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1 Johdanto

Tiedonvaihto terveydenhuollon jarjestelmien vélilla on haasteellista ja kuluttaa runsaasti re-
sursseja. Erilaiset jarjestelmat tydskentelevat usein eristyksissa, miké on johtanut monimut-
kaisten ja kalliiden raataldityjen integraatioiden tarpeeseen. Vaikka aikaisemmin kehitettiin
erilaisia standardeja tiedonvaihdon helpottamiseksi, niiden kayttéonotto oli ty6lasté ja aikaa
vievaa. Lisdksi nama standardit eivat poistaneet kokonaan tarvetta jarjestelmékohtaisiin
mukautuksiin, mika piti ylla tiedonvaihdon monimutkaisuutta ja tehottomuutta terveyden-

huollon alalla. (Rhapsody Health Solutions Team 2022.)

Tassa opinnaytetydssa keskitytddn FHIR-standardin teknisiin ominaisuuksiin ja sen sovel-
tamiseen terveydenhuollon potilastietojarjestelmissa, erityisesti keskittymalla Kannan Re-
septikeskuksen ladkeméaaraysten kasittelyyn. Tyon tavoitteena on selvittdd, miten FHIR-
standardia voidaan hyddyntdd Kannan Reseptikeskuksen lAdkemaaraysten kasittelyssa.
Tyo6ssa toteutetaan .NET-ymparistdssa toimiva konsolisovellus, jolla voidaan kasitella Re-
septikeskuksen FHIR-standardin mukaisia ladkemaarayksia. Lisaksi tutkitaan FHIR-stan-
dardin kehitysvaiheita, sen soveltamista ja erityispiirteitd, jotta voidaan ymmartaa paremmin
sen mahdollisuuksia terveydenhuollon tietojarjestelmissa. Opinnaytetyt toteutetaan Entteri
Professional Software Oy:lle, joka on suomalainen terveydenhuollon tietojarjestelmatoimit-

taja.

Fast Healthcare Interoperability Resources (FHIR) on Health Level Seven (HL7) -organi-
saation kehittam& standardi, joka vastaa terveydenhuollon tietojarjestelmien kasvaviin
haasteisiin tiedonvaihdossa ja integraatiossa. FHIR-standardin kehitys ja kayttéénotto ovat
olleet vastauksena tarpeeseen parantaa tietojarjestelmien yhteentoimivuutta seka tehok-

kuutta tiedonsaannissa terveydenhuollon alalla. (Ayaz ym. 2021.)

FHIR-standardi perustuu selkeasti maariteltyihin, modulaarisiin komponentteihin, joita kut-
sutaan resursseiksi. Nama resurssit mahdollistavat potilastietojen, kuten ladkemaaraysten
ja muiden terveydenhuollon tietojen tehokkaan vaihdon eri terveydenhuollon jarjestelmien
valilla. FHIR-standardin kayttdonotto terveydenhuollossa tarjoaa merkittavid etuja, kuten

parannettua tiedon saatavuutta ja hallintaa. (Ayaz ym. 2021.)

FHIR on laajasti kaytdossa ympari maailmaa, ja sen suosio seka kayttéonotto kasvavat jat-
kuvasti. Esimerkiksi Suomen Kanta-jarjestelméssa FHIR on jo kdyttssa ja tulossa kayttdon
sen eri palveluissa. Taman lisaksi lukuisat toimijat ovat sisallyttdneet FHIR-standardin
osaksi projektien ja palveluiden kehittamista lisaten nadin standardin nakyvyytta ja kaytt6a.
(HealthIT 2021; Raths 2023.) Tulevaisuuden tavoitteena on siirtyd kayttdmaan FHIR-muo-

toa ladkema&ardysten tiedonsiirrossa Kannan Reseptikeskuksen ja terveydenhuollon



jarjestelmien valilla (Kanta e 2023). Tata varten kehitetdan asteittain FHIR-rajapintaa, joka
mahdollistaa tiedonvaihdon terveydenhuollon jarjestelmien ja Reseptikeskuksen valilla
(Simplifier 2021).



2 Health Level Seven standardointi
2.1 Health Level Seven -organisaatio

Vuonna 1987 perustettu Health Level Seven International on voittoa tavoittelematon kan-
sainvélinen standardointiorganisaatio. Se toimii keskeisena vaikuttajana terveydenhuollon
tietojarjestelmien yhteentoimivuuden standardoinnissa. HL7:n tavoitteena on tarjota stan-
dardeja, jotka tehostavat eri terveydenhuollon jarjestelmien yhteentoimivuutta. Naiden stan-
dardien avulla mahdollistetaan tietojen tehokas ja turvallinen siirtaminen terveydenhuollon
eri jarjestelmien ja eri toimijoiden valilla. Organisaation visiona on maailma, jossa kaikki
asianmukaiset toimijat voivat turvallisesti hyodyntaa terveystietoja oikeassa paikassa ja oi-
keaan aikaan. (Health Level Seven International.)

Health Level Seven Finland (HL7 Finland) yhdistys on kansainvélisen HL7-jarjestdn jasen.
HL7 Finland perustettiin vuonna 1995 edistaméaéan tietojarjestelmien integraatioperiaattei-
den kehitysté ja standardien kayttd4 Suomessa. Sen tavoitteena on muun muassa edistaa
ohjelmistojen avoimuutta ja yhteentoimivuutta, yhdenmukaistaa rajapintoja seka tuoda kan-

sainvaliset standardit tunnetuksi Suomessa. (Health Level Seven Finland.)
2.2 HL7 V2ja HL7 V3 -standardit

Ennen HL7:n standardeja eri jarjestelmien valilla tapahtuva tietojenvaihto vaati taysin raa-
taldityja ratkaisuja, mika hidasti ja vaikeutti merkittavasti jarjestelmien yhteentoimivuuden
kehitysta. HL7 on kehittanyt useita standardeja terveydenhuollon jarjestelmien yhteentoimi-
vuuden edistamiseksi. Nama standardit heijastavat aikansa tarpeita ja jarjestelmien yhteen-
toimivuuden kehityksen vaiheita, ja monet ndista standardeista ovat edelleen kayttssa.
(Rhapsody Health Solutions Team 2022.)

HL7 V2 -standardi kehitettiin 1980-luvulla helpottamaan tietojenvaihtoa eri jarjestelmien va-
lila (Rhapsody Health Solutions Team 2022). HL7 V2 maarittelee terveydenhuollon tietojen
siséltda ja rakennetta, jolloin tietoja voidaan kayttaa viestien rakentamiseen, joita voidaan
lahettaa eri jarjestelmien valilla (Henderson 2007). HL7 V2 mahdollistaa tietojenvaihdon eri
jarjestelmien valilla ja se on vaitetysti eniten kayttdonotettu terveydenhuollon standardi

maailmassa (Health Level Seven International).

HL7 V3 -standardi kehitettiin 2000-luvun alussa vastaamaan HL7 V2:n haasteisiin ja rajoi-
tuksiin. Tietojenvaihtaminen eri jarjestelmien valilla HL7 V2:n avulla vaati edelleen osittain
raataloityja ratkaisuja eri jarjestelmien valilla. HL7 V3 pyrki maarittelemaan tarkemmin ter-
veydenhuollon tiedon ja prosessien rakenteen ja semantiikan verrattuna HL7 V2:een ja siitd

oli tarkoitus tehda "plug-and-play” tyyppinen ratkaisu. HL7 V3 standardista tuli kuitenkin



monimutkainen ja useat organisaatiot eivat siirtyneet kayttamaan sitd. (Rhapsody Health
Solutions Team 2022.)

2.3 HL7 CDA -standardi

HL7 CDA (Clinical Document Architecture) on terveydenhuollon jarjestelmille raataloity
standardi, joka méaarittda kliinisten dokumenttien, kuten potilasraporttien ja ladkemaarays-
ten, rakenteen ja semantiikan. Tama standardi integroi erilaiset tietotyypit, kuten tekstin,
kuvat ja muut multimediaelementit, yhtenaisiin CDA-dokumentteihin. Se hyddyntaa HL7 V3
-standardin tietotyyppeja, mahdollistaen CDA-dokumenttien yhteensopivuuden ja vaivatto-
man vaihdon eri jarjestelmien ja organisaatioiden kesken. CDA-dokumentit ovat laajalti kay-

tossa sekd Suomessa ettd maailmanlaajuisesti. (Dolin ym. 2006.)

Dolin ym. (2006) mukaan CDA-dokumentit tukevat tiedon eheytta ja luotettavuutta, tehos-
taen nain terveydenhuollon tiedon jakamista ja hallintaa. Dokumentteja voidaan vaihtaa
HL7 V3 -viestien tai muiden kuljetusmenetelmien avulla, jolloin tiedon eheys ja luotettavuus
sdilytetaan. Tama tekee Kkliinisten tietojen kasittelysta turvallista ja luotettavaa eri tervey-

denhuollon jarjestelmissa.

2.4 FHIR-standardi

Tietojenvaihtaminen ja yhteentoimivuus eri terveydenhuollon jarjestelmien valilla on koettu
raskaaksi ja haastavaksi perinteisten standardien, kuten HL7 V2 ja HL7 V3, kaytolla. 2010-
luvulla l&hdettiin kehittdm&én uutta standardia, jossa pohdittiin, millainen olisi tietojenvaih-
tamisen ja jarjestelmien vélisen yhteentoimivuuden nakokulma, jos kehitysty6 aloitettaisiin
alusta kayttden moderneja web-tekniikoita. (Rhapsody Health Solutions Team 2022.) Tama
johti kevyemman ja modulaarisemman standardin synnylle. Standardi sai nimeksi Fast

Healthcare Interoperability Resources eli FHIR. (Ayaz ym. 2021.)

FHIR:n padmaarana on luoda helposti ja nopeasti implementoitava standardi terveyden-
huollon jarjestelmien tietojenvaihtamiselle. Tavoitteena on myds, ettd standardi on hyvin
skaalautuva, joustava ja kustannustehokas (Rhapsody Health Solutions Team 2022). Ben-
derin ja Sartipin (2013) tutkimuksen mukaan tdman tyyppisen standardin avulla tarvetta eri
jarjestelmien valisiin raataldityihin ratkaisuihin voitaisiin vahentaa ja terveydenhuollon jar-
jestelmien yhteentoimivuuden kehittamista voitaisiin nopeuttaa. Yhteinen standardi mah-
dollistaisi laajamittaisen yhteentoimivuuden terveydenhuollon jarjestelmissa, mika edistaisi

resurssien tehokkaampaa kayttoa ja parantaisi samalla potilaiden hoitoa.

