Kotona asumista tukevat teknologiat ikaihmisille

KATI-viitearkkitehtuuri

SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERION RAPORTTEJA JA MUISTIOITA 2023:32



Sosiaali- ja terveysministerion raportteja ja muistioita 2023:32

Kotona asumista tukevat
teknologiat ikaihmisille

KATI-viitearkkitehtuuri

Marketta Niemela, Jouni Kaartinen, Timo Siira, Emma Niskasaari, Heidi
Anttila, Riikka Vuokko

Sosiaali- ja terveysministeri® Helsinki 2023



Julkaisujen jakelu
Distribution av publikationer

Valtioneuvoston
julkaisuarkisto Valto

Publikations-
arkivet Valto

julkaisut.valtioneuvosto.fi

Julkaisumyynti
Bestallningar av publikationer

Valtioneuvoston
verkkokirjakauppa

Statsradets
natbokhandel

vnjulkaisumyynti.fi

Sosiaali- ja terveysministerio
CCBY 4.0

ISBN pdf: 978-952-00-8664-0
ISSN pdf: 2242-0037

Kannen kuvat: Tuula Holopainen, Irmeli Huhtala, Kuvatoimisto Rodeo, Shutterstock
Taitto: Valtioneuvoston hallintoyksikkd, Julkaisutuotanto

Helsinki 2023


https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/
https://vnjulkaisumyynti.fi/?lang=fi

Kuvailulehti
27.6.2023

Kotona asumista tukevat teknologiat ikaihmisille
KATI-viitearkkitehtuuri

Sosiaali- ja terveysministerion raportteja ja muistioita 2023:32

Julkaisija

Tekija/t
Kieli

Sosiaali- ja terveysministerio

Marketta Niemeld, Jouni Kaartinen, Timo Siira, Emma Niskasaari, Heidi Anttila, Riikka Vuokko
suomi Sivumaara 929

Tiivistelma

Asiasanat

ISBN PDF

Julkaisun osoite

Ikdantyneiden henkildiden kotona asumista, toimintakyvyn yllapitoa ja heille kotiin

tuotavia palveluja voidaan tukea ja mahdollistaa teknologian avulla eri tavoin. Kotona
asumisen teknologiat ikdihmisille (KATI) -viitearkkitehtuuri on tarkoitettu hyvinvointialueille
ja muille toimijoille, jotka kehittavat toimintamalleja ja palveluja idkkdiden henkildiden
kotona asumisen ja hyvinvoinnin tueksi seka parantamaan palvelujen saatavuutta ja
yhdenvertaisuutta. Tavoitteena on, etta palveluissa teknologia ja toimintamallit integroidaan
saumattomaksi palvelukokonaisuudeksi tuottamaan kayttdjilleen hyétya ja hyvinvointia.

Viitearkkitehtuuri taustoittaa teknologian hyédyntamisen mahdollisuuksia, kuvaa kansallisia
strategioita ja linjauksia sekd luonnostelee vision, miten teknologia voi olla luonteva osa
idkkaan henkilon itsendista kotona asumista ja palvelujen tarjoamista kotiin. Teknologian
kayttdonotossa huomioitava lainsadddntokehys kuvataan odotettuine muutostarpeineen.
Samoin kuvataan keskeiset kotona asumisen teknologiaratkaisuja kehittavat ja hyddyntavat
toimijat, paatietoryhmat ja tietovarannot seka tietojarjestelmakokonaisuus. Lopuksi
ehdotetaan jatkotoimenpiteita viitearkkitehtuurin hyddyntamiseksi ja teknologian
kayttoonottamiseksi ikdantyvan vaeston tukena. Viitearkkitehtuuri ja kansallinen KATI-
toimintamalli tdydentdvat toisiaan.

kotiin tuotavat palvelut, teknologian kayttoonotto, viitearkkitehtuuri, ikdantyneet, teknologia,
kotihoito, toimintamallit

978-952-00-8664-0 ISSN PDF 2242-0037

https://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-8664-0



https://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-8664-0

Presentationsblad
27.6.2023

Teknik for hemmaboende seniorer
KATI-referensarkitektur

Social- och hilsovardsministeriets rapporter och promemorior 2023:32

Utgivare

Forfattare
Sprak

Social- och héalsovardsministeriet

Marketta Niemeld, Jouni Kaartinen, Timo Siira, Emma Niskasaari, Heidi Anttila, Riikka Vuokko
finska Sidantal 99

Referat

Nyckelord

ISBN PDF

URN-adress

Aldre personers méjligheter att bo hemma, uppratthélla funktionsfdrmagan och fa service i
hemmet kan stddjas och méjliggoras pa olika satt med hjalp av teknik. Referensarkitekturen
Teknik for hemmaboende seniorer (KATI) dr avsedd for valfardsomradena och andra aktorer
som utvecklar verksamhetsmodeller och tjanster for att stodja aldre personers boende

i hemmet och deras vélbefinnande samt for att forbattra tjansternas tillganglighet och
jamlikhet. Nar det géller tjiansterna ar malet att tekniken och verksamhetsmodellerna ska
integreras till en vélfungerande servicehelhet som ger anvdandarna nytta och valbefinnande.

Referensarkitekturen ger information om maojligheterna att anvanda tekniken, beskriver
nationella strategier och riktlinjer samt skisserar en vision om hur tekniken kan vara en
naturlig del av ldre personers méjligheter att sjdlvstandigt bo hemma och av servicen

i hemmet. Det redogors for den lagstiftningsram som beaktas nar man borjar anvanda
tekniken och for de férvantade andringsbehoven. Likasa beskrivs centrala aktorer som
utvecklar tekniska I6sningar for hemmaboende, huvuddatagrupper och informationsresurser
samt helheten av informationssystem. Slutligen foreslas fortsatta atgarder for att dra nytta

av referensarkitekturen och for att infora teknik som stod for den dldrande befolkningen.
Referensarkitekturen och den nationella KATI-verksamhetsmodellen kompletterar varandra.

service i hemmet, ibruktagande av teknik, referensarkitektur, dldre, teknik, hemvard,
verksamhetsmodeller

978-952-00-8664-0 ISSN PDF 2242-0037

https://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-8664-0



https://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-8664-0

Description sheet
27 June 2023

Technology Supporting Smart Ageing and Care at Home
KATI Reference Architecture

Reports and Memorandums of the Ministry of Social Affairs and Health 2023:32

Publisher

Author(s)
Language

Ministry of Social Affairs and Health

Marketta Niemeld, Jouni Kaartinen, Timo Siira, Emma Niskasaari, Heidi Anttila, Riikka Vuokko
Finnish Pages 99

Abstract

Keywords

ISBN PDF

URN address

Older people's ability to live at home, maintenance of their functional capacity and services
brought to their homes can be supported in various ways by means of technology. The
reference architecture of Smart Ageing and Care at Home (KATI) is aimed at wellbeing services
counties and other actors that develop operating models and services to support older
people's wellbeing and living at home and to improve the availability and equality of services.
The goal is to integrate technology and operating models into a seamless service package that
will benefit and bring wellbeing to its users.

The reference architecture provides background information on the possibilities to utilise
technology, describes national strategies and policies, and outlines a vision on how technology
can be a natural part of an older person's independent living at home and of services brought
to them at home. The report describes the legislative framework to be observed in the
introduction of technology, along with the expected need to amend the legislation. It also
presents the key actors developing and utilising technological solutions for living at home,

the main information groups and resources, as well as the related information management
system. Finally, the report proposes further measures for utilising the reference architecture
and introducing technology in order to support the ageing population. The KATI reference
architecture and the national KATI operating model complement each other.

services brought to home, introduction of technology, reference architecture, older people,
technology, home care, operating models

978-952-00-8664-0 ISSN PDF 2242-0037

https://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-8664-0



https://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-8664-0

Sisalto

ESIPUHE ...
JONAANTO ...
T TAUSTA oo
1.2 TaVOItTEet ..o
1.3 Kohdistuminen jarajaukset ...
1.4 Arkkitehtuurimenetelman soveltaminen..............cccccoiiiiiiiii
Kotona asumista tukeva teknologia ja toimintamallit....................................
2.1 Kansallinen KATI-toimintamalli.............cccccooiiiiiii e
2.2 Teknologiaratkaisut kotona asumisen tueksi...........................
2.2.1  Teknologiaratkaisut...........cccoeiiiviiiiiieeii e
2.2.2  Siirtymad teknologian itsendisesta kaytostd palvelukdyttoon..............cccoeeeeieiiiiiiiinnnnn.
2.3 Kotona asumista tukevien teknologioiden tulevaisuuden ndkymat.....................
Peri@atetas0...............cooviiiiii s
3.1 VISI0 e e
3.2 Strategiat ja linjaukset.........ccoooiiiiiiiiiii
3.2.1  Kansallinen ikdohjelma 2030 ja valtioneuvoston periaatepaatds vuosille 2023-2027 .........
3.2.2  Kansallinen ikdteknologian koordinaatio................coooiiiiiiiiniiieii
3.2.3  Laatusuositus hyvén ikddntymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi ................
3.2.4 Terveysalan visio 2030 ja terveysalan kasvustrategia................cccoevviviinneieiiiiiiinnnn.
3.2.5 Sosiaali- ja terveydenhuollon tiedonhallinnan linjaukset..................cco
3.2.6  Sote-tietojdrjestelmat pilvipalveluina.............cooooeiiiiiiiiii
3.2.7  Digitaalinen KOMPassi.........ooeeeeiiiiiiiieeee et
3.3 Lainsaddanto ja kehittamistarpeet...........ccccoeiiiiiii
3.3.1  Voimassa oleva sosiaali- ja terveydenhuollon ja tiedonhallinnan lainsaddénté .................
3.3.2  Teknologian kayttd kotiin tuotavissa palveluissa ja siihen vaikuttava lainsaddanto ............

3.3.3  Muutokset ja toimintaympadriston muutoksesta nousevat lainsaddannon kehittdmistarpeet..

Toiminta-arkkitehtuuri....................cooooiii
S B Fo1 [ o1 - | OSSP PP
4.1.1  Teknologian itsendisen kaytdn toimijat...............ccccoo

4.2
4.3

4.1.2  Kotiin tuotavien palvelujen toimijat
Roolit ..o
Toimijoiden vadlinen vuorovaikutus

10
n
12
14

16
16
17
17
20
21

24
24
25
25
27
27
28
29
29
30
31
31
31
35

39
39
39
43
54
60



4.3.1  Vuorovaikutus toimintakyvyn itsendisen yllapidon vaiheessa.................cccccvvvvvviennnnn.

4.3.2  Vuorovaikutus kotihoidon asiakkuudessa...............ccccccceiiii
A4 PrOSESSIT ... e

4.4.1  Toimintakyvyn itsendinen yllapito............ooooiiiiiii

4.4.2  Kotihoidon asiakkuus...........oooooiiiii
Tietoarkkitehtuuri ...
5.1 PAGtIetoryNmMaEt ... ..o
5.2 Loogiset tietovarannOt...........cooooiiiiiiiiii
5.3 Loogiset tietovarannOt.........ooouiiiiiiiii e
Tietojarjestelmaarkkitehtuuri..........................o
6.1 Tietojarjestelmajasennys ........oooiiiiiiiiiiii i
6.2 Jarjestelmien valinen vuorovaikutus ........................cci
6.3 KerrosKUVAL...........oooiiiiiiii
Yhteenveto ja jatkotoimenpiteet.........................
701 YREEENVELO ... oo
7.2 KehittdmisnaKymat........coooooiiiiiiiei
7.3 Jatkotoimenpide-ehdotukset ..................ooooe
LARTEOL ... .o

61
62
63
64
65

67
67
74
76

80
80
87
89

93
93
94
95

97



SOSIAALI- JATERVEYSMINISTERION RAPORTTEJA JA MUISTIOITA 2023:32

ESIPUHE

Suomalaiset eldvat entistd pidempdan ja terveempina. Yhdessa vaestorakenteen muutok-
sen kanssa tama on kuitenkin luonut myds haasteen, miten piddmme hyvaa huolta tukea
tarvitsevista ikdihmisista. Tarvitaan monia erilaisia keinoja, joista teknologia on yksi merkit-
tava. Oikein kaytettyna teknologia auttaa ikdihmisid asumaan turvallisesti omissa kodeis-
saan niin pitkaan kuin he itse haluavat. Teknologia vapauttaa ammattilaisten tydaikaa
rutiineista tarkeampiin tyotehtaviin ja aitoon ihmisten valiseen vuorovaikutukseen hoivaa
tarvitsevien idkkdiden kanssa.

Tama Kotona asumisen teknologiat ikdihmisille (KATI) -viitearkkitehtuuri kuvaa toiminta-
malleja ja teknologiaratkaisuja, joilla ikdantyneiden kotona asumista voidaan tukea. Ark-
kitehtuuri on tarkoitettu kaikille ikaihmisten hoivan ja hoidon parissa tyota tekeville ja
erityisesti uusia ratkaisuja kehittaville ja kayttoon ottaville henkildille. Viitearkkitehtuuriin
on koottu parhaita ratkaisuja vuosina 2021-2023 toimineesta Kotona asumisen teknolo-
giat ikdihmisille (KATI) -ohjelmasta.

Monet ikdihmisia tukevat teknologiaratkaisut ovat jo arkipaivaa. Siita huolimatta voidaan
sanoa, etta olemme vasta alussa teknologian mahdollisuuksien hyddyntdamisessa. Tassa
arkkitehtuurissa kasitelladn myds tulevaisuuden mahdollisuuksia ja ehdotetaan jatkotoi-
menpiteitd. Uusien ratkaisujen kehittamisen, kokeilemisen ja arvioinnin myota myos vii-
tearkkitehtuuria tullaan jatkossa paivittamaan.

Helsingissa toukokuussa 2023

Jukka Lahesmaa ja Satu Karppanen



SOSIAALI- JATERVEYSMINISTERION RAPORTTEJA JA MUISTIOITA 2023:32

1 Johdanto

Kotona asumista tukevien teknologioiden ja toimintamallien viitearkkitehtuuri eli KATI-vii-
tearkkitehtuuri on kokonaisarkkitehtuurimenetelmaa soveltava kuvaus siitd, miten erilaisia
teknologiaratkaisuja ja digitaalisia palveluja voidaan hyodyntaa ikdantyneiden itsenai-

sen kotona asumisen ja kotiin tuotavien palvelujen tukena. "KATI” on aiheeseen liittyvissa
kansallisissa kehittdmishankkeissa kdytetty lyhenne sanoista kotona asumisen teknolo-
giat ikdihmisille. Kotiin tuotavilla palveluilla tarkoitetaan tassa lakisaateisia sosiaalihuollon
kotiin annettavia palveluja ja muita, myds terveydenhuoltoon kuuluvia palveluja, joita jar-
jestetaan kotiin. Viitearkkitehtuurin tarkoituksena on tukea kotihoidon tukemista tekno-
logiaa hyodyntamalla. Viitearkkitehtuuri on kehitetty osana kansallista Ikdohjelmaa 2030
[13], jonka yksi vaikuttavuustavoite on Teknologia on lisénnyt hyvinvointia.

Viitearkkitehtuurin tavoitteena on edistaa kotona asumisen teknologioihin liittyvien toi-
mintamallien kehittamista ja kayttoonottoa hyvinvointialueilla, yhtendistaa toimintamal-
leja alueiden valillg, tukea palvelujen ja teknologioiden yhteensopivuutta seka helpottaa
kayttoonottoon liittyvaa yhteistyota, kuten yhteisten ratkaisujen hankintaa, tietojen siir-
tymistad ja kokemuksista oppimista. Viitearkkitehtuuri on tarkoitettu ikdantyneiden pal-
velujen kehittamisen tueksi hyvinvointialueilla puuttumatta alueellisiin piirteisiin, kuten
hyvinvointialuekohtaiseen tapaan jarjestda ja tuottaa palvelut. KATl-viitearkkitehtuurin
paivitys ja yllapito on suunniteltu osaksi kansallista ikateknologian koordinaatiotyota [1].
Viitearkkitehtuuria taydentda Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) kehittdama kansal-
linen teknologiatuetun kotona asumisen toimintamalli (ks. tarkemmin luku 2.1).

Luvussa 1 kuvataan viitearkkitehtuurin tausta, tavoitteet, kohdistuminen ja rajaukset.
Luvussa 2 kuvataan kansallinen KATI-toimintamalli, jonka toimeenpanoa KATI-viiteark-
kitehtuuri tukee, teknologian hyddyntamisen toimintamalleja sekd teknologioiden tule-
vaisuuden nakymia. Varsinainen KATl-viitearkkitehtuuri kuvataan luvuissa 3 Periaatetaso,
4 Toiminta-arkkitehtuuri, 5 Tietoarkkitehtuuri ja 6 Tietojarjestelmaarkkitehtuuri. Lopuksi
luvussa 7 esitetdaan yhteenveto, kuvataan kehittamisen tulevaisuuden nakymia ja ehdote-
taan jatkotoimenpiteita.
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1.1 Tausta

Vaesto ikdantyy ja sen taustalla vaikuttavat suurten ikdluokkien tulo vanhuusikaan, synty-
vyyden aleneminen sekd maasta- ja maahanmuuton maara. Ennusteiden mukaan iakkai-
den maara erityisesti vanhimmissa ikaryhmissa kasvaa samalla kun lasten ja ty6ikaisten
maara vahenee heikentden samalla yhteiskunnan huoltosuhdetta. Hoidon ja palvelujen
tarve kasvaa, vaikka sosiaali- ja terveydenhuollon henkilokunnan saatavuus on heiken-
tynyt voimakkaasti. Muutokset ovat seuraavien vuosikymmenten aikana niin merkitta-
vig, ettd ne vaikuttavat koko yhteiskuntaan ja kaikkiin sen toimijoihin ja palveluihin. Tama
kehitys aiheuttaa hyvinvointiyhteiskunnalle moninaisia haasteita, jotka edellyttavat maa-
ratietoista varautumista ja mukautumista idkkdamman vaeston tarpeisiin. [13]

Yhteiskunnan ikadntymisen haasteeseen on reagoitu vuosien varrella toimijoiden lukuisilla
vanhuspalvelurakenteiden ja toimintatapojen uudistuksilla, tutkimus- ja kehittdmisohjel-
milla niin Suomessa kuin esimerkiksi EU-tasolla. Ndista esimerkkeja ovat AAL Programme'
sekd useat Horizon Europe? -tutkimusaktiviteetit. Suomessa tuoreimpia rakenteellisia
uudistuksia toteuttavia toimenpiteitad ovat sosiaali- ja terveydenhuollon uudistus?, Tulevai-
suuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelma, Kansallinen ikdohjelma vuoteen 2030 [13] seka
sen alainen Kotona asumisen teknologiat ikdihmisille -ohjelma (KATI-ohjelma)*. Tulevai-
suuden kotona asumista tukevat palvelut idkkaille -hankkeissa kunnat ja hyvinvointialueet
kehittavat yhtendisia toimintamalleja ja palvelukokonaisuuksia tukemaan kotona asu-
mista. lakkdiden palvelujen laatusuositus sisaltaa suosituksia myos teknologian ja digitaa-
listen palvelujen hyddyntamisesta. Laatusuosituksen uudistaminen on kadynnissa ja uusi
versio julkaistaan vuoden 2023 lopussa.

Tilastokeskuksen vuosittain tehtdvan Vaeston tieto- ja viestintatekniikan kaytto -tutki-
muksen mukaan v. 2022 78 % eldkeldisista on kayttanyt internetia viimeisen 3 kk aikana ja
68 %:lla on kaytossdan kosketusndytdlla varustettu puhelin [12]. VALLI ry:n v. 2022 teke-
man selvityksen mukaan yli 88 %:lla yli 65 vuotiaista vastaajista on kdytdssadn internet-yh-
teys ja tarvitsemansa tietotekniset laitteet. Ikddntyneet ovat oman arvionsa mukaan
digipalveluissa monipuolisesti mukana ja kokevat palvelut mielekkaiksi. Ikdantyvat arvi-
oivat tarvitsevansa lisaa digitalisaatio-osaamista, ja heillda on halu oppia lisad. Tama luo
perustan palvelujen digitalisaatiolle. Huonosti suunnitellut ja vaikeakdyttoiset palvelut

AAL Programme, https://www.aal-europe.eu/

2 Horizon Europe, https://research-and-innovation.ec.europa.eu/funding/
funding-opportunities/funding-programmes-and-open-calls/horizon-europe_en

3 612/2021 Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta

Kotona asumisen teknologiat ikdihmisille -ohjelma (KATI), https://
thifi/fi/tutkimus-ja-kehittaminen/tutkimukset-ja-hankkeet/
kotona-asumisen-teknologiat-ikaihmisille-ohjelma-kati-
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aiheuttavat usein kayttovaikeuksia. Ikadantyvien joukko on kuitenkin tarpeiltaan monen-
kirjava ja yhteiskunnan tuleekin tarjota seka digitaalisia etta perinteisia palveluita tasa-
vertaisen osallisuuden varmistamiseksi. Yhteiskunnassamme tulee aina olemaan myds
henkil6itd, jotka eivat kayta digitaalisia palveluja. [3]

Terveydenhuollon ja potilasasioinnin digitalisoituminen on edennyt kiihtyvaa vauhtia
viime vuosien aikana. Kdyttoon on tullut uusia toimivia ratkaisuja ja toimintatapoja ter-
veysalan ammattilaiselle niin potilaan kohtaamiseen kuin asiakasasiointiin. Uudet digitaa-
liset terveyspalvelut edellyttdvat myos terveysalan ammattilaiselta aiempaa laajempaa
tietoteknista osaamista. Tdman vuoksi on panostettava voimakkaasti nykyisten ja tulevien
terveydenhuollon ammattilaisten digiosaamiseen yhteistydssa oppilaitosten ja koulutus-
organisaatioiden kanssa.

Digiosaamisen lisadantyminen, digituki-jarjestelyt ja teknologiakehitys on mahdollistanut
ikddntyvien teknologia-avusteisten palvelumallien kehittamisen ja kayttoonoton. Tekno-
logia-avusteisilla toimintamalleilla on saavutettu uusia palveluinnovaatioita. KATI-oh-
jelmassa kehitettavat toimintamallit, arviointimenetelmat, kansallinen koordinaatioelin
[1]ja KATI-viitearkkitehtuuri luovat perustaa hyvinvointialueiden yhteisty6lle edesautta-
maan yhtendisten ja yhdenvertaisten palvelujen luomista. KATI-tuotokset palvelevat myos
laajemmin julkisen ja yksityisen sektorin yhteistyota: yritysten ja muiden yksityisten toi-
mijoiden rooli teknologian, toimintamallien ja palvelukokonaisuuksien kehittdjana ja kayt-
toonottajana on merkittava ja kasvaa edelleen ikddntyneiden palveluissa.

1.2 Tavoitteet

KATI-viitearkkitehtuuri kuvaa tavoitetilaa ikdantyvien kotona asumista tukeville teknolo-
gioille ja toimintamalleille. KATl-viitearkkitehtuuri tarkentaa talta osin sosiaali- ja tervey-
denhuollon kokonaisarkkitehtuurikuvauksia, mutta on tarkoitettu erityisesti palvelujen
toteuttajille ja teknologioiden kayttoonoton tueksi [16]. Viitearkkitehtuurin keskeisimpia
kohderyhmat ovat hyvinvointialueet, kunnat, sosiaali- ja terveyspalvelujen antajat (tuotta-
jat), kolmannen sektorin toimijat, teknologiapalvelujen tuottajat ja muut teknologiaan liit-
tyvat yritykset.

KATI-viitearkkitehtuurin tavoitteena on
e edistda teknologian monipuolista ja kestavaa hyodyntamista ikddntyneiden

palveluissa, painopisteend ikddntyneiden kotona asuminen ja kotiin tuotavat
palvelut kuten kotihoito ja kotikuntoutus

1
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® nopeuttaa toimintamallien kehittamista ja teknologian kdyttéonottoa
ikaantyneiden kotona asumisen tukemiseksi erityisesti niilla
hyvinvointialueilla, joissa teknologiaa hyddynnetdan vasta vahan

e yhtendistaa kansallisella tasolla teknologiaan pohjautuvia kotona asumisen
toimintamalleja ja palveluja, jotta toimivat ratkaisut, parhaat kaytannot,
osaaminen ja arvioinnit levidavat tehokkaammin. Yhtenaistaiminen palvelee
myos alueiden valista yhteisty6ta toimintamallien kehittdmisessa ja
hankintojen suunnittelussa, seka tukee asiakkaiden yhdenvertaisuutta
hyvinvointialueiden valilla.

e tukea kehitysta, jossa ikdantyneet ja heidan omaisensa hankkivat itse
teknologiaa ja palveluja ikddntyneen hyvinvoinnin, toimintakyvyn ja
turvallisuuden yllapitdmiseksi ennen julkisten kotiin tuotavien palvelujen
asiakkuutta. Itsendinen asuminen teknologian avulla vaatii kayttajien
osaamisen ja digituen kehittamista seka laitteiden, tiedon ja osaamisen
siirtdmiseen liittyvien kysymysten ratkomista.

e tukea osaltaan loppukayttdjien osaamisen kehittamista seka osallistamista
teknologiaratkaisujen kehittamiseen ja kayttoonottoon hyvinvointialueilla
yhdessa oppilaitosten ja koulutusorganisaatioiden kanssa.

Arkkitehtuuri ei sisalla tasmallisid arkkitehtuuriratkaisuja tai vaatimuksia vaan jattaa tilaa
alueellisille ratkaisuille ja toimintamalleille.

1.3 Kohdistuminen ja rajaukset

KATI-viitearkkitehtuuri kuvaa miten teknologiaratkaisuja voidaan hyodyntaa ikaantynei-
den henkildiden kotona asumisen tukena seka itsendisessa kotona asumisessa etta kotiin
tuotavien palvelujen asiakkaana (Kuvio 1).
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Kuvio 1. KATI-viitearkkitehtuurin ensimmadinen versio keskittyy ikadntyneisiin henkildihin,
itsendiseen kotona asumiseen ja kotiin tuotaviin palveluihin. Nuolet kuvaavat mahdollisia
tulevaisuuden laajentumistarpeita kuvauksen osalta.

Muut asiakasryhmét

Vammaiset henkilot

Omaiset, omaishoitajat
KATI-viitearkkitehtuuri

versio 1.0

Ikdantyneet henkildt

Itsendinen Kotiin tuotavat Yhteisdllinen Ympdrivuorokautinen
kotona asuminen palvelut asuminen hoito

Ikaantynyt henkild ja hdnen omaisensa voivat kdyttaa teknologiaa itsendisen kotona asu-
misen tukena hankkimalla ja kayttamalla teknologiaa, sovelluksia ja digitaalisia palveluja
itse. Itsendista asumista tukevia ratkaisuja ovat esimerkiksi erilaiset hyvinvointimittarit ja
-sovellukset, verkossa tehtavat itsearvioinnit ja omaisten kanssa kaytettavat turvaratkaisut.

Viitearkkitehtuurissa kotiin tuotavat palvelut sisaltavat erityisesti seka sosiaalihuoltolain
mukaiset kotiin annettavat tukipalvelut, kotihoidon ja muut kotiin annettavat palvelut,
seka terveydenhuoltolain mukaisen kotona tehtavan teknologia-avusteisen ladkinnalli-
sen kuntoutuksen. Tukipalveluilla tarkoitetaan itsendistd asumista ja hyvinvointia tukevia
palveluja, kuten ateria-, vaatehuolto- ja siivouspalveluja. Naissa teknologian rooli on viela
vahainen. Kotihoito, johon sosiaalihuoltolain mukaan voi asiakkaan yksil6llisen tarpeen
perusteella kuulua my6s kotisairaanhoito, on merkittava teknologiasta hyotyja. Myds vam-
maispalvelulain mukaiset kodin muutostydt on hyva huomioida teknologia-avusteisissa
palveluita toteuttaessa. KATI-ohjelman hankkeet ovat kehittdneet erityisesti kotihoidon
teknologiapalveluja ja toimintamalleja, ja jonkin verran myds kotikuntoutuksen toiminta-
malleja. Muihin kotiin tuotaviin palveluihin voi kuulua mm. turvapalvelu.

