
perusteella.

Tekniset maarittelyt ja kehitys ns. 2022-23 (mitatointi, viivastys,

"Valkky2" -maarittelyprojektin kyselypalvelun

uusille vaatimuksille hakuehdot jne.)

"Uusi" valitystoiminnallisuus - 2022 Valitys mahdollista

toteutus Kanta-palveluihin parhaillaan vain Kelan
etuuspalveluihin. Muu
valitystoiminnallisuus
maadritelty, mutta
toteutus puuttuu.
Valityssisaltona yha
todistukset ja
lausunnot.

Uudet kayttoonotot 2023- Uusia kayttoonottoja

kun valityssisaltona
todistukset ja
lausunnot.
Kyselypalvelun osalta
jatkuvaa,
valityspalvelun osalta n.
2023

Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti
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Tehtavaryhma Tehtava Aikatauluehdotu |Lisdtiedot ja
s huomiot

Maarittelyt asiakirjan valitykselle ja |2022-2023 Mahdollisesti osana

liitteiden valitykselle konseptointityota.
Konseptoinnin
ajankohta on arvio.
Mahdollinen
konseptointi vaikuttaa
allaolevien tehtavien
aikatauluihin

Tekniset maarittelyt ja toteutus 2024

asiakirjan ja liitteiden valitykselle

Valmius valittaa asiakirjoja (esim. 2024-

toimintakykyarvio)

Kysely- ja valityspalvelun 2024- 1.9.2024 julkisten

kayttoonotto Sosiaalihuollon palvelunantajien

arkistossa liittymisvelvoite

"Omavalitys", maarittelyt ja 2024- Mahdollista edeta

toteutus teknisesti, kun uusi
valitystoiminnallisuus
valmis, realistista edeta,
kun valityspalveluun on
liittynyt enemman
vastaanottajia.

Potilastietojen valitys 2023- Ei pelkadstdan tyo- ja

hyvinvointisovelluksille, maarittelyt

toimintakykytiedon
tarpeisiin

Lainsdadanto ja ohje

et

Sidosryhmien, erityisesti
TEM/terveydenhuolto/sosiaalihuolt
o ohjeiden tarkistukset

Mikali naita tarvitaan
tietotarpeista kaydyn
keskustelun tuloksena

TEM tiedonsaantioikeuteen
(erityisesti JTYP-laki) liittyvien
saadosten tulkinnan
tasmentaminen ja ohjeistus

Voi johtaa
sdaddsmuutoksiin

Selvitetadn muutostarpeet ns.
toisiokayton lakiin
hyvinvointitietojen kayton osalta

Muut aikatauluttamattomat tehtéavat

Tyo- ja toimintakykytiedon konsepti
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Tehtavaryhma Tehtava

Aikatauluehdotu
s

Lisdtiedot ja
huomiot

Selvitys, miten toimintakyvyn
tietomalli ja International Patient
Summary seka Functional Status
Assessment liittyvat toisiinsa

EU IPS on jo hankkeena
Kanta-palveluissa

Jatkoselvitys Kelan kuntoutuksen
hyodyn arvioinnin ratkaisulle
Kantaan arkistoitua tietoa
hyodyntaen

Kansallisen kayttoliittyman kehitys
ja kayttoonotot

Aikataulutus osana
jatkosuunnittelua

Toisiokdyton minimitietosisallon
maarittely ja vaikuttavuuden
arvioinnin ratkaisu seka indeksien
madrittely ja rakentaminen
tietotuotantomallin mukaisesti

Osana normaalia
tietotuotantoprosessia.
Arviointi voi alkaa, kun
ensimmaiset tiedot
alkavat keraantya
Kantaan eli taman
suunnitelman mukaan
arviolta vuodesta 2024
alkaen.
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8 Paatoksentekomalli kansallisten mittarien
kayttoonottoon

Seka tiedon ensiokayton, etta erityisesti toisiokayton nakdkulmasta, olisi kansallisesti yhteisesti kaytossa
olevien tyo- ja toimintakykymittareiden maaran oltava rajattua ja perustuttava kansalliseen ja yleisesti
hyvaksyttyyn paatoksentekomalliin. Lukuisista erilaisista mittareista ja mittauskdytéannaista olisi voitava
priorisoida ne, joita kansallisesti kdytetaan. Taman vuoksi tyo- ja toimintakykytiedon konseptoinnin osana
on suunniteltu, STM:n tehtavaannon mukaisesti, paatoksentekomalli valtakunnallisten mittareiden
kayttoonotolle. Paatoksentekomallia sovellettaisiin niiden mittareiden osalta, joita tulisi kayttaa
kansallisesti ja joiden perusteella tehtdisiin mm. kansallista vaikuttavuuden arviointia. Potilas- ja
asiakastyossa on yleensa tarpeen mitata ja kirjata myos muuta tyo- toimintakykytietoa kuin mittaustietoa ja
mittaustiedon lisaksi kdytossa voi jatkossakin olla myds muita toimintakyvyn mittaamisen tapoja.
Paatoksentekomalli ei kuitenkaan ota kantaa tahan muuhun tietoon.

8.1 Kansallinen tyo- tai toimintakyvyn mittari - kasite ja yleiset perusteet

Tassa kuvatun paatoksentekomallin mukaisesti paatettaisiin nimenomaisesti kansallisesti
kayttoonotettavista tyo- ja toimintakyvyn mittareista tai laajemmin, mittaamisen kaytanndista. Jatkossa
tekstissa kaytetaan termia "mittari" kuvaamaan naitd molempia.