FHIR on resurssikeskeinen standardi, joka erottuu selkeasti esimerkiksi HL7 V2 ja HL7 V3

-standardeista (Ayaz ym. 2021). Terveydenhuollon tiedot, kuten potilas, hoitokaynti ja



ladkemaarays, muodostavat FHIR:ssa yksittaisia resursseja (Grieve 2019). Naita resurs-
seja tallennetaan standardin mukaisesti, mikéa mahdollistaa niiden helpon hyddyntéamisen
milla tahansa sovelluksella ja kayttojarjestelmalla. Tama periaate tarjoaa optimoidun ratkai-
sun terveydenhuollon jarjestelmien yhteentoimivuudelle. Standardin mukaisesti tallennetut
tiedot avaavat FHIR-resurssien ansiosta uusia mahdollisuuksia terveydenhuollon sovellus-
ten kehitykselle. FHIR:n avulla periaatteessa kuka vain voi kehittéda terveydenhuollon so-

velluksia esimerkiksi web- ja mobiilisovellusten muodossa. (Ayaz ym. 2021.)
2.5 FHIR-standardin versiot

FHIR-standardi on kaynyt lapi useita versioita kehitysvaiheidensa aikana ja sen kehitysta
jatketaan edelleen (HealthlT 2021). Kuviossa 1 esitetdaan aikajana, jossa on hahmoteltu

FHIR-standardin eri versioiden ominaisuuksia.

Sujuvuutta ja tehokkuutta

parannettu,
FHIR kayttd laajeni taaksepdin yhteensopiva R4
FHIR-standardin 1. luonnos terveydenhuollon jarjestelmissa kanssa
Parannuksia DSTU1 palautteen Antoi organisaatioille
perusteelta varmuutta standardin

kayttamiseen ja monet
resurssit saivat pysyvan tilan

Kuvio 1. FHIR-standardin versiot

Vuonna 2014 julkaistiin FHIR-standardin ensimmainen versio, DSTU1 (Draft Standard for
Trial Use 1). Tassa versiossa oli 49 resurssia, ja se oli suunnattu erityisesti mobiililaitteiden
kayttoon sekéd henkilékohtaisten terveystietueiden luomiseen ja dokumenttien hakuun.
Vuonna 2015 julkistettiin DSTU2, joka merkitsi standardin kehittymistéa vastauksena kaytta-
jayhteison palautteeseen. DSTUZ2 sisélsi muun muassa parannuksia resurssien rakentee-

seen ja teki laajennusten luomisesta helpompaa. (HealthIT 2021.)

Vuonna 2017 julkaistiin FHIR STU3 (Standard for Trial Use 3), joka edusti merkittavaa ke-
hitysaskelta. STU3 toi mukanaan tarkeité laajennuksia ja tietorakenteiden paivityksia, mika
paransi FHIR:n soveltuvuutta monipuolisempaan terveydenhuollon tietojenvaihtoon. Taméa

versio sai laajaa kannatusta ja kayttoa terveydenhuollossa. (HealthIT 2021.)

FHIR R4 julkaistiin vuonna 2019. Tama versio edusti standardin kehityksen jatkumoa, ja se

oli rakennettu terveydenhuollon yhteison palautteen ja kokemusten pohjalta. R4 vakiinnutti



FHIR-standardin asemaa ja teki siita entista luotettavamman vaihtoehdon terveydenhuollon
tietojenvaihtoon. (HealthIT 2021.)

FHIR R5 on FHIR-standardin viimeisin versio. Se on rakennettu R4:4an kertyneen palaut-
teen ja kokemusten pohjalta. R5 tarjoaa parannuksia yhteentoimivuuteen ja tiedonhallin-
taan. Se sisaltda korjauksia ja laajennuksia, jotka tekevat standardista entista kattavamman
ja tehokkaamman. Vaikka FHIR R5 on julkaistu, sen yleista kayttdonottoa hidastaa alueel-
liset sddnndkset, jotka ovat vield sidoksissa FHIR R4 -versioon. Terveydenhuollon jarjes-

telmi& voidaan silti integroida R5:een odottaessa saanndsten paivitysta. (Raths 2023.)

2.6 SMART on FHIR

Vuonna 2010 Harvardin laaketieteellinen tiedekunta ja Bostonin lastensairaala aloittivat
projektin, jonka tavoitteena oli kehittdd alusta, joka mahdollistaisi terveydenhuollon sovel-
lusten kehittamisen kerran ja niiden suorittamisen eri terveydenhuollon jarjestelmissa. Pro-
jektia kutsuttiin nimella "Substitutable Medical Applications and Reusable Technologies" eli
SMART. (Mandel ym. 2016.)

Kolmannen osapuolen modulaarisia sovelluksia (SMART-sovelluksia) voidaan kehittaa
SMART-alustalla, mik& mahdollistaa niiden kayttéonoton suoraan toisen terveydenhuollon
jarjestelman siséalla. SMART on FHIR yhdistdd SMART-alustan ja FHIR-standardin resurs-
sit. Tallainen SMART-sovellus pystyy hydédyntamaan potilaskertomuksen FHIR-resursseja,
jatdman takia SMART on FHIR hyddyntavat terveydenhuollon jarjestelmat pystyvat kaytta-
maan suoraan SMART-sovellukselta saatuja tietoja. Vastaavasti tallaiset SMART-sovelluk-
set voivat myos kayttaa suoraan FHIR-resurssi tyyppista dataa hyodyksi terveydenhuollon

jarjestelmasta. (Wagholikar ym. 2017.)

Lukuisia erilaisia. SMART on FHIR hyédyntavia SMART-sovelluksia on kaytettavissa eri
kayttotarkoituksiin (Hixny 2023). Esimerkiksi terveydenhuollon jarjestelmassa voi toimia
suoraan analytiikkasovellus, joka ei osallistu kliiniseen tyonkulkuun, vaan kerda tietoa ana-
lytiikkaa varten ja tarjoaa samalla tilastotietoja kayttajalle. Tallainen erillinen sovellus voi
toimia saumattomasti osana isompaa terveydenhuollon jarjestelmaa esimerkiksi jarjestel-

man sivupalkissa. (Wagholikar ym. 2017.)



3 FHIR-standardi Suomessa ja Kanta
3.1 FHIR-standardin kaytt6 Suomessa

Suomessa monissa potilastietojarjestelmissa seka sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa
on otettu kayttoon FHIR-standardi jarjestelmien yhteentoimivuuden ja tiedonsaannin tehos-
tamiseksi. Esimerkiksi Kanta-jarjestelméssa FHIR on jo kaytdssa seka tulossa kayttoon
useissa eri palveluissa, mika korostaa standardin merkitysta terveydenhuollon tietojarjes-
telmien yhteentoimivuuden edistamisessa. Lisaksi on lukuisia toimijoita, jotka ovat siséllyt-
taneet FHIR-standardin osana projektien ja palveluiden kehittamisté, lisaten nain standar-
din nakyvyytta ja kayttdastetta Suomessa. (OneSys 2021.)

FHIR-standardin soveltaminen on edistynyt hitaasti Suomessa. On kuitenkin olemassa kas-
vava tarve kiihdyttda standardin kayttéonottoa. Sote-uudistusten myota on nahty mahdolli-
suus edistaé tietojarjestelmien yhteentoimivuutta FHIR-standardin avulla. Kansallista FHIR-
profilointityttd on kaynnistetty, ja useita FHIR-hankkeita on toteutumassa. (Rinnetmaki
2022))

Kansallisella tasolla FHIR-standardin kayttéonotto on tukenut terveydenhuoltoalan siirty-
mista kohti API-vetoista (Application Programming Interface) integraatioarkkitehtuuria mah-
dollistaen uusien, nopeiden ja joustavien integraatioiden luomisen. Tama on hyodyttanyt
sekd suuria etta pienia laitetoimittajia ja edistdnyt suomalaisen terveydenhuollon toimin-

taymparistdn kansainvalistad yhteentoimivuutta. (Kahri 2022.)

FHIR-standardin hyédyntaminen on osa laajempaa tavoitetta tehostaa ja turvata tiedon ja-
kamista terveydenhuollon alalla Suomessa. Tulevaisuudessa FHIR:n rooli voi kasvaa mer-
kittavasti, kun eri toimijat ja projektit hytdyntavét sen tarjoamia mahdollisuuksia terveyden-

huollon tietojarjestelmien yhteentoimivuuden parantamiseksi. (Kahri 2022.)
3.2 Kanta

Kanta on Kelan yllapitama jarjestelma, joka tuottaa sosiaali- ja terveydenhuollon digitaalisia
palveluja. Sen pddméaarana on hyodyttdd seké kansalaisia ettéd sosiaali- ja terveydenhuol-
lon toimijoita, mukaan lukien apteekit, terveydenhuolto ja sosiaalihuolto. Kanta-palveluiden
avulla terveydenhuollon ammattilaiset voivat jakaa potilastietoja keskenaan turvallisesti ja
luotettavasti. Kanta-palveluissa on useita eri osa-alueita, esimerkiksi reseptipalvelu, oma-

tietovaranto ja Kanta-laakityslista. (Kanta a 2023.)

Kanta-palveluiden peruspalvelut on otettu kayttéon vaiheittain vuodesta 2010 |&htien ja niité

kehitetdan jatkuvasti kayttdjien kanssa yhteistydssd. Sosiaali- ja terveydenhuollon



toimijoiden on liityttdva Kanta-palveluiden asiakkaaksi saadakseen palvelut kayttdonsa ja

voidakseen tarjota niita omille potilailleen ja asiakkailleen. (Kanta a 2023.)
3.2.1 Reseptipalvelu

Sahkoinen ladkemaarays, eli e-resepti, on digitaalinen asiakirja, joka on laékarin laatima ja
joka tekee reseptiladkkeiden sahkdisen maaraamisen ja toimittamisen mahdolliseksi (Laa-
kariliitto). Reseptipalvelu mahdollistaa reseptien keskitetyn tallennuksen Kanta-palveluiden
Reseptikeskukseen. Reseptikeskus kattaa kaikki reseptit sek& niihin tehdyt toimitusmerkin-
nat apteekkien toimesta. Jarjestelman ansiosta tiedonkulku ja hoidon jatkuvuus potilaiden
ja hoitohenkildston valilla on tehostunut, koska reseptitiedot ovat keskitetysti ja helposti saa-
tavilla. (Kanta b 2023.)

