kaihmisen epaonnistunut

digiajanvaraus

Digitaaliset palvelut ovat lisdantyneet koronapandemian aikana ja
muuttavat totuttuja toimintatapoja. Hankaluudet mobiiliteknologian

kaytossa voivat olla potilasturvallisuusriski, jos palvelun tai hoidon
saaminen niiden vuoksi viivastyy.

Tapaus 1: Koronarokotusaikaa
etsiméssa

Eteldsuomalaisessa kaupungissa yksin
asuva, omatoimisesti asiansa hoitava yli
85-vuotias sai kutsun varata korona-
rokotusaika. Kotiin tulleessa kirjeessd
kannustettiin sihkoiseen asiointiin.
T4mi ei tuntunut ongelmalta, silld sih-
koisten palvelujen kiytto oli pankki-
asioinnista tuttua.

Ikidihminen ei saanut sihkéisen ajan-
varauksen kautta rokotusaikaa yrityk-
sistd huolimatta. Toisella paikkakunnal-
la asuva ldheinen huolestui rokotuksen
viipymisestd. Tarkistaakseen ajan-
varausjirjestelmin toimivuuden ja pys-
tydkseen neuvomaan liheinen yritti itse
seurata ajanvarauksen vaiheita, mutta ei
pidissyt omilla tiedoillaan toisen kun-
nan jirjestelmiin. Yhteisymmirrykses-
sd sovittiin, ettd ikdihminen soittaisi
internetsivuilta 16ytyneeseen ajan-
Varausnumeroon.

Viikkoa my6hemmin liheinen tie-
dusteli, milloin rokotusaika olisi. Ikiih-
minen kertoi, ettd myds puhelimessa oli
ruuhkaa, eiki hin halunnut seurata ta-
kaisinsoitto-ohjetta loppuun asti. Netti-
ajanvaraus ei vielikdin onnistunut. Li-
heinen ehdotti, ettd ikiihminen kivisi
kysymassi neuvoa terveysasemalta, jos-
sa timd muutenkin asioi sddnnollisesti
kroonisen keuhkosairauden ja mu-
nuaisen vajaatoiminnan vuoksi. Terve-
ysasemalla ei voitu auttaa rokotuksen
ajanvarauksessa, vaan neuvottiin yritti-

miin rokotusvuoroa myshemmin, kun
aikoja olisi taas jaossa.

Parin viikon kuluttua ldheinen tiedus-
teli, joko rokotusaika oli jirjestynyt.
Ikdihminen kertoi, ettei ollut saanut vie-
likidin aikaa. Hin oli saanut ajanvaraus-
sivulta kisityksen, ettd rokotusaikoja ei
saa endi kuluvan eiki seuraavankaan
kuukauden aikana. Liheisen mielestd
tieto poikkesi julkisuudessa ilmoitetusta
rokotustilanteesta. Hin tarkisti kunnan
tiedotteista, ettd nettiajanvarauksen hii-
ri6 oli vaistynyt jo viikkoja aikaisemmin
ja rokotusaikoja jaettiin rokotusvuoros-
sa oleville ryhmille, joita vanhimman
ikdryhman lisiksi oli nyt jo muitakin.

Liheinen alkoi selvittdd tarkemmin
syitd ajanvarausongelmiin. Episelviksi
jdi, miksi internetissi ajanvaraustoimin-
to ei onnistunut. Takaisinsoittopalvelus-
ta tarkemmin kysyttiessd ilmeni, ettd
puhelimessa automaattisen vastaajan
puhetta oli vaikeaa seurata ja ohjeiden
noudattaminen tuntui hankalalta. Ikiih-
minen pelkisi, ettd ei ehdi tehdi takai-
sinsoiton edellyttimii valintoja. Lisaksi
kuulolaite ja glaukooman heikentimi
niko hankaloittivat dlylaitteen kiyttod.

Lahtokohtana palvelujen

saavutettavuus

Suomalaiset suhtautuvat digitaalisuu-

teen myonteisesti, jos teknologian kiy-

tettdvyys on riittivin helppoa (1,2).

Tami pitee my6s ikiihmisiin.
Saavutettavuusdirektiivi ja siti seu-

raava kansallinen lainsd4ddint6 vaativat
viranomaisia tekeméin digitaaliset pal-
velut saavutettaviksi (3). Digipalvelulain
ajatuksena on tarjota yhdenvertainen
péisy tietoon kaikille ihmisille. Saavu-
tettavuudella tarkoitetaan, ettd verkkosi-
vut ja mobiilisovellukset sekd niiden si-
sillot ovat sellaisia, ettd kuka tahansa
voisi niitd kiyttdd ja ymmartid, mitd
niissd sanotaan (4).

Laki digitaalisten palvelujen tarjoami-
sesta astui voimaan 1.4.2019 (3). Julkis-
ten palveluntuottajien verkkosivustojen
saavutettavuusvaatimusten mukaisuu-
den aikaraja oli 23.9.2020 ja mobii-
lisovellusten 23.6.2021. Koko maan saa-
vutettavuusvaatimusten neuvonnasta ja
valvonnasta vastaa Eteld-Suomen alue-
hallintoviraston saavutettavuusvalvonta-
yksikkd (5).

Saavutettavuussdiddosten piiriin kuu-
luvat myos ajanvarauspalvelut. Ne hel-
pottavat henkiloston tydruuhkaa ja sopi-
vat osalle asiakkaista, mutta eivit kaikil-
le (6). Julkisen palvelutuottajan digitaa-
lisen ajanvarauspalvelun on oltava saa-
vutettavuuslainsdddinnon mukainen
(5). Laitteiden ja ohjelmistojen tulisi ol-
la kiyttdominaisuuksiltaan toimintara-
joitteisten hallittavaksi soveltuvia (1).
Takaisinsoittopalvelun ollessa ainoa kei-
no puhelimitse asioimiseen myos sen
kiytettivyyteen tulisi kiinnittis erityisti
huomiota.

