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Salassapitoa terveydenhuollossa saatavat useat lait. Siihen liittyy useita vaikeita
eettisia kysymyksid. Maahanmuuttajaopiskelijat kuvasivat tilanteita, joissa sa-
lassapitovelvollisuus oli heidan mielestdan epaselva. Haasteellisia esimerkkita-
pauksia olisi hyva jakaa koulussa muidenkin opiskelijoiden pohdittavaksi.

Maahanmuuttajaopiskelijat arvioivat, etta heilla oli riittavasti tietoa salassapidos-
ta, mutta sellaisiakin aiheita 10ytyi, jossa tiedot olivat vahaisempia. Puutteellista
tietoa oli erityisesti alaikaisiin liittyvassa salassapidossa seké salassapitovelvol-
lisuuden kestossa. He kuvasivat avoimiin kohtiin vaikeita eettisia aiheita, joista
he toivoisivat lisdopetusta. Maahanmuuttajaopiskelijat kertovat oppivansa sa-
lassapidosta parhaiten luennoilla sekd case-tapauksilla harjoittelemalla.

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata Diakonia-ammattikorkeakoulun maa-
hanmuuttajaopiskelijoiden tietoja salassapidosta terveydenhuoltoalalla seka
siitd, miten salassapitoa opetetaan koulutuksen aikana. Opinnaytetyon tavoit-
teena oli kiinnittdd huomiota salassapito-opetukseen terveysalan koulutukses-
sa, jotta kaikki tulevat terveydenhuollon ammattilaiset saisivat riittdvan hyvan
tietotaidon salassapitoon liittyvien lakien normistosta. Opinndytetyon aiheen
tarjosi HUS Peijaksen sairaalan kliininen opettaja Margit Eckardt.

Aineisto keréttin Webropol-kyselynd Diakonia-ammattikorkeakoulun maahan-
muuttajaopiskelijoilta. Kyselyyn vastaajia oli 16. Kyselylomake sisélsi 24 struktu-
roitua ja kaksi avointa kysymysta. Aineiston analysoinnissa kéaytettiin apuna
Webrobol-ohjelmaa.

Asiasanat: salassapitovelvollisuus, maahanmuuttajatausta, opiskelijat, opiskelu,
terveydenhuolto, lainsaadanto, kvantitatiivinen tutkimus



ABSTRACT

Pasanen Sini. Immigrant students and the confidentiality in health care. 52p. 2
appendices. Language: Finnish. Helsinki, August 2013.

Diaconia University of Applied Sciences. Degree Programme in Nursing, Option
in Public Health Care. Degree: Publig Health Nurse.

The purpose of the study was to examine immigrant students’ perceptions of
confidentiality in health care. The aim of study was to get ideas for developing
confidentiality instructions in Diaconia University of Applied Sciences. Topic of
the thesis was commissioned by Peijas Hospital.

The study is quantitative. As the sample were immigrant students of Diaconia
University of Applied Sciences. The sample size was 16 students. Material of
the study was collected by Webropol query. The survey had 24 structured ques-
tions and two open-ended questions. The structured responses were analyzed
by using Webropol software and the open-ended questions were analyzed by
using themes.

The study results showed that immigrant students mostly had good knowledge
of confidentiality. The most difficult questions in confidentiality were related to
minors. Another difficult subject was how long confidentiality remains after an
employment. When asked about best practices to learn about confidentiality,
lectures and case studying were most popular.

Confidentiality is regulated by several laws and it includes many ethical ques-
tions. In open-ended questions the respondents described many relevant ex-
amples where aspect of confidentiality has been unclear. It would be useful to
deal with described examples during education.

Keywords: confidentiality, immigration, students, health care, legislation, quanti-
tative study
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1 JOHDANTO

Maahanmuuttajien maara on lisdantynyt Suomessa viime vuosina. Vuonna
1990 maassamme oli 25 000 aidinkielenaan vierasta kieltd puhuvaa ihmista,
kun vuonna 2009 méaara on ylittanyt jo 200 000 henkilon rajan. (Tilastokeskus
2011.) Maahanmuuttajavaesttn kasvaessa maahanmuuttajaopiskelijoiden maa-
ra myos ammattikorkeakouluissa kasvaa. Vuonna 2012 Diakonia-
ammattikorkeakoulun opiskelijoista 16 prosenttia puhui aidinkielend&an muuta
kuin suomenkieltd (Suikkala 2012). Hoitotyon koulutuksessa monikulttuurisuus
on ilmiéna vield nuori ja maahanmuuttajaopiskelijat ovat tuoneet haasteita myos
opetuksen suunnitteluun (Tamminen 2011, 2). Partanen-Rytilahden pro gradun
mukaan maahanmuuttajien oppimista haitanneista tekijoista merkittdvimpia on
puutteellinen kielitaito. Tulevaisuudessa terveydenhuoltoalalla tydskentelee yha

enemman maahanmuuttajia.