Kanta-palveluiden Reseptipalvelu on askettain paivittynyt sisaltdmaan FHIR-standardin tek-
nologioita. Palvelu toteutettiin alun perin HL7 V3 -méaaritysten pohjalta, mutta on nyt laajen-
tunut uusien teknologioiden ansiosta. Tdma laajennus mahdollistaa reseptin yksilointitieto-
jen hakuominaisuuden seka perinteisen HL7 V3 -rajapinnan etta uuden FHIR-rajapinnan
kautta. Reseptipalvelun FHIR-toteutusoppaassa on maaritelty tarvittavat FHIR-resurssit

ladkemaarayksen yksilointitietojen palautusta varten. (Kanta b 2023.)
3.2.2 Omatietovaranto

Kanta-palveluiden Omatietovaranto on kansallinen palvelu, jossa kansalaisilla on mahdolli-
suus tallentaa omia hyvinvointitietojaan. Tietojen tallennus Omatietovarantoon onnistuu eri
hyvinvointisovellusten ja mittalaitteiden kautta. Tulevaisuudessa Omatietovarantoon tallen-
nettuja tietoja voidaan, suostumuksen saatua, hyédyntaa sosiaali- ja terveydenhuollon tu-
kena. (Kanta c 2023.)

Omatietovaranto tarjoaa rajapinnat ja avoimen kansallisen, hyvéksytyn tietosisallén hyvin-
vointisovellusten kehittajille, ja ne perustuvat FHIR-standardiin. Tama mahdollistaa sen,
etta Omatietovarantoa hyodyntévia sovelluksia voidaan kehittaa laajasti, olivat ne sitten pal-
velinpohjaisia tai mobiilisovelluksia. Nama sovellukset ovat hy6dyksi niin kansalaisille kuin

ammattilaisillekin. (Kanta c 2023.)
3.2.3 Kanta-laakityslista

Kanta-laakityslistalla tarkoitetaan sahkdisessa muodossa olevaa ajantasaista listaa 1&a&k-
keistd suomalaisen henkilétunnuksen omaavalla henkildlla (Kanta d 2023). Se tarjoaa ter-
veydenhuollon ammattilaisille ja potilaille reaaliaikaisen ja yhtendisen nakyman koko laaki-

tykseen. Tamé& yhtendinen ja ajantasainen tieto mahdollistaa laakitysvirheiden



vahentamisen ja edistaa potilasturvallisuutta seka laékkeiden kaytdon tehokkuutta. (Virkku-
nen & Koivisto 2023.)

FHIR-standardin integrointi on olennainen osa laékityslistan toiminnallisuutta, silla se mah-
dollistaa sujuvan ja tehokkaan tiedonvaihdon eri jarjestelmien valilla. Laakityslistan FHIR-
toteutusopas antaa yksityiskohtaisen kuvauksen taméan standardin kaytosta tiedonsiirrossa

Reseptikeskuksen ja potilastieto- tai apteekkijarjestelmien valilla. (Simplifier 2023.)

Laakityslistan kehittaminen ja kayttdonotto on monivaiheinen prosessi. Ensimmainen vaihe
otettiin kayttddn toukokuussa 2022, kun taas toisen vaiheen, joka keskittyy avohoidon 1&&-
kityslistaan, odotetaan olevan valmis vuoden 2025 loppuun mennessa (Kanta d 2023).
Tama mahdollistaa jarjestelman jatkuvan parantamisen ja mukauttamisen kayttajien tarpei-

siin ja palautteeseen perustuen (Virkkunen & Koivisto 2023).
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4 FHIR-standardin ominaisuudet
4.1 FHIR-rajapinta

FHIR-rajapinnan kautta terveydenhuollon jarjestelmét voivat vaihtaa tietoja toistensa valilla.
FHIR-rajapinta toteuttaa REST-arkkitehtuuria (Representational State Transfer), joka on
vakiintunut tietojenvaihdon mekanismi web-sovelluksissa. REST on suosittu arkkitehtuuri-
malli, joka hyddyntéaé yksinkertaisia, tilattomia ja suorituskykyisia HTTP-pyyntoja (Hypertext
Transfer Protocol) datan noutamiseen ja lahettdamiseen. REST-arkkitehtuuri perustuu sel-
keisiin periaatteisiin, kuten HTTP-metodien suoraan kayttoon, tilattomuuteen ja resurssien
helposti hahmotettavaan osoittamiseen URL:ien (Uniform Resource Locator) avulla. (Ben-
der & Sartipi 2013.)

FHIR-rajapinta voi hyddyntad JSON- (JavaScript Object Notation), RDF- (Resource Desc-
ription Format) ja XML-formaatteja (Extensible Markup Language), mika tekee siita jousta-
van ja monipuolisen ratkaisun erilaisiin terveydenhuollon sovelluksiin. JSON on kevyt data-
formaatti, jota kaytetaan laajasti web- ja mobiilisovellusten tietojenvaihdossa. Sen rakenne
on yksinkertainen ja ihmisen luettavissa, miké tekee siité yleisen valinnan kaytettavaksi ter-

veydenhuollon sovelluksissa. (Hussain 2018.)

FHIR:n REST-toteutuksen etuina ovat sen yksinkertaisuus, tehokkuus ja joustavuus. Se
vahentad monimutkaisten tiedonsiirtoprotokollien ja formaattien aiheuttamia haasteita, te-
kee kayttéonoton helpoksi ja on erityisen hyddyllinen kehittéjille, jotka eivat ole aiemmin
tyoskennelleet terveydenhuollon jarjestelmien tiedonsiirtoprotokollien parissa (Hussain
2018). FHIR:n REST-toteutus mahdollistaa resurssien tehokkaan hallinnan suoraan palve-
limelta HTTP-pyyntd-/vastausmallien avulla tehostaen jarjestelman toimintaa ja laajentaen
sen kayttomahdollisuuksia eri terveydenhuollon jarjestelmissa. (Health Level Seven Inter-
national 2019.)

4.2 Resurssit

Resurssit ovat FHIR-standardin osia ja ne muodostavat FHIR-standardin selk&rangan
(Yesakov 2023). Resurssi on kokoelma tietoja yhdesta itsenadisesta kokonaisuudesta. Esi-
merkiksi yksittdinen laakari muodostaa yksittaisen resurssin eli yksittéainen laékariresurssi
pitda sisallaan tietoja kyseisesta yksittdisesta ladkarista. Resurssit ovat pienimpia mahdol-
lisia itsendisesti yllapidettavid kasitteita, joiden avulla voidaan vaihtaa tietoja eri jarjestel-
mien valilla. Resurssi on siis tunnettu kokonaisuus, joka tarjoaa merkityksellista tietoa. Jo-
kaisella resurssilla tulee olla selkeat rajat ja sen tulee erota muista resursseista. FHIR-stan-

dardissa tietoja paastaan lukemaan ja muokkaamaan resurssien kautta. (Ayaz ym. 2021.)
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Yli 150 eri resurssia on maaritelty FHIR-standardin R4-versiossa, ja niiden maara kasvaa

tarpeen mukaan, kun uusia resursseja luodaan. Resurssit on luokiteltu viiteen paatyyppiin:

¢ hallinnolliset resurssit kuten potilas tai organisaatio

o Kliiniset resurssit kuten ladkemaarays tai allergiatieto
o taloudelliset resurssit kuten lasku tai maksu

o rakenteelliset resurssit kuten asiakirja tai viestiprofiili

o tydnkululliset resurssit kuten hoitokaynti tai ajanvaraus. (Ayaz ym. 2021.)

Resurssit muodostuvat eri elementeista ja naiden valisista rakenteista. Elementit sisaltavat
varsinaisen resurssin sisaltaman tiedon. Elementtien ja rakenteiden etuk&teen madritelty

yhdistelma& mahdollistaa rakenteisen tiedon muodostamisen. (Ayaz ym. 2021.)

Tiedonvaihto kahden FHIR-standardia noudattavan jarjestelman valilla on vaivatonta re-
surssien rakenteisen tiedon avulla, silla resurssien rakenne on standardoitu. Jarjestelmét
tietavat automaattisesti, mita tietoa kustakin elementista ja rakenteesta loytyy. Tama pois-
taa tarpeen ylimaaraiselle tiedon muuntamiselle, silla resurssi, joka on luotu yhdessa jar-
jestelmassa, voidaan integroida suoraan toiseen jarjestelmaan. Tiedon integrointi ja tulkinta
eri jarjestelmien valilla on siten tehostunut, ja resurssien vaihto on sujuvaa ja tehokasta.
(Yesakov 2023.)

Jokainen resurssi sisaltda paitsi varsinaista tietoa sisaltavia elementteja, myos resurssin
yksildivan tunnisteen ja metatietoja. Metatietoihin kuuluvat esimerkiksi tiedot resurssin ver-
siosta ja aikaleimat, jotka kertovat resurssin muokkaushistoriasta. Resurssit voivat sisaltaa
my0s viittauksia toisiin resursseihin. Esimerkiksi ladkemaaraysresurssissa voi olla viittaus
ladkariresurssiin, joka kuvaa ladkemaarayksen tehnytta ladkaria. Elementeille on asetettu
etukateen maariteltyja vaatimuksia. Jotkin elementit saattavat olla pakollisia, ja joidenkin
esiintymismaara voi olla rajoitettu. Kuvassa 1 on esitetty laakariresurssin rakennetta, josta
on nahtavissa eri elementtien kuvaukset, tietotyypit ja niiden sallittua maaraa resurssissa

Card. -sarakkeesta. (Health Level Seven International 2019.)
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Name Flags Card. Type Description & Constraints
Practitioner DomainResource & person with a formal responsibility in the provisioning of healthcare or related services
Elements defined in Ancestors: id, meta, implicitRules, language, text, contained, extension, modifierExtension
-7 identifier I 0..* Identifier An identifier for the person as this agent
-] active z 0..1 boolean ‘Whether this practitioner's record is in active use
-[g) name b3 0..* Hur ar The name(s) associated with the practitioner
D) telecom z 0.* ContactPoint A contact detail for the practitioner (that apply to all roles)
-7 address b2 0..* Address Address(es) of the practitioner that are not role specific (typically home address)
gender I 0.1 de male ale | other | unknown
Adminis veGender (Required)
~i_1 birthDate I 0..1 date The date on which the practitioner was born
-2 ph 0.* Image of the perzon
- 0..* Certification, licenses, or training pertaining to the provision of care
0..* An identifier for this qualification for the practitioner
1.1 Coded representation of the qualification
v2 table 0360, Version 2.7 (Example)
p 0.1 Period during which the gualification is valid
=5 0..1 on) Organization that regulates and issues the qualification
) communica 1] & language the practitioner can use in patient communication

Commeon Languages (Preferred but limited to AllLanguages)
Kuva 1. Laékariresurssin rakenne (Health Level Seven International 2019)

4.3 Profilointi

FHIR-profilointi maaritelladn prosessiksi, jossa FHIR-standardin perusresursseja ja APl:eja
eli rajapintoja rajoitetaan tai laajennetaan erityistilanteiden ja kayttdtapauksien mukaisesti
(Health Level Seven International 2019). Profilointi on kehitetty mahdollistamaan tervey-
denhuollon jarjestelmien joustavuus ja raataloéinti moninaisissa kayttbymparistdissa ja eri

kayttdalueiden vaatimusten mukaisesti (Dubrov 2020).