Tulevaisuudessa KATI-viitearkkitehtuuria voidaan mahdollisesti laajentaa my6s muihin
asiakasryhmiin kuten vammaisiin, vammautuneisiin tai henkilihin, joiden toiminta vastaa
vammaa. Lisaksi viitearkkitehtuuri voisi laajentua kattamaan teknologian hyddyntamisen
yhteisollisessa asumisessa ja ympadrivuorokautisessa hoidossa.
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KATI-viitearkkitehtuuri kohdistuu olennaisesti teknologian hyddyntamiseen ja siten kayt-
tajaryhmiin, joilla on halua ja kykya kayttaa tai ainakin oppia kdyttamaan teknologiaa, tai
jotka hyotyvat teknologian mahdollistamasta palvelusta kdyttamatta mitdan laitetta tai
sovellusta suoraan (esimerkiksi kotiin asennettavat monitoroivat turvaratkaisut®). Viiteark-
kitehtuuri ja teknologian hyédyntaminen ei sulje pois sote-palvelujen tarjoamista ilman
teknologiaa vaan tukee palvelujen yhdenvertaista toteutumista ja esittelee vaihtoehtoi-
sia tapoja toteuttaa palveluja. Lain mukaan hyvinvointialueen on jdrjestettava iakkaalle
henkildlle laadukkaita sosiaali- ja terveyspalveluja, jotka ovat hanen tarpeisiinsa ndhden
oikea-aikaisia ja riittavia®. Eri toimintatapoja ja ratkaisuja on arvioitava siitda nakdkulmasta,
miten ne parhaiten tarjoavat oikea-aikaista, oikeanlaista ja riittavaa tukea asiakkaan tarpei-
siin nahden’.

Viitearkkitehtuuri tukee asiakkaan palvelutarpeen arviointia, asiakassuunnitelman laati-
mista, ikddantyneen henkilon teknologiaosaamista ja ammattilaisten osaamisen kehitta-
mistd arvioitaessa teknologian soveltuvuutta asiakkaalle seka tuo esiin, ettd teknologiaa
kayttoonotettaessa asiakkaan tahdonilmaukset on otettava huomioon. Lisaksi viitearkki-
tehtuuri tukee yleisesti ikddntyneen henkilon osallistumisen mahdollistamista teknologian
ja toimintatapojen kehittamiseen.

1.4  Arkkitehtuurimenetelman soveltaminen

KATI-viitearkkitehtuurin kehittamisen lahtékohtana toimi kansallinen KATI-malli (ks. Luku
2.1) seka sosiaali- ja terveydenhuollon soveltuvat kokonais- ja viitearkkitehtuurit. Raporttia
kirjoittava tydryhma tuotti KATI-viitearkkitehtuurin taustamateriaalien, asiantuntijakom-
menttien ja ryhmdn oman asiantuntijaosaamisen perusteella. Kaikille hyvinvointialueille
tarjottiin mahdollisuus osallistua kehittamistyohon ja osa alueista toimitti omaa kuvaus-
materiaaliaan, kuten palvelumalleja, tieto- ja tietojarjestelmaarkkitehtuuria seka kom-
mentoi viitearkkitehtuuria ja osallistui tydpajoihin tai kahdenkeskisiin tapaamisiin.
Viitearkkitehtuuria esiteltiin kahdessa sosiaali- ja terveydenhuollon kokonaisarkkitehtuu-
rin padaryhman (STM178:00/2020; VN/27638/2020) kokouksessa talvella 2022-23. Viiteark-
kitehtuurin kahteen luonnosversioon kerattiin laajasti sidosryhmien kommentteja.

5  Ikddntyneiden tilannekuva - teknologiavilitteisen tiedon hydyntaminen kotihoidossa,
https://innokyla fi/fi/toimintamalli/
ikaantyneiden-tilannekuva-teknologiavalitteisen-tiedon-hyodyntaminen-kotihoidossa

6 28.12.2012/980 Laki ikddntyneen vdestdn toimintakyvyn tukemisesta sekd iakkdiden
sosiaali- ja terveyspalveluista, 13 §

7 30.12.2014/1301Sosiaalihuoltolaki, 4 §

14


https://innokyla.fi/fi/toimintamalli/ikaantyneiden-tilannekuva-teknologiavalitteisen-tiedon-hyodyntaminen-kotihoidossa
https://innokyla.fi/fi/toimintamalli/ikaantyneiden-tilannekuva-teknologiavalitteisen-tiedon-hyodyntaminen-kotihoidossa

SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERION RAPORTTEJA JA MUISTIOITA 2023:32

KATI-viitearkkitehtuurin kuvauksessa sovellettiin aiempaa julkisen hallinnon suositusta
yhteiseksi kokonaisarkkitehtuurimenetelmaksi (JHS 179) ja suositukseen sisaltyvan arkki-
tehtuurikuvausten viitekehysta soveltuvin osin (Kuvio 2). Lisaksi huomioitiin sosiaali- ja ter-
veydenhuollon kokonaisarkkitehtuuritoiminnan periaatteet ja kuvaukset soveltuvasti [16].
Viitearkkitehtuuri sisaltda seuraavat kuvauskohteet: toimijat, toimijoiden valisen vuorovai-
kutuksen, prosessit, pdatietoryhmat, loogiset tietovarannot, tietojarjestelmajasennyksen,
jarjestelmien valisen vuorovaikutuksen ja kerroskuvat. Muutoin sosiaali- ja terveydenhuol-
lon tiedonhallintaa kuvataan sosiaali- ja terveydenhuollon kokonaisarkkitehtuurikuvauk-
sissa, kuten Itse- ja omahoidon seka sahkoisen asioinnin arkkitehtuurissa [17], Asiakas- ja
potilastietojen kansallisessa kokonaisarkkitehtuurissa [18] seka Hyvinvointialueiden viite-
arkkitehtuurissa [9].

Kuvio 2. Arkkitehtuurikuvauksen JHS-viitekehys, jossa KATI-viitearkkitehtuurin kuvaukset nakyvat
siniselld tummennettuna.

taso

Periaatteellinen _

Toiminta-arkkitehtuuri Tietoarkkitehtuuri Tietojarjestelmaarkkitehtuuri ~ Teknologia-arkkitehtuuri
Tietojarjestelmapalvelut
Kasitteellinen Toimijoiden vélinen . :
taso e e b Paatietoryhmien kuvaus
Palvelukartta
W Loogiset tietovarannot L°°9F.’F?”
jérjestelmdjasennys

Fyysinen taso
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2 Kotona asumista tukeva teknologia ja
toimintamallit

2.1  Kansallinen KATI-toimintamalli

Kansallinen KATI-toimintamalli on yleinen kuvaus siita, miten teknologiaratkaisuja voi-
daan ottaa kayttoon lkadntyneiden kotona asumisen tukemiseksi. Ensimmainen versio
KATI-toimintamallista julkaistiin 2020 [5] ja se kuvasi teknologiatuetun kotona asumisen
asiakaspolun vaiheet aina toimintakyvyn omatoimisesta yllapidosta asiakasohjaukseen
ja edelleen palvelutarpeen arviointiin, palvelujen jarjestamiseen, tuottamiseen ja paat-
tamiseen, seka kunkin vaiheen yhteyden teknologiaan. KATI-malliin sisaltyi myds kuvaus
kotona asumista tukevan teknologian tietojdrjestelmaymparistosta: kotona asumista tuke-
vat sovellukset, palvelut, laitteet ja jarjestelmat seka sote-palveluntarjoajan jarjestelmat
ja kansalliset tietojdrjestelmat. Lisaksi malli tunnisti teknologian ja jarjestelman kaytta-
jatahot ja muut tietojarjestelmaympadriston toimijat seka kuvasi eri jarjestelmien valisia
integraatiotarpeita.

Tata kirjoitettaessa THL on parhaillaan uudistamassa KATI-toimintamallia paremmin hyvin-
vointialueiden kehittamista palvelevaksi malliksi, joka kokoaa THL:n koordinoimassa
KATI-ohjelmassa tuotettua tietoa ja kokemuksia teknologiaratkaisujen kayttodnotosta ja
kaytosta. Kansallinen KATI-toimintamalli ja KATl-viitearkkitehtuuri on tarkoitettu hyodyn-
nettavaksi rinnakkain ja tdydentamaan toisiaan. Teknologiaratkaisut esitelldan yleisella
tasolla lyhyesti luvussa 2.2.

Kotona asumista tukeva teknologia - kansallinen toimintamalli teknologian kayttoon-
otosta hyvinvointialueella ja kdytostd asiakkaan palvelupolulla (KATI-malli 2.0)8 laajentaa
aikaisempaa KATI-mallia kuvaamalla erityisesti tehtdvia, joita hyvinvointialueen kannat-
taa toteuttaa teknologiaratkaisujen kayttoonoton eri vaiheissa. Tama tukee teknologian
kayttoonottoa asiakkaan palvelupolulla. Tehtavat on kuvattu teknologiaratkaisujen kayt-
toonoton koko elinkaarella, joka sisdltaa nelja vaihetta: kayttoonottoon valmistautuminen,
kayttoonottovaihe, kayttovaihe ja kdyton jalkeinen vaihe. KATI-mallissa tehtavat on jaettu
kymmeneen osa-alueeseen ja ne on kuvattu yleisella tasolla. Esimerkkeja toteutustavoista

8 KATI-malli 2.0, https://innokyla.fi/fi/toimintamalli/
kotona-asumista-tukeva-teknologia-kansallinen-toimintamalli-teknologian
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on saatavilla KATl-ohjelman® hankkeiden raportoimina toimintamalleina. Tehtavat jakau-
tuvat usealle toimijalle, joten niiden toteuttaminen vaatii seka useiden eri toimijoiden
tunnistamista, tehtdvien sopimista ja vastuuhenkildiden sitouttamista, ettd kokonaiskoor-
dinaatiota organisaatiossa.

Kansallisen KATI-toimintamallin edelleen kehittdminen ja ylldpito on suunniteltu osaksi
THL:n kansallista ikateknologian koordinaatiotehtavaa [1]. Talta osin jatkokehittamiseen
vaikuttaa viela kirjoitushetkelld valmisteilla oleva hallitusohjelma vuosille 2023-2027.

2.2 Teknologiaratkaisut kotona asumisen tueksi

2.2.1 Teknologiaratkaisut

Ikddntyneiden henkildiden itsendiseen kayttoon ja arjen tueksi on tarjolla runsaasti eri-
laisia teknologiaratkaisuja'®. Toimintakykya, turvallisuutta, muistamista ja yhteydenpitoa
tukevien arjen apuvilineiden lisdksi henkil6 voi kadyttdaa hyvinvointisovelluksia hyvinvoin-
nin ja aktiivisuuden seuraamiseen ja hyvinvointitietojen tuottamiseen ja tallentamiseen.
Hyvaksytyilla hyvinvointisovelluksilla kdyttdja voi tallentaa erilaisia mittaus-, elaman-
tapa- ja aktiivisuustietoja Kanta-palvelujen Omatietovarantoon, josta hdan voi myéhemmin
halutessaan ja suostumuksellaan jakaa ndita tietoja sosiaali- ja terveydenhuollon ammatti-
laisille’. Omatietovarannon kayttéonotto on vield alkuvaiheessa ja laajempaa kayttoa aja-
tellen hyvéaksyttyja hyvinvointisovelluksia tarvitaan runsaasti lisaa.

Jos hyvinvointisovellus on integroitu Kanta-palvelujen Omatietovarantoon, kuuluu se
luokkaan A, jota koskee sertifiointivelvoite (yhteistestaus ja tietoturvallisuuden arviointi).
Omatietovarannossa sailytettava tieto on asiakkaan hyvinvointitietoa ja OmaKanta-ar-
kistossa sdilytettava tieto on potilastietoa. Hyvinvointisovellukset rekister6idaan Valviran
yllapitamaan, julkiseen hyvinvointisovelluksien rekisteriin. Valvira valvoo em. sovellusten
vaatimustenmukaisuutta. Jos hyvinvointisovellusta ei integroida Omatietovarantoon, ser-
tifiointi- ja rekisterdintivelvoite ei koske kyseista sovellusta.

9  Kotona asumisen teknologiat ikdihmisille (KATI) -ohjelma, https://innokyla.fi/fi/
kokonaisuus/kotona-asumisen-teknologiat-ikaihmisille-kati-ohjelma

10 Vanhus- ja ldhimmadispalvelun liitto VALLI ry, Ikdihmiset ja teknologia, https://www.valli.
fi/tyomuotomme/ikateknologiakeskus/tietopankki/ikaihmiset-ja-teknologia/

11 Kanta Omatietovaranto, https://www.kanta.fi/ammattilaiset/omatietovaranto
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Kotiin tuotavissa palveluissa kaytettavat teknologiat voivat olla osin samoja tai saman
tyyppisia kuin itsendisesti kasitettavat. Lisaksi on erilaisia ammattilaisten kayttoon tar-
koitettuja teknologioita, joita hyddynnetdan asiakkaan kanssa tydskennellessa tai muu-
ten tyotehtavien tukena. Kotona asumisen teknologiat ikdihmisille (KATI) -ohjelmassa on
arvioitu useita erityisesti kotihoitoa tukevia teknologioita. Tietoa ndiden vaikutuksista
saataneen loppukevaasta 2023.

Alla on kuvattu keskeisimpia teknologiaratkaisuja, joilla voidaan tukea idkkdiden henkil6i-
den itsendista kotona asumista tai kotiin tuotavia palveluja (Taulukko 1).

Taulukko 1. Ikadntyneiden henkiliden kotona asumista tukevia teknologiaratkaisuja.

lakkaan henkilon itsendisesti kaytettavia ja arkea tukevia teknologioita

Teknologia Kuvaus tai esimerkki Lisatieto

Toimintakykya, turvallisuutta, Esimerkiksi turvallisuutta Ks. VALLI ry:n verkkosivut,
muistamista ja yhteydenpitoa lisddvid halytysratkaisuja sekd https://www.valli.fi/
tukevien arjen apuvalineet paikantavia ja muistuttavia

ratkaisuja. Osa teknologioista
voi oppia kdyttdjan toiminnasta.
Ratkaisuun voi liittyd avustava
palvelu. Osa ratkaisuista on ei-
teknisid tai ei-digitaalisia.

Hyvinvointisovellukset Kaupalliset Hyvéksytyt
hyvinvointisovellukset, joiden hyvinvointisovellukset voivat
avulla henkil® voi seurata omaa tallentaa tietoa Kanta-
hyvinvointia tai aktiivisuutta palvelujen Omatietovarantoon.

ja jotka tuottavat ja tallentavat
henkildn hyvinvointitietoa
(esim. mittaus-, elimantapa- tai
aktiivisuustietoja).
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Kotihoito (KATI-ohjelmassa pilotoituja ja kayttoonotettuja teknologiaratkaisuja)

Teknologia

Etdhoito/hoivapalvelu
videoyhteydelld
(kuvapuhelinpalvelu)

Laakehoitoa tukevat ratkaisut

Elintoimintojen etdmittaukset
(verenpaine, verensokeri,
paino, happisaturaatio, syke-
etamittarit)

Alustaratkaisut ja niiden
tuottamat tilannekuvat
asiakkaasta

Puettavat ja asennettavat
toimintakykya seuraavat
tai turvallisuutta lisdavat

Kuvaus tai esimerkki

Ammattilainen saa yhteyden
asiakkaaseen etahoito-
ohjelmiston ja asiakkaan
tablettilaitteen kautta. Palvelun
kautta asiakkaalle voidaan
tarjota myds etdsisaltopalveluja,
etdryhmatapaamisia ja
etdyhteydenpitoa omaisiin.

Ladkemuistuttajat ja
lddkeannostelijat, joiden avulla
tuetaan asiakkaan turvallista
itsendistd ladkkeenottoa.

Asiakkaan kayttamat
mittalaitteet, jotka lahettavat
mittaustiedot langattomasti
ammattilaisjdrjestelmiin.

Kokoaa asiakkaan terveystietoa
eri mittalaitteista, sovelluksista
ja jarjestelmista koosteeksi
ammattilaiselle.

Alustaan yhdistetty tekoaly
voi tuottaa tietoa asiakkaan
terveydentilan poikkeamista,
ennustaa sen kehittymista ja

antaa suosituksia toimenpiteista.

Erilaiset sensorit tuottavat
pitkalld aikavalilld tietoa
esimerkiksi henkilon
liikkumisesta, nukkumisesta,
kotoa poistumisesta, sahkon

ja veden kaytdstd, mikd

kertoo toimintakyvysta ja sen
kehittymisesta. Erilaiset sensorit
voivat tunnistaa kaatumisen,

pitkdkestoisen liikkumattomuuden

tai muun vastaavan tilanteen
ja halyttdd omaisen tai
ammattilaisen. Jarjestelmén
kautta henkild saa yhteyden
omaiseen tai turvapalveluun.
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Teknologia Kuvaus tai esimerkki Lisatieto
Toimintakykyad tukevat Ratkaisut voivat tukea ja Ks. Digi-HTA -arvioinnit,
kuntouttavat ratkaisut kuntouttaa fyysistd, toiminnallista  https://oys.fi/fincchta/digi-
tai sosiaalista toimintakykyad. hta/arvioinnit/
Hoitotydntekijoille suunnatut Ratkaisujen avulla tuetaan Ks. Digi-HTA -arvioinnit,
ratkaisut henkilokunnan perehdyttdmistdja  https://oys.fi/fincchta/digi-
toimintakykya tai tuetaan tiedon hta/arvioinnit/
kasittelya

2.2.2 Siirtyma teknologian itsendisesta kaytosta palvelukayttoon

Palvelujarjestelman tehokkuuden ja henkilon kayttajakokemuksen nakdkulmasta olisi
tavoiteltavaa, ettd itsendisesti hankittu teknologia, silla kerdtyt hyvinvointitiedot seka tek-
nologian kayttoon liittyva osaaminen olisivat siirrettavissa osaksi muita palveluja, kun
asiakkuus alkaa. Esimerkiksi kun henkild on itse hankkinut hyvinvointisovelluksen tai unen
seurantarannekkeen ja opetellut laitteen kayton, olisi suositeltavaa, etta han tarvittaessa
voisi jatkaa laitteen kayttoa lakisdateisten kotiin tuotavien palvelujen asiakkaanakin. Tal-
[6in laite, sen tuottamat tiedot ja muu hyoty voitaisiin sovittaa osaksi tarjottavaa palve-
lua. Talla hetkelld siirtyma takkuaa kaikilla tasoilla (Kuvio 3). Palveluissa kdytettavia laitteita
ei valttamatta edes tarjota yksityisasiakkaille. Itse viitearkkitehtuurissa siirtymaan tai sen
ongelmiin ei oteta tarkemmin kantaa, mutta tunnistetaan tarve selvittda yhteisesti hyvak-
syttyja keinoja silloittaa kuvattua siirtymaa. Kayttokelpoisten laitteiden uusiokaytolle olisi
hyodyllista 10ytaa sujuvat toimintamallit.

Kuvio 3. Siirtyma itsendisesta teknologian kdytosta teknologiaan kotiin tuotavissa palveluissa
katkeilee varsinkin laitteiden ja osaamisen hyodyntdmisen kannalta.

Itsendinen kotona asuminen Kotiin tuotavat palvelut

Ei merkittavaa siirtymad . .
Palveluissa kaytetyt
—_—) X laitteet ja sovellukset
(ja integraatiot jarjestelmiin)

Itse hankitut laitteet ja

sovellukset

Jonkin verran siirtymaa

Laitteisiin ja sovelluksiin liittyva

Laitteisiin ja sovelluksiin liittyva

osaaminen osaaminen

Julkisesti tuettu siirtymad

(asiakastietolaissa madritelty) Laitteilla ja sovelluksilla kerdtty

> sote-tieto ja asiakkaan luvittama
hyvinvointitieto

Laitteilla ja sovelluksilla keratty
hyvinvointitieto
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2.3 Kotona asumista tukevien teknologioiden
tulevaisuuden nakymat

Teknologian kehittyminen tuo jatkuvasti uusia mahdollisuuksia kehittda ja jarjestaa tukea
ja palveluja ikdantyneille. Kotona asuvat ikdantyvat ovat heterogeeninen ryhma erilaisine
tarpeineen ja mieltymyksineen. Toimivien ja hyodyllisten palvelujen tuottamiseksi tekno-
logia-avusteisten palvelujen tarjonnassa asiakassegmentointi on tarpeellista. Eri asiakas-
segmenteille tulee koota sopivia palvelu- ja teknologiakokonaisuuksia, jotka hyodyttavat
parhaiten juuri heitd ja heita palvelevia tahoja. Tassa luvussa arvioidaan kotona asumista
tukevien teknologia-avusteisten palvelujen nakymia lahitulevaisuudessa 2-5 vuoden
kehittamisen aikajanteella.

Alylaitteiden avulla kaytettavit digitaaliset palvelut ovat vallanneet alaa vuosi vuodelta
ikdantyvien kotona asumisen tukena ja kotihoidon palvelujen tarjoamisessa. Laitteiden
sovellusten avulla on toteutettu monia hyddyllisid ja monipuolisia video-, dani- ja teksti-
kommunikaatioon perustuvia sovelluksia. Esimerkkeina menestyksekkaista sovelluksista
ovat etahoiva, etakuntoutus, ladkehoidon tuki, turvapalvelut seka sosiaalisten kontak-
tien yllapitamisen sovellukset. Lisaksi dlylaitteet ja niiden sovellukset mahdollistavat erit-
tain monipuolisen sovelluskirjon erilaisiin tarpeisiin esim. terveys- ja hyvinvointitietojen
tarkastelu, etdsairaanhoito, hyvinvointikyselyt, asiointipalvelut, palvelutilaukset, muisti-
tuki, ajanvietesovellukset, sosiaalinen media, informaatiohaut jne. Laitteiden kautta voi-
daan vuorovaikuttaa ihmisten seka esimerkiksi chat- ja puhebottien kanssa. Keskustelevan
tekoalyn saralla eletdan juuri nyt murrosaikaa (esim. ChatGPT), joka mullistaa mm. puhe-
kayttoliittymien, virtuaalisten avustajien ja keskustelukumppaneiden sovellusmahdol-
lisuudet. Osaksi tasta kehityksesta johtuen dlylaitteiden ja sovellusten roolin odotetaan
lisadntyvan voimakkaasti Iahitulevaisuuden itsendisen kotona asumisen ja kotihoidon
saralla.

Nykyadn tarjolla olevien erilaisten mittalaitteiden kirjo on erittdin suuri. Kotisairaanhoi-
don tarpeisiin on tarjolla erilaisia etamittauslaitteita elintoimintojen monitorointiin, kuten
verenpainemittari, veren glukoosipitoisuuden mittari, syddmen rytmin mittari, EKG, ste-
toskooppi ja kamera. Myds asuntoon asennettavien monitorointilaitteiden kehitys on
ollut voimakasta esim. optisten ja tutkateknologioihin perustuvien antureiden saralla.
Nama teknologiat mahdollistavat riskien seulonnan, hyvinvoinnin monitoroinnin, kroonis-
ten tilojen seurannan, varhaisemman kotiutumisen sairaalasta seka asiakkaan tutkimisen
kotioloissa. Monitorointi- ja mittalaitteiden kdytossa on oleellista, etta ne ovat helppo-
kayttoisid ja mittaustulokset siirtyvat sahkdisesti asiakkaan ja terveydenhuollon ammatti-
laisten tarkasteltavaksi dlylaitteen sovelluksista seka asiakas- ja potilastietojarjestelmista.
Teknologia-avusteiseen kotisairaanhoitoon on kehitetty toimintamalleja, joilla on paasty
lupaaviin tuloksiin niin palvelun laadun kuin kustannustenkin osalta.
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Hyvinvoinnin, aktiivisuuden, unenlaadun, vuorokausirytmin seka turvallisuuden tark-
kailuun 16ytyy erilaisia mittalaitteita ja sovelluksia. Tallaisista apuvalineista on hyotya
varsinkin asiakkaan voinnin muutosten havaitsemisessa, ennaltaehkdisevien toimien ajoit-
tamisessa seka turvallisuuden lisddmisessa. Pdalle puettavat mitta-/turvalaitteet tai asun-
toon sijoitettava sensorit voivat sisdltdaa myos elintoimintojen tai aktiivisuuden tarkkailun,
paikannuksen, hatdkutsun seka puheyhteyden. Erilaisten mittalaitteiden rooli on lisdan-
tymassa tulevaisuudessa. Laitteiden hyodyllisyys saadaan parhaiten esiin suunnittele-
malla palveluprosessit ja laiteintegraatiot asiakkaita, laheisid, ammattilaisia ja yhteiskuntaa
hyodyttavaksi.

Robotiikan osalta ladkeannostelurobotit ovat todistaneet parhaiten hyddyllisyytensa
kotona asumisen tukemisessa. Ladkeannostelurobotteja on kaytdssa monilla hyvinvoin-
tialueilla ja niiden on todettu parantavan laakehoidon laatua seka laskevan kokonais-
kustannuksia. Robotiikan osalta sosiaaliset robotit, ruoka-automaatit, siivousrobotit ja
automaattiset WC-istuimet ovat talla hetkelld teknologisesti silla kypsyystasolla, etta niilla
voidaan saavuttaa hyotyja kotona asumisen tukemisessa. Yleiskayttoiset humanoidirobotit
eivat ole vield kustannustehokkaalla tasolla. Lahivuosina robotiikka yleistynee tiettyyn
tarpeeseen kehitettyjen robottien lisdantyessa (laakejakelu, ruoka, siivous, sosiaalisuus
jne.). Oleellisena menestystekijana on hyddyn ja luotettavan toimivuuden saavuttaminen.
Robotiikan etuna on my6s kommunikaatioyhteyksien mahdollistaminen etahoitajaan tai
laheiseen asunnossa sijaitsevan tai liikkuvan robotin kautta.

Kotiin asennettavat dlykotiratkaisut ovat teknologiselta tasoltaan monipuolistuneet ja
tulleet edullisemmiksi hankkia. Ne mahdollistavat paremman asuinmukavuuden, auto-
maattiohjauksen ja paremman kodin hallinnan. Monet kodin perustoiminnoista, esim. LVI,
valaistus, paloturvallisuus, TV/audio, kulunvalvonta, kamerat ja liiketunnistimet, voidaan
automatisoida rutiininomaisesti. Varsinkin liikkuntarajoitteisille ihmisille ne mahdollistavat
kodin toimintojen paremman hallinnan, asuinmukavuuden ja turvallisuuden. Puhekayt-
téliittymien parantuessa kaiken aikaa dlykodin kayttékokemus paranee entisestaan. Aly-
kodin kdyttdminen ja sen sisdltamat sensorit tuottavat myos hyddyllista tietoa henkilon
toiminnasta, jota voidaan kayttda myos hyvinvoinnin tarkkailussa esimerkiksi tiedonanaly-
sointialustan kautta. Rakennus- ja laitteistokannan uudistuessa dlykotiratkaisujen hyddyn-
tamisessa on paljon kdyttamatonta tulevaisuuden potentiaalia.

Tietoa kerdavat ja analysoivat ohjelmistoalustat ovat viime vuosina yleistyneet myds
kotihoidossa. Rajapintaintegraatiot ja avoimet tietomallit mahdollistavat alustojen
monipuolisen tiedonkeruun eri tietoldhteistd, joita ovat esim. hyvinvointia tukevat-, koti-
sairaanhoidon-, kotihoidon kayttamat laitteet, kotiautomaatio, kyselyt, asiakastiedot,
terveystiedot, tietoaltaat. Alustojen keraama tieto voidaan analysoida erilaisia tarkoituk-
sia ja sovelluksia varten. Ndita ovat esim. ikdantyneen henkilon hyvinvoinnin monito-
rointi, turvallisuuden lisdadminen, palvelutarpeen arviointi, kotihoidon toiminnan ohjaus,
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tiedolla johtaminen. Tekodly tuottaa jo nyt ennakoivia heratteitd kodinhoidon ammattilai-
sen paatoksenteon tueksi. Alustoilla, tiedonanalysoinnilla ja tekoalylld on suuri potentiaali
tulevaisuuden kotihoidon kehittdjana. Haasteena alustojen kayton kehittamisessa ovat tie-
don kayttooikeudet, tietosuojaan ja yksityisyydensuojaan liittyvat kysymykset, luvitus seka
rajapintojen ja tietomallien avoimuus sekd yhdenmukaisuus.