Kansallisesti kayttoonotettava mittari on:
e Jarjestelmaillisesti kdaytossa

o Kaytossa velvoittavasti, kattavasti, maaritellyssa kohdejoukossa ja -tilanteessa, eika sille ole
hyvaksyttavaa korvaavaa menettelya tai mittaria

e Riittdvan pateva ja luotettava (Aihealueen asiantuntijoiden tai tieteellisen arvion mukaan. Tieteellista
arvioita ei aina ole saatavissa)

o Kohdejoukon ja -tilanteiden suhteen asiantuntevien ammattihenkildiden hyvaksyttavissa esim.
siksi, etta on tieteellinen naytto patevyydesta ja luotettavuudesta, laaja ja vakiintunut kaytto

o Toimiva yksilotyossa, esimerkiksi palvelutarpeiden arvioimisen tai kartoitukseen, tavoitteiden
asettamiseen, tulosten seuraamiseen, henkil6a koskevien paatésten perusteeksi

o Ymmarrettava ja tulkittava ammattihenkilon tai kansalaisen nakdkulmasta.
e Sellainen, jonka kaytolle on perusteet (yksikin seuraavista riittaa)

o VYleisin peruste on, etta tarpeelliseksi katsottu vertailutieto (aggregoidut indikaattorit, jotka
muodostetaan mittarin tuottamasta tiedosta) vaatii maariteltya kohdejoukkoa (nimittaja)

o Mittari on vakiintunut de facto -standardiksi eli silld on keskeinen asema tavanomaisessa
paatoksenteossa

o Mittari on patevyydeltdan ja muilta mittariominaisuuksiltaan ylivoimainen muihin realistisesti
vaihtoehtoisiin mittareihin nahden (harvoin nain).
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On huomattava, etta pelkka mittarin rakenteen maaritys ja se, etta mittarin rakenne ja jakelu tehdaan
kansallisesti sovittavalla tavalla, ei tee mittarista kansallista ty6- ja toimintakyvyn mittaria vaan kansallisesta
mittarista (tai mittaamisen kdytannosta) paatetdan aina erikseen taman paatdksentekomallin mukaisesti.

8.2 Paatoksentekomalli kansalliselle mittarille

Valtakunnallisten mittarien paatoksentekomalli seuraa prosessia, joka on esitetty kuvassa 8.1. Jokainen
prosessin vaihe kuvataan tulevissa alaluvuissa samalla rakenteella, kullekin vaiheelle kuvataan keskeiset
toimijat (intressiryhmat), edellytykset, prosessin sisalto ja lopputulos. Paatdksentekomalli on kuvattu
ylatasolla ja monet operatiiviset yksityiskohdat suunnitellaan tarkemmin, ennen kuin paatoksentekomalli
otetaan kayttoon. Paatoksentekomalli myos muokkautuu ajan myo6ta, kun saadaan kaytannon kokemusta
sen lapiviemisesta.

Paatoksentekomalli

Vaihtoehdot Tasmennys Kayttoonotto

Kuva 8.1. Kansallisen paatoksentekomallin prosessi.

Prosessi lahtee liikkeelle tarpeesta sopia kansallisesti kaytettava mittari, johonkin tiettyyn
kayttotarkoitukseen kuten esimerkiksi jonkin potilasryhman toimintakyvyn mittaamiseen, kuntoutuksen
vaikuttavuuden seurantaan tms. ja paattyy siihen, etta kansallisen mittarin kayttoonotosta on paatetty.
Paatoksenteon jalkeen, prosessin lopputuloksena, kansallinen mittari otetaan laajasti kdyttoon ja sita
voidaan hyddyntda yksilo- ja ryhmatason vertailutiedon keradmiseen. Kerattya tietoa hydodynnetdan mm.
tiedolla johtamiseen, vaikuttavuuden arviointiin seka yksilotyon parantamiseen.

Prosessin lapimenoaika vaihtelee mm. sen mukaan, miten hyvin mittarin tarve on maaritelty ja kuvattu,
miten monta vaihtoehtoista mittaria on tarkastelussa ja miten hyvin kaikista vaihtoehtoisista mittareista on
saatavilla valmisteluun tarvittavia tietoja. Mikali tarkastelussa on vain yksi tai kaksi mittaria ja mikali ne ovat
laajalti tutkittuja ja yleisesti kaytettyja, on paatoksenteon mahdollista olla nopea ja siten myos prosessin on
luonnollisesti lyhyempi kuin tapauksessa, jossa vaihtoehtoja on paljon ja ennakkotietoja on saatavilla
vahemman. Oletusarvo on, etta prosessi voidaan vieda lapi 6-18 kuukauden aikana.

Prosessin eri vaiheita valmistelee valmistelijaryhma, sihteeristo tms. eli operatiivinen toimija, joka on
vastuullinen valmisteluprosessista ja jonka esityksen pohjalta paatos tehdaan. Konseptointiin
osallistuneiden asiantuntijoiden arvion mukaan resurssitarve tallaiseen valmisteluun on ainakin toiminnan
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alkuvaiheessa 3 henkilotyovuotta. Valmistelijat kokoavat valmistelun tueksi asiantuntijaryhman tai -ryhmia.
Asiantuntijoiden nakemys tulee osaksi paatoksen valmistelua juuri taman valmisteluryhman kautta. Osaan
tehtavista joudutaan mahdollisesti kayttamaan tarvittaessa asiantuntijaryhman sijaan esimerkiksi
ulkopuolisia konsultteja, mika on mydskin otettava huomioon toiminnan resursoinnissa.

Koko prosessin omistajan tulee olla taho, johon prosessin jokaisen vaiheen kaikki toimijat voivat
[ahtokohtaisesti luottaa. Konseptoinnin tehnyt tyéryhma ehdottaa, etta prosessin omistaja on THL, joka
lainséadannon mukaisesti vastaa sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastiedon sahkoisen kasittelyn, siihen
liittyvan tietohallinnon ja valtakunnallisten tietojarjestelmapalvelujen kayton ja toteuttamisen
suunnittelusta, ohjauksesta ja seurannasta. Kansallisesti paatettavilla tyo- ja toimintakyvyn mittareilla
tuotettaisiin asiakas- ja potilastietoa sosiaali- ja terveydenhuollon kansallisen ohjauksen ja palvelujen
jarjestamisen tarpeisiin, mika sekin kuuluu THL:n tehtdviin. Prosessin omistaja on kdytanndssa viranhaltija,
joka on vastuussa siita, etta paatoksentekoprosessi kdydaan lapi ja sen vali- ja lopputuloksesta viestitdaan
asianosaisille.

Valmistelijoiden ja prosessin omistajan lisaksi paatoksentekoprosessin keskeinen toimija on kansallisista
mittauskaytannoista paattava poikkihallinnollinen tydoryhma. Tama tyéryhma koostuu eri hallinnonaloja ja
intressiryhmid edustavista henkil6ista. THL kutsuu tyéryhmaan jasenia, jotka edustavat mm. tyo- ja
toimintakykytietoa tuottavia ja tarvitsevia tai toimintakykya tutkivia tahoja. Tydryhma voi kutsua
tarvittaessa avukseen asiantuntijoita.