FHIR-standardin avoimen lahdekoodin luonteen takia organisaatiot ja maat voivat jakaa
luomansa profiilit verkossa. Tama toiminta edistaa jarjestelman globaalia kaytettavyytta ja
kaytannollisyytta tukien tiedon yhteensopivuutta ja vaihtoa eri terveydenhuollon jarjestel-

missa ja organisaatioissa. (Bordowitz 2022.)

Profiloinnin toteutuksessa keskitytaan APl:en ja resurssien rajoittamiseen seka laajentami-
seen. Esimerkiksi API-kutsujen kaytdsta poistaminen, toimintojen ja hakuparametrien lisaa-
minen seka tiettyjen resurssien kaytbn maarittely ovat osa profilointia (Health Level Seven
International 2019). Profiileilla on mahdollista rajoittaa elementtien kayttdd muokkaamalla
tietyn elementin madariteltyja esiintymiskertoja resurssissa, ja laajennuksilla voidaan lisata
resurssiin uusia elementteja. FHIR-standardin profiilijarjestelméaén sisaltyy etukéateen maa-
riteltyja perusprofiileja, jotka ovat tunnistettavissa standardia kayttaville jarjestelmille. Pro-
fillien joustavuus ja dynaamisuus ovat tunnusomaisia piirteitd, jotka mahdollistavat niiden

mukautumisen erilaisiin tarpeisiin ja kayttokonteksteihin. (Dubrov 2020; Bordowitz 2022.)

Resursseihin luodut laajennukset ovat olennainen osa profilointia ja standardin jousta-
vuutta. Laajennukset mahdollistavat perusresurssien ja elementtien mukauttamisen erilai-

siin tarpeisiin ja vaatimuksiin. Laajennuksilla voidaan lisata resursseihin uusia raataloityja
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elementteja tarpeen mukaisesti. (Baltus 2021.) Laajennuksella on aina oltava yksil6llinen

tunniste, maaritelty kayttbresurssi ja sen siséltaman tiedon tietotyyppi (Bordowitz 2022).

Kuvassa 2 esitelladn esimerkki profiloidun potilasresurssin rakenteesta, joka havainnollis-
taa, kuinka resurssin ominaisuuksia voidaan mukauttaa tarpeen mukaan. Nama mukautuk-
set voivat olla vastauksia erityisiin vaatimuksiin, kuten tietyn maan saadoksiin. Myos koko-
naan uuden potilasresurssin tekeminen olisi mahdollista. Esimerkiksi Israelissa on esitetty
tapaus, jossa luotiin oma potilasresurssi perusresurssista periytyen, sisaltden maakohtaisia
muutoksia. (Baltus 2021; Bordowitz 2022.)

Patient N DomainResource
Lisdtd3n uusi laajennus resurssiin
- extension: us-core-race 0.1 4—_7
- a Muutetaan elementin kdyttdma3 tietotyyppi
2 identifier z 0..*% Idsmtme"._—
il active % 0.1 boolean
..[() name b3 N 1..1 ne
) telecom £ 0.* ContactPoint Rajoitetaan nimien maara vain yhteen
1| gender z 0..1 code
birthDate : 0.1 date Rajoitetaan elementin tietotyyppeja
-(@ deceased[x] 202 0.1 /
fi1d dBool boolez . . _ . .
! Jeceased oolean boolean // Kaytetaan toista profiloitua osoiteresurssia
() address = 0..*  MyProfiledAddress
. . . 4| Estetaan elementin kdytto resurssissa

Kuva 2. Profiloitu potilasresurssi (mukailtu Baltus 2021)
4.4 Tietotyypit

FHIR-spesifikaatio sisdltaa erilaisia tietotyyppeja, jotka ovat keskeisessa roolissa resurs-
sielementtien maarittelyssa. Nama tietotyypit maarittavat, mink& muotoista tietoa kuhunkin
elementtiin voidaan tallentaa. Tietotyypit jaetaan primitiivisiin, kompleksisiin, metatietotyyp-
peihin, erityistarkoituksen tietotyyppeihin ja perusabstraktitietotyyppeihin. (Health Level Se-

ven International 2019.)

Primitiiviset tietotyypit, kuten numerot, merkkijonot ja muut vastaavat, ovat yksinkertaisia
arvoja, jotka on mukautettu terveydenhuollon erityistarpeisiin (Health Level Seven Interna-
tional 2019; Pahwa 2022). Ne ovat samankaltaisia kuin useimmissa ohjelmointikielissé kay-
tetyt perustietotyypit (Pahwa 2022). Kuviossa 2 on esitetty FHIR-standardin eri primitiivisia
tietotyyppeja.
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basedd Binary

2 : xs:basef4Binary 0

l unsignedint l

l positivelnt l

Kuvio 2. Primitiiviset tietotyypit (Health Level Seven International 2019)

Kompleksiset tietotyypit edustavat suurempaa monimutkaisuutta, ryhmittden useita ele-
mentteja yhteen, kuten osoite-, tunniste- ja maaratietotyypit. Namé& mahdollistavat yksityis-
kohtaisten ja monimutkaisten tietorakenteiden luomisen ja hallinnan, tuoden joustavuutta ja
laajuutta tiedon kasittelyyn terveydenhuollossa. (Firely 2021.) Esimerkiksi CodeableCon-
cept on yleiskayttdinen kompleksinen tyyppi, joka tallentaa arvoja, jotka noudattavat tiettyja
terminologioita, kuten sairauksien tai laakitysten nimia (Pahwa 2022). Kuviossa 3 on esitetty
FHIR-standardin eri kompleksisia tietotyyppeja. Vihrealla taustalla merkityt tietotyypit ovat
saaneet FHIR-standardissa pysyvan aseman, ja niihin ei odoteta tehtavan isoja muutoksia
tulevissa FHIR-versioissa. Keltaisella taustalla olevat tietotyypit ovat kaytdssa FHIR-stan-
dardin toteutuksissa mutta niiden tila ei ole viela pysyva, ja niihin voi tulla merkittavia muu-

toksia tulevissa FHIR versioissa. (Health Level Seven International 2019.)

RatioRange Attachment |dentifier
Annotation Humanhlame
r ~ T i~ -
CodeableConcept Datalype | ContactPoint

Slgnature Address

Quantity

| MoneyQuantity I| SimpleQuantity l

Kuvio 3. Kompleksiset tietotyypit (Health Level Seven International 2019)

Meta-tietotyypit tukevat resurssien metatietojen hallintaa, kuten dokumentaatiota ja versi-

onhallintaa. Erityistarkoituksen tietotyyppeihin voidaan tallentaa esimerkiksi resurssien
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laajennuksia seka viitteita toisiin resursseihin. Perusabstraktitietotyypit muodostavat perus-

tan kaikille FHIR-standardin rakenteille. (Health Level Seven International 2019.)
4.5 Resurssien validointi

FHIR-validoinnilla voidaan tarkastaa, ettd resurssin rakenne vastaa méaariteltyd FHIR-stan-
dardia ja sen mahdollista profilointia. Validoinnilla voidaan tarkastaa muun muassa, etta
resurssi ei sisélla mitdan ylimaaraista, kaikkia elementteja on sallittu maara ja elementtien

tietotyypit ovat oikein. (Health Level Seven International 2019.)

Kehitysvaiheessa resurssien aktiivinen validointi on suositeltavaa, kun taas jarjestelman
tuotantoymparisttssa tulisi lahestya validointia harkitusti, ottaen huomioon jarjestelman yk-
silolliset tarpeet. Laaja resurssien validointi on laskennallisesti vaativaa ja epataloudellista.
Resurssien validointi tuotantoymparistdssa voi joskus johtaa tietojen menetykseen, jos re-
surssi hylataén virheen vuoksi, vaikka virheellinen tieto olisi ollut korjattavissa tai merkityk-

setdnta kyseisessa kontekstissa. (Health Level Seven International 2019.)

On tilanteita, joissa resurssien validointi tuotantoymparistéssa on valttamaténta, erityisesti
turvallisuussyista. Validointi varmistaa, etta resurssin vapaan tekstin elementit eivat sisalla
haitallisia ulkoisia viittauksia tai suoritettavaa koodia. Vaarantyyppisen datan hylk&&minen
voi olla hyddyllistda virheiden minimoimiseksi ja jarjestelmén toimivuuden takaamiseksi.
(Health Level Seven International 2019; Grieve 2020.)

Validoinnilla ei voida l6ytaa kaikkia virheita resurssissa. Mikali resurssi sisaltaa vaaraa tie-
toa mutta teknisesti oikeassa muodossa, ei validointi puutu tahan. Validointi ei myodskaan
huomaa kaikkia turvallisuusuhkia, esimerkiksi tietyt SQL-komennot voivat paasta validoin-

nista lapi vapaata tekstia sisaltavissa elementeissa. (Grieve 2020.)
4.6 Toteutusopas

FHIR-toteutusopas maaritelladn oppaaksi FHIR-standardin soveltamiseen tietyssa tervey-
denhuollon ymparistdssa. Se koostuu sééntokokoelmasta, jossa FHIR-resurssien kaytto
tietyssd ymparistéssa on méaaritelty. (Ettema 2020; Krylov 2023.) Toteutusoppaaseen sisal-
tyy teknisia tietoja resurssien ja profiilien kaytosta, tietotyypeistd, rajapinnoista ja laajennuk-

sista (Health Level Seven International 2019).