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaiset hyotyvat uudesta teknologiasta eniten, kun se
on integroitu tiiviiksi osaksi palvelu- ja hoitoprosesseja. Teknologiaratkaisujen ei tulisi olla
erillisia saarekkeita vaan niiden tuottama tieto ja toiminnallisuus tulisi integroitua yhte-
naiseksi kokonaisuudeksi. Yhteiskehittaiminen ja suorituskyvyn arviointi yhteisty6ssa pal-
velutuotannon kanssa mahdollistaa toimivien palvelukokonaisuuksien luomisen. Tata
tukemaan Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen kehittda kansallista KATI-toimintamallia.
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Periaatetaso

Visio

VISIO: kotona asumista tukeva teknologia ikdihmisille ja
kotiin tuotavissa palveluissa

Kotiin tuotavissa palveluissa hyddynnetdan teknologiaratkaisuja monipuoli-
sesti, tarkoituksenmukaisesti ja yhteensopivasti niin, etta seka asiakkaat etta
henkilosto ovat tyytyvaisia palvelujen laatuun ja saatavuuteen, ja henkil6s-
ton tyotyytyvdisyys on hyva. Palvelujen asiakkuuden alkaminen mahdollistaa
henkilon omatoimisuutta tavalla, mikda myohentaa kotiin tuotavien palvelu-
jen asiakkuuden alkamista nykytilaan verrattuna. Hyvinvointialueen kustan-
nukset pysyvat hallinnassa palvelutarpeen kasvusta huolimatta.

Kotona asuvalle ikaantyneelle henkil6lle ja hanen omaisilleen on saatavilla
luotettavia, helppokayttdisia teknologioita, hyvinvointi- ja terveyssovelluk-
sia seka digipalveluja, joiden avulla henkil6 voi huolehtia omasta hyvinvoin-
nistaan ja toimintakyvystaan, toteuttaa itse- ja omahoitoa seka yllapitaa
sosiaalisia yhteyksia. Henkil6 voi saada yksittdisten teknologiaratkaisujen

tai henkilokohtaisen hyvinvoinnin tekodlysovelluksen avulla tietoa omasta
tilanteestaan, suositelluista toimenpiteista ja saatavilla olevista palveluista.
Teknologia voi tukea omaisen osallistumista ikadantyneen tukemiseen hel-
pottamalla yhteydenpitoa ja tarjoamalla tietoa ja ehdotuksia toimenpiteista.
Digitukea, neuvontaa ja tietoa teknologioista ja digipalveluista on helposti
saatavilla. Henkilo kirjaa hoitotahtoonsa tiedon, miten han haluaa teknolo-
giaa ja digipalveluja kdytettavan omassa hoidossaan.
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Teknologiat ovat osa kotiin tuotavien sote-palvelujen toteuttamista ja var-
mistavat ikaantyneen henkilon turvallisuutta ja hyvinvointia. Henkilo tuottaa
jo ennen palvelujen asiakkuutta hyvinvointi-, toimintakyky- ja terveystietoa,
jonka avulla henkil6 itse ja ammattilaiset voivat ennakoida palvelutarpeiden
ja asiakkaan tilanteen kehittymista seka tarjota varhaisia ennaltaehkaisevia
toimenpiteita ja oikea-aikaista hoitoa. Ennen palveluja keratyt tiedot siirtyvat
tarvittaessa saumattomasti ja tarkoituksenmukaisesti kotiin tuotavien pal-
velujen ja muiden sote-palvelujen kayttoon. Yksityisyydensuojasta ja tieto-
turvasta huolehditaan. Henkilon itse hankkimia laitteita voidaan hyédyntaa
sujuvasti osana sote-palveluja. Osa markkinoilla olevista laitteista on julki-
sesti korvattavia.

Yritykset kehittavat markkinoille teknologiaan pohjautuvia monipuoli-

sia hyvinvointia ja toimintakykya tukevia palveluja. Sote-toimijat kehittavat
uusia toimintamalleja teknologiapalvelujen mahdollistamina. Ikaantyneille
henkilGille ja omaisille tarjotaan mahdollisuuksia osallistua teknologioiden
ja palvelujen kehittamiseen. Markkinoilla olevien teknologiaratkaisujen laa-
tua ja vaikuttavuutta arvioidaan kansallisin ja kansainvalisin kriteerein. Inno-
vatiivisia teknologiaratkaisuja kokeillaan ja pilotoidaan jatkuvasti kdyttajien
kanssa hyvinvointialueiden, oppilaitosten ja tutkimusorganisaatioiden tuella.

3.2 Strategiat ja linjaukset

Kotona asumista tukevan teknologian kayttoonottoon vaikuttaa useita sosiaali- ja tervey-
denhuollon hallinnonalan tai siihen laheisesti liittyvia strategioita ja linjauksia. Alla kuva-
taan ne KATI-viitearkkitehtuuriin erityisesti liittyvat strategiat ja linjaukset, jotka eivat
sisally muihin sosiaali- ja terveydenhuollon kokonaisarkkitehtuurikuvauksiin [8], [9], [16],
[18].

3.2.1 Kansallinen ikdaohjelma 2030 ja valtioneuvoston periaatepaatos
vuosille 2023-2027

Kansallinen ikdaohjelma vuoteen 2030: Tavoitteena ikakyvykas Suomi [11] on vuonna 2020
julkaistu kansallinen ohjelma vdeston ikdaantymiseen varautumiseksi. Ohjelmalla raken-
netaan taloudellisesti, sosiaalisesti ja ekologisesti kestavaa ikaystavallista yhteiskuntaa,
luodaan hyvaa eldamédnlaatua, tartutaan uusiin mahdollisuuksiin kuten teknologiaan seka
huomioidaan yhdenvertaisuus ja yksilolliset ominaisuudet. Ohjelma edistaa hyvinvointia,
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turvallisuutta, terveyttd ja toimintakykya. Ohjelma sisdltda vaikuttavuustavoitteita kuu-
della osa-alueella: ikdantyvien tyokyky ja tyoura, idkkdiden toimintakyky, vapaaehtoistyo,
digitalisaatio ja uudet teknologiat, kestavat palvelut sekd asuminen ja asuinympa-

ristot (Kuvio 4). Teknologiaan liittyva vaikuttavuustavoite on: Teknologia on lisénnyt
hyvinvointia.

Kuvio 4. Kansallisen ikdohjelman vaikuttavuustavoitteet vuoteen 2030 [4].

Ikdantyvien
tydikaisten
toimintakyky
on parantunut
ja tyourat ovat
pidentyneet

Asuminen ja
asuinymparistot ovat
ikdystavallisia

Palvelut toteutetaan Ikdohjelman .
sosiaalisesti ja 2030 |dkkadt ovat

taloudellisesti vaikuttavuus- t0|mi|tnetr?1k)%kayr||5|a
kestavalla tavalla tavoitteet pitemp

Digitalisaatio ja
uudet teknologiat
ovat lisdnneet
hyvinvointia

Vapaaehtoistydlld on
vakiintunut asema
yhteiskunnassa

Valtioneuvoston vuonna 2022 julkaisema Ikdohjelman periaatepdatos [13] sisaltaa vaikut-
tavuuteen tahtaavia toimenpiteita vuosille 2023-2027. Periaatepaatoksen mukaan tekno-
logiaa voidaan hyddyntda ikdaihmisten hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen seka hoidon
tukena. Teknologia tukee omahoitoa, terveysongelmien ennaltaehkaisyd, palveluntarpeen
itsearviointia ja itsendista selviytymista. Teknologiaa voidaan hyédyntda myods osana hen-

kiloston tyotehtavia, hallinnollisia ja organisatorisia tehtavia.

Tavoitteena on edistaa teknologian kdyttda luontevana osana hyvinvointia ja ammat-
tilaisten tyota seka lisata ikaantyvien teknologiataitoja ja yhdenvertaisuutta teknolo-
gian hyodyntamisen mahdollisuuksissa. Toimenpiteilla tavoitellaan my&nteisia asenteita,
ammattilaisten osallistumista teknologian kehittdmiseen ja kdyttdonottoon seka
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tyohyvinvointia. Analytiikan ja eettisen tekodlyn hyddyntamiselld halutaan kehittaa pal-
velujen kustannusvaikuttavuutta, laatua ja lapindkyvyytta. Lisdksi tavoitteena on kehittaa
Suomen imagoa ikdteknologian mallimaana.

Yksi periaatepdatoksen keskeisista toimenpiteista on kansallinen ikdteknologian koordi-
naatiotehtdva, josta THL on valmistellut suunnitelman kevaalla 2023 [1].

3.2.2 Kansallinen ikateknologian koordinaatio

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) on julkaissut ehdotuksen ikateknologian kansal-
liseksi koordinaatiomalliksi ja toimenpiteiksi vuosille 2023-2027 [1]. Ehdotus on THL:n ja
sidosryhmien yhteinen suunnitelma, jonka tavoitteena on tehostaa etenkin kotona asu-
mista tukevan hyvinvointiteknologian kehittamista, kayttoonottoa ja vaikuttavuuden arvi-
ointia. Koordinoiduilla toimenpiteilld edistetdan idkkaiden henkildiden hyvinvointia ja
turvallista kotona asumista seka kotihoidon ammattilaisten tyohyvinvointia.

Ehdotuksen mukaan THL koordinoi ikdteknologian hyddyntamista kansallisesti ja alan
toimijat, kuten oppilaitokset, jarjestot ja yritykset, edistavat ikateknologian hyodynta-
mista omilla toimenpiteilldan. Sidosryhmien omat toimenpide-ehdotukset kasittelevat
muun muassa kdyttajien osallisuuden lisadmistd, vaikuttavuuden arviointia, ammattilais-
ten teknologiaosaamista, tuotteiden yhteiskehittamistd, viennin edistamista ja hyvinvoin-
tialueiden teknologiakoordinaatiota. Koordinaatiotehtadvallaan THL varmistaa toimijoiden
tiedonkulun ja yhteistyon. Ehdotus koordinaatiomalliksi on suunniteltu THL:n Kotona asu-
misen teknologiat ikdihmisille (KATI) -ohjelmassa yhdessa sidosryhmien kanssa. Koordi-
naatiomallin tavoitteet ja tehtdvat on maaritelty lkdohjelman periaatepaatoksessa [13], ja
ehdotus on suunniteltu sosiaali- ja terveysministerion toimeksiannosta. KATI-viitearkkiteh-
tuurin yllapito ja paivitys ovat osa ikateknologian koordinaatiotehtavaa.

Koordinaation kdynnistymiseen ja sidosryhmien toimenpiteiden toteutumiseen vaikuttaa
valmisteilla oleva hallitusohjelma vuosille 2023-2027.

3.2.3 Laatusuositus hyvan ikaantymisen turvaamiseksi ja palvelujen
parantamiseksi

Laatusuositus hyvan ikddntymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi sisaltaa
kdytannonldheisia suosituksia, jotka on tarkoitettu hyvinvointialueiden ja kuntien johdolle,
henkilostolle ja muille toimijoille tukemaan vanhuspalvelujen ja muiden idkkadiden palve-
lujen toteuttamista. Suosituksissa painottuu ennaltaehkaiseva ja edistava nakokulma seka
osallisuus ja itsemadradamisoikeus. Suosituksilla pyritaan tukemaan iakkdan vastuu oman

27



SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERION RAPORTTEJA JA MUISTIOITA 2023:32

toimintakyvyn yllapitamisessa. Erilaiset idkkaat ja elamantilanteet tunnistetaan. Suosituk-
set perustuvat tietoon ja tutkimukseen. Yhtena osa-alueena on suositukset digitaalisista
palveluista ja teknologioista.

Voimassa oleva Laatusuositus hyvan ikdantymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantami-
seksi 2020-2023: Tavoitteena ikdystavallinen Suomi [13] uudistetaan vuoden 2023 aikana.
Suositusten periaatteet pysynevat: teknologia edistaa idkkdiden toimintakykyd, hyvinvoin-
tia ja osallisuutta, ja on helppokayttoistd, kayttajaystavallista ja eettista. Teknologia tukee
idkkaiden kotona asumista sekd ammattilaisia. Kayttoonotetut teknologiaratkaisut ovat
toimivia, turvallisia, vaikuttavia ja yhteensopivia, ja eri toimijat tekevat yhteistyota ratkai-
sujen ja toimintamallien kehittamiseksi, vaatimusten tunnistamiseksi, yhteentoimivuuden
kehittamiseksi, arvioimiseksi ja tiedon levittamiseksi.

3.2.4 Terveysalan visio 2030 ja terveysalan kasvustrategia

Suomen terveysalan kasvun ja kilpailukyvyn visio 2030 [6] korostaa digitalisoitumisen,
uusien teknologioiden ja terveysdatan mahdollisuuksia uudistettaessa terveydenhoitoa
yksilolliseen, ennaltaehkaisevaan ja kustannustehokkaaseen suuntaan. Uudistamisella
tavoitellaan myos uutta osaamista, joka heijastuu lisddntyneena vienting, investointeina
ja yritystoimintana. Visio tavoittelee Suomelle merkittavaa roolia kansainvalisessa tervey-
denhuollon kehittamisyhteistydssa. Vision toteutumiseksi tarvitaan mahdollistavaa lain-
saadantoa, kannustimia TKI-toimintaan seka julkisen ja yksityisen sektorin yhteisty6ta niin
kansallisesti kuin EU:n tasolla.

Visio nostaa esille myos sosiaalidatan hyddyntamisen samaan tapaan kuin terveysdatan:
"terveys- ja sosiaalitiedot kulkevat esteetta terveydenhuollon sisalla tuottaen arvoa poti-
laille ja terveydenhuollon ammattilaisille. Terveys- ja sosiaalidatasta saadaan kokonaisval-
taista hyotya rekisterien, Kanta-palvelun ja yksildiden itsensa keradmadn tiedon sujuvalla
yhteiskaytolla.” Yhteisdatan avulla on "mahdollista kehittaa digitaalisia tydkaluja ja pal-
veluja, jotka tukevat ihmisia elintapamuutoksissa ja mielen hyvinvoinnissa”. Terveys- ja
sosiaalidataa hyodyntavia innovaatioita halutaan testata ja kokeilla matalalla kynnyksella
oikealla datalla tietosuojaa ja -turvaa vaarantamatta jo tuote-/palvelukehitysvaiheessa. [6]

Visio kiinnittad huomiota myos tietoturvaan ja yksityisyyteen: "Tietoturva ja mahdollisuus
hyddyntaa tietoja hoidossa, ennaltaehkaisevissa palveluissa seka tutkimus- ja innovaatio-
toiminnassa toteutuvat samanaikaisesti.” [6]

Tarvittavat toimenpiteet kuvataan Terveysalan kasvustrategiassa, joka uudistetaan uuden

hallitusohjelman myéta. Aikaisempi Kestdvaa kasvua ja hyvinvointia — Tiekartta 2020-
2023: Terveysalan tutkimus- ja innovaatiotoiminnan kasvustrategia [14] on julkaistu 2020.
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3.2.5 Sosiaali- ja terveydenhuollon tiedonhallinnan linjaukset

Sosiaali- ja terveysministerion julkaisemien sosiaali- ja terveydenhuollon tiedonhallinnan
linjausten [8] tavoitteena on, ettd asiakas saa tarvitsemansa palvelun sujuvasti, turvallisesti
ja kustannusvaikuttavasti. Asiakas edistda omaa terveyttaan ja hyvinvointiaan digitaalisin
palveluin ja hdanelle tarjotaan palveluja ajasta ja paikasta riippumattomasti. Asiakkaalla on
paasy omiin tietoihinsa ja voi myos itse tuottaa tietoja tilanteestaan.

Ammattihenkil6t toimivat kehittyneiden toimintatapojen ja prosessien mukaisesti. Asiak-
kaan tiedot ovat saatavilla ammattilaiselle organisaatiosta riippumatta. Ammattilaisilla on
kaytossaan alykkaat ja helppokayttoiset jarjestelmat, jotka ohjaavat yhdenmukaisiin toi-
mintakdytantoihin. Palvelujarjestelman tuloksellisuutta seurataan ja ohjataan yhtenadisin
mittarein ja vaikuttavuusperusteisesti, ja johdolla on ajantasainen tilannekuva palvelujen
tarpeesta ja niiden kdytosta. Valvonta pystyy kohdentamaan toimintaansa kattavan tieto-
pohjan perusteella.

Linjauksia tarkennetaan sosiaali- ja terveydenhuollon tiedonhallinnan ja digitalisaation
strategiaksi ja tiekartaksi vuoden 2023 aikana.

3.2.6 Sote-tietojarjestelmat pilvipalveluina

Kuntaliitto ja Alueiden ja kuntien sosiaali- ja terveydenhuollon tietohallintoyhteistyo-
foorumi AKUSTI ovat julkaisseet ohjeistuksen Sote-tietojarjestelmat pilvipalveluina

- Soveltamisohje [4]. Pilvipalvelujen merkitys sote-sektorin tiedonhallinnassa ja tietojar-
jestelmien kaytossa kasvaa jatkuvasti. Esimerkiksi Suomessa Kanta-palvelut on keskeinen
kansallinen pilvipalvelu. Ohjeistuksen mukaan sote-asiakastietoa kasittelevissa jarjestel-
missa on suositeltavaa kayttaa pilvipalveluja, kun ne ovat paras ratkaisu tarpeeseen ja ne
tayttavat perinteisemmilla palvelu- ja tuotantomalleilla toteutettujen palvelujen vaatimuk-
set. Sdantely on teknologianeutraalia eli pilvipalvelujen kdytolle sote-asiakastietoa kasitte-
leville jarjestelmissa ei ole kategorista estetta.

Soveltamisohjeen mukaan pilvipalvelujen tietoturva on yleensa parempaa kuin perin-
teisissa ICT-palveluissa, silla pilviratkaisut ovat yleensa hyvin ajan tasalla tietoturva- ja omi-
naisuuspaivityksiltaan. Pilvipalvelut tuovat mittakaavaetua ja skaalautumiskykya seka
nopeuttavat uusien ratkaisujen kayttéonottoja ja toiminnan kehittamista. Organisaatiossa
pilvipalveluun siirtyminen ja toiminnan optimointi voi vaatia useita yhtdaikaisia muutok-
sia, minka hallitseminen on vaikeaa. Tarkeda on varmistaa luottamuksellisuus ja jatkuvuu-
den hallinta. Lainsaadantda on noudatettava. Haasteet ovat useimmiten sopimuksellisia,
eivat teknisia. Esimerkiksi EU:n tietosuoja-asetuksen (GDPR) mukaan sote-asiakastietoja
voi kdsitella EU/ETA-alueen ulkopuolella, kunhan varmistetaan tietosuojan ja tietoturvan
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riittava taso. EU/ETA-alueen ulkopuolella toimimiseen liittyy kuitenkin ylimaaraisia sopi-
musriskeja. Ohjeistus suositteleekin vahvasti kdyttamaan sote-ratkaisuissa pilvipalveluja,
jotka tuotetaan EU/ETA-alueella, ja erityisesti rajaamaan henkil6tietojen tallennuksen ja
kasittelyn EU/ETA-alueelle.

3.2.7 Digitaalinen kompassi

Valtioneuvoston Digitaalinen kompassi [15] on vuoteen 2030 ulottuva kansallinen strate-
ginen digitalisaation etenemissuunnitelma. Digikompassilla kehitetadn vaeston ja tyovoi-
man digitaitoja, digitaalista infrastruktuuria, yritysten digitalisaatiota ja digitaalisia julkisia
palveluja. Kansallinen digikompassi perustuu vuonna 2021 esiteltyyn EU:n Digikompas-
siin ja sita koskevaan Digitaalinen vuosikymmen 2030 -ohjelmaan. Kansalliset tavoitteet
menevat osin EU:n tavoitteita pidemmalle. [15]

Digikompassi edistaa digitaalisen tiedon ja datan hyédyntamista lapi yhteiskunnan, data-
talouden kasvua, osallisuutta digitaalisessa yhteiskunnassa, kyber- ja tietoturvallisuuden
kehittdmista, digitaalisessa yhteiskunnassa tarvittavaa osaamista ja digitaitoja, pk-yritys-
ten osaamisen kehittamista ja kansainvalisen osaamisen hyddyntamista ja digivihreaa siir-
tymaa. [15]

Digikompassi on laaja strategia, mutta muutamat sen tavoitteista vaikuttanevat myds
sosiaali- ja terveysalan kehittamiseen tai jopa kohdistuvat siihen suoraan. Alla kuvataan
KATl-viitearkkitehtuurin osalta keskeisia tavoitteita tata kirjoitettaessa saatavilla olevan
kompassiversion pohjalta:

Tavoite 2: Digitaaliset perustaidot ovat maailman huippua ja ne vievat eteenpdin kestavaa
yhteiskunnallista kehitysta.

e Suomion 1.sijalla digitaalisia perustaitoja seuraavassa eurooppalaisessa
DESI-vertailussa. Kansallinen tavoite 16-74-vuotiaat 87 prosenttia. EU-tavoite:
digitaaliset perustaidot vahintaan 80 prosentilla 16-74-vuotiailla.)

e Digitaalisessa maailmassa toimimiseen tarvittavien yhteisesti maariteltyjen
perustaitojen hankkiminen on mahdollista kaikille toimivan tuen ja tarjonnan
kautta.

e Kyberturvallisuuden koulutus on kiintea osa opetus- ja koulutustarjontaa
kaikilla koulutustasoilla ja kansalaisten kybertaidot ovat parantuneet.

e Kansalaisten valmiudet toimia digimaailmassa, sis. medialukutaito ja
datalukutaito, ovat parantuneet. [15]
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Tavoite 11: Merkittdava osa julkisista palveluista on digitalisoitu tai automatisoitu
ihmiskeskeisesti.

e Turha asiointitarve on poistettu automaatiolla ja digipalvelut ovat
oletusarvoisesti ensisijainen tapa asiointiin.

®  Merkittavia elamantapahtumapalvelukokonaisuuksia on digitalisoitu tai
automatisoitu. Ihmiskeskeiset digipalvelut muodostavat ennakoivan,
ihmiskeskeisen ja tehokkaan palvelukokonaisuuden.

e Suomalaisilla on paasy digitaalisiin sosiaali- ja terveystietoihinsa. Digitaalisia
terveyspalveluja ja -tietoja hyddynnetaan arjessa. [15]

Tavoite 12: Yhteentoimivat digitaaliset julkiset palvelut mahdollistavat sujuvan asioinnin
kansalaisille, yrityksille ja organisaatioille my&s kansainvalisesti.

e Julkisen hallinnon tietovarantojen sadntelysta on tietojen hyddyntamisen ja
jakamisen tarpeettomat esteet tunnistettu ja purettu.

e Sosiaali- ja terveydenhuollon tiedonhallintasddddsten kokonaisuudistus on
toteutettu ja tietojarjestelmat ovat keskendan yhteentoimivia. [15]

3.3 lLainsaadanto ja kehittamistarpeet

3.3.1 Voimassa oleva sosiaali- ja terveydenhuollon ja tiedonhallinnan
lainsaadanto

Sosiaali- ja terveydenhuoltoa ohjaavaa lainsaadantoa ja erityisesti tiedonhallintaa kos-
kevaa saadodspohjaa on kuvattuna laajasti dokumentin Sosiaali- ja terveydenhuollon
kokonaisarkkitehtuuri: tiedonhallinnan yhteiset periaatteet ja kuvaukset [16] luvussa
3.3. Lainsaadanto ja kehittamistarpeet. Ajantasainen lainsaadanto on tarkastettavissa
Finlex-palvelusta'.

3.3.2 Teknologian kaytto kotiin tuotavissa palveluissa ja siihen
vaikuttava lainsaadanto

Kotiin tuotavien palvelujen teknologioihin ei talla hetkella ole erillista saantelya. Tama ei
tarkoita, etta teknologioiden kaytto olisi sddntelematdnta. Sadntelyperusteet [0ytyvat voi-
massa olevista laeista, joista keskeisimmat on esitelty alla (Taulukko 2).

12 https://www.finlex.fi/fi/
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Taulukko 2. Keskeiset voimassa olevat lait, jotka vaikuttavat ikdantyneiden henkildiden kotona
asumista tukevan teknologian kayttéonottoon.

Laki

Sosiaalihuoltolaki
(30.12.2014/1301)

Sosiaalihuollon asiakaslaki
(Laki sosiaalihuollon asiakkaan
asemasta ja oikeuksista,
812/2000)

Potilaslaki (Laki potilaan
asemasta ja oikeuksista,
785/1992)

Sosiaalihuollon
asiakasasiakirjalaki
(Laki sosiaalihuollon
asiakasasiakirjoista,
20.3.2015/254)

Tarkoitus

Mm. turvaa yhdenvertaisin
perustein tarpeenmukaiset,
riittavat ja laadukkaat
sosiaalipalvelut sekd muut
hyvinvointia edistavat
toimenpiteet sekd edistaa
asiakaskeskeisyyttd seka
asiakkaan oikeutta hyvdan
palveluun ja kohteluun
sosiaalihuollossa.

Sddtda asiakkaan/potilaan
oikeuksista yleisesti sote-
palveluissa, mm. tietojen

késittelyssd ja salassapidossa.

Tukee asiakkaan/potilaan
itsemddrdamisoikeutta sote-
palveluissa.

Sdatdd asiakastietojen
kirjaamisesta ja siihen
liittyvistd velvoitteista
sosiaalihuollossa.
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Lisatieto

Turva-auttamispalvelulla
tarkoitetaan palvelua,

jossa asiakkaan
turvallisuutta varmistetaan
monitoroivalla teknologialla,
hdlytysjarjestelmalla,
ammattilaisen

avuntarpeen arvioinnilla ja
auttamispalvelulla henkilon
tarpeen mukaan. Turva-
auttamispalvelusta itsestaan
ei ole voimassa olevaa
saantelyd. Hyvinvointialueet
voivat jdrjestda turva-
auttamispalvelua
sosiaalihuoltolain 14 §:n 2
momentin saanndksen nojalla
muuna kotona asumista
tukevana palveluna.

[tsemadradmisoikeutta tuetaan
henkilon asianmukaisella
informoinnilla, osallisuudella ja
mielipiteen ilmaisemisella.

Henkildn tietoinen,
vapaaehtoinen suostumus on
tdrkeda teknologiaa kdyttoon
otettaessa. Suullinen tai
asiayhteydestd ilmeneva
suostumus on pateva, ellei
lainsaddannossd erikseen
edellyteta kirjallista muotoa.

Lailla taataan yhdenmukaiset
tavat kirjata asiakastietoja
myds teknologisten ratkaisujen
kdyton yhteydessa.

Laki kumoutuu ja sddntely
siirtyy uuden asiakastietolain
mukaiseksi 1.1.2024 alkaen.
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Laki

Asiakastietolaki (Laki
sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakastietojen sahkoisesta
késittelystd, 27.8.2021/784)

Laki sosiaali- ja
terveydenhuollon
asiakastietojen kasittelystd,
703/2023

EU:n yleinen tietosuoja-asetus,
GDPR (General Data Protection
Regulation)

Tietosuojalaki (5.12.2018/1050)

Tarkoitus

Edistaa asiakastietojen ja
asiakkaan itsensd tuottamien
hyvinvointitietojen
tietoturvallista kasittelyd sote-
palveluissa sekd asiakkaan
tiedonsaantimahdollisuuksia
asiakastietojensa kasittelysta.

Uusi asiakastietolaki

yhdistdd nyt voimassa

olevan asiakastietolain,
potilasasiakirja-asetuksen ja
lain sosiaalihuollon asiakirjoista
sekd potilaslakeihin sisaltyvaa
asiakastietoihin ja asiakirjoihin
liittyvaa saantelya.