Salassapito on tarkea eettinen aihe, jota ohjaavat useat eri lait. Terveydenhuol-
lossa asiakassuhteiden perustana on tiedon luottamuksellisuus ja salassapito-
velvollisuus (Pahlman 2010, 11). Sairaanhoitajien eettisissa ohjeissa ohjataan
sairaanhoitajia pitamaan potilaan luottamukselliset tiedot salassa (Sairaanhoita-
jaliitto i.a.). Sairaanhoitajien ammatillisissa kompetensseissa edellytetaan myds
sairaanhoitajilta taitoa dokumentoida potilasasiakirjojen ja potilastietojen edellyt-
taman tietosuojan ja turvan mukaisesti (Diak i.a. sairaanhoitajan kompetenssit).
Viimevuosina opiskelijoiden vastuu on kasvanut, kun opiskelijat saivat omat
kayttajatunnuksensa potilastietojarjestelmiin ja paasevat nain helposti esimer-

kiksi lukemaan heille kuulumattomia asioita. (Eckardt 2012.)

Opinnaytetydssani tutkin Diakonia-ammattikorkeakoulun maahanmuuttajaopis-
kelijoiden tietamysta salassapidosta terveydenhuollossa. Kyselyssa tutkin kuin-
ka maahanmuuttajaopiskelijat ymmartavat viittd merkittdvaa terveydenhuollon
salassapitoa ohjaavaa lakia. Lakitekstit ovat usein vaikeaselkoisia ja niita voi
olla vaikeaa ymmartaa. Usein aidinkielenaan suomea puhuvankin on vaikeaa

ymmartaa mita laissa sanotaan. Lisaksi selvitan opinnaytetydssani, kuinka



maahanmuuttajaopiskelijat  kokevat salassapito  opetuksen  Diakonia-
ammattikorkeakoulussa ja millaista opetusta he toivoisivat aiheesta.

Opiskelijoiden arviointeja salassapito tietoudesta keraan Webropol-kyselylla.
Aihe on HUS/HYKS Peijaksen sairaalan tilaama. Olen valinnut aiheen, koska
salassapito terveydenhuollossa on ajankohtainen ja tarkead eettinen aihe ja
kaikkien terveysalalla tydskentelevien tulee tietaa siihen liittyva normisto. Halu-
an olla mukana myds kehittdméasséa salassapitoon liittyvad opetusta selvittamal-

|&, millaista opetusta maahanmuuttajaopiskelijat toivoisivat salassapidosta.



2 MAAHANMUUTTAJAT

Maahanmuuttoviraston mukaan maahanmuuttaja on yleiskasite, joka koskee
kaikkia eri perustein maasta toiseen muuttavia henkildita (Maahanmuuttovirasto
2009). Maahanmuuttajilla tarkoitetaan paluumuuttajia, pakolaisia, siirtolaisia,
tietyissa tapauksissa myds turvapaikanhakijoita seka kaikkia niita henkil6ita,

jotka ovat muuttaneet pysyvasti maahan syysta tai toisesta (Myllyméaki 2008, 4).

Pakolaisten oikeusasemaa koskevassa yleissopimuksessa maaritellaan pako-
lainen henkiloksi, jolla on perusteltua aihetta pelata joutuvansa vainotuksi us-
konnon, kansallisuuden, rodun, tiettyyn yhteiskuntaluokkaan kuulumisen tai po-
liittisen mielipiteen johdosta. Pakolainen oleskelee muualla kuin kotimaassa
eika uskalla tai on kykenematon turvautumaan oman maansa suojaan eika voi
edelld mainittujen seikkojen vuoksi palata kotimaahansa. (Pakolaisten oikeus-
asemaa koskeva yleissopimus 77/1968.) Siirtolainen on henkild, joka muuttaa
toiseen maahan pysyvasti hankkiakseen siella toimeentulonsa. Paluumuuttajal-
la tarkoitetaan ulkosuomalaista henkiloa, joka on jonkin aikaa asunut Suomen
rajojen ulkopuolella ja palaa takaisin Suomeen. Paluumuuttaja voi olla myds
henkil®, jonka vanhemmista toinen on ollut Suomen kansalainen. Turvapaikan-
hakijalla tarkoitetaan puolestaan henkil6a, joka hakee suojaa ja oleskeluoikeutta
vieraasta maasta. Hakijalle voidaan turvapaikkahakemuksen perusteella myon-
taa pysyva tai maardaikainen oleskelulupa. Hakija voidaan kaannyttda maasta,
mikali hakemus todetaan perusteettomaksi. Liséksi maassamme oleskelee suu-
r joukko ulkomaalaisia, kuten vaihto-opiskelijoita, siirtotyovakea ja turisteja
maaraaikaisella oleskeluluvalla tai turistivisumilla. Maahanmuuton syyt eroavat
toisistaan hyvin paljon. Toiset ovat tulleet vapaaehtoisesti esimerkiksi rakkau-
den tai koulupaikan vuoksi, kun taas toiset ovat tulleet pakon vuoksi esimerkiksi

pakoon kotimaansa levottomuuksia. (Myllymaki 2008, 4-5.)