Toteutusoppaat sisaltavat inmisluettavaa tietoa seka yksityiskohtaisia ohjeita tietyille kayt-
totapauksille (Ettema 2020). Oppaissa kuvataan usein myds turvallisuusjarjestelyt tiedon-
vaihtoon liittyen, suostumus- ja paasynhallintavaatimukset sekd vapaan tekstin elementtien

kayttoon liittyvat saannot (Health Level Seven International 2019).



16

Toteutusopas on itsessaan resurssi, joka maarittelee oppaan loogisen sisallén ja sisaltaa
seka sisalto- etta esimerkkiviittauksia. Sisaltoviittaukset ovat loogisia lausumia, jotka maa-
rittelevat vaatimukset toteutukselle, kun taas esimerkkiviittaukset havainnollistavat profiilien

tarkoitusta ja kayttéa. (Health Level Seven International 2019.)
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5 FHIR-muotoisten ladkemaaraysten kasittely
5.1 Tausta ja tarkoitus

Tulevaisuuden tavoitteena Suomessa on siirtya kayttdmaan FHIR-muotoa ladkemaarays-
ten tiedonsiirrossa Reseptikeskuksen ja terveydenhuollon jarjestelmien valilla (Kanta e
2023). Tata varten kehitetdan asteittain FHIR-rajapintaa Kelan yllapitamien Kanta-palvelui-
den toimesta, joka mahdollistaa tiedonvaihdon terveydenhuollon jarjestelmien ja Resepti-
keskuksen valilla. Talla hetkella on jo mahdollista hytdyntadd FHIR-rajapintaa 1a&kemaa-
raysten yksilointitietojen hakuun Reseptikeskuksesta. Yksilointitietojen FHIR-hakuoperaa-
tio on ensimmainen askel kohti ladkemaaraysten rajapintojen kehittdmista FHIR-rajapin-
noiksi tulevaisuudessa. (Simplifier 2021.) Laakemaaraysten yksildintitietojen FHIR-rajapin-
taa kehitetddn yhdessa eri potilastietojarjestelmien toimittajien kanssa muun muassa yh-

teisten tydpajojen muodossa.

Tyon tarkoituksena on selvittda, miten terveydenhuollon jarjestelmassa voidaan hakea ja
kasitella Reseptikeskuksen FHIR-rajapinnan yksildintitietojen hakuoperaatiosta palautuvia
sanomia. Tarkoituksena on luoda rajapinnan méaaritysten mukaisia kyselysanomia ja hakea
palautuvista sanomista haluttuja tietoja .NET -ymparistossa. Tytssa hyddynnetdan FHIR-
rajapinnan toteutusoppaan mukaisia esimerkkikyselyita seka -paluusanomia. Kaikki sovel-
luksessa nakyvat potilastiedot ovat esimerkkipotilailta eiké tydssa kasitella todellista poti-

lasdataa.
5.2 Laakemaarayksen yksilointitietojen hakuoperaatio

Yksildintitietojen FHIR-hakuoperaatio ei ole varsinaisten ladkemaaraysten hakurajapinta,
vaan yksil6intitietojen palautusrajapinta. Ladkemaaraysten yksil6intitietojen hauilla palaute-
taan reseptiasiakirjojen yksilointitietojen lisédksi my®s suuri osa reseptin varsinaisista tie-
doista. Palautuvien yksilGintitietojen avulla voidaan hakea tarvittaessa varsinainen CDA-

dokumenttina oleva ladkemaarays. (Simplifier 2021.)

Yksilointitietojen FHIR-hakuoperaation kautta on tavoitteena saada palautettua riittavat tie-
dot, jotta niiden perusteella voidaan valikoida haettavaksi yksittainen ladkemaéarayksen
CDA-dokumentti. Taman hakuoperaation toivotaan korvaavan tarpeen hakea kaikki |aake-
maaraysdokumentit suoraan, silla kokonaisvaltainen dokumenttihaku on resurssien kan-
nalta raskas toimenpide. Hakuoperaation tavoitteena on vahentaa suurten dokumenttimaa-
rien hakuun liittyvaa tarvetta ja keskittya ensisijaisesti yksilgintitietojen hakuun. (Simplifier
2021))
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5.3 Yksilointitietojen hakuoperaation suorittaminen

Reseptikeskuksen FHIR-rajapinta perustuu REST-rajapintojen periaatteisiin, ja tiedonsiirto
tapahtuu JSON-formaatissa. Yksilointitietojen haku toteutetaan lahettamalla HTTP POST -
pyyntd hakuoperaation maariteltyyn paatepisteeseen (Simplifier 2021). TAma prosessi on
visualisoitu kuviossa 4, jossa esitetdan viestintaa terveydenhuollon jarjestelmén ja Resep-

tikeskuksen valilla.

_ __K_utsuva : Reseptikeskus
jarjestelma

HLT FHIR

POST hitps-/base]MedicationRequest/Sget-prescriptions-metadata

{ "rezource Type": "Parameters”, “parameter™: [ hakuparameirnit [}

OK haku { "resourceType": "Bundle”, "total": 9, "entry™: [
{ “resource": { "resourceType™. "MedicafionRequest™ .. }
{ “resource”: { "resourceType™ "MedicationRequest™ _.

Sl

1

Kuvio 4. Laakemaarayksen yksildintitietojen haku (Simplifier 2021)

Hakuoperaatiossa tarvittavat tiedot siirretdaan POST-pyynnén sisaltéosassa (body) seka ot-
sikko-osassa (headers). Sisaltd sisaltaa haun hakuparametrit, jotka maarittavat haun suo-
rituksen. Otsikoihin puolestaan liitetddn muun muassa terveydenhuollon jarjestelman tun-

nistetiedot, jotka mahdollistavat kyselyn valtuutuksen varmentamisen (Simplifier 2021).
5.3.1 Kyselyn pyynnon sisaltoé (body)

YksilGintitietojen hakuoperaation pyynnon sisaltbosassa Reseptikeskuksen FHIR-rajapin-
taan lahetetdan hakuparametrit pakattuna FHIR Parameters -resurssiin eli parametriresurs-
siin (Simplifier 2021). Parametriresurssi mahdollistaa tietojen siirthmisen operaatioihin ja
takaisin, joko suoraan RESTIa toteuttavan FHIR-rajapinnan kautta tai viestintdymparis-
tossd. Se ei ole pysyva resurssi eika siihen voi viitata muista resursseista (Health Level
Seven 2019).

Parametriresurssissa lahetettavilla hakuparametreilla voidaan rajata Reseptikeskukseen

tehtavad kyselya. Hakuparametrit on méaaéritelty etukdteen ja niitd ovat muun muassa
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potilaan henkilétunnus, ladkemaarayksen maarayspdaiva seka ladkemaarayksen toimitus-
tila. (Simplifier 2021.) Kuvassa 3 esitellaan JSON-muodossa olevaa yksilGintitietojen ha-
kuoperaation pyynnon siséltoa. Tassa kyselyssa haetaan Reseptikeskuksesta kaikki poti-

laan laakemaaraykset, jotka on tehnyt tietty laakari.

"resourceType”: "Paramsters”, ————Resurssin t\_,"f'ppl Parameters
"parameter”: [

1

"name”: "patientIdentifier”,
"valueldentifier™: {
"system™: "urn:ecid:1.2.246.21",
"walus": "010308A2016"

Esimerkkeja hakuparametreista
- henkilétunnus

"name”: "assignedAuthorId”, /— tietyn 13dkarin tekema maarays

al el

"valueldentifier™: {
"system™: "urn:oid:1.2.246.537.25",
"value™: "@32763"

b
{
"name": "statusReason”,
"walueCoding™: {
"system™: "wrn:cid:1.2.246.537.5.42185.2826",
"code™: "1"

1
)
{
"name": "statusReason”,
"valueCoding": {
"system™: "urn:ocid:1.2.246.537.5.481085.2886",
"eoda™: "3"

et

"name": "statusReason”,
"valueCoding": {
"system™: "urn:ocid:1.2.246.537.5.421085.2886",

"eode™: "3n

Kuva 3. YksilGintitietojen hakuoperaation pyynnon sisaltd (mukailtu Simplifier 2021)

5.3.2 Kyselyn pyynnon otsikot (headers)

Yksilintitietojen hakuoperaation HTTP-pyynnon otsikko-osiossa |ahetetdan tarvittavat tun-
nistautumis- seka valtuutustiedot haun suorittamiseen. Osa otsikkokentista on pakollisia,

osa ehdollisesti pakollisia ja osa ei-pakollisia. Pakollisia otsikkokenttia ovat:
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e Authorization, jolla tunnistetaan jarjestelma ja kayttaja. Tietosiséltd Base64-enkoo-
dataan.

o X-Request-ld, milla yksildidaan pyynto.

e Content-type, milla kerrotaan pyyntdsanoman muoto. Reseptikeskuksen yksildinti-
tietojen hakuoperaatiossa tyyppina on application/fhir+json.

e X-Purpose, milla kerrotaan tehtavan haun syy. Arvolla viitataan tiettyyn koodistoon.

e X-ConsentCode, joka kertoo tehtdvan haun suostumustyypin. Arvolla viitataan tiet-
tyyn koodistoon.

Kuvassa 4 esitellaan yksinkertaisen yksilointitietojen hakuoperaation otsikkokenttia Resep-
tikeskuksen rajapintaan lahetettavassa pyynnossa. (Simplifier 2021.)