Sdataa henkildtietojen
kasittelystd EU-maissa.
Korostaa yksilon
henkildtietojen suojaa
ja tietosuojaoikeuksia,
yhtendistaa tietosuojasddntelya
ja edistaa digitaalisia
sisamarkkinoita.
Tietosuojalaki taydentdd
tietosuoja-asetuksen
kansallista soveltamista.
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Lisatieto

Lailla taataan asiakastietojen
yhdenmukainen

kasittely, mukaan lukien
tietoturvallinen kdsittely,
sekd saddetddn vastuista
asiakastietojen kasittelyssa.
Lain nojalla asiakas voi
tallentaa hyvinvointitietoja
omatietovarantoon seka
kansalaisen kdyttoliittyman
avulla antaa tahdonilmauksia
kuten hoitotahdon.

Uusi asiakastietolaki sallii
teknologian tuottamat hoidon
kannalta tarpeelliset merkinndt
potilasasiakirjoihin.

Uudessa laissa sekd
tietojdrjestelmid ettd
hyvinvointisovelluksia

koskeva sdantely perustuu

nyt voimassa olevaan
asiakastietolakiin. Uuteen lakiin
on lisatty saannds sovellusten
kayttotarkoituksesta ja
-mukaisuuden varmistamisesta
sekd valvonnasta Valviran
vastuulla.

Terveyttd koskevat tiedot
kuuluvat ns. erityisiin
henkildtietoryhmiin, joiden
kasittely on lahtokohtaisesti
kiellettyd. Ndita tietoja voidaan
kuitenkin kasitelld, kun siitd

on lainsaddanndssa saddetty
sekd henkilon nimenomaisella
suostumuksella.

Sote-palveluissa terveytta
koskevien tietojen kasittely
perustuu kansalliseen
lainsaadantdon eli henkilon
tietoista suostumusta ei
vaadita.
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Laki

Asetus ladkinnallisista laitteista
(EU 2017/745)

Asetus in vitro -diagnostiikkaan
tarkoitetuista ladkinnallisista
laitteista (EU 2017/746)

Laki ladkinnallisista laitteista
(719/2021)

Tarkoitus

Ladkinnallisiksi laitteiksi
katsotaan laitteet ja
tietojarjestelmat, joissa
kasitelldan yksittdisen henkilon
tietoja ja jotka vaikuttavat
potilaan saamaan hoitoon.
Vaatimustenmukaisuus
varmistaa laitteen
potilasturvallisuutta ja kliinista
vaikuttavuutta

Asetuksessa vahvistetaan
saannot ihmisille tarkoitettujen
in vitro -diagnostiikkaan
tarkoitettujen ladkinnallisten
laitteiden ja niiden
lisdlaitteiden markkinoille
saattamisesta, asettamisesta
saataville markkinoilla tai
kdyttoonotosta unionissa.

Kyseessd on Iddkinnallisia
laitteita koskeva EU-asetuksia
tdydentava kansallinen laki.

Lisatieto

Osa kotona asumista tukevista
teknologioista sekd yksityisessd
kdytdssa ettd kotiin tuotavien
palvelujen kdytdssa on
ladkinnallisid laitteita. Fimea
rekisterdi ladkinnalliset
laitteet ja valvoo niiden
vaatimustenmukaisuutta ja
alan toimijoita Suomessa.

Kotona-asumista tukevissa
teknologioissa tahan
kategoriaan kuuluvat
ndytteisiin perustuvat
etamittalaitteet ja

pikatestit kuten esimerkkejd
verensokerimittarit ja erilaiset
viruspikatestit.

Laissa saadetdan mm.
terveydenhuollon kohdistuvista
velvoitteista koskien
ladkinnallisten laitteiden
ammattimaista kdyttod ja
terveydenhuollon yksikdn omaa
laitevalmistusta seka kielletaan
kertakdyttoisten laitteiden
uudelleenkasittely.

Kun teknologiaa otetaan kayttdon kotiin tuotavissa palveluissa, tarkeda on voimassa ole-

vaan lainsdadantoon sisaltyvan asiakasprosessin mukainen menettely:

e asiakkaan yksilollisten tarpeiden arviointi,

® palvelujen toteuttamista koskevien vaihtoehtojen selvittdminen asiakkaalle ja

e asiakkaan omien toivomusten ja mielipiteiden huomioon ottaminen

palveluja suunniteltaessa ja niitad koskevia ratkaisuja tehtaessa.
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Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa henkilGtietojen kdsittelyyn on lakisaatei-

nen peruste, joten tietosuoja-asetuksen mukaista tietoista suostumusta ei asiakkaalta/
potilaalta tarvitse kysya. Teknologian kayttoonottoon suostumus tulee kysya henkilén
itsemadraamisoikeuden toteutumiseksi, erityisesti jos teknologia puuttuu syvasti yksityi-
syyden suojaan tai kotirauhaan'.

Asiakas- ja potilastietoja on aina kasiteltava tietoturvallisesti siten, etta asiakkaan yksi-
tyisyydensuoja ja henkilotietojen suoja eivat vaarannu. Noudattamalla voimassa olevan
lainsaadannon vaatimuksia teknologiaa voidaan hyddyntaa kaytannon tydssa ja kehittaa
uusia tyotapoja. Teknologian hyddyntamiseen liittyen lainsaadantémuutostarpeiden sel-
vittdminen on kaynnissa sosiaali- ja terveysministeriossa.

3.3.3 Muutokset ja toimintaympariston muutoksesta nousevat
lainsaadannon kehittamistarpeet

Lainsadadantomuutokset teknologisten ratkaisujen kdyttamisestd ihmisen hoidon
tukena kotona. On tunnistettu, ettd esimerkiksi sensori- ja monitorointiteknologioiden
ja ndihin perustuvien seuranta- ja turvaratkaisujen kdayttoonotto vaativat lainsaddannél-
lista tarkastelua liittyen henkilGtietojen ja erityisesti asiakas- ja potilastiedon kasittelyyn,
yksityisyydensuojaan, kotirauhaan ja myds itsemaardadmisoikeuteen. Tavoitteena on hyo-
dyntaa teknologisia ratkaisuja henkilon hoidon tukena kotona yksityisyydensuojaa kun-
nioittaen. Taltd osin lainsdaddannon uudistamista jatkettaneen hallituskauden 2023-2027
aikana [7].

EU:n esteettomyysdirektiivi (Euroopan parlamentin ja neuvoston direktiivi (2019/882)
tuotteiden ja palveluiden esteettomyysvaatimuksista) vaatii, etta viranomaiset ja yksityi-
nen sektori tekevat tietyt tuotteet ja palvelut esteettomiksi. Tama tarkoittaa muutoksia
myo&s Suomen lainsdadantdon. Esteettdmyysvaatimusten soveltaminen alkaa 28.6.2025.
Taman jalkeen markkinoille tulevien tuotteiden ja palvelujen tulee olla esteettomyys-
vaatimusten' mukaisia. Tekodlysaantely. Datan ja sen kasittelyn lisddntyessa tarvitaan
myds uusia ratkaisuja analytiikkaan ja datan jalostamiseen hoitoa ja paatoksentekoa tuke-
vaksi helppokayttoiseksi ja luotettavaksi tiedoksi. Tekodlysta odotetaan paljon tahan
tarkoitukseen. Varsinaista tekoalysaantelya ei talla hetkelld ole voimassa. EU:n valmis-
teilla oleva tekodlyasetuksessa saadetaan tekoalyjarjestelmien tarjoajiin ja kayttdjiin

13 Perustuslakivaliokunta on kiinnittanyt huomiota teknologian kdyton ja perusoikeuk-
sien kuten yksityisyyden suojan ja kotirauhan suhteeseen (PeVL 24 /2022 - HE 231/
2021 vp).

14  Directive (EU) 2019/882, https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/
TXT/?uri=CELEX%3A32019L0882

35



SOSIAALI- JATERVEYSMINISTERION RAPORTTEJA JA MUISTIOITA 2023:32

kohdistuvista vaatimuksista. Asetuksessa madritellaan tekoalyjarjestelma jdrjestelmdiksi,
joka toimii ainakin osin autonomisesti, parantaa suorituskykydcdn koneoppimisen keinoin ja
tuottaa sisdltdjd, ennusteita, suosituksia tai pddtdksid kdyttétarkoituksensa mukaan. Maa-
ritelma sulkee pois sdantdpohjaiset jarjestelmat — ne siis eivat ole EU-asetuksen mukaisia
tekoalyjarjestelmia.

EU:n tekodlyasetuksen mukaan tekodlyjarjestelmien kaytdssa noudatettaisiin riskiperus-
teista lahestymistapaa. Noudatettavat saannot maaraytyisivat sen mukaan, millaisen riskin
tekoalyjarjestelma voisi aiheuttaa. Tietyt tekoalykaytannot kiellettaisiin kokonaan. Suuri-
riskisia jarjestelmia saataisiin ottaa kdyttoon niiden tayttaessa tietyt pakolliset vaatimuk-
set, joihin kuuluisi mm. vaatimustenmukaisuuden arviointi, riskienhallintajarjestelma ja
ihmisen suorittama valvonta. Tekodlysta ei talla hetkelld saddeta kansallisesti, mutta jar-
jestelmien kaytossa on varmistettava myds kansallisen lainsaddanndn noudattaminen.
EU:n tekodlyasetuksen odotetaan tulevan voimaan vuoden 2023 aikana kahden vuoden
toimeenpanoajalla.

Tekodlyn hyodyllisyys on riippuvainen saatavilla olevasta datasta ja sen laadusta. Nykyi-
nen lainsdadanto ei esimerkiksi tue sosiaali- ja terveysdatan yhdistamista tavalla, joka kan-
nustaisi kehittamaan tekoalypohjaisia kokonaisvaltaista hyvinvointia tukevia ratkaisuja
asiakkaille, ammattilaisille tai tiedolla johtamiseen. Tiedon kdyttdoikeuksien, luvitusten,
rajapintojen ja tietomallien avoimuuden seka tiedon rakenteisuuden ja yhdenmukaisuu-
den kehittaminen ja tata tukeva lainsaddanto ovat valttamattomyys tekodlyn taysimaarai-
seksi hyodyntamiseksi.

Yksilon dataoikeuksia ja datan liikkuvuutta kehittdava kansainvilinen lainsaa-
danto. Asetus eurooppalaisesta terveysdata-avaruudesta (European Health Data Space,
EHDS) korostaa henkilon osallistumista omaan hoitoonsa ja paasya omiin terveystietoi-
hin. Tarkeaa on tietosuoja ja tietojen kayton saadntely itse. EHDS toisi vaatimuksia my®6s lai-
tekantaan liittyen, eli mahdollisesti vaadittaisiin teknologiaratkaisujen itsearviointia ja
hyvaksyntaa, jotta ne voitaisiin ottaa kayttdoon sosiaali- ja terveydenhuollossa. Suomessa
kansallisella Digi-HTA -menetelmalla™ arvioidaan seka lddkinnallisia etta ei-ladkinnallisia
laitteita.

Asumispalvelujen teknologiaan liittyva lainsaadanté. Asumispalveluissa teknolo-
giaa voidaan hyddyntad voimassa olevan lainsdddannon mukaisesti. Esimerkiksi puet-
tavilla tai asukkaiden huoneistoihin asennettavilla seurantaratkaisuilla saadaan tietoa,
jonka perusteella voidaan ohjata henkil6stéresursseja yovuorosta pdivavuoroon. Tekno-
logian merkittava, myos taloudellisesti vaikuttava hyddyntaminen tiukasti sdanneltyjen

15 FINCCHTA, https://oysfi/fincchta/digi-hta/
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asumispalvelujen uudistamisessa samalla kun huolehditaan palvelujen laadusta ja asiakas-
turvallisuudesta vaatisi sekd lainsaadannon tarkastelua etta nykyista laajempaa, tutkimuk-
seen perustuvaa luotettavaa tietopohjaa teknologiaratkaisujen kaytosta ja vaikutuksista.
Tallainen tutkimus voi ainakin joiltakin osin vaatia jonkinlaista kokeilulainsaadantoa.

Teknologiaratkaisujen julkinen tarjoaminen ja korvattavuus. Teknologiaratkaisujen
hyddyntamista todenndkoisesti lisdisi ratkaisujen puolueeton arviointi, julkinen tarjoami-
nen ja kuuluminen julkisen korvattavuuden piiriin [2]. Esimerkiksi henkilon ladkehoitoa
kotona voitaisiin toteuttaa dlykkaalla 1adkeannostelijalla ja joko omaisen tai yksityisen pal-
veluntarjoajan tuella, mika voisi mydhentda henkilon julkisen kotihoitoon siirtymista pel-
kan ldakehoidon tuentarpeen vuoksi's. Yksityishenkil6lle Iadkeannostelija kuitenkin on
kallis hankinta, eika laitteita valttamatta edes tarjota yksityiskayttoon.

Saksassa on ollut voimassa laki digitaalisten terveyssovellusten (DiGA) korvattavuudesta
vuodesta 2020 lahtien'’. Lain mahdollistamassa nk. DiGA-mallissa ladkari voi maarata
asiakkaalle reseptin digitaalisen terveyssovelluksen kayttéon. Sovelluksen tulee olla CE-hy-
vaksytty ladkinnallinen laite seka ladkinnallisten laitteiden laitoksen (Bundesinstitut fiir
Arzneimittel und Medizinprodukte, lyh. BfArM) arvioima ja hyvaksyma. Hyvaksytyt tuot-
teet kirjataan DiGA-rekisteriin'®. Sovelluksen kustannukset maksaa sairausvakuutuskassa.

Digitaalisten terveyssovellusten lisdksi korvattavuutta ollaan Saksassa laajentamassa digi-
taalisiin hoitosovelluksiin (DiPA)™, jotka on tarkoitettu mm. kotihoidon asiakkaan tueksi.
Hoitosovelluksia ei korvattaisi reseptilld, vaan asiakas voisi hakea korvausta sovelluksen ja
sen tukipalvelujen kustannuksista hoitovakuutuskassasta. Maksimikorvaukseksi on mai-
nittu 50 € kuukaudessa. DiPA-sovellukset on suunniteltu listattavaksi omassa hakemistos-
saan, johon padsemisen edellytyksena on ladkinnallisten laitteiden laitoksen hyvaksynta.
DiPA-sovelluksiin kuuluisi mm. kaatumisen tunnistamissovelluksia seka tuotteita iakkaan
henkilon omaisten ja hoitohenkil6ston valiseen yhteydenpitoon.

16  Alykas ladkeannostelija itsendisen kotona asumisen tukena, https://innokyla.fi/fi/
toimintamalli/alykas-laakeannostelija-itsenaisen-kotona-asumisen-tukena

17 Verordnung Uber das Verfahren und die Anforderungen zur Priifung der Erstattungs-
fahigkeit digitaler Gesundheitsanwendungen in der gesetzlichen Krankenversicherung
(Digitale Gesundheitsanwendungen-Verordnung - DiGAV) https://www.gesetze-im-in-
ternet.de/digav/BJNR076800020.html

18 Directory for Digital Health Applications (DiGA) https://diga.bfarm.de/de. Linkki tarkis-
tettu 18.4.2023, jolloin hakemistossa oli 50 digitaalisen terveyden sovellusta.

19 DiPA - Digital Nursing Applications. https://www.bfarm.de/EN/Medical-devices/Tasks/
DiGA-and-DiPA/Digital-Nursing-Applications/_node.html
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HTA-asetus (2021/2282/EU) on terveysteknologian arvioinnista ja direktiivin 2011/24/EU
muuttamisesta annettu asetus.” Kyseinen asetus kattaa ladkkeet, ladkinnalliset laitteet,

in vitro -diagnostiikkaan tarkoitetut lddkinnalliset laitteet ja lddketieteelliset menetelmat
sekad toimenpiteet sairauksien ehkdisemiseksi, diagnosoimiseksi ja hoitamiseksi. Suomessa
asetuksen toimeenpanoa tarkennetaan ja se tulee toimeenpanoon 2025. Suomessa digi-
taalisia terveysteknologioita, myds kotona asumista tukevia teknologiaratkaisuja, arvioi
puolueettomasti kansallinen HTA-koordinaatioyksikkoé FinCCHTA. Sen Digi-HTA-arvioinnin
avulla teknologiayritys voi osoittaa digitaalisen tuotteensa tai palvelunsa soveltuvuuden
sosiaali- ja terveydenhuollon kdytt6on tai hyvinvoinnin edistamiseen [2]. Arviointitulokset
julkaistaan FinCCHTA:n verkkosivuilla?'. Arviointi hyodyttaa teknologiaratkaisujen hank-
kijoita, kayttajia ja yritysten tuotekehitysta. Digi-HTA-arviointi ei talla hetkelld vaikuta rat-
kaisujen asiakasmaksuihin tai korvattavuuteen. DiGA/DiPA-mallin soveltaminen Suomeen
vaatisi lainsaadannén muutoksia.

20 REGULATION (EU) 2021/2282, https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/
TXT/?uri=CELEX%3A32021R2282

21 FINCCHTA, https://oys.fi/fincchta/digi-hta/
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4  Toiminta-arkkitehtuuri

Toiminta-arkkitehtuurissa kuvataan kotona asumista tukevien teknologioiden kayttoon-
ottoon, kdyttoon ja kehittamiseen liittyvia toimijoita, rooleja, toimijoiden valista vuorovai-
kutusta ja prosesseja. Kuvaukset esitetadan padosin kahdesta nakokulmasta: teknologian
itsendinen kaytto yksityishenkilona ja teknologian kaytto kotiin tuotavien palvelujen
asiakkaana eli teknologia palvelukaytdssa. Tassa viitearkkitehtuurin versiossa palvelukay-
ton nakokulma kohdistuu erityisesti hyvinvointialueen tarjoamaan kotihoitoon.

41 Toimijat

4.1.1 Teknologian itsendisen kayton toimijat

Teknologian itsendinen kayttd KATI-viitearkkitehtuurissa tarkoittaa sitd, etta idkas hen-
kilo tai hanen ldheisensa hankkii ja ottaa kayttoon teknologiaratkaisuja idkkdan henkilon
itsendisen kotona asumisen, hyvinvoinnin, oman toimintakyvyn yllapidon ja itsehoi-

don tueksi. Vaikka idkas henkilo ja laheinen voivat tassa vaiheessa toimia omaehtoisesti
hankkiessaan teknologian esimerkiksi kuluttajamarkkinoilta, eri julkisen ja yksityisen sek-
torin toimijat voivat vaikuttaa itsendisen kayton sujuvuuteen ja kiinnostavuuteen henki-
I6n ndkokulmasta mm. tarjoamalla neuvonta- ja tukipalveluja seka lisaéamalla tietoisuutta
teknologiaratkaisuista ja niihin perustuvista hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen pal-
veluista. Julkisen sektorin neuvonnan ja digituen rooli korostuu myds teknologian itse-
ndisen kayton vaiheessa mm. markkinoinnin pelisdantdjen laatijana. Julkisella ohjauksella
ja neuvonnalla on myds merkittava rooli elinkaariajattelussa, jotta itsendisesti hankittuja
ratkaisuja voitaisiin hyddyntdaa myos kotiin tuotavien palveluiden vaiheessa (esim. hyvin-
vointialueen tuottamassa kotihoidossa). Myds kolmas sektori voi tarjota yleista digitukea
itsendisen kayton tueksi. Joskus digitukea saattaa olla saatavilla myds tuttavilta ja muilta
epavirallisilta tahoilta. Kuviossa 5 on ndista toimijoista keskeisimmat idkkaan henkilon ja
laheisen lisdksi. Toimijat ja toimijoiden yhteys teknologiaan on kuvattu tarkemmin Taulu-
kossa 3.
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Kuvio 5. Teknologian itsendisen kdyton toimijat.

Henkil6 ja oma Teknologiapalvelujen tuottaja
tukiverkosto

2

Hyvinvointisovelluksen Laitteen / sovelluksen Teknologioiden kokoaja

Henkild valmistaja toimittaja (integraattori)

R

Lahiomainen / laheinen

2 %

AT . Hyvinvointitietoa
Tietoliikenneoperaattori Ksitteleva toimija

Digitukea tarjoavat ja hyvinvointia ja terveytta edistavat toimijat

2

Kolmannen sektorin
toimija

Hyvinvointialue

Taulukko 3. Teknologian itsendisen kdyton toimijat.

Henkilo ja oma tukiverkosto

Toimija Kuvaus Yhteys teknologiaan

Henkild Henkild on luonnollinen henkild. (Idkds) henkild, joka kdyttad itse
Henkilolla on useimmiten nimi ja teknologiaa tai jonka kotiin asennetaan
voimassa oleva henkilotunnus tai teknologiaa esimerkiksi omaisen
tilapainen yksilgintitunnus. antaman hoivan tueksi. Henkild tuottaa

laitteen avulla hyvinvointitietoa omasta
terveydentilastaan tai kayttaa laitetta
vuorovaikutukseen omaisten kanssa.

Ldhiomainen / Lahiomaisella tai laheiselld Ladhiomainen tai ldheinen voi tarjota
ldheinen tarkoitetaan lahtokohtaisesti tietoa ja tukea henkillle teknologian
henkilon avio/avopuolisoa, lapsia, kdyttoonotossa ja kdytossd.
vanhempia ja sisaruksia tai muuta Lédhiomainen tai ldheinen voi kdyttaa
ldheistd henkilod, jonka kanssa itse teknologiaa tarjotakseen henkildlle
henkildlld on luottamukselliset tukea ja hoivaa tai kayttda laitetta
suhteet. vuorovaikutukseen henkilon kanssa.
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Digitukea tarjoavat ja hyvinvointia ja terveytta edistavat toimijat

Toimija

Hyvinvointialue

Kunta

Kolmannen sektorin
toimijat

Kuvaus

Hyvinvointialue (HVA)

on kunnista ja valtiosta
erillinen julkisoikeudellinen
yhteisd, jolla on alueellaan
itsehallinto. Hyvinvointialueen
lakisddteisid tehtdvia ovat
toiminnan alkaessa sosiaali-
ja terveydenhuollon seka
pelastustoimen jdrjestaminen.

Kunnassa on oltava
kuntastrategia, jossa on
otettava huomioon kunnan
asukkaiden hyvinvoinnin
edistaminen.

Kolmannen sektorin toimija
voi tuottaa hyvinvoinnin

ja terveyden edistamisen
palveluja hyvinvointialueelle ja
myos suoraan kotona asuville
henkildille.

41

Yhteys teknologiaan

Teknologian itsendisen

kdyton vaiheessa HVA:n rooli
teknologiatuessa ei ole niin
merkittdvd kuin Sote-asiakkuudessa.
HVA voi yhteistydssa kunnan kanssa
tarjota neuvontapalveluissaan tietoa
ja tukea teknologian kayttoonottoon.
HVA voi yhteistydssa kunnan

kanssa tarjota digitukea, jarjestda
teknologian tutustumistiloja

seka tarjota hyvinvointia ja
terveytta edistdvia sisaltoja
teknologiapalveluihin.

HVA voisi jatkossa yhteistydssd
kunnan kanssa suositella teknologisia
ratkaisuja, joita voitaisiin hyddyntad
myds mahdollisissa myohemmissa
kotiin vietavissa palveluissa.

Teknologian itsendisen

kdyton vaiheessa kunnan rooli
teknologiatuessa on merkittdva,
jotta kyetadn tukemaan itsendistd
asumista. Kunta voi yhteistydssa
HVA:n kanssa tarjota neuvontaa
ja tietoa teknologiasta, tarjota
digitukea, jarjestda teknologian
tutustumistiloja seka tarjota
hyvinvointia ja terveyttad edistavia
sisaltoja teknologiapalveluihin.

Teknologian itsendisen kdyton
vaiheessa kolmas sektori voi olla
tukemassa teknologian kayttodnottoa
hyvinvoinnin ja terveyden
edistamisen saralla yhteistydssa
kunnan ja HVA:n kanssa.

Kolmannen sektorin toimija voi
tarjota tiedottamista digipalveluista,
yleistd digitukea seka hyvinvointia
ja terveyttd edistdvia sisaltoja
teknologiapalveluihin.
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Toimija

Yritys

Kuvaus

Yksityinen palveluntuottaja

voi tuottaa hyvinvoinnin ja
terveyden edistamisen palveluja
hyvinvointialueelle, kunnalle tai
yksityishenkildille.

Teknologiapalveluja tuottavat toimijat

Toimija

Hyvinvointisovelluksen
valmistaja

Laitteen/sovelluksen
toimittaja

Teknologioiden kokoaja
(integraattori)

Tietoliikenneoperaattori

Kuvaus

Itse- tai omahoitoon tai
hyvinvoinnin yllapitoon
tarkoitettuja laitteita,
sovelluksia ja tallennuspalveluja
tuottavat, kehittavat ja
yllapitdvdt toimijat ja yritykset.

Toimijat ja yritykset,

jotka toimittavat Itse- tai
omahoitoon tai hyvinvoinnin
ylldpitoon tarkoitettuja
laitteita, sovelluksia tai
tallennuspalveluja kayttdjille
kdyttoon.

Kokoajataho voi olla alueellinen
tai kansallinen toimija,
esimerkiksi kunta, kunta ja
hyvinvointialue yhdessd,

yritys, ammattikorkeakoulu tai
jarjesto.

Kaupalliset
tietoliikenneoperaattorit,

jotka toimittavat ulkoisia ja
sisdisid verkkoratkaisuja seka
palvelunantajille ettd yksityisille
henkildille.
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Yhteys teknologiaan

Yritys voi tuottaa yksityisid
(maksullisia) digitukipalveluja ja
hyvinvointia ja terveyttd edistavia
sisaltoja teknologiapalveluihin
suoraan henkildlle tai lahiomaiselle
tai ldheiselle.

Yhteys teknologiaan

[tsehoidossa henkil ottaa naitd
laitteita ja palveluja omaehtoisesti
kayttoonsa.

Toimittaja tuottaa myds teknista
tukea ja kayttotukea laitteeseen tai
sovellukseen

Toimijat, jotka kokoavat erilaisia
teknologiaratkaisuja yhteen
helpommin Ioydettavaksi asiakkaalle
(henkildlle tai ammattilaiselle) ja
mahdollisesti vuokrattavaksi tai
lainattavaksi. Teknologioita voi koota
esimerkiksi fyysisiin tai virtuaalisiin
tutustumisympadristdihin tai
verkkohakemistoihin.

Useat teknologiat, erityisesti
henkildtietoa siirtavat ratkaisut ja
turvaratkaisut vaativat luotettavia
verkkoyhteyksid, jotka voivat olla
mobiili- tai kiinteita yhteyksid.
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Toimija Kuvaus Yhteys teknologiaan
Hyvinvointitietoa Hyvinvointitietoa kasittelevalld Esimerkiksi Kela (omatietovaranto)
kasitteleva toimija toimijalla tarkoitetaan tai yksityiset hyvinvointisovellusten
esimerkiksi kolmatta osapuolta, tarjoajat pilvipalveluineen
joka tarjoaa hyvinvointitiedon kasittelevat teknologian avulla
tallennus-, yhteenveto- ja koottua tietoa.

raportointipalveluja.

41.2 Kotiin tuotavien palvelujen toimijat

Kotiin tuotavien palvelujen toimijoista on pyritty tunnistamaan keskeiset ryhmat, jotka liit-
tyvat kotiin vietaviin palveluihin (Kuvio 6, Taulukko 4). Keskeisena ndista on henkild, jonka
kotiin teknologiatukea ollaan viemassa. Henkildn asiointia voi hoitaa han itse tai hanen
puolestaan voidaan asioida. Puolesta asioinnin rooleja on tarkennettu luvussa 4.2.

Keskeisin ryhmd, jolla on vahva intressi tukea kotona asumista, on sosiaali- ja terveyspalve-
lujen palvelunantajat ja niista erityisesti hyvinvointialue. Hyvinvointialue vastaa siit3, etta
jokainen alueen asukas saa valttamattoman huolenpidon. Kotona asuminen on yhteiskun-
nan kannalta kustannustehokkaampaa palvelua kuin laitospalvelut ja liséksi se on mielek-
kaampaa henkiloille itselleen.