Maahanmuutto Suomeen on lisaantynyt viime vuosina. Vuoden 2010 lopussa
vieraskielisten osuus vaestostamme oli 4,2 prosenttia. Maahanmuuttajat ovat
vaikuttaneet ikarakenteeseemme, silla maahanmuuttajien joukossa on paljon

nuoria. (Rapo 2012.) 1990-luvun loppupuolella maahanmuuttajien joukossa oli
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paljon lapsiperheitd. Lapsien kasvaessa maahanmuuttajataustaisten opiskelijoi-
den maard tulee kasvamaan ammattikorkeakouluissa. (Tamminen 2011, 5.)
Suomeen on tullut eniten maahanmuuttajia Venajalta, Virosta, Ruotsista ja So-

maliasta (Tamminen 2011, 3).

2.1 Maahanmuuttajaopiskelijat

Hoitotyon koulutuksessa monikulttuurisuus on viela ilmién& nuori. Maahanmuut-
tajaopiskelijat ovat tuoneet haasteita opetuksen suunnitteluun, opettamiseen ja
muuhun koulutyéhon. Hoitotyon opetuksessa on monia vahvasti suomalaiseen
kulttuuriin ja arvomaailmaan liittyvia ratkaisuja ja kaytanteitd. (Tamminen 2011,
2.) Ristiriitatilanteita ja kulttuurien térmaysta tulee, kun toisenlaisesta koulukult-
tuurista ja toisenlaisten kulttuuristen mallien maista tulevat maahanmuuttajat
integroituvat koulutusjarjestelmadmme. Maahanmuuttajat tulevat usein kollektii-
visista eli yhteisoéllisista maista, joissa opetuksessa kaytetddn perinteisia beha-
vioristisia menetelmia. Niille tyypillisia piirteitd ovat opiskelijoiden ryhmavastuu,
opettajakeskeiset opetusmenetelmat, usko opettajan kaikkitietavyyteen, sosiaa-
lisen nousun tavoittelu koulutuksen kautta ja tekeminen oppimisen tavoitteena.
Suomen individuaalisessa kulttuurissa on tyypillistd puolestaan oppijakeskeiset
oppimismenetelmat, elinikdinen oppiminen, oppimaan oppiminen kasvatuksen
padmaaranda, opiskelijoiden oma-aloitteisuus, hyoddyn tavoittelu, tasavertaisuus
opettajan ja opiskelijoiden valilla sekad opiskelijoiden ohjaaminen tiedon lahteille.
Suomalaisen hoitoty6én koulutuksen oppimiskéasitys pohjautuu humanistiseen
oppimiskasitykseen, jonka taustalla on elinikdisen oppimisen kasitys. (Tammi-
nen 2011, 3-4.)

Muutamassa tutkimuksessa on todettu maahanmuuttajaopiskelijoiden oppimista
edistavia ja hidastavia tekijoitd. Naissa tutkimuksissa puutteellinen suomen kie-
len taito nousi esille. Lakitekstit ovat usein suomea aidinkielenaankin puhuvalle
opiskelijalle vaikeaselkoisia teksteja. Opiskelijan, jolla on puutteellinen kielitaito,
voi olla hyvin vaikeaa saada lakiteksteista selvaa. Partanen-Rytilahti tutki pro
gradu-tydssadn maahanmuuttajasairaanhoitajien ammatillista kasvua ja heidan

kehitysta edistavia ja estavia tekijoita Suomessa kaydyn patevoitymiskoulutuk-
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sen aikana. Tutkimuksen mukaan yksi merkittavimmista oppimista haitanneista
tekijoista oli suomen kielen vaikeudet opiskelussa ja tydssa. Erityisesti opiske-
luiden alkuvaiheessa puutteellinen suomen kielen taito vaikeutti opinnoissa ete-
nemista merkittavasti. (Partanen-Rytilahti 2008, 50.) Laaksosen (2007,6) tutki-
muksen mukaan maahanmuuttajaopiskelijoiden mielesta suurimpia koulunkayn-
tiin liittyvistd haitoista on suomen kielesta aiheutuneet ongelmat. Soinne tutki
(2005, 46) EU- tai ETA- maiden ulkopuolella tutkintonsa hankkineiden sairaan-
hoitajien patevoitymiskoulutuksessa hoitamaan oppimista ja sita estavia ja edis-
tavia tekijoitd. Eniten opiskelua haittaavia tekijoita olivat puutteellinen suomen
kielen taito sek& ennakko-odotuksista poikkeava opiskeluprosessi.

2.2 Maahanmuuttajaopiskelijat Diakonia-ammattikorkeakoulussa

Diakonia-ammattikorkeakoulu (Diak) on valtakunnallinen ammattikorkeakoulu
(Diakin opinto-opas 2006—-2007,7). Diakissa voi suorittaa viisi eri ammattikor-
keakoulututkintoa sek& kaksi ylemman ammattikorkeakoulututkinnon koulutus-
ohjelmaa. Diakista valmistuu sairaanhoitajia, terveydenhoitajia, sosionomeja,
diakoneja, diakonissoja, viittomakielentulkkeja sekéa puhuttujen kielten tulkkeja.
(Diakonia-ammattikorkeakoulu i.a.) Diakin opiskelijoista noin 35 prosenttia opis-
kelee kelpoisuuden myos kirkon diakonian ja nuorisotyon tehtaviin. Diakissa
jarjestetddn myos avoimen ammattikorkeakoulun opintoja seké erilaisia lisa- ja

taydennyskoulutuksia tydelamassa toimiville. (Diakin opinto-opas 2006—2007.)