Ns. Asiakastietolain (2021,398) mukaisesti sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastiedon séhkoisen kasittelyn ja
siihen liittyvan tiedonhallinnan yleinen suunnittelu, ohjaus ja valvonta seka paatoksenteko merkittavien
tiedonhallintahankkeiden kokonaisrahoituksesta kuuluvat sosiaali- ja terveysministeridlle. Taman
mandaattinsa mukaisesti STM muodostaa paatoksentekomallin tueksi strategisen ohjausryhman, johon
kutsutaan mukaan eri ministerididen edustajat (STM, TEM, OKM, VM). Strateginen ohjausryhma sopii tyo- ja
toimintakyvyn mittauskadytantojen yhteisista tavoitteista ja ohjaa, linjaa seka seuraa ty6- ja
toimintakykytiedon mittauskaytantojen valintaa ja systemaattista kayttoonottoa eri hallinnonaloilla.

Prosessin kuluessa tehdaan useita paatoksia:

e Prosessin omistaja tekee paatoksia prosessin etenemisesta, kuten esimerkiksi siita, etta aloite
mittauskaytanndsta viedaan jatkovalmisteluun

e Kansallisista mittauskaytannosta paattava tyoryhma, tekee paatoksen kansallisen mittarin tai
mittauskdytannon valinnasta.

o Valinnan sijaan paatos voi olla myos paatos etenemisesta (jatkovalmistelu tms.), prosessin
paattymisesta (ei esim. edellytyksia jatkamiselle) tai palauttamisesta valmisteluun. Silta osin,
kun paatokseen sisaltyy esim. tietorakenteita tai Kuva-mittareita koskevia osia, voi THL kayttaa
tarvittaessa toimeenpanon tukena maarayksenantomandaattiaan.

e Kukin paatoksentekoon osallistuva organisaatio tekee erikseen, omien menettelytapojensa mukaisesti,
hallinnollisen paatoksen kansallisen mittaustavan tai mittarin kdyttdonotosta (toimeenpanosta)

8.2.1 Tarve

Prosessi lahtee liikkeelle, kun "kuka tahansa" tuo esiin tarpeen kansallisesti yhtendiselle tyo- ja/tai
toimintakyvyn mittaamiselle tai tyo- ja toimintakykymittarin kansalliselle kaytolle tai jo aiemmin valitun
mittarin muutokselle. Mikali kyse on muutoksesta, voidaan jaljempana esitetyt prosessin eri vaiheet jattaa
osin tai kokonaan lapikdymatta. Tapa, jolla tarpeen voi esittaa seka vastaavat muut paatoksentekomallin
yksityiskohdat tasmennetdaan mallin kdyttoonoton valmistelun yhteydessa.

9%
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Prosessin omistaja, jolla on apunaan tyoryhma, ottaa tarpeen kasittelyyn ja kasittelyn paatteeksi paatetaan
siitd, edetaanko mittausvaihtoehtojen kartoittamiseen. Tarpeen arvioimisen valmistelutydssa kuullaan
kyseisen mittarin ja kdyttotarkoituksen kannalta keskeisia asiantuntijoita ja sidosryhmia.

Taulukko 8.1. Tarvealoitteen kasittelyprosessi.

Tarve » Pddtos-> Vaihtoehdot

Keskeiset °
toimijat

Kokonaisprosessin omistaja

Palvelun jarjestdjat ja rahoittajat (esimerkiksi VM) , jotka haluavat yhtendistada tyo- ja
toimintakykyyn liittyvia toimintakaytantoja

Tyo- ja toimintakyvyn ja kansanterveyden tutkijat
THL, TTL, STM, Kela, tyoelakeyhtiot

Asiakkaan "aani"/ esimerkiksi asiakas- ja potilasjarjestojen edustaja(t).

Edellytykset o

Tyo- ja toimintakyvyn arvioinnin nykykdytanndssa tunnistettu ongelma ja/tai tarve
tyo- tai toimintakyvyn yhteiselle mittaustavalle.

Prosessi °

Prosessi alkaa tarvealoitteella, jossa alustavasti ehdotetaan jotakin kansallista
yhtendistamista tarvitsevaa tyo- ja toimintakyvyn arvioinnin kdytantoa. Aloitteen teon
tapa ja aloitteen minimisisalté maaritelldan osana paatoksentekomallin
kayttoonottoa. Prosessin [dhtokohtana voi olla olemassa oleva suositus (alueellinen,
asiantuntijalahtoinen tai esimerkiksi ulkomainen) tai esimerkiksi laajassa kdytossa
oleva (de facto -standardi) mittari/mittaristo/mittauskaytanto.

Prosessin omistajan ohjauksessa tarvekuvaus jalostetaan niin, etta prosessin
myOohemmat vaiheet kyetdadn viemaan lapi (minimisisalto).

Tarvekuvauksessa on suotavaa erotella mm. se, mitka tarpeet kohdistuvat
vertailutiedon jalostamiseen, yksilotyon tarpeisiin tai johonkin muuhun seka se, mitka
ovat tarkeimmat vaihtoehdot ja ristiriidat (esimerkiksi ristiriidasta on mittarin kaytto
eri erikoisaloilla, henkil6illa, joilla useita sairauksia). On tarkea maaritelld myos se,
mihin tarkoitukseen kansalliseksi ehdotetun mittarin tuloksia tullaan kayttamaan
(mahdollinen kansallinen hyoty).

Lopputulos °

Tarpeen kuvaus (ehdotetussa kohderyhmadssa ja toimintakykyaiheessa)
Ehdotus mittausvaihtoehtojen kartoitukseen sisallytettavista mittareista, kartoituksen
toteuttajasta, tarvittavista resursseista, aikataulusta jne.

1 Prosessin omistajan paatos jatkovalmistelusta eli mittausvaihtoehtojen
kartoituksen kaynnistamisesta (voi sisaltdaa myos jo paatoksen arvotuksen
tekemisesta), tarpeen lisatyostamisesta (palautus valmisteluun) tai sen hylkaamisesta.
Samalla paatetaan vaihtoehtojen kartoituksen tekijasta (ja arvotuksen tekijasta).