Kotona asumisen tukemisessa merkittavassa roolissa ovat myds hyvinvoinnin ja terveyden
edistamisen toimijat. Ndita tahoja julkisista toimijoista ovat erityisesti hyvinvointialue ja
kunta. Hyvinvointipalveluja kdyttavat henkilot voivat osallistua usein myds yksityisten pal-
veluntuottajien ja kolmannen sektorin toimintaan. Naiden lisdksi hyvinvoinnin edistami-
seen kuuluu paljon myds jarjestaytymatonta toimintaa.

Teknologiapalvelujen tuottajat ovat merkittdvassa asemassa toteutettaessa ja kehitet-
tdessa kotiin vietdvia teknologioita. Hyvinvointialueilla voi olla omia teknologiayksikoitaan
tai palvelukeskuksiaan, joiden avulla edistetaan teknologioiden hyddyntamista. Merkitta-
vassa roolissa ovat my0s tietojarjestelmien toimittajat, tietoliikenneoperaattorit, laite- ja
teknologiatoimittajat seka julkisomisteiset ICT-yhtiot.

Muista yhteisty6tahoista on nostettu mukaan keskeisia toimijoita, joilla katsotaan olevan
rooli kotona asumisen teknologioiden kadyttéonotossa, kdytossa ja kehittdmisessa.
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Sosiaali- ja terveydenhuoltoon liittyvia muita toimijoita on kuvattuna tarkemmin luvussa
1.4 esitetyissa sosiaali- ja terveydenhuollon kokonaisarkkitehtuurikuvauksissa. Yleisesta
ohjauksesta vastaavat Eduskunta, Valtiovarainministerid, Sosiaali- ja terveysministerio ja
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. Valvonnan keskeisid toimijoita ovat Aluehallintovirastot,
Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto Valvira, Ladkealan turvallisuus- ja kehitta-
miskeskus Fimea ja Tietosuojavaltuutetun toimisto.
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Kuvio 6. Kotiin tuotavien palvelujen toimijat.

Sosiaali- ja terveyspalvelujen antajat (palvelunantajat)

Neuvontapalvelut Asiakas- ja
palveluohjaus

o Teknologia-
Apuvalinepalvelut koordinaatio

-
Asiakaslaskutus /
asiakasmaksut

Tilannekeskus™
Digitaaliset
palvelut

Kotiin tuotavien
palveluluiden asioija

Kotihoito

-
Asiakas

Kotisairaanhoito

Hankintapalvelut ICT-palvelut

Kuntoutus

Lahiomainen / Yksityinen

Kolmannen
sektorin toimija

[dheinen .
palvelunantaja

i
Apteekki

Puolesta-asioija Digitukea tarjoavat ja hyvinvointia ja terveytti edistavét toimijat

R

Hyvinvointialue

Kolmannen Yksityinen

palveluntuottaja

sektorin toimija

45

Teknologiapalvelujen tuottaja

Hyvinvointi- 2
sovelluksen
valmistaja

Laitteen % Asiakas-japotila%
/sovelluksen tietojarjestelma-

toimittaja toimittaja

Muu 2
tietojarjestelma-
palvelun tuottaja

Alueellinen +

Tietoliikenne-

julkisomisteinen e——

ICT-yhtid

Teknologioideng
kokoaja
(integraattori)

-
Kansanelakelaitos,
Kanta-palvelut

Muu yhteistyotaho

Yliopisto,
ammattikorkea-
koulu ja
toisen asteen Q

ammatillinen . .
oppilaitos kotun.tuotayle‘r‘\
palvelujen toimijat

yksikko FinCCHTA



Taulukko 4. Kotiin tuotavien palvelujen toimijat.

Kotiin tuotavien palvelujen asioija

Toimija

Asiakas

Lahiomainen /
[aheinen

Puolesta-asioija

Kuvaus

Henkild, joka on sosiaali- ja
terveyspalvelujen, kuten kotihoidon,
asiakas

Lahiomaisella tai laheiselld
tarkoitetaan lahtokohtaisesti
henkilon (asiakkaan) avio/
avopuolisoa, lapsia, vanhempia

ja sisaruksia tai muuta laheista
henkilod, jonka kanssa henkildlla on
luottamukselliset suhteet.

Tdysi-ikdinen ja taysivaltainen
henkild voi asioida toisen aikuisen
puolesta, jos hanelld on siihen
valtuus. Asiointi perustuu sahkdiseen
valtuutukseen Suomi.fi-valtuuksilla.
Jos henkild (asiakas) ei pysty itse
huolehtimaan asioidensa hoidosta,
hanelle voidaan viimeisend keinona
madratd edunvalvoja.
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Yhteys teknologiaan

Asiakkaan itsendistd toimintakykyd,
turvallisuutta ja hoitoa kotona
tuetaan palveluissa kdytettavan
teknologian avulla. Teknologia voi
tuottaa henkildsta sote-jdrjestelmiin
kirjattavaa tietoa.

Lahiomainen tai laheinen voi
tarjota tietoa ja tukea asiakkaalle
teknologian kdyttddnotossa ja
kdytossa, osallistua palveluun
teknologian avulla sekd saada tietoa
henkilon tilanteesta teknologian
valittdmana.

Puolesta-asioija voi esimerkiksi
antaa suostumuksen teknologian
kdyttoonottoon asiakkaan puolesta.


http://Suomi.fi

Sosiaali- ja terveyspalvelujen antajat (palvelunantajat)

Toimija

Hyvinvointialue

HVA:

Neuvontapalvelut

HVA:

Asiakas- ja
palveluohjaus

Kuvaus

Hyvinvointialue (HVA) on
kunnista ja valtiosta erillinen
julkisoikeudellinen yhteisd,

jolla on alueellaan itsehallinto.
Hyvinvointialueen lakisaateisid
tehtdvid ovat toiminnan alkaessa
sosiaali- ja terveydenhuollon seka
pelastustoimen jarjestaminen.

Henkildlle annettava yleinen
neuvonta ja ohjaus tai asiakkaalle
annettava kohdennettu neuvonta ja
ohjaus. Hyvinvointialueen jarjestdma
palvelu.

Asiakkaalle tehdaan alustava
palvelutarpeen arviointi ja annetaan
pidemmalle vietyd ohjausta
asiakkaan tarpeen mukaisesti.
Hyvinvointialueen jarjestdmd
palvelu.
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Yhteys teknologiaan

HVA hyddyntad erilaisia
teknologiaratkaisuja kotiin
tuotavissa palveluissa ja tarjoaa
teknologian asiakkaan kotiin osana
toimittamiaan sote-palveluja.

HVA vastaa hankkimiensa
teknologiaratkaisujen neuvonnasta,
kdyttoonotosta ja kdyton tuesta
joko itse tai yhteistyokumppaniensa
avulla.

HVA voisi jatkossa suositella
yhteistydssa kunnan kanssa
teknologian itsendisen kdyton
vaiheen ratkaisuja, joiden
siirtdminen kotiin tuotaviin
palveluihin olisi mahdollista.

Henkillle/asiakkaalle annetaan
neuvontaa saatavilla olevista
kotona asumista tukevista
teknologiaratkaisuista, niiden
kaytostd itsendisesti tai osana
palveluja sekd tarjolla olevasta
digituesta.

Palvelutarpeen arvioinnissa
selvitetdan asiakkaan tarpeisiin
soveltuvat teknologiaratkaisut
ja digipalvelut seka asiakkaan
kyvykkyys ja halukkuus kayttaa
niitd, ja ohjataan tarjolla olevan
digituen piiriin.



Toimija
HVA:
Kotihoito

HVA:

Etdhoiva

HVA:

Kuntoutus

HVA:

Kotisairaanhoito

Kuvaus

Yhteisnimitys, joka yhdistda
sosiaalihuoltolakiin perustuvan
kotipalvelun ja terveydenhuoltolakiin
perustuvan kotisairaanhoidon.
Kotihoito on hyvinvointialueen
jarjestdmaad palvelua, jolla tuetaan
kotona selviytymista. Kotihoitoa
voivat saada ikdihmiset, vammaiset
ja sairaat tai henkildt, joiden
toimintakyky on muun syyn vuoksi
alentunut.

Hyvinvointialueella voi olla
erillinen (tai se voi olla osa toista
organisaatioyksikkod) etahoivan
yksikkd, joka vastaa kotihoidon
etdnd annettavista palveluista.

Hyvinvointialueen lddkinnallisen
kuntoutuksen yksikko/

toimija. Kuntoutus voi siséltda
etakuntoutusta ja/tai sen
toteutuksessa voidaan hyddyntaa
hyvinvointiteknologiaa.

Hyvinvointialueen kotisairaanhoidon
yksikkd/toimija. Kotisairaanhoito
tarkoittaa kotona tehtavaa
terveydenhuolloksi katsottavaa
toimintaa, kuten ladkehoidon
toteuttamista. Kotisairaanhoitoa
toteuttavat sairaanhoitajat ja
[dhihoitajat.
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Yhteys teknologiaan

Kotihoito voi hyddyntaa teknologiaa
useilla eri tavoilla asiakkaan
tilannekuvan muodostamisessa

ja hoidossa sekd henkildkunnan
perehdyttamisessa.

Toimintamalleja on raportoitu osana
KATI-ohjelman tuloksia.

Etahoivaratkaisun avulla kotihoito
voi seurata asiakkaan tilannetta,
ohjata teknologioiden kayttod
seka toteuttaa ryhmdtoimintaa,
hyvinvointia tukevia sisdltdjd ja
omaisviestintaa.

Etdhoivan toimintamalleja on
raportoitu osana KATI-ohjelman
tuloksia.

Etdkuntoutus on ammattilaisen
ohjaamaa kuntoutusta, joka
toteutetaan verkkoyhteyden
vdlitykselld, kuvapuheluina

tai ajasta riippumattomana
verkkokuntoutuksena.
Etdkuntoutuksessa kuntoutuksen
ammattilainen tai moniammatillinen
tiimi ohjaa asiakasta kohti asiakkaan
yksildllisid tavoitteita.

Kuntoutuksessa hyddynnettava
hyvinvointiteknologia voi sisaltad
mm. robotiikkaa, hydtypeleja ja
simulaattoreita.

Kotisairaanhoito voi hyodyntda
teknologiaa useilla eri tavoilla
esimerkiksi ladkeautomaatteja ja
etamittauksia (vrt. HVA: Kotihoito).
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Toimija
HVA:

Apuvdlinepalvelut

HVA:

Teknologia-
koordinaatio

HVA:

Asiakaslaskutus/
asiakasmaksut

HVA:

Tilannekeskus /
Digitaaliset palvelut

Kuvaus

Apuvdlineista huolehtiva

ja niitd asiakkaille lainaava

yksikko. Apuvalinepalvelujen
jarjestamisvastuu jakautuu

monen eri toimijan kesken.

Julkisia tahoja ovat esimerkiksi
perusterveydenhuolto,
erikoissairaanhoito, sosiaalitoimi,
opetustoimi, Kela, tydvoimahallinto
seka Valtiokonttori.

Hyvinvointialueen teknologian
hankintoja, osaamista, kdyttod,
ylldpitoa, arviointia ja vastaavia
tehtdvia koordinoiva ja mahdollisesti
myos toteuttava yksikko tai toimija

Hyvinvointialueen asiakaslaskutus
huolehtii palvelujen asiakas-

ja potilasmaksuhinnastosta,
asiakaslaskutuksesta ja
mahdollisesta asiakasmaksun
alentamisesta, perimatta
jattamisestd, palveluseteliarvon
korottamisesta, maksukaton
huomioimisesta ja
oikaisuvaatimuksista.

Hyvinvointialueen yksikkd/toimija,
joka koordinoi ja tukee kotihoidon
pdivittdistd toimintaa, tuottaa
raportteja yksilollista palvelutarpeen
arviointia varten seka toiminnan
johtamisen tueksi. Tilannekeskus
yhdistda usean eri teknologian
vdlittdman tiedon seuraamisen ja
hyddyntamisen.
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Yhteys teknologiaan

Apuvdlinepalvelut ovat tarkoitettu
henkildille, joiden toimintakyky on
rajoittunut vamman, sairauden,
ikddntymisen tai kehitysviivastyman
vuoksi.

Apuvdlinepalvelut voisivat
mahdollisesti toimia myos
osasta teknologiaratkaisuista
huolehtivana ja niita asiakkaille
lainaavana yksikkond seka
tutustumisympdristond.

Varmistaa teknologian
kdyttoonoton sujuvuutta ja tehostaa
hy6dyntamistd. Keskeinen toimija
hyvinvointialueen palvelujen
kehittamisessd teknologian avulla.

Asiakaslaskutus voi sisallyttad
teknologiat osaksi kotipalveluja tai
laskuttaa niista erikseen esimerkiksi
tukipalveluina.

Vastaa esim. digitaalisten terveys/
hyvinvointipalvelujen tuottamisesta
ja koordinoinnista, halytysten
kasittelystd sekd palvelujen
koordinoinnista kotihoidon kanssa.
Tilannekuva tukee kotihoitoa,

lisad asiakkaan kotona asumisen
turvallisuutta ja mahdollistaa myos
omaisen osallistumisen laheisensa
hoitoon.
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Toimija
HVA:

Hankintapalvelut

HVA:
ICT-palvelut

Yksityinen
palvelunantaja

Kolmannen sektorin
toimija

Kuvaus

Hyvinvointialueen hankintapalvelut
kilpailuttavat julkisista hankinnoista
ja kdyttooikeussopimuksesta
annetun lain mukaiset hankinnat
seka muutkin yli 15 000 euron
arvoiset hankinnat.

Hyvinvointialueen yksikkd, joka
huolehtii ICT-infrastruktuurista
ja ICT-palveluista ja
-kdyttotukipalveluista.

Toimija, joka jdrjestad, tuottaa
tai toteuttaa sosiaalipalveluja,
terveyspalveluja tai sosiaali- ja
terveydenhuollon yhteisid palveluja

Kolmannella sektorilla (eli
vapaaehtoissektorilla) tarkoitetaan
yksityisen sektorin, julkisen
sektorin ja perheiden valiin

jadvda yhteiskunnallista sektoria,
jonka tunnuspiirteitd ovat

voittoa tavoittelematon talous

ja organisaatioiden tai ryhmien
sosiaaliset (yhteiskunnalliset)
tavoitteet.
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Yhteys teknologiaan

Hankintapalvelut yhdessa hankinnan
omistajan (esim. kotihoito)

kanssa laatii teknologioiden
tarjouspyynnon, vertailee tarjouksia,
tekee hankintapdatosesityksen,
ilmoittaa hankintapaatoksestd

ja sen lainvoimaisuuden jélkeen
valvoo hankintasopimuksen
allekirjoittamisen.

Vastaa teknologioiden integroinnista
hyvinvointialueen arkkitehtuuriin

ja toteuttaa identiteetin-,
kdyttovaltuushallinnan- ja IT-
palveluhallinnan

Yksityinen palvelunantaja voi
sisallyttda palveluihin erilaisia
teknologioita ja varmistaa niiden
tiedonsiirron tarkoituksenmukaisesti
hyvinvointialueelle.

Kolmannen sektorin toimijat
voivat tarjota asiakkaille digitukea,
neuvontaa, palveluja sekd

sisaltoja teknologiapalveluihin.

He voivat toimia yhteistyossa
hyvinvointialueiden kanssa.
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Digitukea tarjoavat ja hyvinvointia ja terveytta edistavat toimijat

Toimija

Hyvinvointialue

Kunta

Kolmannen sektorin
toimijat

Yksityinen
palveluntuottaja

Kuvaus

Hyvinvointialue (HVA) on
kunnista ja valtiosta erillinen
julkisoikeudellinen yhteisd,

jolla on alueellaan itsehallinto.
Hyvinvointialueen lakisdateisia
tehtdvid ovat toiminnan alkaessa
sosiaali- ja terveydenhuollon seka
pelastustoimen jdrjestaminen.

Kunnassa on oltava kuntastrategia,
jossa on otettava huomioon
kunnan asukkaiden hyvinvoinnin
edistaminen.

Kolmannen sektorin toimija

voi tuottaa hyvinvoinnin ja
terveyden edistamisen palveluja
hyvinvointialueelle ja myds suoraan
kotona asuville henkildille.

Yksityinen palveluntuottaja

voi tuottaa hyvinvoinnin ja
terveyden edistamisen palveluja
hyvinvointialueelle, kunnalle tai
yksityishenkildille.

Teknologiapalveluja tuottavat toimijat

Toimija

Hyvinvointi-
sovelluksen valmistaja

Kuvaus

Itse- tai omahoitoon tai
hyvinvoinnin yllapitoon
tarkoitettuja laitteita, sovelluksia
ja tallennuspalveluja tuottavat,
kehittdvat ja yllapitavat toimijat ja
yritykset.
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Yhteys teknologiaan

HVA osallistuu myds hyvinvoinnin ja
terveyden edistamiseen.

HVA voisi jatkossa suositella
yhteistydssd kunnan kanssa
teknologian itsendisen kdyton
vaiheen ratkaisuja, joiden
siirtdminen kotiin tuotaviin
palveluihin olisi mahdollista.

Kunta voi yhteistydssa HVA:n
kanssa tarjota neuvontaa ja
tietoa teknologiasta, tarjota
digitukea, jarjestda teknologian
tutustumistiloja seka tarjota
hyvinvointia ja terveyttd edistavid
sisaltoja teknologiapalveluihin.

Kolmannen sektorin toimija voi
tarjota yleista digitukea sekd
hyvinvointia ja terveyttd edistavid
sisaltoja teknologiapalveluihin.

Yritys voi tuottaa yksityisid
(maksullisia) digitukipalveluja ja
hyvinvointia ja terveyttd edistavid
sisaltoja teknologiapalveluihin
suoraan asiakkaalle tai Iahiomaiselle
tai laheiselle.

Yhteys teknologiaan

Kotiin tuotavissa palveluissa voidaan
hyddyntaa hyvinvointisovellusten
tuottamaa hyvinvointitietoa
esimerkiksi Kanta-palvelujen
omatietovarannon kautta.
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Toimija

Laitteen/sovelluksen
toimittaja

Asiakas- ja
potilastieto-
jarjestelmatoimittaja

Alueellinen
julkisomisteinen ICT-
yhtio

Muu tietojdrjestelma-
palvelun tuottaja

Tietoliikenne-
operaattori

Kansaneldkelaitos,
Kanta-palvelut

Kuvaus

Toimijat ja yritykset, jotka
toimittavat Itse- tai omahoitoon
tai hyvinvoinnin ylldpitoon
tarkoitettuja laitteita, sovelluksia
tai tallennuspalveluja kayttdjille
kayttoon.

Toimijat, jotka suunnittelevat ja
tuottavat perusterveydenhuollon,
sosiaalihuollon ja
erikoissairaanhoidon kdyttoon
jarjestelmakokonaisuuksia.

Alueelliset kehitysyhtiot (mm.
Istekki, Tiera ja 2M-IT) tuottavat
terveyden ja hyvinvoinnin
teknologiapalveluja ja ICT-ratkaisuja
sosiaali- ja terveydenhuollon
palveluihin.

Tietojdrjestelmdpalvelun

tuottaja tarjoaa tai

toteuttaa palvelunantajalle
tietojdrjestelmad, jossa kasitellaan
asiakas- tai potilastietoa.
Tietojarjestelmdpalvelun

tuottaja vastaa tietojdrjestelmén
valmistajana, valmistajan lukuun tai
yhden tai useamman valmistajan
puolesta tietojarjestelmalle
asetettujen olennaisten
vaatimusten tayttamisesta.

Kaupalliset
tietoliikenneoperaattorit,

jotka toimittavat ulkoisia ja
sisdisid verkkoratkaisuja seka
palvelunantajille ettd yksityisille
henkildille.

Toimija, joka hallinnoi Kanta-
palvelujen kdyttoonottojen
koordinointia, tukea ja
ohjeistusta sekad asiakas- ja
sidosryhmdyhteistyota.
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Yhteys teknologiaan

Toimittaja voi tuottaa myos teknista
tukea ja kayttotukea laitteen tai
sovelluksen kayttoon.

Asiakas- ja potilastietojdrjestelmén
arkkitehtuuri voi mahdollistaa
teknologioiden integroinnin osaksi
kokonaisjarjestelmaa.

Toimija voi auttaa teknologian
hankinnassa, sopimuksissa,
integroinnissa, kdyttoonotossa ja
yllapidossa.

Tietojarjestelmdn arkkitehtuuri
voi mahdollistaa teknologioiden
integroinnin osaksi jarjestelmaa.

Useat teknologiat, erityisesti
henkildtietoa siirtavat ratkaisut ja
turvaratkaisut vaativat luotettavia
verkkoyhteyksid, jotka voivat olla
mobiili- tai kiinteitd yhteyksia.

Asiakkaan hyvinvointisovelluksien
tuottamaa tietoa
omatietovarannossa voidaan
asiakkaan luvalla kdyttad osana
hoitoa.
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Toimija

Teknologioiden
kokoaja (integraattori)

Muut yhteistyotahot

Toimija

Apteekki

Kansallinen HTA-
koordinaatioyksikko
FinCCHTA

Yliopisto,
ammattikorkeakoulu
ja toisen asteen
ammatillinen
oppilaitos

Kuvaus

Kokoajataho voi olla alueellinen
tai kansallinen toimija, esimerkiksi
hyvinvointialue, hyvinvointialue
yhdessa kunnan kanssa,
hyvinvointialueen sidosyksikk tai

yritys.

Kuvaus

Apteekin tehtdvand on huolehtia
sijaintialueensa lddkehuollosta ja
tukea rationaalisen lddkehoidon
toteutumista antamalla ladkkeisiin
ja lddkehoitoon liittyvdd ohjausta
ja neuvontaa. Ldakkeitd voidaan
toimittaa ja myyda vaestolle
apteekeista, sivuapteekeista,
palvelupisteistd ja apteekin
verkkopalvelusta.

Kansallinen HTA-
koordinaatioyksikkd FinCCHTA arvioi
digitaalisia terveysteknologioita
Suomessa.

Koulutuksen alan toimijat,
jotka ovat keskeisid sekd
palvelutuotannon osaamisen
ettd uusien teknologioiden
kehittamisessa.
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Yhteys teknologiaan

Toimijat, jotka kokoavat erilaisia
teknologiaratkaisuja yhteen
helpommin Idydettavaksi
asiakkaalle (henkildlle tai
ammattilaiselle) ja mahdollisesti
vuokrattavaksi tai lainattavaksi.
Teknologioita voi koota esimerkiksi
fyysisiin tai virtuaalisiin
tutustumisympadristoihin tai
verkkohakemistoihin.

Yhteys teknologiaan

Apteekit tekevat yhteistyota
yksityisten henkildiden ja
kotihoidon kanssa mm.
annosjakelussa.

FinCCHTA:n Digi-HTA-arvioinnin
avulla teknologiayritys voi osoittaa
digitaalisen tuotteensa tai
palvelunsa soveltuvuuden sosiaali-
ja terveydenhuollon kdyttdon tai
hyvinvoinnin edistamiseen.

Digitaalisen hyvinvoinnin
yliopisto-, AMK- ja ammatillisen
koulutuksen verkostot tuovat
yhteen oppilaitosten edustajat
laajentamaan ndkdkulmaa
hyvinvointiteknologian ja
digitaalisten palveluiden
kehittdmiseen, tutkimukseen,
innovaatiotoimintaan ja
opetukseen.
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Toimija

Yhteistyoverkostot

Muut kotiin tuotavien
palveluiden toimijat

4.2 Roolit

Kuvaus

Ekosysteemit ja muut
yhteistyorakenteet, jotka voivat
koostua mm. hyvinvointialueista,
kunnista, kolmannen sektorin
toimijoista ja yrityksista.

Muita kotiin tuotavien palveluiden
toimijoita ovat mm. tietoliikenne-,
sahko- ja putkiasennusyritykset.

Yhteys teknologiaan

Useita verkostoja koordinoidaan
mm. Business Finlandin
kansallinen testbed-verkosto,
DigiFinlandin Hyvinvointialueiden
ikdteknologiaverkosto,
Terveysteknologia ry:n Ikdéntyneen
Suomen ongelmat (ISOt) -verkosto,
Valli ry:n Ikdteknologiaverkosto

ja THL:n Ikatukiverkosto.

Lisaksi STM:n selvityksessa on
ehdotettu Digitaalisen terveyden
ja hyvinvoinnin verkoston ja
verkostotoimijan perustamista.

Ndiden toimijoiden palveluja
tarvitaan erilaisten kotiin
asennettavien teknologioiden
kdyttoonoton tukena.

Tassa viitearkkitehtuurissa kuvataan hyvinvointialueen toimijoiden ammattiroolit ja asioi-

vien henkildiden roolit. Jatkossa voidaan kuvata myds itsendisen kayton roolit.

Hyvinvointialueen toimijoiden ammattirooleja on hahmoteltu prosessimaisen ajattelun

mukaisesti (Kuvio 5, Taulukko 7). Ryhmat ovat omatoimisuuden tukeminen, palveluihin

ohjaaminen, palvelujen suunnittelu ja koordinointi, palvelujen tuottaminen, osaami-

sen kehittdminen, palvelujen seuranta ja valvonta seka palvelujen kehittaminen. Roo-

lit ja niiden ryhmittely on tarkoitettu viitteellisesti ohjaamaan sitd, millaista osaamista tai

millaisia rooleja nahddan liittyvan hyvinvointialueen kotona asumisen teknologioihin ja

palvelutuotantoon.

54



SOSIAALI- JATERVEYSMINISTERION RAPORTTEJA JA MUISTIOITA 2023:32

Kuvio 7. Hyvinvointialueen toimijoiden ammattiroolit.

Omatoimisuuden
tukeminen

Neuvonta- *
palveluiden
ammattihenkilo

Apuviline- ™

palveluiden
ammattihenkilo

E
Asiakas- ja
palveluohjaaja

Osaamisen
kehittaminen

Kouluttajat

Kotihoidon

Palveluihin ohjaaminen

| 2kl
Asiakas- ja
palveluohjaaja

it
Palvelutarpeen
arvioija

Neuvonta- ™

palveluiden
ammattihenkilo

Palvelujen suunnittelu
ja koordinointi
| k]
Asiakas-
suunnitelman laatija

[ Ll
Palvelu-
koordinaattori

Paatoksentekija

Palvelujen seuranta ja valvonta

L[] [l
Hyvinvointialueen

esihenkilo pdatoksentekija

Valvonnan toimija
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[ el
Kotihoidon
ammattihenkilo

[ el
Etahoivan
ammattihenkilo

Vaikutusten arvioija

Palautteen kerddja

Palvelujen tuottaminen

[ it
Digituen
ammattihenkilo

Kotona asumista
ukevien palveluiden
ammattihenkilo

[ U]
Ulkoisen palvelun
ammattihenkild

Palvelujen kehittaminen

[k EE
Toimintamallien
kehittaja

Teknologiatuen
ammattihenkilo

Teknologian
kehittdja
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Taulukko 5. Ammattiroolien kuvaukset.

Omatoimisuuden tukeminen

Rooli

Neuvontapalvelujen
ammattihenkilo

Apuvilinepalvelujen
ammattihenkilo

Asiakas- ja palveluohjaaja

Palveluihin ohjaaminen

Rooli

Asiakas- ja palveluohjaaja

Palvelutarpeen arvioija

Neuvontapalvelujen
ammattihenkild

Kuvaus

Neuvontapalveluissa toimivat ammattihenkil6t tuottavat
neuvontapalveluja, jotka voivat kohdistua anonyymeille tai
tunnistetuille kayttajille.

Apuvilinepalvelujen ammattihenkild tukee apuvalinetarpeen
havaitsemisessa ja tarpeen arvioinnissa, valinnassa, hankinnassa,
luovutuksessa ja kdyttoonotossa seka kdyton opetuksessa.

Asiakas- ja palveluohjaaja hallitsee laajasti sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelut sekd kykenee auttamaan henkildita
erilaisissa eldmdntilanteissa ja palvelutarpeissa.