Diakonia-ammattikorkeakoulussa jarjestetédn myods patevoitymiskoulutusta.
Patevoitymiskoulutuksen lahtokohtana on patevoittdd aikaisemmin ulkomailla
hankittu terveydenhuoltoalan koulutus vastaamaan suomalaisen sairaanhoitaja-
tutkinnon vaatimuksia. Tassa koulutusohjelmassa on keskeista opintojen henki-
|I6kohtainen suunnittelu, jossa otetaan huomioon opiskelijan aikaisempi tydko-
kemus ja koulutus. Patevditymiskoulutukseen kuuluu nelja harjoittelujaksoa se-
k& opinnaytetyon tekeminen. (Pullinen & Savolainen 2009, 9.)

Orientoivat opinnot muodostuvat ensimmaisen lukuvuoden aikana orientoivista

ja koulutusohjelmaan kuuluvista opinnoista. Koulutusohjelman opinnot hyvaksy-
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taan opiskelijalle tutkintoon kuuluviksi opinnoiksi. Orientoivat opinnot ovat laa-
juudeltaan 30 opintopistettd. Orientoivien opintojen tavoitteena on parantaa
opiskeluvalmiuksia sekéa opiskelijan suomen kielen taitoa. Koulutuksessa ope-

tuskielena on suomi. (Maahanmuuttajille suunnatut orientoivat opinnot i.a.)

Diakonia-ammattikorkeakoulun arvopohja pohjautuu kristinuskoon ja Raamat-
tuun (Ritokoski & Valtonen 2003, 16). Diakin perusarvoja ovat kristillinen la-
himmaisenrakkaus, sosiaalinen oikeudenmukaisuus ja avoin vuorovaikutus
(Diakin opinto-opas 2006—2007, 7-8.). Diakin arvopohja nakyy myos opintojen
sisallossa. Perusopinnoissa perehdytaan etiikkaan, aatevirtauksiin ja ihmiskasi-
tyksiin seka teologiaan ja kristillisen uskon peruskysymyksiin riippumatta siita,

minka tutkinnon opiskelija suorittaa. (Ritokoski & Valtonen 2003, 17.)

Diakonia-ammattikorkeakoulun Helsingin toimipaikassa opiskelijoista 16,3 pro-
senttia puhuu aidinkielenddn muuta kuin suomea. Opiskelijoissa on yli 30 eri
kielen edustajaa. Diakonia-ammattikorkeakoulun Helsingin toimipaikka jarjestaa
maahanmuuttajataustaisille sairaanhoitajille patevoitymiskoulutusta yhteistyos-
sa Helsingin kaupungin sosiaali- ja terveysviraston ja ELY-keskuksen kanssa.
Maahanmuuttajataustaisia opiskelijoita opiskelee eri koulutusohjelmissa. (Suik-
kala 2012.) Lisaksi kevaaseen 2012 asti maahanmuuttajille jarjestettiin orientoi-

via opintoja osana hoitotydn ja sosiaalialan koulutusohjelmaa (Karhia 2012).
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3 SALASSAPITO TERVEYDENHUOLLOSSA

Suomalaisessa terveydenhuollossa hoitosuhteen peruspilari on luottamukselli-
suus. Terveydenhuollonhenkild, joka on tekemisisséd potilaiden kanssa ja on
tietoinen potilaan tiedoista, on salassapitovelvollinen. Hanen tulee vaieta |aht6-
kohtaisesti kaikista potilaaseen liittyvistd asioista. (Pahlman 2010, 24.) Han ei
saa luvatta ilmaista sivulliselle yksityisen tai perheen salaisuutta, josta han on
saanut tiedon asemansa tai tehtdvansa perusteella. Salassapitovelvollisuus ei

paaty, vaikka ammatinharjoittaminen paattyisikin. (Valvira i.a.)

Salassapidosta terveydenhuollossa sdadetadn monessa laissa. Salassa pidet-
tavien asioiden luovuttamisesta sdadelladn paaasiassa terveydenhuoltolaissa,
laissa potilaan asemasta ja oikeuksista eli potilaslaissa, laissa viranomaisen
toiminnan julkisuudesta eli julkisuuslaissa seka henkilotietolaissa. (Pahlman
2010,25.) Valitsin terveydenhuoltolain, potilaslain, julkisuuslain ja henkil6tieto-
lain opinnaytetyohoni, silla ne nousivat esiin yleisimpind salassapitoa tervey-
denhuollossa koskevina lakeina tutkiessani aiheeseen liittyvaa kirjallisuutta. Li-
saksi otin opinnaytetydhoni lastensuojelulain, silla siihen liittyva ilmoitusvelvolli-
suus on hyvin tarked asia. Salassapitosdannoksid on naiden lakien liséksi

muissakin terveydenhuoltoa koskevissa laeissa.