1

o perform: 1

"name"” : "patientIdentifier”,"valueldentifier”:{

Kuva 4. Yksil6intitietojen hakuoperaation otsikot

Authorization-otsikkokenttd enkoodataan Base64-menetelmalld, jotta sen sisaltd voidaan
siirtdd sujuvasti ja jarjestelmanymmarrettdvdassa muodossa. Ennen Base64-enkoodausta,

Authorization-otsikkokentan rakenteen voi esittad kuvan 5 mukaisesti JSON-muodossa.
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"system”: {
"id": "123-X¥ZI",

"name": "Burana softa”

user”: {
"id": "1.2.246.537.25.008818",
"name": "Wilhelmiina Adelmiina Heindnsnid",
"authenticstionMethod™: "1"
I
"servicesubscriber™: {
"id": "1.2.246.10.18694591.18.8",
"name": "L&E8k&rikeskus Oy"
"
"serviceRequester”: {
"id": M1.2.2456.10.186945%1.18.8",
"name": "LEdkE&rikeskus Oy"

Kuva 5. Authorization-otsikkokentan JSON-esitys (Simplifier 2021)

5.4 Palautuneen JSON-tiedon muuntaminen FHIR-resursseiksi

Yksilointitietojen hakuoperaatiolla palautetaan JSON-muotoinen FHIR Bundle -resurssi
haun suorittaneeseen jarjestelmaan (Simplifier 2021). Bundle-resurssilla mahdollistetaan
useamman FHIR-resurssin niputtaminen yhteen, mikéa tehostaa tietojen hallintaa ja siirtoa
terveydenhuollon tietojarjestelmissa (Health Level Seven International 2019). Reseptikes-
kuksesta palautuvassa Bundle-resurssissa on sisalla MedicationRequest-resursseja, joissa
kussakin on yhden ladkemaarayksen yksildintitiedot. Kuvassa 6 esitetdén palautuvan Bun-

dle-resurssin rakenne.
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"resourceType”: "Bundle",

“id"; "92685db@-1b58-4cea-blfa-280e83058802" , m——————— T UNNiste
"type": "searchset”, Tyyppl
:,"°:"‘1:f ? Bundlen sis3ltdmien resurssien lukum33r3
entry”:
{
"resource”: {
"resourceType”: "MedicationRequest”,
¥
T
{
"resource”: { . o Lo
"resourceType™: "MedicationRequest”, —— Bundle-resurssin sisdltamat resurssit listassa
¥
T
{
"resource”: {
"resourceType”: "MedicationRequest”,
¥
¥
]
¥

Kuva 6. Palautuvan Bundle-resurssin rakenne (mukailtu Simplifier 2021)

Reseptikeskuksesta saatu JSON-muotoinen Bundle-resurssi seka sen sisaltdmat muut re-
surssit voidaan kasitella .NET-ymparistossa HL7 FHIR C# -kirjaston (HI7.Fhir) avulla. Kir-
jasto tarjoaa valineitd resurssien luomiseen, kasittelyyn sekd muuntamiseen eri muotoihin
(Firely 2023). Kirjaston avulla on mahdollista muuntaa saatu JSON-muotoinen Bundle-re-
surssi kirjastossa maaritellyksi FHIR-resurssimuotoiseksi objektiksi. JSON-muotoisen Bun-
dlen muuntamisella objektiksi saadaan myds sen sisaltamat MedicationRequest-resurssit
automaattisesti muunnettua FHIR-resurssimuotoisiksi objekteiksi. Lopputuloksena on, etta
kaikista haussa palautuneista MedicationRequest-resursseista saadaan kerralla HI7.Fhir-
kirjaston mukaisia objekteja. Kuvio 5 havainnollistaa nyt kuvattua prosessia, missa Resep-

tikeskuksen vastauksesta haetaan yksittdinen MedicationRequest-resurssi kasiteltavaksi.
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Bundle

[JSON] s HI7.Fhir FhirJsonParser()

Bundle
(objekti)

# Haetaan yksittdinen MedicationRequest-

resurssi

MedicationRequest
(objekti) » Valmis késiteltavaksi

Kuvio 5. MedicationRequest-resurssin haku Bundlesta

Tamé& menetelméa poistaa tarpeen maaritella luokkia .NET-ymparistossa eri resursseille

erikseen, silla kayttssa on suoraan valmiin kirjaston tarjoamat luokat.
5.5 Laakemaarayksen tietojen kasittely FHIR-resurssina

MedicationRequest on FHIR-resurssi, jota kdytetddn potilaan ladkityksen maaraamiseen,
hallintaan ja dokumentointiin. Yksil6intitietojen hakuoperaation palautuksesta haettu Medi-
cationRequest-resurssi sisaltda tietoja yksittdisestd laakemaarayksesta. MedicationRe-

guest-resurssista voidaan tarkastella muun muassa lagdkemaéarayksen

e perustietoja

o tilatietoja

o |Adkkeen tietoja, annostusohjetta ja maarattyd maaraa
e potilaan tietoja

e maardajan tietoja. (Simplifier 2021.)

Laakemaarayksen tiedot 10ytyvat suoraan MedicationRequest-resurssin eri elementeista.
MedicationRequest-resurssissa on contained-elementti, joka voi sisaltdd muita FHIR-re-
sursseja. Contained-elementti voi sisaltdd esimerkiksi tiedot maaratysta ladkkeesta Medi-
cation-resurssissa (ladkeresurssi) ja potilaan tiedot Patient-resurssissa (potilasresurssi).
Talla tavalla kaikki ladkemaarayksen kasittelyssa tarvittavat tiedot ovat saatavilla suoraan

MedicationRequest-resurssista eikd erillisia muita resursseja, kuten potilasresurssia,
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tarvitse hakea erikseen muualta. MedicationRequest-resurssin tietyt elementit viittaavat
contained-elementin sisaltamiin resursseihin. Esimerkiksi MedicationRequest-resurssin
medication-elementti viittaa contained-elementin Medication-resurssiin. Kuviossa 6 on esi-
telty MedicationRequest-resurssin elementtien viittauksia contained-elementissa oleviin re-

sursseihin.

Medication

medication
subject |7

| MedicationRequest —————
' requester
I

—— PractitionerRole ——
practitioner organization

Practitioner Organization

Kuvio 6. MedicationRequest-resurssin elementtien viittaukset contained-elementin sisalta-

miin resursseihin (Kanta 2022)

Laakeméaarayksen tiedot, jotka palautuvat MedicationRequest-resurssina Reseptikeskuk-
sesta, sisaltavat huomattavan maaran resurssin laajennuksia. Talla hetkella toteutettuja
laajennuksia on yhteensa 32 kappaletta. Laajennuksista saadaan muun muassa seuraavia

tietoja:

o tieto ladkemaarayksen uusimiskiellosta
o tieto onko kyseessé pysyva laakitys

e alle 12-vuotiaan potilaan paino (Simplifier 2021).

Listat Reseptikeskuksen FHIR-toteutuksen 32 laajennuksesta loytyy Liitteista 1, 2, 3 ja 4.
Osa néista laajennuksista sisaltavat itsessaan vield laajennuksia, jolloin puhutaan alilaajen-
nuksista (subextension). Alilaajennukset tdydentavat varsinaisia laajennuksia mahdollis-
taen laajemman tiedon tallentamisen ja esittamisen laajennuksella. Alilaajennuksia ei ole

listattu edella mainituissa liitteissa.

MedicationRequest-resurssia voidaan kasitell& helposti HI7.Fhir -kirjaston avulla .NET-ym-
paristossa, kuten muitakin FHIR-resursseja. Liitteessa 5 on esitelty yksi kokonainen JSON-

muotoinen Bundle-resurssi, siséltaen yhden ladkemaarayksen tiedot MedicationRequest-
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resurssina. Kyseessa on yksinkertaisen kerran paivassa annosteltavan verenpainelaak-
keen ladkemaarays. Tasta ladkemaarayksesta voidaan hakea haluttuja tietoja suoraan Me-
dicationRequest-resurssin elementeista tai sen laajennuksista hyddyntaen HI7.Fhir -kirjas-
toa. Kyseisessa ladkemaarayksessa on hyodynnetty 22 laajennusta, jotka ovat nahtavissa

kuvassa 7.

sionNumber
ep

nentMedication

reDefinit
fin

edByPharm

Kuva 7. Ladkemaarayksesta loytyneet laajennukset

5.5.1 Laakemaarayksen tila

Laakemaarayksen tilan tiedot ovat oleellisia ladkemaarayksen hallinnan ja sille tehtavien

toimenpiteiden kannalta. Ladkemaarayksen tilan tiedoilla saadaan selville esimerkiksi:

e Onko laakemaarays aktiivinen ja mika on maarayksen tyyppi?
o Onko ladkema&arays lukittu tai varattu ja mille organisaatiolle?
o Mikéa on ladkemaarayksen toimitustila?

e Mikéa on ladkemaarayksen uusimispyynnon tila?

Naista tiedoista ladkemaarayksen aktiivisuus sekd maarayksen tyyppi saadaan suoraan
MedicationRequest-resurssin status- ja intent-elementeista. Loput tiedoista on haettavissa
laajennuksista lockStatus, reservedStatus, dispenseStatus ja renewalStatus. Kuvassa 8
nahdaan liitteen 5 mukaisen ladkemaarayksen osa tilatiedoista haettuna MedicationRe-

guest-resurssista .NET-ymparistdssa.
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:39+082 00

eptin tila kokoelma:

(itustila: 1
Toimitustila: 1
Uusimispyynndn tila: ©
: 1

Kuva 8. Ladkemaarayksen tilatietoja

Reseptin tilatietojen laajennuksissa arvot ovat saatavilla niiden code-kentista, ja niille on
vastaavuudet kaytetyssd koodistossa, josta saadaan selville arvojen merkitys. Laajennus
voi palauttaa muitakin tietoja toisissa kentissa, kuten system-kentéassa. Esimerkiksi lukitus-
tilan ja varaustilan laajennusten system-kentasta on luettavissa viittaus code-kentan kayt-
tamaan koodistoon. Lukitustilan ja varaustilan laajennuksilla on myds alilaajennukset
lockOwner ja reservedLockOwner, joista saadaan selville ladkemé&arayksen lukituksen ja

varauksen tehneen organisaation tunniste.
5.5.2 Maaratyn laakkeen tiedot

Reseptikeskuksesta saatavasta MedicationRequest-resurssin contained-elementissa on
saatavissa Medication-resurssi. Tastéa resurssista voidaan hakea ladkemaaraykselld maa-
ratyn ladkkeen tietoja. Kuvassa 9 nahdaan osa liitteen 5 mukaisen ladkemaarayksen laak-

keen tiedoista esitettynd .NET-ymparistossa.

1

Ceapae2
Gnimi: Enalapriili ja diureetit
tabletti

Kuva 9. Ladkemaarayksen laakkeen tietoja

Laakkeen ID eli VNR-numero, ATC-koodi ja sen nayttonimi sekad ladkemuoto ovat saata-

vissa suoraan Medication-resurssin yleisistd FHIR-elementeista. Ladkkeen nimi, vahvuus
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ja tuotetyyppi ovat tallennettu Medication-resurssin laajennuksiin drug, pharmaceutical-

ProductStrength ja typeOfMedicinalProduct.