8.2.2 Vaihtoehdot

Mittausvaihtoehtojen kartoituksen vaiheessa taho, jolle kartoituksen teko on annettu tehtavaksi, tekee
varsinaisen kartoituksen ja raportoi sen tydryhmalle. Kartoituksen voi tehda vapaaehtoisuuteen perustuva
taho kuten esim. Toimia-verkosto, mutta koska kasiteltdvien mittarien maara voi nousta suureksi, on
varauduttava my0s siihen, etta tarvitaan muita resursseja. Osana vaihtoehtojen kartoitusta laaditaan

mittarin tai mittarien

rakennekuvauksen luonnos ja arvioidaan niiden rakenteisuuden valmius yleisesti seka
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erityisesti suhteessa kansallisen toimintakykymerkinnan rakenteeseen. Vaihtoehtojen kartoitus voi sisaltaa
my®0s jo arvotuksen, jota kuvataan luvussa 8.2.3.

Taulukko 8.2. Mittausvaihtoehtojen vertailu.

Vaihtoehdot (rakenne) » Pddtos » Arvotus

Keskeiset
toimijat

kokonaisprosessin tai prosessivaiheen omistaja

Kartoitushankkeen toteuttaja

Ty6- ja toimintakyvyn arvioinnin ammattihenkilot (professioasiantuntijat)
Ty0- ja toimintakyvyn ja kansanterveyden tutkijat

THL, TTL, STM, Kela, tyoelakeyhtiot

Asiakkaan "aani"

Edellytykset

Tarvevaiheessa tehty ehdotus mittausvaihtoehtojen kartoituksesta (alustava arvio
mahdollisista mittausvaihtoehdoista)

Nykyisen toimintakadytannon (-kdytantdjen) kuvaus

Mittausvaihtoehtoihin liittyva aikaisempi tieto, esimerkiksi mahdolliset TOIMIA-
mittariarviot, mahdolliset olemassa olevat suositukset ja mahdolliset valmiit
rakennemaaritykset

Muu aiempi tieto (esim. kansainvaliset tietokannat, ulkomaiset suositukset, Toimia-
arvio)

Prosessi

Mittausvaihtoehtojen vertailu ennalta paatetyin kriteerein.
Nykyisen toimintakdytannon kuvaus ja ratkaisumahdollisuuksien selvitys,
yhtenaistamistarpeen nakdkulmasta. Kuvataan mittarivaihtoehdot ja niiden omistajat,
rajausvaihtoehdot (voi olla osin eri kuin tarvekuvauksessa, jos esim. syyta rajata
edelleen vaihtoehtoja), vertailutiedon vaihtoehdot, suhteutus mittausvaihtoehtojen
kayttoon muissa kayttokohteissa (yleinen kadytettavyys, kdyttd muissa
sairausryhmissa, kuntoutujaryhmissa tai toimialoilla)
Mittausvaihtoehtoihin liittyva aikaisempi tieto, kuten
o Mittareiden patevyys, luotettavuus ja sopivuus (soveltuvin osin). Jos ndista ei ole
aikaisempaa tietoa, arvotusraportti perustuu vastaavasti "heikompaan" tietoon
mittareista
o Mittareiden tunnettuus, ymmarrettavyys ja kaytettavyys
o Kayttooikeudet -ja luvat, niihin liittyvat prosessit ja kustannukset
o Implementaatioihin liittyvat reunaehdot - kdannokset, koulutukset, materiaalit
Mittareiden rakennekuvausten nykytilanne, jossa otetaan kantaa siihen, onko mittarin
olemassa oleva rakennekuvaus riittava tukemaan mittaria toimintakykymerkintéana?
Rakenne (kts. alla aliprosessin kuvaus)
o Mikali rakennekuvausta ei ole se voidaan tassa vaiheessa tehda

Lopputulos

Mittausvaihtoehtojen kartoitusraportti, jossa selkeasti rinnastettu nykyinen
toimintakaytanto ja kukin arvioitu vaihtoehto seka tavoitekaytanto yksilotyon ja
vertailutiedon kannalta
o Kartoitusraporttiin sisaltyvien mittarien rakennekuvaukset ja niiden
valmiusastetiivistelma, "rakenneselvitys
Ehdotus arvotuksen tekemisesta ja tekijasta, ellei tasta ole paatetty jo osana
vaihtoehtojen kartoitusta
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Vaihtoehdot (rakenne) » Pddtos » Arvotus

Prosessin omistajan paatos edeta vaihtoehtojen arvotukseen, palauttaa
valmisteluun tai siita, ettei prosessia jatketa.

Samalla paatetaan arvotuksen tekijasta, ellei arvotus ole sisaltynyt jo vaihtoehtojen

kartoitukseen.
Mikali arvotus on jo tehty osana vaihtoehtojen kartoitusta, paatetaan
implementointisuunnitelman ehdotuksen tekemisesta.

Aliprosessi: Rakenne

Osana mittarien rakennekuvausta laaditaan mittarin tai mittarien rakennekuvauksen luonnos ja arvioidaan

niiden rakenteisuuden valmius yleisesti seka erityisesti suhteessa kansallisen toimintakykymerkinnan

rakenteeseen. Rakennekuvaus voidaan tehda kaikista tai vain osasta vaihtoehdoista.

Taulukko 8.3. Rakenteen peruskuvauksen tuottaminen.

Keskeiset
toimijat

e Omistaja: Mittaritietorakenteen (esimerkiksi Toimiametan tai
Koodistopalvelun) vastuuhenkilo

e THL; Kela/Kanta-palvelu
e Mittarin tai mittarien yllapitdja(t)

e Sote-tietojarjestelmatoimittajat

Edellytykset

e Mittarin rakenteen hyva peruskuvaus, mieluiten toimintakykymerkintaa

tukevalla tavalla (Toimiameta/Koodistopalvelu)

o Se, ettd mahdollisesta paperilomakkeesta pystytaan tekemaan rakenne

Toimiametaan (luvat yms.)