3.1 Vaitiolovelvollisuus

Vaitiolovelvollisuus tarkoittaa kieltoa ilmaista salassa pidettéavan asiakirjan sisal-
téa. limaisemisella tarkoitetaan suullisen tiedon antamisen liséksi passiivista
tiedon paljastamista sivulliselle, kuten esimerkiksi salassa pidettavien asiakirjo-

jen jattamista sivullisten saataville. (Valvira i.a.)

Julkisuuslain mukaan vaitiolovelvollisia ovat viranomaisen palveluksessa olevat
henkilot seka luottamustehtavad hoitavat henkil6t. Vaitiolovelvollisuus koskee
my06s harjoittelijoita, kuten esimerkiksi terveydenhuoltoalaa opiskelevia sairaa-
lassa toimivia harjoittelijoita. Vaitiolovelvollisuus on sisalldllisesti laaja ja sen

syntymiseen riittda, etta tiedot on saatu olosuhteissa, joissa ne voidaan katsoa
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luottamuksellisiksi. Vaitiolovelvollisuus jatkuu, vaikka henkild ei ole enaa sellai-
sessa asemassa, jossa han on saanut luottamukselliset tiedot. (Valvira i.a.)

3.2 Salassapidon eettinen osaaminen

Ammattietiikka méaarittelee ammatinharjoittajan toiminnan eettisyyden. Tervey-
denhuoltoalalla osa ammatinharjoittajan etiikkaa ovat lainsaadantd, ohjeet ja
strategiat. Terveydenhuollon ammatinharjoittajalla pitda olla tietoa seka palvelu-
jarjestelmaa koskevista ettd ammatinharjoittamiseen liittyvistd saadoksista.
(Brunou 2009, 36.)

Ammattietiikan oppiminen ja terveydenhuoltoalan ammattikorkeakoulutus ovat
yhteydessé terveydenhuoltoalaa koskevaan lainsdadantdoon. Normit maaraavat
terveydenhuoltoalan koulutusta seka palvelujarjestelmaa. Normien tehtavana

on varmistaa yksildiden velvollisuuksia seka oikeuksia. (Brunou 2009, 36.)

Eettisista ohjeista tarkeita ovat eri ammattikuntien eettiset ohjeet, joiden tunte-
minen muodostaa koko ammattietikan ytimen (Leino-Kilpi & Valiméaki 2009,
174). Sairaanhoitajien eettiset ohjeet hyvéaksyttiin 28.9.1996 sairaanhoitajaliiton
littokokouksessa. Niiden tarkoituksena on tukea sairaanhoitajien, terveydenhoi-
tajien, katildiden ja ensihoitajien (AMK) eettista paatoksentekoa heidan jokapai-
vaisessa tyossaan. Sairaanhoitajien eettisissa ohjeissa ohjataan sairaanhoitajia
pitdmaan salassa potilaan antamat luottamukselliset tiedot. (Sairaanhoitajaliitto

i.a.)
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4  SALASSAPITOA OHJAAVAT LAIT TERVEYDENHUOLLOSSA

Salassapito pohjautuu suomen perustuslain (1999/731) 10 8:n yksityisyyden
suojaan. Sen ensimmaisen momentin mukaan jokaisen yksityiselama, kunnia ja
kotirauha on turvattu, ja henkil6tietojen suojasta sdadetadn tarkemmin laeilla.
Terveydenhuollossa tarkeimpia henkildtietojen suojaa ja salassapitoa koskevia
lakeja ovat terveydenhuoltolaki, laki potilaan asemasta ja oikeuksista, henkil6-

tietolaki ja laki viranomaisen toiminnan julkisuudesta.

4.1 Terveydenhuoltolaki

Terveydenhuoltolaki tuli voimaan 1.5.2011. Terveydenhuoltolain tavoitteena
ovat hyvat ja asiakaskeskeiset palvelut. Sen tarkoitus on vahvistaa peruster-
veydenhuoltoa, terveyden ja hyvinvoinnin edistamista sekd edesauttaa terveys-
palveluiden tehokasta tuottamista ja saatavuutta. Lain tavoite on varmistaa
my0s perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon saumaton yhteisty6 seka

asiakaskeskeisyys. (THL i.a.)

Terveydenhuoltolain 9. §:ssd sdadetaan potilastietorekisterista ja potilastietojen
kasittelysta. Potilasrekisteri muodostuu sairaanhoitopiirin kuntayhtyman alueen
perusterveydenhuollon seka erikoissairaanhoidon potilasasiakirjoista. Yhteisen
potilastietorekisterin rekisterinpitdjana ovat eri terveydenhuollon toimintayksikot

niiden omien potilasasiakirjojen osalta. (Terveydenhuoltolaki 2010/1326.)