5.5.3 Annostus

MedicationRequest-resurssin avulla on mahdollista hakea lagdkemaéarayksen annostus ra-
kenteisena Reseptikeskuksesta. Annostuksen tiedot saadaan dosagelnstruction-elemen-
tistd. Tama elementti sisaltdd myos lukuisia alielementtejd ja laajennuksia, joita voidaan
kayttaa tarvittaessa erilaisten annosohjeiden rakenteistamiseen. Muun muassa bounds-
Duration-alielementti on kdyttssa vain, jos ladkkeen annostuksen aikaa on rajoitettu annos-
tusohjeessa. Esimerkiksi "10 paivan ajan” -annostusohjeessa voidaan tieto "10” ja "paiva”

tallentaa kyseiseen alielementtiin.

Taulukossa 1 esitellaan liitteen 5 mukaisen ladkemaarayksen rakenteisen annostuksen
muodostamista. Annostuksen tekstimuotoinen ohje ”1 tabletti aamulla” saadaan
dosagelnstruction-elementin text-alielementistd. Rakenteisen annostuksen tiedot saadaan

dosagelnstruction-elementin eri alielementeista.

Elementti Kentta Tarkoitus Arvo
doseQuantity value annoksen méaara 1
doseQuantity unit annoksen yksikko tabletti
repeat frequency antotiheyden maara 1

repeat period antotiheyden jakso 1

repeat periodUnit antotiheyden yksikkd d

repeat when vuorokauden aika MORN.early

Taulukko 1. 1 tabletti aamulla

Tilanteessa, jossa ladkemaarayksen annostusohje eroaa esimerkiksi aamuisin ja iltaisin,
esiintyy dosagelnstruction-elementista useampi ilmentyméa MedicationRequest-resurs-
sissa. Yksi dosagelnstruction-elementti kuvaa aamun annostuksen ja toinen elementti illan
annostuksen. Kuvassa 10 esitellaan tallaisen ladkemaarayksen rakenteista annosta .NET-

ymparistossa.
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Vapaan tekstin ohjeet:
2 tablettia aamulla ja 1 tabletti illalla 6 paivan ajan
tdhan tulee k tohjeen lisatieto

1.2.246.537.6.138.202001 Aamun annostusohje

Milloin? MORN &
Rajatulle ajalle
Raj jalle

tabletti . lllan annostusohje

Antotihey
Milloin?

Kuva 10. 2 tablettia aamulla ja 1 tabletti illalla 6 paivan ajan

5.5.4 Toimitustiedot

Laadkemaarayksen toimitustiedot sisdltavat tietoja muun muassa madarattyjen ladkepak-
kausten koosta ja lukumaarasta, maaratysta kokonaismaarasta seka ladkemaarayksesta
tehdyista ladketoimituksista. Toimitustiedot ovat saatavissa MedicationRequest-resurssin

dispenseRequest-elementin alielementeissa ja laajennuksissa.

Laakemaarayksen toimitustiedoissa voitaisiin FHIR-standardin mukaan hyédyntdd myos
MedicationDispense-resurssia, mutta tima ei ole ainakaan viela kaytossa Reseptikeskuk-
sen FHIR-toteutuksessa. MedicationDispense-resurssi kuvaa ladkkeiden toimittamista po-
tilaille ja se on tyypillisesti apteekkijarjestelmien vastaus ladkemaaraykseen. (Health Level

Seven International 2019; Simplifier 2021.)
5.5.5 Potilaan ja ladkarin tiedot

Potilaan ja ladkarin tiedot saadaan MedicationRequest-resurssin contained-elementin si-
saltamista Patient- ja Practitioner-resursseista. Molemmissa resursseissa on hame-ele-
mentti, joka siséltéa henkildiden nimitiedot. Name-elementissa hyddynnetdéan myos HL7:n

yllapitdmaa humanname-own-name-laajennusta.



29

Patient-resurssissa on nimitietojen liséksi tunnisteena potilaan henkilétunnus seka tieto po-
tilaan syntymaajasta. Practitioner-resurssissa on nimitietojen lisaksi tieto SV-numerosta
sekd ammattipatevyydesta. Kuvassa 11 esitellddn Liitteen 5 mukaisen ladkemaarayksen

potilaan ja laékarin tietoja.

Potilaan tiedot Patient resurssista:
Etunimet: Pirjo-Leena Valma
Sukunimi:
imi: Pirjo-Leena
= 3 5-85-82
B28535-988C
Potilas OID: urn:oid:1.2.246.21

M&&rd&jan tiedot Practitioner resurssista:
Etunimet: Aili
Sukunimi:

4 etunimi: Aili
632763
urn:oid:1.2.24¢
Ammattipdtevyys: 4
Ammattipatevy)

Kuva 11. Potilaan ja ladkarin tietoja
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6 Yhteenveto ja pohdinta

Taman tyon tavoitteena oli tutkia, miten terveydenhuollon potilastietojarjestelmassa voi-
daan kayttaa hyodyksi Kannan Reseptikeskuksen FHIR-toteutettuja ladkemaarayksia. Tata
varten kehitettiin .NET-ymparistossé konsolisovellus, joka analysoi Reseptikeskuksen laa-
kemaaraysten yksildintitietoja ja niiden palautusrajapintaa. Sovelluksen avulla on mahdol-
lista suorittaa kyselyita ladkemaaraysten tietoihin potilaan henkilotunnuksen perusteella,
muuntaa paluusanomat JSON-formaatista FHIR-resurssien mukaisiksi objekteiksi ja tutkia

niiden tietoja, mukaan lukien laajennuksia.

Opinnaytetyd on edistanyt ymmarrysta FHIR-standardista seké& Reseptikeskuksen FHIR-
toteutuksesta. Toteutetulla sovelluksella voidaan havainnollistaa niita asioita, joita tulee ot-
taa huomioon, kun ladkemaarayksia aletaan kasittelemaéan FHIR-standardin mukaisina re-
sursseina. Naméa asiat huomioon ottaen voidaan todeta, etta tydssa on paasty tavoittee-

seen.

Sovellus on hyddyllinen tydkalu terveydenhuoltojarjestelmien kehittdjille, kun he integroivat
Reseptikeskuksen FHIR-toteutuksia omiin jarjestelmiinsd. Sovelluksen avulla voidaan hel-
pottaa ladkemaaraysten tietojen yhteensovittamista jarjestelmien olemassa oleviin tietora-
kenteisiin, tehda kyselyita l|adkemaaraysten tietoihin ja analysoida paluusanomien raken-
teita FHIR-standardin mukaisesti. Jatkossa sovellusta voitaisiin laajentaa kasittelemaan
muitakin FHIR-toteutuksen resursseja, mika lisaisi sen soveltuvuutta ja hyodyllisyytta laa-

jemmissa yhteyksissa.

Tyon etenemista tuki FHIR-standardin selkea dokumentaatio ja HL7.Fhir C# -kirjasto, jotka
helpottivat sovelluksen kehittamista. Haasteeksi muodostui Reseptikeskuksen Medication-
Request-resurssin monien laajennusten tietojen hakeminen, mutta kerran ratkaistuna, sa-

maa metodia voitiin soveltaa kaikkiin laajennuksiin.

Reseptikeskuksen FHIR-toteutus sisdltéda useita Kanta-spesifeja laajennuksia, jotka nou-
dattavat FHIR-standardin periaatteita. Kuitenkin laajennusten runsas kayttd voi aiheuttaa
vaikeuksia resurssien kasittelyssé ja heikentaa jarjestelmien yhteentoimivuutta. On suosi-
teltavaa hyodyntaa FHIR:n peruselementteja ja yleisesti kaytettyja laajennuksia, jotta var-
mistetaan jarjestelmien yhteentoimivuus ja helpotetaan niiden yllapitoa. Kanta-spesifisten
laajennusten kayttd voi johtua pyrkimyksesta siirtdd olemassa olevia ladkemaaraysten ra-
kenteita suoraan FHIR-standardiin, mutta toinen lahestymistapa olisi muokata naita raken-
teita enemman FHIR-standardin mukaisiksi. Tama saattaisi ehkaista ongelmia FHIR:n tule-
vassa kehityksessa. FHIR-standardin tavoitteena on edistaa jarjestelmien, tietojen selkey-

den ja ammattilaisten valista yhteentoimivuutta. Vaikka Kannan ja Reseptikeskuksen FHIR-
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kehitys ovat vasta alkuvaiheessa, standardin laajempi kayttdonotto Suomessa on jarjestel-

mien yhteentoimivuuden kannalta positiivista.
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Liite 1. MedicationRequest juuren laajennukset (tilanne 29.10.2023)

Laajennuksen URL (id)

http://resepti.kanta.fi/Structure Definition/extension/laajen-
nuksenNimi

Laajennuksen nimi

Laajennuksen kuvaus

neRep

permanentMedication

prescriptionSavedByPhar-
macy

renewalStatus

reservedStatus

usage
versionNumber

dispenseStatus

dosagelfNeeded

doseDispensing

lockStatus

medicineld

Tieto siitd, sisaltddkd resepti hoidollisesta syysta tehdyn
uudistamiskiellon.

Tieto siitd, onko kyseesséa pysyva ladkitys (jatkuva / tois-
taiseksi voimassa oleva).

Apteekissa tallennettu ladkemaarays Sahkoinen laake-
maarays - Apteekissa tallennettu ladkemaarays -koodiston
mukaan.

Laakemaarayksen uusimispyynnon tila

Varauksen tilatieto ja varauksen tehneen organisaation -
tieto (OID).

Maaratyn ladkkeen kayttotarkoitus.
Reseptiasiakirjan versiointinumero.

Toimituksen tilatieto ja toimituksen tilatietomuutoksen
teksti.

Tieto siitd, otetaanko maaratyn ladkkeen annokset tarvit-
taessa Huom. Tekninen apukentta.

Laakkeen maaraajan kirjaama tieto siita, annosjaellaanko
talla reseptilla maaratty 1aake.

Lukituksen tilatieto ja lukituksen tehneen organisaation -
tieto (OID).

Maaratyn ladkkeen yksiliva tunniste ja maaratyn ladk-
keen osatunniste

(Simplifier 2021)




Liite 2. MedicationRequest dosagelnstruction-elementin laajennukset (tilanne 29.10.2023)

Laajennuksen URL (id)

http://resepti.kanta.fi/Structure Definition/extension/laajen-
nuksenNimi

Laajennuksen nimi

Laajennuksen kuvaus

onlyTextDosagelnUse

sic

medicinePauselnterval

boundsDurationStartDate

boundsRangeStartDate

weightPatientUnder12Year-
sOld

Tieto siitd, onko maaratyn ladkkeen annostusohje kaytta-
jan vapaamuotoisena tekstind kirjaama eika rakenteisia
annostustietoja ole tallennettu.