Prosessi

e Selvitys mittarien rakenteesta. Rakennemaarityksen luonnoksen laadinta ja

rakennekuvauksen vaatimustenmukaisuuden tarkistus. Kuvataan
mittauksen kaytettavyyden arkkitehtuuriratkaisut yksilotydssa
(yhteiskaytto) ja vertailutiedossa (toisiokayttd)

Lopputulos

e Osaksi mittausvaihtoehtojen kartoitusraporttia

8.2.3 Arvotus

Prosessin edellisissa vaiheissa saatujen tietojen perusteella tehdaan mittausvaihtoehtojen arvotus, jonka
lopputulos dokumentoidaan raporttina. Arvotuksen teko voi sisaltya jo vaihtoehtovaiheeseen, jolloin sen

toteutuksesta on paatetty samassa yhteydessa, kun mittausvaihtoehtojen kartoituksesta.

Taulukko 8.4. Mittausvaihtoehtojen arvotus.
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Arvotus > Pdiditos » Tasmennys

Keskeiset
toimijat

Arvotustehtavan toteuttaja
Tyo- ja toimintakyvyn ja kansanterveyden tutkijat
Kansallisista mittauskdytannosta paattava tyoryhma:

o Palvelun jarjestdjat ja rahoittajat (esimerkiksi VM), jotka haluavat yhtenaistaa
tyo- ja toimintakykyyn liittyvia toimintakaytantoja

o THL, TTL, STM, KELA, TEM, OKM, tyoelakeyhtiot

o Asiakkaan "aani"

Edellytykset

Vaihtoehtojen kartoitusraportti (silloin kun arvotus tehdaan vaihtoehtojen
kartoituksesta erilldan)

Arvotuksen menettelytapa, jolle on sovitut kriteerit, kuten esimerkiksi, mita arvoa
kansallisesti yhtenaisella mittauskaytannolla tavoitellaan, mitka ovat kuhunkin
vaihtoehtoon liittyvat kustannukset ja riskit ja mita ovat arvon saavuttamisen
edellytykset (implementaation kattavuus ym.)

Implementoivien tahojen alustava sitoutuminen arvotuksen lopputulokseen ja sen
kayttoonottoon

Prosessi

Selvitys, jossa ennalta paatetylla vakioidulla tavalla (kriteerit) eritelldan arvotettavat
mittarit
Selkea ja lapinakyva kuulemisprosessi

Lopputulos

Arvotusraportti vertailtavista mittauskaytannoista (voi olla myos jo osa vaihtoehtojen
kartoitusraporttia)
Ehdotus rajaus- ja implementointisuunnitelmasta

!\ P4itos kansallisesta tyo- ja toimintakyvyn mittauskaytannon valinnasta.
tai paatos jatkovalmistelusta/rajaus- indikaattori- ja implementointisuunnitelman
tekemisesta, palautuksesta valmisteluun tai siita, ettei prosessia jatketa.
Paatoksen tekee kansallisista mittauskaytannoista paattavan ryhman tekema

8.2.4 Tasmennys

Tassa prosessin vaiheessa tdsmennetaan edellisessa vaiheessa valitun mittauskaytannon kayttoonoton
edellytykset seka maaritellaan alustavasti indikaattorit.

Naistd muodostuu suunnitelma, joka otetaan huomioon, kun tehdaan kullakin hallinnonalalla lopullinen
paatos kansallisista tyo- ja toimintakyvyn mittauskdytannosta tarvevaiheessa esitetyn nimenomaisen
kayttokohteen osalta. Paatoksentekoa edeltaa kuuleminen.

Paatoksenteon jalkeen ja aiemmin tehtyyn kayttoonottosuunnitelmaan perustuen voidaan edeta
mittauskaytannon (useimmiten tyo- ja toimintakykymittarin) kdyttéonottoon eri hallinnonaloilla ja eri

tietojarjestelmissa.
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Taulukko 8.5. Valikoituneiden vaihtoehtojen tasmentaminen.

Tasmennys > Pddtos toimeenpanosta -» Kayttoonotto

Keskeiset Kokonaisprosessin omistaja

toimijat Palvelun jdrjestajat ja rahoittajat (esimerkiksi VM), jotka haluavat yhtenaistaa tys- ja
toimintakykyyn liittyvia toimintakaytantoja
THL, TTL, STM, KELA, TEM, OKM omien prosessiensa mukaisesti
Asiakkaan "dani"

Edellytykset Arvotusraportti (joka voi sisdltya jo vaihtoehtojen kartoitusraporttiin)
Ehdotus rajaus- ja kdyttoonottosuunnitelman laatimiseksi (sisaltaa toteuttaja- ja
resursointiehdotuksen)
Paatos rajaus- ja kayttodnottosuunnitelman laatimisesta ja sen laatijasta

Prosessi Kansallisen kayton kayttéonottovaatimusten kirjoittaminen. Sisaltaa mm. tyo- ja
toimintakyvyn mittauskdytannon tasmennyksen, tydaikatarpeen ja rajausten
tasmennykset
Keskeisten vertailutietojen (indikaattorien) alustava maaritys omassa aliryhmassa.
Sisaltaa kuvauksen ilmiosta, jota vertailutiedolla on tarkoitus mitata, mittaustavan,
kohderyhman, ajoituksen suhteessa palveluprosessiin, laskentaperiaatteen
(osoittaja)/(nimittdja) jne.
Lopullisesti indikaattorit maaritellaan THL:n tietotuotantoprosessin mukaisesti
Edellytysten tasmennykset kuten, lisenssit, luvat ja saddostarpeet, kieliversiot,
koulutus, tietojarjestelmat, viestinta, resursointi, ajoitus, insentiivit
Kuulemiskierros
Hyvaksynta

Lopputulos Suunnitelma, johon sisaltyy myos mahdolliset lisenssit, luvat, kieliversiot,

saadosprosessit ja indikaattorit.