Kuvaus

Asiakas- ja palveluohjaaja hallitsee laajasti sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelut sekd kykenee auttamaan henkildita
erilaisissa eldmadntilanteissa ja palvelutarpeissa.

Hyvinvointialue mydntaa sosiaalipalveluja asiakkaille yksilollisen
palvelutarpeen arvioinnin perusteella. Palvelutarpeen arvioija tekee
arvioin yhdessa asiakkaan (ja tarvittaessa useamman asiantuntijan)
kanssa yhteistydssa.

Neuvontapalveluissa toimivat ammattihenkil6t tuottavat
neuvontapalveluja, jotka voivat kohdistua anonyymeille tai
tunnistetuille kayttajille.

Palvelujen suunnittelu ja koordinointi

Rooli

Asiakassuunnitelman laatija

Kuvaus

Asiakassuunnitelma laaditaan, ellei se ole ilmeisen tarpeetonta.
Palvelutarpeen arviointi toimii asiakassuunnitelman pohjana.
Asiakassuunnitelman laatii sosiaalihuollon ammattilainen yhdessa
asiakkaan ja tarvittaessa hdnen omaisensa/ldheisensa tai laillisen
edustajansa kanssa.
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Rooli

Palvelukoordinaattori

Pdatoksentekija

Palvelujen tuottaminen

Rooli

Kotihoidon ammattihenkild

Digituen ammattihenkild

Teknologiatuen
ammattihenkilo

Etahoivan ammattihenkild

Kotona asumista tukevien
palvelujen ammattihenkild

Ulkoisen palvelun
ammattihenkild

Osaamisen kehittaminen

Rooli

Kouluttajat

Kuvaus

Palvelukoordinaattori hallitsee ikddntyneille tarjottavat palvelut
sekd osaa auttaa eri palvelujen tunnistamisessa ja yhdistamisessa.

tehtdvddn soveltuva ylempi korkeakoulututkinto ja alan tuntemus
seka riittava johtamistaito.

Kuvaus

Kotihoidon ammattihenkilostd koostuu padosin lahihoitajista,
perushoitajista, sairaanhoitajista ja terveydenhoitajista.

Digituen ammattihenkild kykenee auttamaan seka ammattilaisia
ettd asiakkaita erilaisten digitaalisten ratkaisujen kdyttoonotossa ja
kaytossa.

Teknologiatuen ammattihenkild kykenee auttamaan seka
ammattilaisia ettd asiakkaita kotiin vietavien teknologioiden
kdyttoonotossa ja kaytossa.

Etdhoivan ammattihenkilot tekevat kotihoitoa etaratkaisujen
valitykselld. Kotihoidon ammattihenkil6t voivat kouluttautua ja
erikoistua etdhoivaan.

Kotona asumista tukevien palvelujen ammattihenkild voi olla
mm. neuvontapalvelujen tyontekija tai palvelukoordinaattori,
joka kykenee tukemaan yksityisid asiakkaita tai kotihoidon
henkilstod kotona asumista tukevien palvelujen Ioytdmisessa ja
hyodyntamisessa.

Ulkoisen palvelun ammattihenkildita voivat olla mm. tukipalvelujen
tuottajat esim. siivoojat, kaupassa kdynnissd avustajat

Kuvaus

(Osaamistarve tulee muuttumaan teknologiapalvelujen yleistyessa ja
niiden kdyttoon tarvitaan koulutusta. Kouluttajat voivat olla oman
organisaation sisdisid tai palvelua voidaan hankkia ulkoistettuna.
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Palvelujen seuranta ja valvonta

Rooli

Kotihoidon esihenkild

Hyvinvointialueen
paatoksentekija

Valvonnan toimija

Palvelujen kehittaminen

Rooli

Vaikutusten arvioija

Palautteen kerddja

Toimintamallien kehittdja

Teknologian kehittdja

Kuvaus

Kotihoidon esihenkilt vastaavat kotihoidon tiimien tai
yksikoiden tydskentelystd. Esihenkildt vastaavat mm. tydnjaosta,
tyontekijoiden ohjauksesta ja perehdytyksestd. Esihenkilot
seuraavat ja valvovat tuotettuja palveluja.

Hyvinvointialueen pddtoksentekijdt toimivat useilla eri tasoilla
organisaatiossa. Paatoksentekijat, ohjaavat seuraavat ja valvovat
tuotettuja palveluja. Tahan tehtdvddn he tarvitsevat sekd sopivalla
summatasolla olevaa historiatietoa ettd ennusteita tulevista
palvelutarpeista.

Kotiin vietdviin palveluihin kohdistuu hyvinvointialueen sisdistd ja
ulkoista valvontaa. Valvonnan toimijoilla on oikeus seurata ja ndhda
tietoja toiminnasta ja sen toteutuksesta.

Kuvaus

Palvelujen kehittdmisessd tarvitaan vaikutusten arviointia.
Vaikutusten arvioijan roolissa toimivan tehtdvéna on laatia arvioita
siitd, miten erilaiset palvelut tai teknologiat voivat vaikuttaa seka
palvelujen kustannuksiin ettd laatuun.

Palvelujen kehittdmisessa tarvitaan palautetta palveluista.
palautteet siitd, miten erilaiset palvelut tai teknologiat
voivat toimineet tarkoituksessaan sekd asiakkaiden etta
ammattihenkildiden nakokulmasta.

Palvelujen kehittdmisessa tarvitaan kehittdjid. Toimintamallien
kehittdjan roolissa toimivan tehtavand on kehittdd toimintamalleja,
joilla erilaiset palvelut tai teknologiat voivat toimineet
tarkoituksenmukaisesti ja tehokkaasti seka asiakkaiden etta
ammattihenkildiden nakokulmasta.

Palvelujen kehittdmisessa tarvitaan kehittjia. Teknologian
kehittdjan roolissa toimivan tehtdvdnd on seurata ja kehittaa
teknologioita, joita voidaan hyddyntaa kotona asumisen tukena seka
asiakkaiden etta ammattihenkildiden nakdkulmasta.
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Asioivien henkildiden rooleissa keskeiset ryhmat ovat palvelunsaajan tai toimintaan
osallistujan roolit ja puolesta asioinnin roolit (Kuvio 8, Taulukko 6). Ikdantyvien henkildiden
toiminnassa on usein avustavia henkil6itd, joita voivat avustaa henkil epavirallisemmin
tai olla virallisesti hanen puolestaan asioivia.

Kuvio 8. Asioivien henkildiden roolit.

Puolesta asioinnin roolit

Omaishoitaja IENE Edunvalvontavaltuutettu

Asiakkaan tekemalld Sote-ammattihenkild
valtakirjalla asioiva asiakkaan puolesta

Palvelunsaajan / toimintaan osallistujan roolit

Henkilo ennen kotihoidon
asiakkuutta

Asiakas Lahiomainen / laheinen Vertaishenkild / avustaja

Taulukko 6. Asioivien henkildiden roolien kuvaukset.

Puolesta asioinnin roolit

Rooli Kuvaus

Omaishoitaja Omaishoitaja on vanhuksen, vammaisen tai sairaan henkilon
omainen tai muun ldheinen henkild, joka hoitaa kyseista henkilod
hanen kodissaan. Omaishoitaja voi toimia myds etdnd, jolloin hanta
voidaan kutsua etaomaishoitajaksi.

Edunvalvoja Jos henkild ei pysty itse huolehtimaan asioidensa hoidosta, hanelle
voidaan viimeisend keinona madrata edunvalvoja. Edunvalvoja
hoitaa tyypillisesti paamiehensa omaisuutta ja taloudellisia asioita.
Lisaksi edunvalvoja huolehtii siitd, ettd paamies saa sopivan hoidon,
huolenpidon ja kuntoutuksen.
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Rooli

Edunvalvonta- valtuutettu

Asiakkaan tekemalla
valtakirjalla asioiva

Sote-ammattihenkilo asiakkaan
puolesta

Kuvaus

Edunvalvontavaltuutettu on henkild, joka toimii Digi- ja
vdestotietoviraston vahvistaman edunvalvontavaltuutuksen
perusteella. Edunvalvontavaltuutuksella henkil voi itse etukdteen
jarjestdd asioidensa hoidon sen varalta, ettd han myohemmin tulee
kykenemattomaksi hoitamaan asioitaan esimerkiksi sairauden tai
heikentyneen terveydentilan vuoksi. Edunvalvontavaltuutus tulee
tehda kirjallisesti testamentin tapaan.

Valtakirja-asioinnissa valtuuttaja antaa toiselle henkildlle
valtakirjalla oikeuden toimia hanen puolestaan valitussa asiassa
sekd nimeda valtuutuksen keston. Sahkdinen valtakirja tallennetaan
Suomi.fi-valtuuksiin, jossa varmistetaan henkilon oikeus puolesta-
asiointiin.

Sote-ammattihenkil6 voi joissakin tilanteissa asioida asiakkaan
puolesta esim. apteekkikdyntien osalta, mutta tallginkin
edellytetdan asiakkaan tekemaa valtakirjaa asiointia varten.

Palvelunsaajan / toimintaan osallistujan roolit

Rooli

Asiakas

Lahiomainen / lheinen

Vertaishenkild / avustaja

Kuvaus

Henkildsta tulee hyvinvointialueen asiakas, kun han saa palveluja
hyvinvointialueelta. Kotihoidon asiakkuutta ennen tai sen
rinnalla voi olla muitakin asiakkuuksia hyvinvointialueelle (esim.
apuvalineiden osalta).

Lahiomaisella tai laheisella tarkoitetaan lahtokohtaisesti henkilon
avio/avopuolisoa, lapsia, vanhempia ja sisaruksia tai muuta laheistd
henkildd, jonka kanssa henkil6lla on luottamukselliset suhteet.

Henkild voi kdyttad asioinnissaan tai palvelujen kaytdssd myos
vertaishenkildd tai avustajaa apuna sujuvoittaakseen asiointiaan.

4.3 Toimijoiden valinen vuorovaikutus

Toimijoiden valisen vuorovaikutuksen kuvauksissa keskitytadn kahteen erilliseen vuoro-
vaikutustilanteeseen. Ensimmadisessa kuvataan toimijoiden valinen vuorovaikutus ennen
kotihoidon asiakkuutta. Toisessa kuvataan toimijoiden valinen vuorovaikutus, kun asukas

siirtyy hyvinvointialueen kotihoidon asiakkuuteen.
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4.3.1 Vuorovaikutus toimintakyvyn itsendisen yllapidon vaiheessa

Hyvinvointialue tai muu toimija voi ohjata henkil6a hankkimaan teknologiaa, palveluja
ja apuvilineitd suoraan markkinoilta jo ennen kotihoidon asiakkuutta, kun henkil6 huo-
lehtii toimintakyvystaan itsendisesti (Kuvio 9). Kotona asumista tukevia teknologioita
tarjoavat yritykset voivat markkinoida tuotteitaan seka iakkaille henkiléille ja heidan
laheisilleen ettd organisaatioille, jotka tukevat kotona asuvia henkil6ita teknologioiden
hyodyntamisessa.

Kotona asumisen teknologioiden hyddyntamista tukevat hyvinvointialueet, kunnat ja kol-
mannen sektorin toimijat. Kansallisesti kehitteillda on hyvinvointiteknologiahakemisto,
jonka avulla voidaan esitella teknologioita, joiden on havaittu edistavan tai pidentavan
kotona asumisen mahdollisuuksia.

Kuvio 9. Vuorovaikutus toimintakyvyn itsendisen yllapidon vaiheessa.

Henkild ja oma

tukiverkosto ® > Teknologiapalvelujen tuottaja
Hankkii teknologiaa, . Q -
palveluita ja apuvalineita. Laitteen/ Tietoliikenne- Teknologioiden
Henkilo Antaa palautetta sovelluksen operaattori kokoaja
toimittaja p (integraattori)
Léihiomainen/g 4- - & - = = el % Muutieto- % Kansaneléikelaitosg
liheinen Esittelee tarjoamag, soxelluksen Jaestelmas s Kanta-palvelut
toimittaa teknologiaa, valmistaj palvelun tuottaja
palveluita ja apuvalineitd
seki ohjaaja tukee kiiyttda A |
| A | |
| | | |
d) | e} @@ Esittelee tarjoamaa, kdy
1 ci)Tarjoaa yleists Esittad kehittamisehdotuksia, | | vuoropuhelua
Kysyy neuvoa | Meuvontaa, kdy vuoropuhelua :
tukea, J digitukea I
\ 4 I \ 4

Digituen tarjoajat

2 Kolmannen % 2
Hyvinvointialue Kunta sektorin tuottaman Yritys
digituen toimijat
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4.3.2 Vuorovaikutus kotihoidon asiakkuudessa

Kun itsendinen asuminen ei enaa suju, vaan tarvitaan kotihoitoa, niin kotihoidon jarjesta-
jana toimii useimmiten hyvinvointialue (Kuvio 10). (Henkild voi halutessaan ostaa kotihoi-
don palveluja ja tukipalveluja myos yksityiselta sektorilta.) Henkilon ja hyvinvointialueen
valille syntyy asiakkuus, jossa osallisena ovat usein myo6s asiakkaan laheiset. Asiakkaan tar-
peet kartoitetaan palvelutarpeen arvioinnissa. Kotihoidon asiakkuudesta laaditaan asia-
kassuunnitelma, johon kirjataan mm. kdyntien tiheys, kdyntien toteutustapa ja kdyntien
tukena kaytettava teknologia. Asiakas antaa suostumuksensa teknologian kaytt66n osana
palvelukokonaisuutta asiakassuunnitelman teon yhteydessa. Lisdksi asiakas voi tarpeen
mukaan antaa suostumuksensa henkil6tietojen kasittelyyn eri teknologiapalvelujen tuot-
tajille. Asiakas voi myds sisallyttaa hoitotahtoonsa maininnan teknologioiden kaytosta
hoidossa.

Hyvinvointialueen jarjestdessa kotihoitoa palvelutuotantoa voidaan hoitaa monin eri
tavoin. Osa palvelusta voi olla hyvinvointialueen omaa tuotantoa ja osa ostetaan yksityi-
silta palveluntuottajilta ja kolmannen sektorin toimijoilta. Kaytdssa voi olla my0s erilaisia
maksuinstrumentteja, kuten palveluseteli. Hyvinvointialue tekee muiden tuottajien kanssa
sopimukset palvelutuotannosta. Sopimuksissa otetaan myds kantaa kdytettaviin tekno-
logisiin ratkaisuihin, seka ohjeistetaan kirjaamis- ja raportointikaytannoista hyvinvointi-
alueen jarjestelmiin. Hyvinvointialue ohjaa ja valvoo palvelun tuottamista.

Hyvinvointialue kilpailuttaa kotona asumista tukevat teknologiat ja laatii sopimukset toi-
mittajien kanssa. Lisdksi hyvinvointialue sopii tydnjaosta toimittajien kanssa eli mita
hyvinvointialueen tyontekijat tekevat ja mika on eri toimittajien rooli toimitettaessa tek-
nologisia ratkaisuja asiakkaiden koteihin. Tydnjaossa on myds sovittava, miten eri teknolo-
gioiden tuki on toteutettu. Erityisesti tulee huomioida se, etta henkildiden itse hankkimat
teknologiset ratkaisut olisivat hyddynnettavissa myos siind vaiheessa, kun siirrytaan koti-
hoidon palveluun.
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Kuvio 10. Vuorovaikutus kotihoidon asiakkuudessa.

Henkild ja oma

» tukiverkosto Palaute teknologiasta

Asiakas

Lahiomainen /
laheinen

Teknologiapalvelujen
tuottaja

Laitteen / sovelluksen
toimittaja

2

Teleoperaattori

1
1
1
1
1
| 1
| 1
| 1
| 1
| 1
| 1
| 1
1
! Palaute palvelusta, !
! (b teknologiasta ! R
! @ Hyvinvointisovelluk-
! : I senvalmistaja
1 1
1 ! 1 Palvelut
1 ! 1
@ ! Kotiin tuotavien palvelujen tuottajat
C!) Kansanelakelaitos,
! | [ Kanta-palvelut
! Yksityinen Kolmannen sektorin
| r ) O
X , palveluntuottaja toimija
| 1
| : A A 1 Muu tietojarjestelmd-
1 1 1 i
| U o | I | Raportointi, kirjaukset palvelun wottaja
. opimus |
: | palvelu- G;) ®0hjaus, GP
,  tuotannosta | valvonta | 9
: | A 4 Palautteet, teknologiatarpeet Asiakas- ja
. — —Y o - - - - - - - @-—=--=-===-- E_ghotilastietojrjestelmé
1 Kotihoidon palveluiden jarjest:=% . . . i
| 1 Yhteinen palvelu- ja tuotekehitys Qliniaj
) | ¢--------@---=-----4 >
! Uudet tuotteet, palvelut ja teknologiat )
: [— I PR P o Alueellinen 2
X Hyvinvointialue julkisomistei
S [ N R ICT-yhtio
Asiakkuus (hoito- ja <t Kilpailutuksella syntyvé sopimus >
alvelusuunnitelma T teknologioiden kaytosta
p ) | 4 4 9g yt A 4
1 1 (e Uudet tuotteet, palvelut !
! @ 1 Uudet tuotteet, palvelut ja teknologiat @ Teknologiatarpeet
1 o . I jateknologiat * !
Yhteinenpalvelu- ja | |

(15 tuotekehitls . Kotiin tuotavien palvelujen kehittajat

I 2 2

» Yliopisto, %
ViRl Yhteistyoverkostot

ammattikorkeakoulu ja
toisen asteen

1
1 Teknologiatarpeet
ammatillinenoppilaitos

kokoaja (integraattori

4.4 Prosessit

2

Muu koulutuksen,

kehittdmisen ja
tutkimuksen toimija

Prosesseista on kuvattu melko yldtasoisina prosessikaavioina toimintakyvyn itsendinen

yllapito (Kuvio 11) ja kotihoidon asiakkuuden vaihe (Kuvio 12).
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4.4.1 Toimintakyvyn itsendinen yllapito

Toimintakyvyn itsendisessa yllapidossa henkild ja hanen laheisensa arvioivat, etta hen-
kilo tulee toimeen itsendisesti, kunhan saa siihen teknologista tukea. Tarvittaessa tassa vai-
heessa voidaan kysya apua ja neuvoa, joiden avulla itsendisesti selvidmista voi arvioida.

Jos on paddytty, ettd henkilo tulee itsendisesti toimeen teknologian tuella, niin henkild ja
laheiset voivat selvitelld kotoa asumisen teknologioita. Tassa on suuri apu, jos hyvinvointi-
alue, kunta ja kolmas sektori pystyvat neuvomaan ja ohjaamaan selvittelya. Teknologiaan
voi tutustua toimittajan tarjoaman esittelyssa, jonka perusteella voi tehda hankintapaatok-
sen. Tassakin vaiheessa on hyva olla tarjolla tukea paatdksentekoon. Hankintapaatoksen
jalkeen valitut teknologiat asennetaan henkilon kotiin ja teknologiapalvelujen toimitus voi
alkaa.

Silloinkin kun henkild tulee toimeen itsendisesti teknologian tuella, voidaan aina palata
uudelleen arvioimaan sitd, onko teknologian tarjoama tuki yksin riittavaa. Myos lainsaa-
dannon nakokulmasta henkil6lla on oikeus palvelutarpeen arvioon. Tarpeen mukaan laa-
jempi tuki ja kotihoidon palveluprosesseihin hakeutuminen voivat tulla kyseeseen silloin,
jos teknologian tarjoama tuki ei yksistaan ole riittavaa.

Kuvio 11. Toimintakyvyn itsendisen yllapidon teknologiatuettu prosessi.

Teknologiatoimittajan prosessit

-
Tarjoaman esittely
Teknologian-' Tern?lggia =
palveluiden
Henkiln teknoldian kayttd toimintakyvyn itsendisen yllagidon vaiheess asennukset o
y yvy yl

Kotona Tuleminen ™=k
asumisen

teknologioiden Ostopatds toimeen itsendisesti g
selvittel (teknologian tuella)

Arvioin tulevani ™=

toimeen itsendisesti
(teknologian tuella)

Sosiaali- jakerveydephuollon seké kolmannen sektorin neuvontapalvelut l

g Neuvonta ja ohjaus

\4
Kotihoidon palveluprosessit
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4.4.2 Kotihoidon asiakkuus

Kotihoidon asiakkuuden vaihe noudattaa normaalia kotihoidon (sosiaalihuollon) proses-
sia, jonka vaiheet ovat palvelutarpeen arviointi, paatos ja toteutus. Asiakkaan tilanteen
muuttuessa palvelutarvetta arvioidaan uudelleen/tarkistetaan asiakkuuden aikana. Hyvin-
vointialueet ovat padosin kuvanneet prosessinsa jo tarkemmalla tasolla ja niissa aluekoh-
taisia eroja, joten Kuvio 12 esittaa yleisen kuvauksen aiheesta.

Asian vireilletulon jdlkeen palvelutarpeen arvioinnin osana voi olla arviointijakso. Sen
yhteydessa voidaan jo hyddyntaa teknologian mahdollisuuksia, kun arvioidaan, millaista
tukea kotona asumiseen tarvitaan ja mitka ovat asiakkaan kyvykkyydet ottaa kayttoon ja
hyddyntaa teknologiaa. Toimittajat voivat tarjota tukeaan hyvinvointialueille my6s asiak-
kuuden suunnittelun vaiheeseen, jossa mietitddn apuvalineiden tarpeita. Palvelujen jar-
jestamisessa asennetaan myos teknologiapalvelut asiakkaan kotiin ja toteutusvaiheessa
teknologiapalvelua toimitetaan asiakkaalle ja kotihoidolle.

Palvelujen seurannassa ja arvioinnissa tulee arvioida my&s teknologioiden toimivuutta
ja niiden tarkoituksenmukaisuutta kunkin asiakkaan kohdalla. Palvelujen paattamisessa
my0s teknologiapalvelut paatetdan ja laitteet voidaan tarvittaessa siirtaa uudelle asiak-
kaalle tarkistuksen jalkeen tai ne kierratetaan asianmukaisesti.
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Kuvio 12. Kotihoidon asiakkuuden teknologiatuettu prosessi.

Hyvinvointialueen / Teknologiatoimittajan prosesseja

Teknologioide? >

el Teknologiatuki  fud asennukset

A
-
Kotihoidon palveluprosessit | Tilaus

="
Asian vireilletulo

Asiakkuuden =»
suunnittelu

Palveluiden=»
jarjestaminen
(pddtos)

=
Palvelutarpeen-
arviointi

asiakassuunnitelma)

Kotihoidon asiakkaan prosessit

Osallistumineme =
Suostumusten ja

kieltojen hallinta

palvelutarpeen-
arviointiin
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* Palaute _ @Palveluiden
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Palveluidenm idenT
alveluide Palveluiden

seuranta ja dmpin
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5 Tietoarkkitehtuuri

Tietoarkkitehtuurissa kuvataan, minkalaisia tietoja kotiin vietavien teknologioiden kay-
téssa muodostuu, mihin niitd tallennetaan ja miten niita kasitellaan. Lisaksi kuvataan, mita
tietoja kotihoidossa tarvitaan teknologiatietojen lisdksi, jotta asiakasta voidaan palvella
parhaalla mahdollisella tavalla.

5.1 Paatietoryhmat

Paatietoryhmat auttavat hahmottamaan kokonaisuuden siitd, mita tietoja kotiin vieta-

vien teknologioiden kdytosta syntyy ja mita tietoa ne vaativat. Yhteen toimivuuden edelly-
tyksend on yhteisten standardoitujen tietorakenteiden hyddyntaminen. Paatietoryhmien
hahmottaminen auttaa myos tunnistamaan millaisia tietovarantoja palvelutoiminnassa
tarvitaan. Sosiaali- ja terveydenhuollon tiedonhallinnan yhteisia paatietoryhmia on tassa
arkkitehtuurikuvauksessa kuvattu mukaillen sosiaali- ja terveydenhuollon kokonaisarkki-
tehtuuria. Naita kuvauksia ei toisteta tassa arkkitehtuurikuvauksessa, vaan Kotona asumisen
teknologiat ikdihmisille -arkkitehtuurikuvaukseen on nostettu KATIl-ohjelman nakdkulmasta
relevantit paatietoryhmat. Kuvatut padtietoryhmat ovat nahtavilla Kuviossa 13.
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Kuvio 13. Paatietoryhmat.

Hyvinvointitiedot
Henkildiden perustiedot Organisaation tiedot
Testitulokset
Toteuma ja seurantatiedot Tilastot
Péivékirja- ja muut seurantatiedot
Terveydenhuollon potilastiedot Sosiaalihuollon asiakastiedot
Mittaustiedot
Asiakkuustiedot Asiakaskohtaisen viestinnén tiedot Hyvinvointiraportit ja
analyysitulokset
Laakitystiedot Tahdonilmaisut o .
Oire- ja palveluarviot

Riskitestien ja virtuaalitestien
tulokset

Paatietoryhmien kuvauksessa ei ole otettu kantaa siihen, missa tieto sijaitsee, kuka sen on
tuottanut tai kuka tiedon rekisterinpitdja on. Pdatietoryhmien osalta on hyva huomioida,
ettd hyvinvointitiedoista voi tulla asiakas- tai potilastietoa silloin, kun sosiaali- tai tervey-
denhuollon ammattilainen kirjaa tiedon osaksi asiakas- tai potilastietoja. Paatietoryhmit ja
niiden yhteys kotona asumisen teknologiaan on kuvattu tarkemmin Taulukossa 7.
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Taulukko 7. Paatietoryhmat.

Paatietoryhma

Henkildiden
perustiedot

Organisaation tiedot

Toteuma ja
seurantatiedot

Tilastot

Kuvaus

Henkildiden perustiedot perustuen
vdestotietojarjestelman tietoihin.
Henkildiden perustiedot sisdltavat
lisaksi sote-asiakkuuksien edellyttamia
tdydennyksid tai tasmennyksid, joita
voidaan yllapitad alueellisesti tai
paikallisesti.

Organisaatioita koskevat tiedot, jotka
ovat keskeisid mm. kdyttokontekstin

ja teknisen asiayhteyden hallinnan
kannalta. Organisaatioiden tietoihin
sisdltyy lisaksi muita organisaation
tietoja, kuten toimipaikka (fyysinen
palvelupiste) ja asiointiosoite (sahkdinen
palvelupiste) -tiedot.

Toteuma- ja seurantatiedot seka
tilannekuvatiedot koostuvat
tapahtumatyyppisesta tiedosta, eikd se
sisalld henkilotietoja. Palvelujarjestelmdn
toiminnan toteutumista kuvaavat tiedot
sisdltden myds talousprosesseihin ja
maksatukseen liittyvat tiedot.

Erilaiset sote-palvelujdrjestelman tilaa
kuvaavat muiden pdatietoryhmien
tiedoista koottavat tilastot. Nditd voivat
tuottaa kansalliset tilastoviranomaiset,
kuten THL ja Tilastokeskus tai

niitd voidaan tuottaa alueellisesti/
paikallisesti/toimijakohtaisesti.
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Lisatieto

Perustietoja kdytetaan
tunnistautumiseen laitteisiin
ja jarjestelmiin, sekd
teknologian tuottaman
tiedon yhdistamiseen
tietoihin mm. asiakas- ja
potilastietojdrjestelmissa.

Organisaation tiedot

voivat tdssd yhteydessa
tarkoittaa esimerkiksi tietoja
laitteiden ja jarjestelmien
teknisestd arkkitehtuurista
ml. tiedot integraatioista

ja kdyttdjahallinnasta, sekd
tietoja missd kotipalvelun
yksikdssa mitdkin teknologiaa
on kdytossa.

Tapahtumatiedot
etdhoivakdyntien toteumasta,
lddkeautomaattien
kdyttoasteen toteuma ja
seuranta- ja alustaratkaisujen
avulla tuotetut koosteet.
Myds laitteisiin liittyvat tiedot
(lainaus, huolto, korjaus yms.)

Teknologiaan liittyvia
tilastoja ovat esimerkiksi
etahoivan kdyntimdarat ja
laskuautomaattien madrat.