Terveydenhuollon yksikkd, joka hoitaa potilasta voi kayttdd yhteisessa potilas-
rekisterissa olevia eri toimintayksikkojen tietoja siina laajuudessa kuin hoito vaa-
tii, ilman potilaan nimenomaista suostumusta. Potilas voi kuitenkin kieltaa tieto-
jensa kayton eri toimintayksikéiden valilla. Potilas voi halutessaan kieltda tai
peruuttaa kiellon milloin tahansa. Jotta potilaalla olisi mahdollisuus kieltaa tieto-
jen luovutus, hanelle on annettava selvitys yhteisesta potilasrekisterista, tietojen
kasittelysta seka kielto-oikeudesta. Tama selvitys on annettava potilaalle ennen

ensimmaista toimintayksikoiden valista tietojen luovutusta. Potilasasiakirjoihin
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tulee merkita tieto selvityksen annosta seka mahdollisesta tietojen luovutuskiel-
losta. (Terveydenhuoltolaki 2010/1326.)

4.2 Laki potilaan asemasta ja oikeuksista

Laki potilaan asemasta ja oikeuksista eli potilaslaki tuli voimaan 1.3.1993. Se
on potilaan asemaa ja oikeuksia koskeva yleislaki, joka tuli taydentdmaan muu-
ta terveydenhuollon lainsdadantéa. (Pahlman 2010, 23.) Potilaslain tarkoitukse-
na oli yhtenaistaa ja selkeyttaa potilaan hoitoa koskevia periaatteita ja parantaa
terveydenhuoltohenkildston ja potilaiden keskinaista suhdetta. Ennen potilasla-
kia potilaan asemaa ja oikeuksia maarittavia saannoksia oli vahan lainsaadan-
ndssa ja nekin olivat hajallaan eri laeissa. Ensisijaisesti potilaslaissa sdannel-
la&n luottamuksellisuutta potilassuhteessa seka potilaan itseméaaraadmisoikeutta.

Lailla haluttiin myds parantaa potilaan tietosuojaa. (Ylipartanen 2004, 52.)

4.2.1 Salassapito potilaslaissa

Potilaslaissa saannelldan salassapidosta 9. 8:ssé, jossa kasitellaan tiedonsaan-
tioikeutta seka 13. §:ssé, jossa kasitellddn potilasasiakirjoihin sisaltyvien tietojen
salassapitoa. Potilaslain 9. §:ssa saadetdan, etta potilaan laillisella edustajalla
on oikeus saada tarpeelliset tiedot potilaan terveydentilasta, mikéli taysi-ikainen
potilas ei itse pysty paattamaan hoidostaan mielenterveyshairién, kehitysvam-
maisuuden tai muun syyn vuoksi. (Laki potilaan asemasta ja oikeuksista
1992/785.) Alaikaisella potilaalla, joka kehitystasonsa ja ikdnsa puolesta pystyy
paattdmaan hoidostaan, on oikeus kieltéaa tietojensa antaminen huoltajalleen tai

muulle lailliselle edustajalleen. (Hallituksen esitys 185/1991.)

Potilaslain potilastietojen luovuttamista koskevia sdannoksia taydennettiin ja
tasmennettiin vuonna 2000 niin, ettd sen 13. § Kkirjoitettiin kokonaan uusiksi.
Potilaslain tdydennyksen tavoitteena oli parantaa yksityisyyden suojaa entises-
taan henkilotietojen kasittelyssa. (Hallituksen esitys 181/1999.) Potilaslain 13.

8:n 1. momentissa sanotaan, etta potilasasiakirjoihin liittyvat tiedot ovat salassa
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pidettavid. Potilasasiakirjoilla laissa tarkoitetaan potilaan hoidon jarjestamisessé
ja toteuttamisessa kaytettavia, laadittuja ja saapuneita asiakirjoja ja teknisia tal-
lenteita, jotka sisaltavat potilaan henkilokohtaisia seka terveydentilaa koskevia
tietoja. Potilasasiakirjoja ovat myos esimerkiksi laboratorio- ja rontgenlahetteet,
lausunnot, tulokset, kortistot, atk-tallenteet seka aani-, filmi- ja videotallenteet.
(Pahlman 2010, 23.) Potilaslain 2 momentin mukaan terveydenhuollon ammatti-
lainen tai sen tehtavia suorittava henkild ei saa antaa sivullisille potilasasiakir-
joihin sisaltyvia tietoja ilman potilaan kirjallista suostumusta. Mikali potilas ei itse
pysty arvioimaan annetun suostumuksen merkitysta, voi hanen laillinen edusta-
jansa antaa luvan tietojen luovuttamisesta kirjallisena suostumuksena. Salas-
sapito sailyy myos palvelusuhteen paattymisen jalkeen. (Laki potilaan asemasta
ja oikeuksista 1992/785.)