Paatos kansallisista tyo- ja toimintakyvyn mittauskaytannon toimeenpanosta
erikseen kullakin kayttoonottavalla hallinnonalalla.
Viestinta paatoksesta ja siirto kayttoonottoprosessiin

8.3 Prosessiin liittyva riskiarvio

Paatoksentekoprosessiin liittyy mm. seuraavia tunnistettuja riskeja:

e Paatoksentekoprosessiin ei luoteta.

e Paatoksentekomalli on liian tyolas/raskas.

e Resursointiongelmat: asiantuntijoita ei saada mukaan taustaryhmiin tarvittavissa maarin.

e Kansallisen mittarin omistajaa ei l0ydy.

e Puuttuva tai vaillinainen tieto mittarien patevyydesta ja luotettavuudesta pitkittaa prosessia tai estaa
tai hidastaa tarvittavien selvitysten tekemista.

e Vaikeus l0ytaa kansallista rahoitusta, jos mittarilla on esimerkiksi lisenssi tai muita maksuja tai
kayttoonotto on kallista.
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e Tehtyyn paatokseen ei sitouduta.

e Lopputuloksen kayttoonotto on puutteellista.

e Lainsdadannon (kansallinen ja EU-taso) puuttuessa kayttoonotto voi jaada pieneksi.
e Huonosti valittu mittari ei implementoidu arjen kayttoon.

e Huonosti valittu mittari vie kohtuuttomasti aikaa laajalta ammattilaisten joukolta. Hyodyt jaavat
haittojen varjoon.

e Riittava koulutus ei toteudu.
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Lahdeaineisto

Kasitteiden lahdeaineisto

e Lainsdadanto ohjaa asiakas- ja potilastietojen hallintaa; Sosiaali- ja terveysministerio

e Kanta-palvelujen kasikirja sosiaalihuollon toimijoille; Kanta-palvelut
e Kanta-sanasto; Kanta-palvelut

e Kanta Hyvinvointitiedot; Kanta-palvelut

e  |CF-luokitus; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e ltse- jaomahoidon kokonaisarkkitehtuuri - Tietoarkkitehtuuri; Kanta-palvelut

e Toimintakykytiedon hyddyntédmisen toiminnallinen maarittely - Yleiskuvaus; Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos

e THL/Terveydenhuollon tietokomponentit; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e  Tyokyvyn kasite ja tydokykymallit kuntoutuksen tutkimuksessa ja kdytdnndissa ,2018; Aila Jarvikoski,
Esa-Pekka Takala, Pirjo Juvonen-Posti, Kristiina Harkapaa

e  Tyokyvyn ulottuvuudet. Terveys 2000 -tutkimuksen tuloksia.2006; Raija Gould, Juhani Ilmarinen, Jorma
Jarvisalo, Seppo Koskinen (toim.)

e Kuntoutuksen uudistaminen: Kuntoutuksen uudistamisen toimintasuunnitelma vuosille 2020-2022.
2020; Sosiaali- ja terveysministerio

e ltse- jaomahoidon kokonaisarkkitehtuuri - Keskeiset kadsitteet. Kanta-palvelut

Konseptoinnin ldhdeaineisto

e Kuntoutuksen uudistamiskomitean ehdotukset kuntoutusjarjestelman uudistamiseksi. Sosiaali- ja
terveysministerio. Raportteja ja muistioita. 2017:41.

e Kuntoutuksen uudistaminen: Kuntoutuksen uudistamisen toimintasuunnitelma vuosille 2020-2022.
2020; Sosiaali- ja terveysministerio

e Tieto hyvinvoinnin ja uudistuvien palvelujen tukena - Sote-tieto hyotykaytt6on -strategia 2020; Sosiaali-
ja terveysministerio

e Sote-tieto hyotykayttéon 2020 strategian valiarviointi: Loppuraportti 14.11.2018. Antto Seppala, Kaija
Puranen

e Ehed yhteiskunta ja kestdva hyvinvointi Strategia 2030; Sosiaali- ja terveysministerio

e THL:n strategiset tavoitteet. 2019; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakas- ja potilastietojen kansallinen kokonaisarkkitehtuuri v.2.1.
10/2019; Marika Pentikainen, Anna Karkkainen, Juha Mykkanen, Jaakko Penttinen, Konstantin
Hypponen, Timo Siira, Marko Jalonen

e Sote KA kansallinen kokonaisarkkitehtuuri; Sosiaali- ja terveysministerio

e Sote-tietojen toisiokdyton kokonaisarkkitehtuuriv. 1.0. 11/2019; Mikko Huovila, Jukka Lahesmaa

e Sote-tietoarkkitehtuuri. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
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e |CF Personal Factors Strengthen Commitment to Person-Centered Rehabilitation — A Scoping Review.
2021; Maarit E Karhula, Sari Saukkonen, Essi Xiong, Anu Kinnunen, Tuija Heiskanen, Heidi Anttila.
Frontiers in Rehabilitation Sciences

e [tse- jaomahoidon kokonaisarkkitehtuuri 1.0. 10/2020; Riikka Vuokko, Jaakko Penttinen, Timo Siira,
Torbjorn Lundkvist

e Tiedonhallinta sosiaali- ja terveysalalla. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e Kanta-skenaariotyon yhteenveto ja jatkotoimet . 18.4.2019; Sosiaali- ja terveysministerio

e Kuntoutuksen teorioista ja ICF mallista. Aila Jarvikoski, Kristiina Harkapaa, Anna-Liisa Salminen.
Kuntoutus-lehti 2/2015

e  Tyokyvyn kasite ja tyokykymallit kuntoutuksen tutkimuksessa ja kdytanndossa. 2018; Jarvikoski A, Takala
E-P, Juvonen-Posti P, Harkapaa K. Sosiaali- ja terveysturvan raportteja 13. Kela. Helsinki.

e Tyokykytalo; Tyoterveyslaitos

e Toimintakykytiedon hyédyntdmisen toiminallinen maarittely. Yeliskuvaus. Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos

e Toimintakykytiedon hyédyntéamisen toiminallinen maarittely.Vaatimukset; Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos

e Monialaisen palvelutarpeen tunnistaminen sosiaali-, terveys- ja tyévoimapalveluissa. 2020; Juha
Koivisto, Hanna Tiirinki (toim.)