Paatietoryhma

Terveydenhuollon
potilastiedot

Sosiaalihuollon
asiakastiedot

Kuvaus

Potilaslain 12 §:n mukaiset
terveydenhuollon ammattihenkilon
potilasasiakirjoihin merkitsemat
potilaan hoidon jarjestamisen,
suunnittelun, toteuttamisen ja
seurannan turvaamiseksi keratyt
tarpeelliset tiedot ja potilasasiakirja-
asetuksessa tarkoitetun potilasasiakirjan
sisaltamat potilasta koskevat tiedot.
Sisdltad myds muut kuin tekstimuotoiset
potilasta koskevat tiedot, kuten EKG:t

ja kuvantamistutkimukset. Huom.
asiakastietolaki kuvaa potilastietojen
kasittelya osana asiakastietoja

Sosiaalihuollon asiakasasiakirjalain

3 §:n 6 kohdassa tarkoitettu sellainen
asiakassuhteessa saatu henkildtieto, joka
on kirjattu tai on asiakasasiakirjalain
mukaan kirjattava sosiaalihuollon
asiakasasiakirjaan. Sosiaalihuollon
asiakastietoja ovat kaikki sosiaalihuollon
ammattihenkilon kirjaamat tiedot
asiakkaasta. Myds sellaiset asiakkaan
tuottamat tiedot, jotka liitetaan osaksi
asiakasasiakirjoja, ovat asiakastietoa.
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Lisatieto

Potilastiedot sisaltavat
asiakkaan toimintakykya
kuvaavaa mittausdataa,

jota ammattilainen saa
laitteista. Toisaalta myds
alustat voivat yhdistaa

sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattilaisen kirjaamia
potilastietoja, erityisesti
rakenteista toimintakykytietoa,
jossa on voitu hyddyntda
mittareita (Iahinnd lomakkeita)
ja etamittalaitteista saatavaa
tietoa.

Alustat voivat yhdistaa

sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattilaisen kirjaamia
asiakastietoja, erityisesti
rakenteista toimintakykytietoa,
jossa on voitu hyddyntaa
mittareita ja etamittalaitteista
saatavaa tietoa.



Paatietoryhma

Asiakkuustiedot

Asiakaskohtaisen
viestinnan tiedot

Kuvaus

Asiakkuuden perustamisessa ja
asiakkuuden yllapidossa tarvittavat
tiedot. Asiakkuustiedot voivat

liittyd henkilon perustietoihin kuten
osoite, puhelinnumero, didinkieli ja
asiointikieli, turvakiellon olemassaolo tai
asiakkuuden aikana kertyviin tietoihin
kuten asiakasmaksukertyma sekd
myodnnetyt ja kdytetyt asiakassetelit

ja henkildkohtainen budjetti. Muita
asiakkuuteen vaikuttavia tietoja ovat
mm. omaldakari, vanhuspalvelulain
mukainen vastuutydntekija,
sosiaalihuoltolain mukainen
omatydntekijd, palveluohjaaja,
asiakaspolkujen tai -prosessien

kautta muodostuvat paatokset,
pyynndt, tulokset, suunnitelmat,
alueellisten asiakaspolkumallien kautta
muodostuvat tiedot, asiointipreferenssit
(Sote-ajanvaraus -yleiskuvaus ja
terveydenhuollon ajanvarausratkaisujen
kansalliset vaatimukset, v. 1, THL. Luku
3, 3 Asiakas- ja ammattilaistarpeet ja
ajanvarausprosessin tehtavat

Sote-asiakkuuteen liittyva
asiakaskohtainen viestintd, jota on kayty
sote-ammattihenkildiden kesken tai
sote-ammattihenkildiden ja asiakkaan
valilla.
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Lisatieto

Ladkeautomaattien
kdyttoonotto ja etahoivan
kdynnistaminen kotihoidon
asiakkaalle vaativat
palvelupdatoksen. Nama myos
vaikuttavat asiakasmaksuihin ja
ovat asiakkaalta laskutettavaa
palvelua.

Toisaalta teknologian tuottama
tieto voi myds vaikuttaa
asiakkaalle tehtaviin padtoksiin,
esim. sensoriteknologiaa
voidaan hyddyntda osana
RAl-arviointien tekemista,
jotta saadaan luotettavampi
kuva asiakkaan tilanteesta
palvelupdatosta varten.

Tulevaisuudessa
asiakkuustietoihin olisi
hyddyllista sisaltya tietoja
myds mm. siitd, mita
teknologiaratkaisuja

ja -palveluja henkildlla

jo on kdytossd ja mitd
lisatarpeita hanella voisi
olla seka tietoja henkildlle
soveltuvista teknologioista ja
teknologiatuen tarpeesta.

Asiakaskohtaisen viestinnan
tietoja syntyy mm. etdhoivaa
toteutettaessa ja asiakkaan ja/
tai omaisen ja ammattilaisen
valisessa viestinnassa erilaisten
viestintasovellusten kautta.


https://yhteistyotilat.fi/wiki08/pages/viewpage.action?pageId=56894513
https://yhteistyotilat.fi/wiki08/pages/viewpage.action?pageId=56894513
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Paatietoryhma

Ladkitystiedot

Tahdonilmaisutiedot

Hyvinvointitiedot

Paatietoryhma

Testitulokset

Kuvaus

Ladkehoitoon liittyvét lddkkeen
kdyttdjan yksildlliset tiedot hoidon
kohdentumisesta sekd ladkevalmisteen
tiedot. Ladkitystiedot jakautuvat

ns. ladkityslistatietoon (nykytilassa
sahkdisen ladkemadrayksen
tietosisalto): ladkkeen maarays-,
toimitus- ja kdyttotiedot seka niihin
liittyvddn muuhun potilastietoon
(diagnoosit, riskitiedot, toimenpiteet,
laboratoriotulokset ym.)

Henkilon ilmaisemat omaa tietojensa
kasittelya tai palveluprosessiaan
koskevat suostumukset tai
rajoitukset ja asiointivaltuudet.
Ryhmdan kuuluvat henkilon antamat
suostumukset tietojensa késittelya

tai luovutusta koskien, mahdolliset
tietojen luovutuskiellot sekd
suostumusten ja luovutuskieltojen
peruutukset. Henkilon tahdonilmaisuja
ovat myds mm. edunvalvonta-
valtuutus, hoitotahto tai henkilon
kantaelinluovutuksiin toisen ihmisen
hoitoa varten. Kansallisesti kerattyjen
ja yllapidettyjen tahdonilmaisujen
lisaksi tdhan padtietoryhmaan sisaltyvid
tahdonilmaisuja voidaan keratd ja
yllapitad alueellisesti/ paikallisesti/
toimijakohtaisesti.

Kuvaus

Hyvinvointitietoihin sisaltyvat
testitulosten tiedot voivat sisdltad
henkilon suorittamien testien vastausten
yhteenvetoja tai summatason tietoa seka
niihin liittyvad ohjetietoa. Esimerkiksi
omatoimisten testien tulokset kuuluvat
tahdn tietoryhmadn.
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Lisatieto

Ladkeautomaattien tdydentdjat
hyodyntavat asiakkaan
ladkitystietoja.

Teknologian kayttoa koskevat
tahdonilmaisut.

Lisatieto

Tiedot henkilon tekemista
erilaisista hyvinvointiin ja
terveyteen liittyvistd testeista
esimerkiksi sovelluksissa ja
omahoitoportaaleissa.
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Paatietoryhma

Pdivakirja- ja muut
seurantatiedot

Mittaustiedot

Hyvinvointiraportit ja
analyysitulokset

Oire- ja palveluarviot

Kuvaus

Hyvinvointitietoihin sisaltyvét
péivakirja- ja muut seurantatiedot
voivat liittyd henkilon omaehtoiseen
itsehoitoon tai ammattihenkilon
kanssa sovittuun seurantaan osana
omahoitoa. Pdivakirja- ja seurantatieto
voi sisdltdd huomioita mm. arjen
pérjdamisesta ja toimintakyvyn osa-
alueista, kuten ravitsemus ja liikunta
tai esim. mittaustuloksia, kuten paino,
verenpaine.

Hyvinvointitietoihin sisaltyvat
mittaustiedot voivat olla henkilon
omaehtoisia mittauksia itsehoidossa
tai ammattihenkildn kanssa sovittuja
mittauksia seurantatietoa varten. Ndita
ovat esimerkiksi kotona kaytettévien
ldakinnallisten laitteiden tiedot.

Hyvinvointitietoihin sisdltyvat
hyvinvointiraporttien ja analyysitulosten
tiedot voivat sisdltda henkildlle
tarjottavaa yhteenvetotietoa omasta
tilanteesta tai siihen liittyvista riskeista
sekd ohjeita itsehoitoon tai kehotus
palvelujen yhteydenottoon. Naihin

lukeutuvat myds tekodlyn padttelytiedot.

Hyvinvointitietoihin sisaltyvat oire-

ja palveluarvioitiedot tai muut
vastaavat kyselyt voivat liittyd henkilon
omaehtoiseen toimintaan, jossa han
anonyymisti selvittaa oireitaan tai
palveluntarvettaan, tai edeta palveluihin
ohjaukseen ja ammattihenkilon
neuvontaan. Tieto koostuu esimerkiksi
henkilon tilanteen tai elimanvaiheen
kuvauksista ja niissd tunnistetuista
ongelmista tai oireista. Nama tiedot
sisaltavat myds automaattiset oire- ja
palvelutarvearvioiden tiedot.
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Lisatieto

Esimerkiksi henkilon kotona
tehtdvan mittauksen
yhteydessa kirjatut merkinndt
liittyen yleisvointiin.

Tiedot henkilon itsendisesti
tai ammattilaisen ohjauksessa
tekemistd mittauksista kuten
verenpaine, EKG, PE.

Tiedot selain- tai
sovelluspohjaisista
hyvinvointiraporteista tai
-analyyseista.

Selain- tai sovelluspohjaisten
oire- ja palveluarvioiden tiedot.
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Paatietoryhma Kuvaus Lisatieto

Riskitestien ja Hyvinvointitietoihin sisdltyvat Erilaisten selain- tai

virtuaalitarkastusten riskitestien ja virtuaalitarkastusten sovelluspohjaisten

tulokset tulokset, kun henkild on tehnyt palvelujen riskitestien
erilaisissa selain- tai sovelluspohjaisissa tai virtuaalitarkastusten
palveluissa riskitesteja tai tulostiedot.

virtuaalitarkastuksia ja tallentanut niissa
saamansa tulokset. Tieto voi olla esim.
kooste henkilon vastauksista ja/tai niihin
liittyvistd johtopaatoksista ja ohjeista.

5.2 Loogiset tietovarannot

Loogisilla tietovarannoilla kuvataan tietojoukkoja tai -aineistoja, jotka ovat toiminnan

ja palvelujen kannalta olennaisia. Looginen tietovaranto voi sisdltad useiden tietojarjes-
telmien tietokantoja tai rekistereitd. Vastaavasti sama looginen tietovaranto voi sisaltaa
useiden eri tahojen hallinnoimia tietoja, vaikka tiedot sijaitsisivatkin samassa fyysisessa
tietokannassa. Kotona asumisen teknologiat ikdihmisille -arkkitehtuurikuvauksen kannalta
relevantit loogiset tietovarannot on esitetty Kuviossa 14.
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Kuvio 14. Loogiset tietovarannot. Vihredlla merkityt loogiset tietovarannot ovat kansallisia sote-tietovarantoja, jotka olisivat hyddyllisia kotona asumisen teknologioiden kayttdonoton
tukemisessa, mutta eivat ole talld hetkella kdytettavissa.

Henkilon omia Palvelunantajien tietovarantoja Kanta-palveluiden tietovarantoja
tietovarantoja
, , . . Omahoidon ja -
Kansalaisen omat . : Asiakas- ja Asiakas- oo — Sosiaalihuollon
hyvinvointitiedot Asiakkuustiedot potilastiedot palautteet Iotisugehi(s)tlﬂﬁget Potilastiedot asiakastiedot
Toiminnan- .
I Ajanvaraukset Viestit ohjauksen ipelbtgplsen Hyvinvointitiedot Tahdonilmaisut
Teknologiatoimittajan tiedot !
tietovarantoja
Teknologia- Laiterekisteri Tukipalveluiden Laakitystiedot
toimittajien anony- tiedot
misoidut tiedot
Muut kansalliset tietovarannot Kansallisia sote-tietovarantoja
- Teknologia-
ltE:tlijgt‘:)‘-:llg:)annto rHecLIit;?:r?aﬂmden Valtuusrekisteri hakemisto-, -tar- Arviointitiedot
jotin tai -katalogi
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Tietovarannot on ryhmitelty tietojen hallinnoijan mukaan. Loogisten tietovarantojen
osalta on hyva huomioida, etta jos henkil6lla on laitteita ennen hyvinvointialueen asiak-
kuuteen siirtymista, niiden datasta koostuva tietoaineisto muodostaa kansalaisen omat
hyvinvointitiedot -tietovarannon. Hyvinvointialueen asiakkaaksi siirtyessa vastaavasta tie-
toaineistosta taas muodostuu loogisella tasolla mm. asiakas- ja potilastietoa. Myds asuk-
kaan asioidessa yksityisella sektorilla on siella samanlaiset, rinnakkaiset tietovarannot kuin
hyvinvointialueella.

Loogisten tietovarantojen jasennys auttaa hahmottamaan mihin eri tietovarantoihin
kotona asuvan asiakkaan kayttamien laitteiden ja jarjestelmien tuottamat hyvinvointi- ja
terveystiedot kerataan asiakkuudesta riippumatta. Tata kuvausta voidaan kdyttaa alueella
kehittdmistyon pohjana, kun arvioidaan mita tietovarantoja tulee huomioida kotona asu-
van asiakkaan teknologioiden hyédyntamiseksi.

Tietovarantojen sisallét on kerrottu tarkemmin Taulukossa 8. On lisaksi hyva huomioida,
ettd tassa yhteydessa kansalaisen omia hyvinvointitietoja tarkastellaan loogisten tietova-
rantojen yhteydessa laajemmin kuin asiakastietolaissa kuvatulla Omatietovarantoon liitty-
valla tavalla.

5.3 Loogiset tietovarannot

Taulukko 8. Loogiset tietovarannot.

Teknologian kayttoonottoa tukevia kansallisia sote-tietovarantoja

Tietovaranto Kuvaus

Teknologiahakemisto, -tarjotin Kansallinen tietovaranto, joka sisalta tietoja erilaisista kotona

tai -katalogi asumisen teknologioista seka kansalaisten ettd sosiaali- ja
terveydenhuollon toimijoiden hyddynnettévaksi. Huom.
Vastaavia alueellisia ratkaisuja on kehitteilld tlld hetkelld mutta
keskitettya tietovarantoa tai kansallisesti madriteltya sisaltod
teknologiahakemistoon ei ole kdytdssa.
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Tietovaranto

Arviointitiedot

Henkilon omia tietovarantoja

Tietovaranto

Henkilon omat
hyvinvointitiedot

Kuvaus

Kansallinen tietovaranto, joka sisaltaa arviointitietoja kotona
asumisen teknologioista seka kansalaisten ettd sosiaali- ja
terveydenhuollon toimijoiden hyddynnettavaksi. Esimerkiksi
Digi-HTA-tiedot tai ladkinnallisten laitteiden arviointitiedot.
Huom. Arviointitietojen keskitettyd tietovarantoa tai kansallisesti
madriteltya sisaltoa ei ole kdytossa.

Kuvaus

Henkilon itse kayttama tietovaranto omien hyvinvointitietojen
tallentamiseen, esim. pilvipalvelu, omalla tietokoneella tai muulla
omalla laitteella sdilytettavat tiedot.

Teknologiatoimittajan omia tietovarantoja

Tietovaranto

Teknologiatoimittajan
anonymisoidut tiedot

Kuvaus

Teknologiatoimittajan tietovaranto, johon tallentuu mm.
mittalaitteista saatava anonyymi mittausdata.

Palvelunantajien tietovarantoja

Tietovaranto

Asiakkuustiedot

Asiakas- ja potilastiedot

Ajanvaraukset

Kuvaus

Asiakkuuden perustamisessa ja asiakkuuden yllapidossa tarvittavat
tiedot. Asiakkuustiedot voivat liittyd henkilon perustietoihin kuten
osoite, puhelinnumero, turvakiellon olemassaolo tai asiakkuuden
aikana kertyviin tietoihin kuten asiakasmaksukertyma sekd
mydnnetyt ja kaytetyt asiakassetelit ja henkilokohtainen budjetti.
Huom. Asiakkuustietojen keskitettya tietovarantoa tai kansallisesti
madriteltyd sisaltod ei ole kaytossa.

Tietovaranto, joka koostuu sote-palvelutuottajien asiakas- ja
potilastiedoista ja joka kytkeytyy valtakunnallisiin tietovarantoihin.

Sosiaali- ja/tai terveydenhuollon organisaation ajanvarausten
tietovaranto. Huom. Ajanvaraustiedoille ei ole viela keskitettya
tietovarantoa kdytossa.

77



SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERION RAPORTTEJA JA MUISTIOITA 2023:32

Tietovaranto

Viestit

Oma- ja itsehoidon ohjeistukset

Toiminnanohjauksen tiedot
Asiakaspalautteet
Johtamisen tiedot

Tukipalvelujen tiedot

Laiterekisteri

Kuvaus

Asiakkaan ja palvelunantajan valisten viestien (tai herdtteiden)
tietovaranto, joka ei ole keskitetty. Palvelunantajien tietovarantojen
lisdksi on olemassa keskitetty varanto viesteille, Suomi.fi-

viestit, joka soveltuu myds asiakkaan ja ammattilaisen valiseen
viestinvaihtoon.

Itse- ja omahoitoon tarjottavan luotettavan ja tutkittuun tietoon
perustuvan informaation ja esim. itse- tai kotihoito-ohjeiden
tietovaranto. Huom. Ohjeistuksiin ei ole keskitettya tietovarantoa
kaytossa.

Tietovaranto, joka koostuu sosiaali- ja/tai terveydenhuollon
organisaation toimintaa ohjaavista tiedoista.

Asiakaspalautteen tietovaranto. Huom. Asiakaspalautteen
kerdamistd varten ei ole kaytossa keskitettyd tietovarantoa. (I0H)

Palvelunjdrjestajan tiedolla johtamisen kokonaisuuden tiedot

Sosiaali- ja/tai terveydenhuollon palvelunantajan tukijarjestelmien
tiedot, sisaltaen esimerkiksi asiakkuuden hallinnan (CRM) ja
materiaalihallinnon tiedot.

Laiterekisteri on tietokanta yrityksen tai organisaation
hallinnoimalle omaisuudelle (kdyttdomaisuus, eli koneet ja laitteet).

Kanta-palvelujen tietovarantoja

Tietovaranto

Potilastiedot

Sosiaalihuollon asiakastiedot

Ladkitystiedot

Kuvaus

Kanta-palveluihin tallennettavien potilastietojen tietovaranto,
jonka avulla potilastiedot arkistoidaan sahkdistd sailytystd varten
sosiaali- ja terveydenhuollon toimijoiden ja (OmaKannan kautta)
kansalaisten hyddynnettaviksi (seka luovutettaviksi sosiaali- ja
terveydenhuollon ulkopuolisille toimijoille). Potilastiedoista voidaan
muodostaa koosteita mutta niitd ei tallenneta tietovarantoon.

Kanta-palveluihin kuuluva tietojarjestelmapalvelu, jonka avulla
sosiaalihuollon asiakastiedot arkistoidaan pysyvad sahkoista
sdilytystd varten sosiaali- ja terveydenhuollon toimijoiden ja
kansalaisten hyddynnettaviksi seka luovutettaviksi sosiaali- ja
terveydenhuollon ulkopuolisille toimijoille

Kanta-palveluihin sisaltyva Reseptikeskus-tietojdrjestelmapalvelu
ja tietovaranto reseptitietojen ja ladkkeiden toimitustietojen
sahkdiseen sdilytykseen ja jakeluun
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Tietovaranto

Hyvinvointitiedot

Tahdonilmaisut

Muut kansalliset tietovarannot

Tietovaranto

Holhousasioidenrekisteri

Valtuusrekisteri

Edunvalvontatietovaranto

Kuvaus

Omakantaan liittyva tietovaranto, Omatietovaranto,
jonne kansalainen voi hyvinvointisovelluksilla tallentaa
hyvinvointitietojaan.

Tietovaranto, jossa sdilytetddn informointi-, luovutuslupa-,
suostumus- ja kieltoasiakirjoja sekd muita sosiaali- ja terveysalan
palveluihin ja asiakastietojen kasittelyyn liittyvia tahdonilmaisuja.

Kuvaus

Digi- ja vdestotietoviraston yllapitdma rekisteri, joka sisaltda
tietoja edunvalvonnasta olevasta henkildstd, edunvalvojasta ja
edunvalvontavaltuutuksesta.

Digi- ja vdestotietoviraston yllapitdma rekisteri, joka mahdollistaa
organisaatiolle Suomi.fi valtuuksien hyddyntamisen.

Digi- ja vdestdtietovirasto pitad holhousasioiden rekisterid
(Holle). Rekisteristd annetaan muun muassa todistuksia, joista
kdy ilmi, onko henkilolle maaratty edunvalvoja tai onko hanen
toimintakelpoisuuttaan rajoitettu.
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6 Tietojarjestelmaarkkitehtuuri

Tietojarjestelmaarkkitehtuuri kuvaa ylatasolla kotihoidossa ja kotona asumisen tekno-
logioissa tarvittavat jarjestelmat, vuorovaikutuksen niiden valilla ja kerroskuvat, joiden
avulla toimijat, prosessit ja jarjestelmat kuvataan yksittaisten kuvien avulla.

6.1 Tietojarjestelmajasennys

Tietojarjestelmdjdasennyksessa tietojarjestelmalla tarkoitetaan asiakastietolain mukaisesti
tietojenkasittelylaitteista, ohjelmistoista ja muusta tietojenkasittelysta koostuvaa koko-
naisjdrjestelyd, joka valmistajan suunnittelemien ominaisuuksien mukaisesti on tarkoitettu
kaytettavaksi asiakastietojen sahkoiseen kasittelyyn, asiakasasiakirjojen tallentamiseen

ja yllapitoon tai valtakunnallisiin tietojarjestelmapalveluihin liittdmiseen tai jolla sosiaali-
ja terveydenhuollon ammattihenkil voi hyddyntda hyvinvointitietoja. Tietojdrjestelma-

jasennys on nahtavilla Kuviossa 15.
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Kuvio 15. Tietojdrjestelmadjasennys.
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Kotona asumista tukevan teknologian tietojarjestelmaymparistd muodostuu kansalaisen
kotona asumista tukevista sovelluksista, tietojarjestelmdpalveluista, laitteista ja jarjestel-
mista, jotka voivat olla yksityisen tai kolmannen sektorin toimijan, sote-palveluntarjoajan
tai kansallisen toimijan tietojarjestelmia. Tietojarjestelmakartassa tietojarjestelmat on
ryhmitelty viiteen ryhmaan, joista kolme on kuvattu tarkemmin: henkilon itse kaytta-
mat jarjestelmat, ammattihenkilon ja asiakkaan yhteisesti kdyttamat jarjestelmat seka
KATI-ohjelman nakodkulmasta relevantit ammattihenkilon kayttamat jarjestelmat. Hen-
kil6 voi kayttaa omia jarjestelmia itsendisesti ennen hyvinvointialueen asiakkuutta tai
sen aikana. Asiakkuuden aikana jarjestelmia voivat kayttaa sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattilainen ja asiakas. Osa jarjestelmista on vain ammattilaisen kayttamia. Kuviossa
15 henkilon itsendisessa kaytossa ja asiakkuuden aikaisessa kdytdssa on kuvattu paallek-
kdin samoja jarjestelmia. Tama johtuu siitd, etta vaikka henkil6lla olisi ennen asiakkuutta
hankittuja omia, vastaavia jarjestelmia, toistaiseksi hyvinvointialue ei voi hyédyntaa niita
asiakkuudessa.

Tietojdrjestelmat on kuvattu tarkemmin Taulukossa 9. Kuvaukset ja ryhmittely pohjautuvat
paaosin itse- ja omahoidon arkkitehtuuriin, sote-kokonaisarkkitehtuuriin seka KATI-toimin-

tamalliin. Jatkossa olisi hyddyllista kuvata myds kotona asumisen teknologioiden tietojar-
jestelmapalvelut, mika vaatisi niiden nykyista tarkempaa maarittelya.

Taulukko 9. Tietojdrjestelmien kuvaus.

Henkilon kayttamat jarjestelmat

Tietojarjestelma Kuvaus
Ladkehoitoa tukevat Ladkehoitoa tukevia jarjestelmia ovat mm. ladkemuistuttajat
jarjestelmat ja lddkeannostelijat, joiden avulla tuetaan asiakkaan turvallista

itsendista ladkkeen ottoa.

Sensorijdrjestelmat Puettavat ja asennettavat toimintakykyd seuraavat tai turvallisuutta
aikavalilla tietoa esimerkiksi henkilon liikkumisesta, nukkumisesta,
kotoa poistumisesta sekd sahkdn ja veden kaytostd, mika kertoo
toimintakyvysta ja sen kehittymisesta. Erilaiset sensorit voivat
tunnistaa kaatumisen, pitkdkestoisen liikkumattomuuden tai
muun vastaavan tilanteen ja halyttda omaisen tai ammattilaisen.
Jdrjestelmdn kautta henkild saa myds yhteyden omaiseen tai
turvapalveluun.

Kuntouttavat jarjestelmat Toimintakykyd tukevat jarjestelmat voivat tukea ja kuntouttaa
fyysistd, toiminnallista tai sosiaalista toimintakykya.
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Tietojdrjestelma

Etamittauslaitteet

Etdhoivan (digihoivan)
jarjestelma

Hyvinvointisovellukset- ja
palvelut

Omakanta

112-sovellus

Suomi.fi tunnistaminen

Suomi.fi valtuudet

Kuvaus

Asiakkaan kdyttdmat elintoimintojen mittalaitteet ja
jarjestelmat, jotka ldhettdvat mittaustiedot langattomasti
ammattilaisjrjestelmiin, esimerkiksi verenpaineen, verensokerin,
painon, happisaturaation ja sykkeen etamittarit.

Jarjestelmd, joka tarjoaa asiakkaalle videoyhteyden hoivaa antavaan
kotihoidon yksikkoon. Jarjestelméssd on etdvastaanotosta poiketen
mahdollisuus mm. pakottaa videoyhteys alkamaan asiakkaan
paatelaitteessa, jos asiakas ei itse sitd aloita. Jarjestelman kautta
asiakkaalle voidaan tarjota etdsisdltdpalveluja, etdryhmdtapaamisia
ja etdyhteydenpitoa omaisiin. Jarjestelmdt ovat myos
paatelaitesidonnaisia, joten ne toimivat vain tietyilld pdatelaitteilla
sekd asiakkaalla, etta ammattilaisella.

Henkilon omassa kdytdssd olevat hyvinvointisovellukset, joita
henkild voi joko vapaasti tai osana sote-palvelunantajan hoitoa
ottaa kdyttoonsd, ja joiden avulla hdn voi tuottaa ja tallentaa omaan
hyvinvointiin liittyvia tietoja.

Kanta-palveluihin kuuluva asiointipalvelu, jonka avulla henkilo
voi katsella, hyddyntdd ja hallinnoida asiakastietojaan ja
hyvinvointitietojaan. Omakannassa henkilo nakee potilastietonsa
ja reseptinsa seka joitakin hyvinvointitietojaan ja jatkossa
asiakastietojaan. Han voi hallinnoida niiden luovutuksiin liittyvid
suostumuksia ja kieltoja seka tarkistaa luovutusten lokitiedot,
antaa hoitoonsa liittyvid tahdonilmaisuja ja tehda reseptin
uusimispyyntoja.

Mobiilisovellus hatanumeroon soittamiseen ja hatapaikannukseen.
Sen lisdpalveluihin kuuluu pdivystysnumerolistaus eri
turvallisuustoimijoista sekd viranomaistiedotteiden valittaminen.