Terveydenhuollon digipalvelut perus-
tuvat henkilokohtaiseen asiointiin ja ne
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edellyttivit vahvan tunnistuksen tietotur-
vallisuuden vuoksi. Samalla asioiminen
toisen henkilén puolesta vaikeutuu (7).
Tuoreen tutkimuksen mukaan tyo-
ikdisistd suomalaistaustaisista lihes kai-
killa on piisy vahvaan tunnistautumi-
seen, ulkomaalaistaustaisista 88 %:lla
(8). Internetin kiyttd kuitenkin vihenee
jyrkisti vanhimpiin ikidryhmiin siirryt-
tiessd. Tilastokeskuksen tuoreimman
selvityksen mukaan suomalaisista
75-89-vuotiaista vain joka toinen oli kiyt-
tanyt internetid edeltineiden 3 kuukau-
den aikana, monet eivit lainkaan (9).

Teknologiataidot koetuksella
Koronapandemia koettelee palvelujen
yhdenvertaista saatavuutta monin
tavoin (10). Etipalvelujen tarjonta on
lisddntynyt samalla kun henkilokohtai-
sia palvelukontakteja on vihennetty.
Sdhkoisten palvelujen yleistyessid on
kannettu huolta haavoittuvassa asemas-
sa olevien mahdollisuuksista kiyttis
teknologiaa (1).

Tyossd kayvit ovat rajoittaneet tapaa-
misia ikddntyneiden tai riskiryhmiin
kuuluvien ldheistensi kanssa. Tdmi on
vihentinyt luontevan avun saamista
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e Terveydenhuollon
peruspalveluissa viiveet
vaarantavat eniten
potilasturvallisuutta.

1an karttuessa arjen taidot
heikentyvat aistitoimintojen,
motoriikan hallinnan ja kognition
heikkenemisen vuoksi, vaikka
diagnosoitua muistisairautta ei
olisikaan.

Julkisen palvelutuottajan on
tarjottava saavutettavat
digitaaliset palvelut jokaiselle
asukkaalle. Haavoittuvaiset
ryhmat tarvitsevat tukea
teknologian kaytt6on. Myos
puhelinpalvelun tulee olla
helppokayttbinen.
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digitaalisten vilineiden tai sovellusten
kaytossa. Etenkin ikddntyneiden ja toi-
mintarajoitteisten yksindisyys on lisdin-
tynyt korona-aikana (10). Koronaroko-
tusten ajanvarausjirjestelmien ongel-
mat ja ikdintyneiden vaikeudet saada
rokotusaikoja on herittinyt julkista kes-
kustelua (11).

Ikiantyneelle henkilélle asiointi mo-
biilivilineiden avulla voi tuottaa vai-
keuksia, vaikka hin selviytyisi muuten
arjestaan. Heikentynyt kuulo haittaa
sanojen erottamista. Huonontunut
niontarkkuus ja virienerottelukyky seki
heijasteiden korostuminen vaikeuttavat
ilylaitteen ruudun hahmottamista. Sor-
mien artroosi, vapina tai motorinen
heikkous tekevit laitteen kisittelystd
kémpelod.

Nippdinten kiytté samalla, kun
kuuntelee ohjetta, on hankalaa, jos au-
tomaattinen viesti etenee nopeammin
kuin oma kognitio ja reaktiot, eiki tar-
kistavia kysymyksid voi tehdd. Kiireen
tuntu vaikeuttaa ohjeen mieleen paina-
mista (12).

Normaaliin vanhenemiseen kuulu-
vien muutosten tunnistaminen saattaa
olla ikdintyville ja omaisillekin vaikeaa.
Toiminnot, joista aikaisemmin on sel-
vinnyt ongelmitta, muuttuvat huomaa-
matta haastaviksi. Moni ikdantynyt ha-
luaa eldi itsendisesti, ja avun pyytimi-
nen voi olla korkean kynnyksen takana.

Téssd tapauksessa omaisen tukea tar-
vittiin, jotta ikdintynyt rohkaistui nou-
dattamaan puheviestin ohjetta. Ainen
laittaminen kaiuttimelle auttoi ohjeen
seuraamista ja nippdilyi, kun laitetta ei
tarvinnut siirtid korvalle ja pois korval-
ta. Takaisinsoittopalvelun kaytté onnis-
tui, ja omaisten huojennukseksi
rokotusajasta tuli tieto seuraavana arki-
pdivana.

Vaarana viive

Perusterveydenhuollossa potilasturvalli-
suus vaarantuu useimmin viiveen vuok-
si. OECD:n arvion mukaan jopa
20 %:ssa kontakteista esiintyy viivettd
oikean diagnoosin ja hoidon saamisessa
(13). Yli 80-vuotiaan riski kuolla

COVID-19-taudin seurauksena on
avioiden mukaan parinkymmenen pro-
sentin luokkaa, joten rokotuksen taha-
ton viivistyminen on potilasturvalli-
suusriski (14).

Kolme kuukautta yli 80-vuotiaiden
rokotusten kiynnistymisen jilkeen vield
13 % ikidryhmisti on rokottamatta (15).
Teknologiataitojen puutteen ei pitdisi
olla syy jiidd ilman rokotetta — saati
muutakaan tarvitsemaansa palvelua. @
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