e Toimiametan yleiskuvaus. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e Facultas-suositukset. 2008; Suomalainen Laakariseura Duodecim, Tyoeldakevakuuttajat TELA

e TOIMIA. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e PROQOLID
e Rehabilitation Measures Database
e BiblioPRO

e Kuntoutuksen tietopohja -hanke KUTI. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e Potilastiedon kirjaamisen yleisopas. 2021; Virkkunen Heikki, Jokinen Taina. THL

e Kansallinen koodistopalvelu. Kansaneladkelaitos, Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e Sosmeta-palvelu. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e Sote tiedonhallinnan yhteiset maarittelyt. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e THL - Toimintakykytietojen ja -havaintojen liittymistapa -luokitus. Koodistopalvelu, Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos

e THL-ICF - Toimintakykykasitteiden luokitus. Koodistopalvelu, Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e Tyokykytieto kayttoon tyokykytietojen kansallisesti yhtendinen tietomalli terveydenhuollon
potilaskertomuksessa. 2019; Sari Nissinen

e Kirjaamisopas: Tyoterveyshuolto. 1.1 2/2021; Sari Nissinen, Timo Leino, Jarkko Narvanen

e Toimintakykyarvio.fi Oppimis- ja ohjauskeskus Valteri

e Measuring what matters to patients. 2017; Coulter A. BMJ

e Monialaisen palvelutarpeen tunnistaminen sosiaali-, terveys- ja tyévoimapalveluissa. 2020:38; Juha
Koivisto, Hanna Tiirinki (toim.)

e Kirjaaminen monialaisessa yhteisty6ssa 1.0 2/2021; Taina Jokinen, Antero Lehmuskoski, Hanna Lohijoki,
Anne Alander

e Kuntoutuksen ja erityistyontekijoiden kirjaamisen tietosisalto, Esiselvitys. Julkaisematon dokumentti;
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e Potilasasiakirjojen laatiminen ja kasittely - Opas terveydenhuollolle. 2012; Sosiaali- ja terveysministerio

e Kelan kuntoutuksen hyddyn arviointi 2018. 2020; Tuomas Reiterd, Pauliina Mattila-Holappa, Sari
Miettinen, Hanna Ratto, Veli-Matti Vadén
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e Kuntoutuksen hydédyn arviointi - Kelan malli. 2021; Tuomas Reitera, Sari Miettinen, Hanna Ratto, Veli-
Matti Vadén

e  Kykyviisari. Tyoterveyslaitos

e Monialaisen palvelutarpeen tunnistaminen sosiaali-, terveys- ja tyovoimapalveluissa.2020:38; Juha
Koivisto & Hanna Tiirinki (toim.). Valtioneuvoston selvitys- ja tutkimustoiminnan julkaisusarja

e RAl-jarjestelma. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e Tilastotietokanta. Elaketurvakeskus

e Toimintakykytieto vdestétutkimuksissa, rekistereissa, tilastoissa ja erillisjarjestelmissa : Kuntoutuksen
tietopohja -hankkeeseen liittyva selvitys. 2020; Liisa Penttinen

e Hilmo-jarjestelma. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e Laaturekisterit. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e  Kouluterveyskysely. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e Tilastotietokanta Kelasto. Kela

e Finsote: Tyokykynsa heikentyneeksi arvioivien osuus. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e Tilasto tyoterveyshuollosta. Kela

e Kuntouttava ty6toiminta 2019 - Kuntakyselyn osaraportti. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e TyoOperdisten sairauksien rekisteri. Tyoterveyslaitos

e Tekonivelrekisterit. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e  Pitkaaikaisiin hoitoihin sitoutuminen - Nayttda toiminnan tueksi. 2003; WHO

e Terveydenhuollon tietokomponentit. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e Toimintakyky tietojarjestelmissa. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e Sosiaali- ja terveysalan tilastollinen vuosikirja. 2020; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

e Asiakas- ja potilastietojarjestelmien tilannekuva ja sen analyysi 2020 - Loppuraportti. Kuntaliitto

e  TyoOkykyohjelma 2020-2022 - Ohjelma ja hakuopas. 2020; Sosiaali- ja terveysministerio

e Tyollisyyskatsaus Elokuu 2021. Ty6- ja elinkeinoministerio
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https://thl.fi/fi/tilastot-ja-data/ohjeet-tietojen-toimittamiseen/implanttirekisteri
https://www.who.int/chp/knowledge/publications/adherence_report_fin.pdf
https://thl.fi/fi/web/tiedonhallinta-sosiaali-ja-terveysalalla/maaraykset-ja-maarittelyt/maarittelyt-terveydenhuollolle/terveydenhuollon-tietokomponentit-
https://thl.fi/fi/web/tiedonhallinta-sosiaali-ja-terveysalalla/kirjaaminen/toimintakykytiedon-kirjaaminen/toimintakyky-tietojarjestelmissa
https://www.julkari.fi/handle/10024/140983
https://www.kuntaliitto.fi/sites/default/files/media/file/APTJ-tilannekuva2020_AKUSTI110620_0.pdf
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Lait, asetukset ja hallituksen esitykset:

e Lakisosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sdhkdisesta kasittelysta (159/2007)

e Sosiaali- ja terveysministerion asetus terveydenhuollon valtakunnallisista tietojarjestelmapalveluista
(1257/2015)

e Sosiaali- ja terveysministerion asetus potilasasiakirjoista (298/2009)

e Hallituksen esitys eduskunnalle laiksi Kansaneldkelaitoksen kuntoutusetuuksista ja
kuntoutusrahaetuuksista annetun lain muuttamisesta (HE 332/2014)

e Hallituksen esitys eduskunnalle laiksi sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sdhkoisesta
kasittelysta seka erdiksi siihen liittyviksi laeiksi (HE 212/2020)

e Terveydenhuoltolaki (1326/2010)

e Tyoterveyshuoltolaki (1383/2001)

e Sosiaalihuoltolaki (1301/2014)

e Lakiikaantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta ja idkkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista
(980/2012)

e Laki tyollistymistd edistdvasta monialaisesta yhteispalvelusta (1369/2014)

e |laki Kansaneldkelaitoksen kuntoutusetuuksista ja kuntoutusrahaetuuksista (566/2005)

e | aki Kansaneldkelaitoksen kuntoutusetuuksista ja kuntoutusrahaetuuksista annetun lain
muuttamisesta
(145/2015)

e Lakijulkisesta tybvoima- ja yrityspalvelusta (916/2012)

e | aki kotouttamisen edistamisesta (1386/2010)

e laki kuntouttavasta tyotoiminnasta (189/2001)

e Sairausvakuutuslaki (1224/2004)

e Lakisosiaalihuollon asiakasasiakirjoista (254/2015)

e Sosiaali- ja terveysministerion asetus potilasasiakirjoista (298/2009)

e EU:nyleinen tietosuoja-asetus (679/2016)
e Tietosuojalaki (1050/2018)