Julkishallinnon yhteinen tunnistuspalvelu, jota organisaatiot
voivat hyodyntda kayttdjien tunnistamisessa omissa digitaalisissa
palveluissaan

Puolesta-asioinnin mahdollistava kansallinen tukipalvelu muiden
asiointipalvelujen kayttoon. Tarkastaa puolesta-asiointioikeuden,
joka voi pohjautua rooliin tai Suomi.fi-palvelussa annettuun
erilliseen valtuuteen
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Ammattilaisen ja asiakkaan kayttamat tietojarjestelmat

Tietojdrjestelma

Sensorijdrjestelmat

Kuntouttavat jarjestelmat

Etamittauslaitteet

Laakehoitoa tukevat
jarjestelmat

Hyvinvointisovellukset- ja
palvelut

Omaolo

Pdivystysapupalvelu

Suositukset

Digitaaliset palvelupolut

Kuvaus

Puettavat ja asennettavat toimintakykyd seuraavat tai turvallisuutta
aikavdlilld tietoa esimerkiksi henkilon liikkumisesta, nukkumisesta,
kotoa poistumisesta sekd sahkon ja veden kaytostd, mika kertoo
toimintakyvystad ja sen kehittymisestd. Erilaiset sensorit voivat
tunnistaa kaatumisen, pitkdkestoisen liikkumattomuuden tai

muun vastaavan tilanteen ja halyttdd omaisen tai ammattilaisen.
Jarjestelmdn kautta henkil6 saa myds yhteyden omaiseen tai
turvapalveluun.

Toimintakykyd tukevat jarjestelmat voivat tukea ja kuntouttaa
fyysistd, toiminnallista tai sosiaalista toimintakykya.

Asiakkaan kdyttdmat elintoimintojen mittalaitteet ja
jarjestelmat, jotka ldhettdvat mittaustiedot langattomasti
ammattilaisjdrjestelmiin, esimerkiksi verenpaineen, verensokerin,
painon, happisaturaation ja sykkeen etamittarit.

Ladkemuistuttajat ja ladkeannostelijat, joiden avulla tuetaan
asiakkaan turvallista itsendista laakkeenottoa.

Asiakkaan omassa kaytossa olevat hyvinvointisovellukset, joita
asiakas voi joko vapaasti tai osana sote-palvelunantajan hoitoa
ottaa kdyttoonsd, ja joiden avulla han voi tuottaa ja tallentaa omaan
hyvinvointiin liittyvid tietoja.

Sosiaali-, terveyden- ja suunterveydenhuollon séhkdinen palvelu-
ja asiointikanava, joka tukee oma- ja itsehoitoa seka ohjaa
tarvittaessa tarkoituksenmukaisen hoidon piiriin. Omaolo auttaa
asiakkaan tilanteen arvioinnissa (hyvinvointitarkastus, oirearviot,
palveluarviot, mddrdaikaistarkastukset), hoidon ja palvelun
suunnittelussa (oma suunnitelma) seka niiden toteutuksessa
(hyvinvointivalmennukset).

Jarjestelma sosiaali- ja terveydenhuollon pdivystystoimintojen
neuvonta- ja ohjauspalveluun. Palvelu on tarkoitettu kiireellisiin,
ei-hatatilanteisiin, erityisesti pdivystysaikana. Pdivystysavusta voi
kysyd neuvoja dkillisiin sosiaalisiin ja terveydellisiin ongelmiin.

Jarjestelmd, joka mahdollistaa itsehoito-ohjeiden, omahoidon
palvelupolkukuvausten tai muiden suositusten jakelun tai
hakemisen.

Itse- ja omahoidon tueksi rakennetut verkkopalvelut. Esimerkiksi
Terveyskyld, joka on erikoissairaanhoidon verkkopalvelu ja sisaltaa
32 virtuaalitaloa eri eldmantilanteisiin ja oireisiin.
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Tietojdrjestelma

Alueellinen asiointiportaali

Asiakaspalautteen jarjestelmd

Alueellinen palveluhakemisto

Ostopalvelu- ja
palvelusetelijdrjestelmd

Ajanvarauksen jarjestelmad

Etdvastaanoton
(digivastaanoton) jarjestelma

Etdhoivan (digihoivan)
jarjestelma

Muut yhteydenpitolaitteet

Hyvinvoinnin verkkopalvelu

Kuvaus

Kdyttoliittyma palvelunantajan palveluihin, jota kautta voidaan
hallinnoida esimerkiksi ajanvarauksia ja ohjata asiakkaiden
palveluketjuja. Ndihin kertyy myds asiakaskohtaista tietoa
palvelujen kaytdsta.

Jarjestelmd, joka mahdollistaa rakenteistetussa muodossa annetun
asiakaspalautteen antamisen ja kerd@misen.

Alueellinen jarjestelmd, jossa on kuvattu alueen organisaatioiden
tuottamat palvelut, asiointikanavat ja yhteystiedot. Alueellinen
palveluhakemisto hakee tiedot kansallisesta palvelutietovarannosta,
mutta hakemiston tietoja voidaan tdydentaa alueellisilla tiedoilla
paikallisista hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen palveluista.

Jarjestelmad ostopalvelujen tai palvelusetelien hallinnointiin ja
seurantaan.

Jarjestelmd, joka mahdollistaa sen, ettd henkild voi varata

aikoja esimerkiksi oirearvioinnin tuloksen tai hanelle laaditun
suunnitelman pohjalta. Ajanvarauspalvelussa henkild voi
peruuttaa ja siirtdd aikojaan. Sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelunantajien ajanvarauksen tekemiseen ja hallinnointiin
liittyy jdrjestelmdkokonaisuus, johon liittyy erilaisia jarjestelmid,
kuten potilashallinnon ja asiakastietojarjestelmat sekd erilaiset
asiointipalvelujen jarjestelmat.

Jarjestelmd, joka mahdollistaa etapalvelun asiakkaan

ja ammattihenkilon valilld. Koostuu esim. turvallisesta
viestinvalityksestd, videoneuvottelu- ja -konferenssivalineistd ja/
tai etddiagnostiikkalaitteista. Etdvastaanottojdrjestelma ei ole
paatelaitesidonnainen, sitd voidaan kayttaa erilaisilla pdatelaitteilla
ja asiakas kayttaa sitd omilla paatelaitteillaan.

Jarjestelmad, joka tarjoaa asiakkaalle videoyhteyden hoivaa antavaan
kotihoidon yksikkoon. Jarjestelméssd on etdvastaanotosta poiketen
mahdollisuus mm. pakottaa videoyhteys alkamaan asiakkaan
paatelaitteessa, jos asiakas ei itse sitd aloita. Jarjestelman kautta
asiakkaalle voidaan tarjota etdsisaltdpalveluja, etaryhmétapaamisia
ja etdyhteydenpitoa omaisiin. Jarjestelmdt ovat myos
paatelaitesidonnaisia, joten ne toimivat vain tietyilld pdatelaitteilla
sekd asiakkaalla, etta ammattilaisella.

Asiakkaan ja ammattilaisen valiseen viestintddn ja mm.
viriketoimintaan kdytettavat muut laitteet.

Erilaiset jarjestelmat ja kdyttoliittymat itse- ja omahoidon tueksi
sekd luotettavan tiedon saamiseksi.
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Ammattilaisen kayttamat jarjestelmat

Tietojdrjestelma

Terveydenhuollon
potilastietojdrjestelma

Sosiaalihuollon
asiakastietojdrjestelma

Asiakkuuden hallinnan
jarjestelma

Alustaratkaisu

Alueellinen tietovaranto

Laitehallintajdrjestelmat

Apteekkijarjestelmd

Hyvinvointitietoa kayttava

ammattilaissovellus

Sosiaalihuollon muut
jarjestelmat

Terveydenhuollon
erillisjdrjestelmat

Asiakkuuspolun
suunnittelujarjestelmat

Kuvaus

Yleisnimitys terveydenhuollon palvelunantajan potilastietojen
(potilaan hoidon ja potilashallinnon tietojen) kasittelyn
tietojarjestelmasta. Esimerkiksi terveyskeskuksen
potilastietojdrjestelma tai sairaalan potilastietojarjestelma.

Yleisnimitys sosiaalihuollon palvelunantajan asiakastietojen
kasittelyn tietojdrjestelmasta.

Palvelunantajien jarjestelmat asiakkaiden tietojen hallintaan.

Jdrjestelmat, jotka koostavat tietoja muista tietojdrjestelmista ja
ndyttdvat tilannekuvatietoja asiakkaasta

Alueellinen tietojarjestelma ammattihenkilille sosiaali- ja
terveydenhuollon tietojen kdsittelyyn.

Tietojdrjestelmad, jossa hallinnoidaan sote-alueen asiakkaalle
kdyttoon luovutettavaa teknologiaa. Toiminnallisuus voi myds
sisdltyd kotihoidon toiminnanohjausjdrjestelmaan tai olla hajallaan
eri jdrjestelmissd. Samaan jdrjestelmddn voivat sisaltyd kotona
kdytettdvien laitteiden lisaksi myos muut terveydenhuollon laitteet
(mm. sairaalalaitteet) [9]. Tassa raportissa termid kdytetadn
loogisena kdsitteena kuvaamaan ao. toiminnallisuutta.

Apteekkien tietojarjestelmd, joka on yhteydessa Kanta-palveluihin
potilaiden ldakitystietojen osalta.

Jarjestelmat, joiden avulla sote-ammattihenkild voi tarkastella ja
kasitelld asiakkaan tuottamia hyvinvointitietoja. Huom. Jarjestelma
voi olla edelld kuvattu asiakas- tai potilastietojarjestelma tai
erillisjarjestelma.

Muita sosiaalihuollon jdrjestelmid ovat esimerkiksi kotihoidon
kdyttamat tietojdrjestelmat.

Terveydenhuollon palvelunantajan potilastietojen kasittelyyn
kdyttamd potilastietojdrjestelma, joka on hankittu rajattua
kdyttotarvetta varten — esimerkiksi laboratoriojdrjestelma.

Usein tietovirrat erillisjrjestelmistd menevat ensin paikallisen
potilashallinnon toiminnot omaavan jarjestelman (ydinjarjestelma)
kautta kolmansille tahoille.

Tietojdrjestelmépalvelu, jota terveydenhuollon asiakas ja
ammattilainen kdyttavat yhdessa vastaanotolla tai sairaalassa
ja joka ohjaa asiakasta ja ammattilaista valitsemaan asiakkaalle
sopivimman polun palveluineen. Esimerkiksi Suuntima.
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Tietojdrjestelma Kuvaus

Kotihoidon Kotihoidon ydinprosessien hallinnan, kuten toiminnanohjauksen

toiminnanohjausjarjestelmd ja resurssisuunnittelun, sekd operatiivisen tuotannon ohjaukseen
kdytettdvat jarjestelmat.

Suositukset ja kasikirjat Jdrjestelmdpalvelut, jonka avulla sosiaali- ja terveydenhuollon

(verkkopalvelut) ammattihenkilot saavat luotettavaa ja ajantasaista tietoa

esimerkiksi tietyn asiakasryhman asiakkuuden hoitoon laadituista
suosituksista, joiden avulla asiakkaan hoitoa tai hoivaa edistetaan.

6.2 Jarjestelmien valinen vuorovaikutus

Jarjestelmien valisessa vuorovaikutuksessa on pyritty kuvaamaan kokonaisuus, jossa koti-
hoidon teknologiaymparistossa tullaan toimimaan (Kuvio 16). Asiakkaalla voi olla lukuisia
laitteita ja jarjestelmid kotonaan, jotka voivat kommunikoida eri toimijoiden tietojarjestel-
mien kanssa.

Asiakkaan kaytossa olevien laitteiden kayttojarjestelmista tietoa voi siirtyd muihin jarjes-
telmiin, jotka voivat olla esim. hyvinvoinnin verkkopalveluja, hyvinvointisovelluksia tai
hyvinvointitietopalveluja. Naista jarjestelmista voi tietoa siirtya takaisinpain myos asiak-
kaan suuntaan.

Jos asiakkaalla on hyvinvointialueen toimittamia laitteita tai jarjestelmia, niin ne voivat olla
hyvinvointialueen etadhallinnassa, jolloin laitteiden tila- ja ohjaustietoja kulkee talla valilla.
Hyvinvointialueen toimittamista laitteista kerdtaan seuranta- ja mittaustietoa, jonka perus-
teella kotihoito saa tarkeda tietoa asiakkaan hyvinvoinnista ja toiminnasta. Asiakkaalla voi
olla erilaisia halytysjarjestelmid, joista halytykset valitetdan joko kolmannelle osapuolelle
tai hyvinvointialueelle.

Hyvinvointialueen jarjestelmat kommunikoivat myds Kanta-palvelujen jarjestelmien
kanssa siirtden asiakas- ja potilastietoa. Jatkossa asiakas- ja potilastietojen valittaminen
Kanta-palveluista asiakkaan kdytdssa oleviin jarjestelmiin tullee yleistymaan. Jatkossa
my®s hyvinvointitietojen siirtdmisessa voidaan hyddyntaa Kanta-palvelujen Omatietova-
rantoa hyvinvointialueiden seka asiakkaiden jarjestelmien valilla.
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Kuvio 16. Jarjestelmien valinen vuorovaikutus asiakkuuden aikana.
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6.3 Kerroskuvat

Kerroskuvissa on esitetty toimijoiden, prosessien ja prosesseja tukevien tietojdrjestelmien
vuorovaikutusta toimintakyvyn itsendisen yllapidon (Kuvio 17) seka kotihoidon asiakkuu-
den (Kuvio 18) aikana. Kuvissa on hahmoteltu yksi tapa toteuttaa vuorovaikutus silloin,
kun kaytettdvissa on integraatioalusta, johon kotona asumista tukevat laitteet ja sovelluk-
set voidaan kytkea.

Toimintakyvyn itsendisessa ylldpidossa asiakas voi laheistensa avulla selvitella soveltu-
via teknologioita kotona asumisen tueksi. Tarkoituksena on, etta hyvinvointialueen neu-
vontapalvelut ja kolmas sektori voisivat tukea ainakin neuvonnan keinoin asiakkaita tassa
vaiheessa. Neuvontapalvelut voidaan toteuttaa useamman eri kanavan avulla, mutta neu-
vontapalveluja voidaan tarjota alueellisen palveluhakemiston avulla, joka voi tukeutua
palvelukatalogiin. Palvelukatalogi voi olla joko yhden toimijan (tai toimijoiden yhdessa)
koostama luettelo kotona asumisen tukeen tarkoitetuista teknologioista ja palveluista.
Teknologiatoimittajan tarjoaman esittely voi perustua palvelukatalogiin tai toimitta-

jan omiin materiaaleihin. Mahdollisen hankintapaatoksen asiakas arkistoi haluamal-

laan tavalla. Teknologian toimitukset ja asennukset perustuvat toimittajien ratkaisuihin ja
asiakas voi mahdollisesti seurata niita toimitusten hallinnan kautta. Kun teknologiat on
asennettu kdyttoon, niin asiakkaalla tai hdnen laheiselldén voi olla paasy laitteiden ja jar-
jestelmien hallintaan, josta voidaan muuttaa laitteiden asetuksia tai seurata teknologian
keraamia tietoja ja niista mahdollisesti tehtyja yhteenvetoja.
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Kuvio 17. Kerroskuva: Toimintakyvyn itsendinen yllapito.
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Kotihoidon asiakkuuden vaiheessa asiakas voi kdynnistaa asiansa vireilletulon esim. hyvin-
vointialueen alueellisen asiointiportaalin avulla. Palvelutarpeen arvioinnissa asiakas ja
hyvinvointialueen toimijat arvioivat yhdessa palvelutarvetta ja siind voidaan kayttaa myos
muita sosiaalihuollon tietojdrjestelmia apuna. Asiakkaan kannalta on oleellista, etta asioin-
nissa syntyvat tiedot siirtyvat mahdollisimman automaattisesti sosiaalihuollon asiakastie-
tojdrjestelmaan ja sen kautta myods kotihoidon toiminnanohjausjarjestelmaan. Kotihoitoa
varten laaditaan ensin palvelutarpeen arvio ja sen jalkeen asiakassuunnitelma, jonka
mukaisesti palveluja ja teknologioita toimitetaan asiakkaan kotihoidon toteuttamiseksi.
Palvelujen jarjestamisesta tehdaan paatos, jonka jalkeen palvelut aloitetaan ja teknolo-
giapalvelujen toimittaja toteuttaa tarvittavat teknologiset ratkaisut. Palvelujen toteutuk-
sen vaiheessa hyvinvointialue tuottaa asiakkaalle palvelua ja teknologiapalvelujen tuottaja
toimittaa teknologiapalveluja hyvinvointialueelle. Palveluiden seurannassa ja arvioin-
nissa arvioidaan palvelun toteutusta ja teknologioita. Arvioinnin perusteella voidaan paa-
tya paivittamaan asiakassuunnitelmaa tai jos asiakas tarvitsee mittavampaa tukea esim.
palveluasumisen muodossa, niin palvelusuunnitelma paivitetaan vastaamaan asiakkaan
tarpeita.
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Kuvio 18. Kerroskuva: Kotihoidon asiakkuuden prosessi.

Kotihoidon asiointi Teknologiapalveluiden tuottaja
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7 Yhteenveto ja jatkotoimenpiteet

7.1  Yhteenveto

Kotona asumisen teknologiat ikdihmisille (KATI) -viitearkkitehtuuri on ensimmainen kan-
sallinen arkkitehtuurikuvaus siitd, miten teknologiaa voidaan hyddyntaad ikdantyneiden
henkildiden kotona asumisen tukemisessa, seka itsendisessa asumisessa ja oman toiminta-
kyvyn yllapidossa etta kotiin tuotavissa palveluissa. Viitearkkitehtuurissa kotiin tuotaviin
palveluihin on laskettu kuuluvaksi lakisadteiset tukipalvelut, kotihoito, muut kotiin tuota-
vat palvelut ja kotona tapahtuva lddkinnallinen kuntoutus. Viitearkkitehtuuri kuvaa tekno-
logian ja digitalisaation hyddyntamiseen liittyvia strategioita, lainsadadantokehikon seka
teknologian kehitysnakymia. Viitearkkitehtuuri sisdltaa kotona asumisen teknologioihin ja
toimintamalleihin liittyvat toiminta-, tieto- ja tietojarjestelmaarkkitehtuurikuvaukset.

Viitearkkitehtuurin ensisijainen tarkoitus on tukea hyvinvointialueita ja muita palvelunan-
tajia teknologian monipuolisessa kayttoonotossa osana kotiin tuotavia palveluja naiden
saatavuuden ja asiakkaiden yhdenvertaisuuden varmistamiseksi. Teknologialla voidaan
varmistaa ja uudistaa palveluja ja myds luoda uudentyyppisia palveluja. Tassa viitearkki-
tehtuurin versiossa painopiste on kotihoidon teknologioissa. Viitearkkitehtuurissa kuva-
taan toimijoiden, prosessien ja tietojarjestelmien organisoitumisen tapoja, jotka tukevat
teknologian kayttéonottoa hyvinvointialueilla ja yhteistyota kehittamisessa ja hankin-
noissa hyvinvointialueiden kesken.

Lisaksi viitearkkitehtuuri tarjoaa tietoa toimintamallien kehittamiseen sita varten, etta
iakkaat henkilot voivat nykyista paremmin hyddyntaa teknologiaa oman hyvinvointinsa ja
toimintakykynsa yllapitamiseksi itse tai [dheistensa avulla. Esimerkiksi hyvinvointialueiden
neuvontapalveluilla, erilaisilla digitukea tarjoavilla toimijoilla ja luotettavilla teknologia-
hakemistoilla tai -katalogeilla on suuri merkitys itsendisen kdayton tukemisessa.

Viitearkkitehtuuri on laadittu osana kansallista Ikdohjelmaa 2030, jonka yksi vaikuttavuus-
tavoite on: Teknologia on lisénnyt hyvinvointia. Viitearkkitehtuuri on pyritty rakentamaan
niin, etta se tukee lkdohjelman toimenpiteita vuosille 2023-2027. Tama ensimmadinen
kansallinen viitearkkitehtuuri teknologian hyddyntamisesta ikdantyneiden henkil6iden
kotona asumisen tukemisessa on valttamatta rajallinen ja tarkkaan valikoitu painotuksil-
taan. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen kehittdama kansallinen KATI-toimintamalli tay-
dentavat toisiaan.
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7.2 Kehittamisnakymat

Sosiaali- ja terveydenhuollon digitalisaatio etenee todennédkoisesti edelleen ldhivuo-

sina: teknologiaa otetaan kdyttoon, palveluja tai toimintoja digitalisoidaan, etdpalvelujen
osuutta lisataan, yksilon hyvinvointi- seka sosiaali- ja terveystietoja kerdtaan ja yhdistellaan
erilaisissa kayttotarkoituksissa ja hyddynnetddn monipuolisemmin idkkdiden henkildiden
hyvinvoinnin ja terveyden yllapitamiseksi seka esimerkiksi organisaatioiden tiedolla joh-
tamisen tukena. Tallainen kehityskulku vaatii erityishuomiota siihen, etta seka ikaantyneet
henkilot ettd ammattilaiset saavat riittavasti tietoa, tukea ja neuvontaa siita, miten tekno-
logia varmistaa turvallisuutta, hyvinvointia ja kotiin tuotavat palvelut. Kehityksen rinnalla
on varmistettava tasa-arvoiset palvelut ja riittava tuki teknologioiden kaytt66n huomioi-
den myos henkilot, jotka eivat jatkossakaan halua ottaa kotona asumista tukevia ratkaisuja
kayttoon tai vastaanottaa digitaalisia palveluja. Sosiaali- ja terveydenhuollon henkil6kun-
nan seka asiakkaiden digiosaamisen kehittaminen on myds tarkedssa roolissa uusien pal-
veluiden kayttdon otossa.

Eri hyvinvointialueet ovat ottaneet kotona asumista tukevia teknologiaratkaisuja kdytt6on
eri tahdilla. Innokkaimmat pilotoijat ja kdyttoonottajat sekd muun muassa KATI-ohjelman
hankkeet ovat tuottaneet tietoa teknologiaratkaisujen ja toimintamallien onnistumisesta.
Kertyneen tiedon perusteella ainakin etdkotihoidon ratkaisujen ja lddkeannosteluauto-
maattien kayttdonotto vaikuttaa parantavan laakehoidon laatua ja kustannustehokkuutta.
Erilaisten teknologiaratkaisujen hyddyista ei ole nykyisin valttamatta kattavasti nayttoa.
Hyvinvointialueita ja muita toimijoita olisi syyta tukea arviointitiedon tuottamisessa ja
jakamisessa, jotta parhaat ratkaisut levidisivat nopeasti laajempaan kayttoon.

Teknologia kehittyy edelleen nopeasti ja ajoittain yllatyksellisesti. Talla hetkelld pohditaan
kiivaasti tekodlyn sovellustapoja palveluissa. Samanaikainen ikddntyvan vaeston palvelu-
tarpeiden kasvu, pula henkildstdsta ja teknologian yha uudet mahdollisuudet muodos-
tavat hankalan kokonaisuuden hallita niinkin rajatussa kokonaisuudessa kuin idkkdan
henkilon kotona asumisen tukeminen. Lisaksi epdvarmuus teknologian kayton lainmukai-
suudesta muun muassa henkilotietojen kasittelyn osalta hidastaa kehitysta ja kdyttoonot-
toa. Viitearkkitehtuurin lainsdadantdkehikko toivottavasti tarjoaa apua tdhan pohdintaan.
Lainsaadantoakin kuitenkin uudistetaan ja muun muassa EU:n tekoalyasetus tullee aset-
tamaan omat vaatimuksensa sosiaali- ja terveydenhuollon tekodlyjarjestelmille. Kai-

ken kaikkiaan ikaantyneiden henkildiden kotona asumisen tukeminen teknologialla on
kokonaisuus, jota tama viitearkkitehtuuri parhaansa mukaan jasentaa ja selkeyttaa, mutta
jonka kehittaminen kohti sosiaalisesti ja taloudellisesti kestavaa kansallista toimintatapaa
vaatii monitoimijaista yhteistyota ja yhteistydn koordinointia.
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7.3  Jatkotoimenpide-ehdotukset

Jatkotoimenpiteiksi ehdotamme seuraavia:

1. THL:n kansallinen ikateknologiakoordinaatio vuosille 2024-2027
kaynnistetdan suunnitelman [1] mukaisesti. Koordinaatio tukee
laajaa yhteistyota idkkdiden henkildiden kotona asumista tukevien
teknologiaratkaisujen ja toimintamallien kehittamisessa ja kdyttdonotossa
(ks. luku 3.2.2). Suunnitelma on valmisteltu yhdessa useiden kansallisten ja
alueellisten sidosryhmien kanssa, joiden omat suunnitelmassa ehdotetut
toimenpiteet edistavat mm. idkkdiden henkildiden osallistamista, teknologian
arviointia ja tekoalyn hyddyntamista. Taman viitearkkitehtuurin kaytantoon
vieminen, ylldpito ja pdivitys on suunniteltu osaksi koordinaatiotehtavia.
Koordinaation tulisi tukea hyvinvointialueiden yhteistyota viitearkkitehtuurin
avulla ja ndin varmistaa riittavaa kansallista yhtendisyytta teknologian
kayttdonotossa ja palvelujen kehittamisessa.

2. Toteutetaan esiselvitys, joka kattaa seuraavat: hyvinvointialueiden
tarpeet syventaville kansallisille arkkitehtuureille tai sitoville
(rajatuille) arkkitehtuureille joidenkin osa-alueiden tai palvelujen,
esimerkiksi integraatioalustojen osalta; tarpeet yhteisille selvityksille
tai toteutuksille joistakin arkkitehtuurin palveluista; tarpeet laajentaa
arkkitehtuuria kattamaan idkkdiden henkildiden yhteiséllinen asuminen
ja ymparivuorokautinen hoito tai muut kotiin tuotavien palvelujen
asiakasryhmat (ks. luku 1.3).

3. Josteknologian kayttéonotossa halutaan painottaa kansallisia ratkaisuja,
tulisi laatia kansallinen arkkitehtuurivisio siita, miten toteutetaan olemassa
olevien ja uusien laitteiden kayttdonoton suunnittelu, kansallinen
laitekatalogi, tiedon luvitus- ja laiteliityntasovellukset ja Omatietovarannon
integraatiot. Arkkitehtuurivisio tuottaisi suunnitelman seuraaville: kansallinen
integraatiopalvelu Omatietovarannon suuntaan, kansallinen kehittajaportaali
seka kansallinen laitekatalogi, jotka tukevat semanttista ja teknista
yhteentoimivuutta. Kansalliset ratkaisut tuottavat selkeda kustannushyotya.

4. Toteutetaan selvitys, miten optimoidaan siirtyma teknologian itsendisesta
kaytosta kayttoon asiakkaana palveluissa, jotta voidaan tukea paremmin
teknologian itsendista kayttoa ja liu'uttaa siita syntyvaa hyotya — osaamista,
laitteita, tietoa — osaksi palveluja (ks. luku 2.2.2). Siirtymdn haasteet liittyvat
ainakin laitteiden yhteensopivuuteen, kdyttbosaamisen siirtymiseen,
vastuunjakautumiseen, resurssien puutteeseen ja markkinoiden ohjaamiseen.
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Keinoja tukea tarkoituksenmukaista siirtymaa voivat olla esimerkiksi
puolueettoman arviointitiedon hyédyntaminen, henkil6kohtaisten

tietojen hallinnan kehittdaminen ja julkisen teknologiaratkaisujen
korvattavuuskdytannon kehittaminen. Selvityksessa voidaan tarkastella
my®s sitd, miten edelleen tuetaan paremmin teknologian itsendista kayttoa,
esimerkiksi kannattaisiko kotitalousvdhennysta ohjata idkkaiden henkildiden
oman toimintakyvyn ylldpitoa tukevien teknologisten palvelujen hankintaan.
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