4.2.2 Salassapidosta poikkeaminen

Potilaslain 13 8:ssé& on maaritelty selke&sti, milloin salassa pidettavat asiat eivat
ole salassa pidettavia. Potilasasiakirjoihin siséltyvia tietoja voi antaa ulkopuoli-
selle, mikali tiedon antamisesta tai oikeudesta tiedon saamiseen on saadetty
erikseen laissa. (Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 1992/785.) Esimerkiksi
poliisila on oikeus saada salassa pidettavia tietoja viranomaiselta poliisilain
yleisen tiedonsaantioikeuden mukaan (Ylipartanen 2004, 101). Toiselle tervey-
denhuollon toimintayksikdlle tai terveydenhuollon ammattihenkildlle saa antaa
potilaan tutkimuksen ja hoidon jarjestamiseksi tarpeellisia tietoja sekd yhteenve-
toja annetusta hoidosta potilaan tai hanen laillisenedustajansa suullisen suos-
tumuksen mukaisesti. Valttamattomia tietoja saa antaa myos potilaan tutkimuk-
sen tai hoidon toteuttamiseksi toiselle terveydenhuollon yksikdlle, jos potilaalla
ei ole esimerkiksi mielenterveytensa vuoksi edellytyksia arvioida annetun suos-
tumuksen merkitysta eikd hanella ole laillista edustajaa. Tietoja saa antaa toi-
selle terveydenhuollon yksikdlle myds, jos potilas on tajuton. Tietoa potilaan
henkilosta ja hanen terveydentilastaan saa antaa lahiomaiselle, jos potilas on

tajuton tai muun siihen verrattavan syyn vuoksi hoidettavana eika ole syyta olet-
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taa, ettd potilas kieltaisi ndin toimimasta. (Laki potilaan asemasta ja oikeuksista
1992/785.)

Asiakirjat, jotka koskevat kuolemansyyn selvittamistd ovat salassa pidettavia.
Niissa olevia tietoja saa kuitenkin antaa tuomioistuimelle ja muille viranomaisil-
le, joilla on tiedonsaantiin laissa sadadetty oikeus. Kuolemansyyn selvittamista
koskevien asiakirjojen tietoa saa antaa myo6s henkildlle, jonka suostumuksella
tai hakemuksella kuolemansyyn selvittdmiseksi tarpeellinen toimenpide on suo-
ritettu sek& vainajan lahiomaisille tai muulle h&nen l&heiselleen. Edella mainittu-
ja tietoja saa luovuttaa myds vakuutus- tai elékelaitokselle, jos luovuttamiseen
on perusteltu tarve. Tietoja voidaan antaa myds tutkimus — ja tilastotarkoituksiin
Tilastokeskukseen. (Hallituksen esitys 181/1999.)

Salassapitovelvollisuus vaistyy joskus ilmoitusvelvollisuuksien tielta. Naihin kuu-
luu esimerkiksi rikoslain 15. 8:n torkean rikoksen ilmoittaminen. Torke&n rikok-
sen tunnusmerkistéssd on mainittu rikoksista muun muassa joukkotuhonta,
maanpetos, vakoilu, hyvaksikayttd, rydstd ja niin edelleen. Taman liséksi ter-
veydenhuollon ammattilainen on aina velvollinen tekemaan lastensuojeluilmoi-
tuksen viipymatta, mikali lastensuojelun tarve on ilmeinen. (Ylipartanen 2004,
105-106.)

4.3 Henkilotietolaki

Henkildtietolaki tuli voimaan 1.6.1999. Se on tietosuojaa koskeva yleislaki, joka
korvasi henkilorekisterilain ja asetukset. (Ylipartanen 2004, 42). Henkil6tietolaki
taydentada erityislakeja, kuten lakia potilaan asemasta ja oikeuksista. Sen tarkoi-
tus on toteuttaa yksityiselamé&n suojaa ja muita yksityisyyden suojaa turvaavia
perusoikeuksia tietojen kasittelyssa. Liséksi se edistdd hyvan tietosuojakasitte-
lytavan kehittymista ja noudattamista. HenkilGtietoja kasiteltdesséd on noudatet-
tava, mita henkilotietolaissa sdadetadn. Henkilttietolaissa on yleiset sddnndkset
henkilotietojen kerddmisesta, kaytosta, tallentamisesta, siirrosta, luovuttamises-

ta ja muusta kasittelysta. Henkil6tietolaki vaistyy niissa tilanteissa, joissa muissa
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laeissa on saadetty henkilotietojen kasittely henkilotietolaista poikkeavalla taval-
la. (Pahlman 2010, 22.)