e Valtioneuvoston asetus asiakirjojen turvallisuusluokittelusta valtionhallinnossa (681/2010)

e Lakijulkisen hallinnon tiedonhallinnasta (906/2019)

o Kielilaki (423/2003)

e Lakiviranomaisten toiminnan julkisuudesta (621/1999)

e Lakipotilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992)

e Lakisosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (812/2000)

e Henkilotietolaki (523/1999)

e Sosiaali- ja terveysministerion asetus potilasasiakirjoista (298/2009)

e Tyobtapaturma- ja ammattitautilaki (459/2015)
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https://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2015/20150254
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/FI/ALL/?uri=CELEX:32016R0679
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https://finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2019/20191101
https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2019/20190906
https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2003/20030423
https://finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1999/19990621
https://finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1992/19920785
https://finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2000/20000812
https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/kumotut/1999/19990523
https://finlex.fi/fi/laki/alkup/2009/20090298
https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2015/20150459
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e Liikennevakuutuslaki (460/2016)

e Tyontekijan eldkelaki (395/2006)

e Sairasvakuutuslaki (1224/2004)

e | aki Kansanelakelaitoksen kuntoutusetuuksista ja kuntoutusrahaetuuksista (566/2005)

e Kansaneldkelaki (568/2007)

e Laki ammatillisesta koulutuksesta (531/2017)

e Hallituksen esitys eduskunnalle laeiksi julkisesta tyovoima- ja yrityspalvelusta annetun lain ja
tyOllistymista edistdvadsta monialaisesta yhteispalvelusta annetun lain 9 §:n muuttamisesta (HE 12/2020

vp)
e Lakisosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sahkoisesta kasittelysta (159/2007) ja (784/2021)

e Lakisosiaali- ja terveystietojen toissijaisesta kdytosta ns. toisiolaki (552/2019)

e Laki Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksesta (668/2008)
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Liite 1 Tietovirtojen suuruus

Alla olevaan taulukkoon on keratty tietoa etuuksista, joiden paattamisessa tarvitaan tyo- ja
toimintakykytietoa seka palveluista, joiden yhteydessa tata tietoa eri toimijoiden kesken vaihdetaan.

selvitykset

Lahde Toiminto Maarat | Lisatietoa
Kela 2019 Kuntoutuspaatokset 215362 |B-lausunto, joissain
Kelan tilastollinen (hakemukset) 101 308 | Kuntoutusmuodoissa myods
vuosikirja N&ista vaativaa laakinnallista kuntoutussuunnitelma
Kelan kuntoutustilasto | Kuntoutusta
Kuntoutuspalveluja saaneet 134010 | Kuntoutuspalaute/lausunto
Naista vaativaa ldaakinnallista 35502 |Loppulausunto (Ladkinnallisessa
kuntoutusta kuntoutuksessa on tapana lahettaa
loppulausunto toteutuneesta
kuntoutuksessa kuntoutujalle,
kuntoutuksen jarjestaneelle taholle ja
lisaksi kuntoutujan suostumuksella
hoitavalle taholle, joka useimmiten on
sama kuin kuntoutusaloitteen tehnyt
taho.)
Tyokyvyttomyyselakeratkaisut {19019 |B-lausunto
Vammaistukiratkaisut 114713 | C-lausunto
/hakemukset
Kuntoutusrahapaatokset 86 143 | Kuntoutuspaatos, erityisoppilaitosten
/hakemukset opiskelijoille B-lausunto.
Sotkanet Tyottomien terveystarkastus 12700 |Palaute l[ahettavalle taholle (Esim.
(5.2 % tyottomista vuonna 2019, Lomake: TEM9.10 03/2013) tai
N=254 000) ladkarintodistus
Elakevakuutuslaitokset | Elake ja etuuskasittelya varten |88 000 |B-lausunto
(tieto 2 laitokselta) toimitetut B-lausunnot
janiiden lisaliitteet 61000
Lausunto tydssa selviytymisesta | 10 000 | Liite kuntoutusoikeushakemuksen ja
(Tyonantajalta) tyokyvyttomyyselakehakemusten
yhteydessa
Palautteet 3100 Palaute ammatillisesta
kuntoutuksesta
Muut ladketieteelliset 17394
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https://helda.helsinki.fi/bitstream/handle/10138/322909/Kelan_tilastollinen_vuosikirja_2019.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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Lahde Toiminto Maarat | Lisdtietoa
Erityisoppilaitokset Liite perusteeksi vaativan 2200 B-lausunto
erityistuen tarpeesta
Ruori toimintakyky arvioiden 10-
maara ammatillisissa 15000
erityisoppilaitoksissa seuraavan
5vuoden kuluessa (arvio)
Tyohallinto Selvitys terveysrajoitteesta, ei tietoa | B-lausunto
vammasta tms.
Osatyokykyisten maara (arvio) |50- Tyokykyohjelma 2020-2022 - Ohjelma
65000 |ja hakuopas
Tyollisyyskatsaus Elokuu 2021
Tyohallinto ei rekisterdi osatyokyisten
maaria. Tyokykyohjelman 2020-2022
ohjelma-asiakirjassa todetaan, etta
Tyottomista 30-40 prosenttia on
pitkdaikaistyottomia, joista noin 50
prosenttia on osatyokykyisia. Arvion
pohjana tassa tyottomien maara
2/2021 tilastojen mukaan,)
Palveluissa 112 252 | Tyollistymista edistavissa palveluissa
33303 Jtammikuun 2021. Naista:
78949 |Asiakkaat/ lyhyemmat palvelut, kuten

valmennus, kokeilu, kuntouttava
tyotoiminta, tydhonvalmennus
Asiakkaat/ tyollistymis- tai
koulutuspalveluissa
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https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/162179/STM_2020_11%20%281%29.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/162179/STM_2020_11%20%281%29.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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thi

Liite 2 Tavoitetilan tietomalli

Toimintakyvyn tietomallin siten kun se on esitetty Toimintakykytiedon hyodyntamisen toiminnallisessa
maarittelyssa, tadydennettyna tassa konseptoinnissa esitetyilla uusilla tietosisalloilla, jotka on merkitty
malliin punaisella varilla.

Kyseessa on luonnos, joka tasmentyy ja taydentyy jatkomaarittelyissa.
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