Tieto siita, onko ladkema&arays tarkoituksellisesti maaratty
kirjoitetulla tavalla, eika maaraysta tule kyseenalaistaa.

Ajanjakso, jolloin maaratty ladke on tauolla.

Annostelukauden alkuaika, kun kesto on annettu vakioar-
volla

Annostelukauden alkuaika, kun kesto on annettu vaihtelu-
valilla.

Tieto potilaan painosta ja painon yksikdstd Huom. Tieto on
pakollinen alle 12-vuotiailla potilailla. Voidaan kirjata myds
vanhemmilla potilailla silloin, kun se ladkkeen maaraami-
sen kannalta on tarpeellista.

(Simplifier 2021)




Liite 3. MedicationRequest dispenseRequest-elementin laajennukset (tilanne 29.10.2023)

Laajennuksen URL (id)

http://resepti.kanta.fi/Structure Definition/extension/laajen-
nuksenNimi

Laajennuksen nimi

Laajennuksen kuvaus

package

prescriptionType

previousDispense
realDispenseStatus

totalAmount

validityTime

dispenseEffectiveTime

drugPrescribedQuantity-
Text

drugRemainingQuantity-
Text

Kun maaratyn maaran esittamistapa on 1 (=pakkaus).

Tieto maaratyn ladkemaaran esittamistavasta reseptilla.
Sahkoinen ladkemaarays - Maaratyn maaran esittdmis-
tapa -koodiston mukaan.

Edellinen toimitettu maara, jonka apteekki on ilmoittanut.
Todellinen toimitustila

Kun maaratyn maaran esittamistapa=2 (kokonaismaara).
Laakemaarays tehty kokonaismaaralla.

Kun maaratyn maaran esittamistapa=3 (laékehoidon kes-
toaika). Maarataan ladketta tietylle ajalle. Maaratyn laak-
keen maara, jonka potilas tarvitsee méaaratyn ajanjakson
aikana, esimerkiksi 1 vuoden aikana kaytossa tarvittava
ladkemaara Huom. Tietokenttaa tulee kayttaa ainoastaan
silloin kun tarvittavaa maaraa ei pystyta etukateen arvioi-
maan, esimerkiksi ruokailun yhteydessa kaytettava vaihte-
leva annos insuliinia tai kohtausten yhteydessa kaytettava
astmalaake.

Toimituksen ajankohta (viimeisen toimituksen péiva-
maara)

Laakkeen maaratty maara tekstina

Jaljella oleva ladkkeen maara tekstind, jonka apteekki on
ilmoittanut.

(Simplifier 2021)




Liite 4. Medication-resurssin laajennukset (tilanne 29.10.2023)

Laajennuksen URL (id)

http://resepti.kanta.fi/Structure Definition/extension/laajen-
nuksenNimi

Laajennuksen nimi

Laajennuksen kuvaus

pharmaceutical-
ProductStrength

typeOfMedicinalProduct
drug

CNSdrug

narcotic

Valmisteen vahvuus ja yksikkd tekstina

Valmisteen laji

Valmisteen nimi tai jos VNR on annettu, niin VNR-numeron
mukainen ladkevalmisteen kauppanimi.

PKV-laake

Huume

(Simplifier 2021)




Liite 5. Esimerkki Reseptikeskuksen yksilGintitietojen haun palautuksesta JSON-muodossa

{
"resourceType": "Bundle",
"id": "b4ebb4e7-ab7e-449e-8cd3-4ff025f7al6c”,
"type": "searchset",
“total": 1,
"entry": [
{
"resource": {
"resourceType": "MedicationRequest",
"id": "1.2.246.10.11111111.93001.2021.11635860139390123",
"contained": [
{
"resourceType": "Medication",
"id": 1",
"extension": [
{

"url": "http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/drug",
"valueString": "RENITEC COMP"

s
{
"url": "http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/typeOfMedicinalProduct”,
"valueCoding": {
"system": "urn:0id:1.2.246.537.6.604.2014",
"code"
}
s
{
"url": "http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/pharmaceuticalProductStrength”,
"valueString": "20/12,5 mg"
}
5
"identifier": [
{
"system": "urn:oid:1.2.246.537.6.55.2004",
"value": "446393"
}
1,
"code": {
"coding": [
{
"system": "urn:oid:1.2.246.537.6.32.2007",
"code": "C@9BA@2",
"display": "Enalapriili ja diureetit"
}
]
1,
"form": {
"text": "tabletti"
}
1,
{
"resourceType": "Patient",
"id": 2",
"identifier": [
{
"system": "urn:oid:1.2.246.21",
"value '920535-900C"
}
1,
"name": [
{
"use": "official",
“"family": "virta",
" _family": {
"extension": [
{
"url": "http://hl7.org/fhir/StructureDefinition/humanname-own-name",
"valueString": "virta"
}
]
s
"given": [
"Pirjo-Leena",
"Valma"
]
1,
{
"use": "nickname",
"given": [
"Pirjo-Leena"
]
}
1,
"birthDate": "1935-05-02"
s
{

esourceType": "PractitionerRole",
d": "3",

"practitioner":
"reference":

1,
"organization":
"reference": "#5"

}
s



"resourceType": "Practitioner",
"id": "4",
"identifier": [
{
"system": "urn:oid:1.2.246.537.25",
"value": "@32763"
}
1,
"name": [
{
"use": "official",
“"family": "Seppa",
" _family": {
"extension": [
{
"url": "http://hl7.org/fhir/StructureDefinition/humanname-own-name",
"valueString": "Seppad"
}
]
s
"given": [
"Aili"
]
s
{
"use": "nickname",
"given": [
"ALli"
]
}
B
"qualification": {
"code": {
"coding": [
"system": "urn:0id:1.2.246.537.6.140.2008",
“code": "034"
}
]
}
}
s
{
"resourceType": "Organization",
"id": "5",
"identifier": [
"system": "urn:ietf:rfc:3986",
“value": "urn:oid:1.2.246.10.1602257.10.1"
}
1,
"name": "Testi terveysasema",
"partof": {
"reference": "#6"
}
s
{
"resourceType": "Organization",
"id": "6",
"identifier": [
{
"system": "urn:ietf:rfc:3986",
"value": "urn:oid:1.2.246.10.1602257.10.1"
}
]
}
1,
"extension": [
{
"url": “"http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/versionNumber",
"valuePositiveInt": 1
1,
{
"url": “"http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/neRep",
"valueBoolean": false
1,
{
"url": "http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/permanentMedication",
"valueBoolean": false
1,
{
"url": "http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/usage",
"valueString": "Verenpainelddke."
1,
{
"url": "http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/doseDispensing",
"valueBoolean": false
1,
{
"url": "http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/dispenseStatus"”,
"extension": [
{
"url": "dispenseStatus",

"urn:oid:1.2.246.537.5.40123.2006",



s
{
"url": "http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/reservedStatus”,
"extension": [
{
"url": "reservedStatus",
"valueCoding": {
: "urn:0id:1.2.246.537.5.40122.2006",
}
}
]
s
{
"url": “"http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/lockStatus",
"extension": [
{
"url": "lockStatus",
"valueCoding": {
1,
{
'urn:0id:1.2.246.537.5.40106.2006",
ngn
}
s
{
"url": "http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/prescriptionSavedByPharmacy",
"valueCoding": {
"urn:o0id:1.2.246.537.5.40303.201501",
npn
}
s
{
"url": “"http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/medicineId"”,
"extension": [
"url": "medicineId",
"valueIdentifier": {
"system": "urn:ietf:rfc:3986",
"value": "1.2.246.10.11111111.93001.2021.11635860139390123.0"
}
s
{
"url": "medicineIdPart",
"valuePositiveInt": 1
}
]
1,
{
"url": “"http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/dosageIfNeeded",
"valueBoolean": false
}
B
"identifier": [
{
"system": "http://resepti.kanta.fi/fhir/id/id",
"value": "urn:0id:1.2.246.10.11111111.93001.2021.11635860139390123"
1,
{
"system": "http://resepti.kanta.fi/fhir/id/setId",
"value": "urn:0id:1.2.246.10.11111111.93001.2021.11635860139390123"
}
B
"status": "active",
"statusReason": {
"coding": [
{
"system": "urn:oid:1.2.246.537.5.40105.2006",
"code": '
}
]
1,
"intent": "order",

"category": [

"coding": [
{
"system": "urn:o0id:1.2.246.537.6.605.2014",
"code": "
}
]
}
1,
"medicationReference": {
"reference": "#1"
1,
"subject": {
"reference": "#2"
1,
"authoredOn": "2021-11-02T15:35:39+02:00",

"requester": {



"reference": "#3"

s
"dosageInstruction": [
{
"extension": [
{
"url": "http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/sic",
"valueBoolean": false
s
{
"url": "http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/weightPatientUnderi2YearsOld",
"valueQuantity": {
"unit": "kg",
"value": 45
}
s
{
"url": "http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/onlyTextDosageInUse",
"valueBoolean": false
}
1,
"text": "1 tabletti aamulla",
"additionalInstruction": [
"text": "kadyttoohjeen lisdtieto tahan"
}
1,
"timing": {
"repeat": {
"boundsPeriod": {
"start": "2020-11-20"
5
"frequency": 1,
"period": 1,
"periodunit": "d",
"when": [
"MORN.early"
]
}
1,
"asNeededBoolean": false,
"route": {
"coding": [
"system": "urn:oid:1.2.246.537.6.1403.202001",
"code": "1055"
}
]
1,
"doseAndRate": [
{
"doseQuantity": {
"value": 1,
"unit": "18",
"urn:oid:1.2.246.537.6.138.202001",
"code": "18"
}
}
]
}
1,
"dispenseRequest”: {
"extension": [
{
"url": “"http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/prescriptionType",
"valueCoding": {
"system" urn:o0id:1.2.246.537.5.40100.2006",
"code":
}
}s
{
"url": "http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/package",
"extension": [
"url": "packageAmount",
"valuePositiveInt": 1
1,
{
"url": "packageFactor",
"valuePositiveInt": 1
}s
{
"url": “"packageSizeText",
"valueString": "98 fol"
}
]
1,
{
1,
{
"url": "http://resepti.kanta.fi/StructureDefinition/extension/drugPrescribedQuantityText",
"valueString": "1X98 fol"
}



"validityPeriod": {
"end": "2023-11-02T15:35:39+02:00"
}

1,

"substitution": {
"allowedBoolean": true

}

}
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