Henkil6tietolain 2. lukuun on kirjoitettu henkilotietojen kasittelya koskevat yleis-
periaatteet, jotka ovat huolellisuus, henkiltietojen kasittelyn suunnittelu, kaytto-
tarkoitussidonnaisuus, kasittelyn yleiset edellytykset seké tarpeellisuus- ja vir-
heettomyysvaatimus. Huolellisuusvelvoitteella tarkoitetaan sitd, etta henkilotie-
tojen kasittelijan tulee kasitella henkildtietoja laillisesti, noudattaen huolellisuutta
ja hyvaa tietojen kasittelytapaa. (Henkil6tietolaki 1999/523.) HenkilGtietolain 6. 8§
siséltdd saanndkset henkildtietojen kasittelyn asiallisuudesta ja henkilotietojen
kasittelyn tarkoitusten maarittelysta. Pykalan mukaan ennen henkildtietojen ke-
raamista on maariteltava henkildtietojen kasittelyn tarkoitus, eli mistd henkilotie-
dot hankitaan ja mihin niitd sddnndénmukaisesti luovutetaan. Kayttotarkoitussi-
donnaisuudella tarkoitetaan sita, etta henkilotiedot kerataan laillisia ja tiettyja
maadriteltyja tarkoituksia varten ja niita kasitelladn myéhemmin vain naiden tar-
koitusten kanssa yhteensopivalla tavalla. (Hallituksen esitys 96/1998.) 9. 8:n
tarpeellisuusperiaatteella tarkoitetaan sita, etta kasiteltavien henkildtietojen pi-
taa olla maaritellyn henkilotietojen kasittelyn tarkoituksen kannalta tarpeellisia.
Virheettomyysvaatimuksella tarkoitetaan puolestaan sitd, etta rekisterin pitajan
tulee huolehtia, ettei virheellisia, epataydellisia ja vanhentuneita henkilétietoja
kasitella. (Henkilotietolaki 1999/523.)

4.4 Laki viranomaisen toiminnan julkisuudesta

Laki viranomaisen toiminnan julkisuudesta eli julkisuuslaki tuli voimaan
1.12.1999 (Pahlman 2010, 21). Sen tavoitteena on lisata viranomaisten toimin-
nan avoimuutta ja tehostaa julkisuusperiaatteen toteutumista viranomaisten teh-
tavien hoidossa (Hallituksen esitys 30/1998). Avoimuuden lisaannyttya on yksi-
16ill& ja yhteisoilla parempi mahdollisuus valvoa viranomaisten toimintaa, osallis-
tua julkiseen keskusteluun ja vaikuttaa yhteisten asioiden hoitoon (Ylipartanen
2004, 51). Julkisuuslain 1. 8:n mukaan viranomaisten asiakirjat ovat julkisia, jos
ei julkisuuslaissa tai muussa laissa toisin sdadeta. Julkisuuslain 6. luvun 24

§:ssa on luettelo salassa pidettavista asiakirjoista. Luettelon 25. kohdan mu-
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kaan asiakirjat, jotka sisaltavat tietoja henkilon terveydentilasta tai vammaisuu-
desta, ovat salassa pidettavia. Salassa pidettavia ovat myos asiakirjat, joissa on
tietoa henkilon saamasta terveydenhuollon ja kuntoutuksen palvelusta tai tietoja
henkilon seksuaalisesta suuntautumisesta ja kayttaytymisesta. (Laki viranomai-

sen toiminnan julkisuudesta 1999/621.)

4.5 Lastensuojelulaki

Lastensuojelulain (412/2007) tarkoituksena on turvata lapsen oikeus tasapai-
noiseen ja monipuoliseen kehitykseen, turvalliseen ymparistoon ja erityiseen
suojeluun. Lastensuojelulain 25. 8:n ilmoitusvelvollisuuden mukaan sosiaali- ja
terveydenhuoltoalalla tytéskenteleva henkild on velvollinen kiireesti ilmoittamaan
kunnan sosiaalihuollosta vastaavalle toimielimelle, jos he ovat saaneet tehta-
vassaan tietda lapsesta, jonka hoito ja huolenpito edellyttavat lastensuojelun
tarpeen selvittdmista. lImoitus on siina tapauksessa tehtéava muista salassapitoa

koskevista sddnnoksista piittaamatta.
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5 OPINNAYTETYON TOTEUTUS JA MENETELMA

5.1 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoitteet ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetyon tarkoituksena on kuvata Diakonia-ammattikorkeakoulun maa-
hanmuuttajaopiskelijoiden tietoa salassapidosta terveydenhuoltoalalla seka mi-
ten maahanmuuttajaopiskelijat kokevat salassapidon opetuksen koulussa ja
millaista opetusta he toivoisivat lisaa. Opinnadytetyon tavoitteena on kiinnittaa
huomiota salassapidon opetukseen terveysalan opetuksessa, jotta kaikki tulevat
terveydenhuollon ammattilaiset saisivat riittdvan tietotaidon salassapitoon liitty-
vien lakien normistosta. Tavoitteena on tuottaa tietoa, jota voidaan hyddyntaa

Diakin maahanmuuttajaopiskelijoiden opetuksen kehittAmiseen.

Tutkimuskysymykset ovat:

1.) Kuinka hyvin maahanmuuttajaopiskelijat tuntevat potilaslain, julkisuus-
lain, lastensuojelulain seka henkilotietolain salassapitoon liittyvdn nor-
miston?

2.) Millaiseksi maahanmuuttajaopiskelijat arvioivat tietonsa salassapidosta
terveydenhuollossa?

3.) Millaista opetusta maahanmuuttajaopiskelijat toivovat salassapidosta?

5.2 Maarallinen tutkimus

Valitsin opinnaytetyohon kvantitatiivisen eli maarallisen tutkimusmenetelman,
koska tarkoituksenani on tutkia tietyn joukon tietoa salassapidosta terveyden-
huollossa. Kvantitatiivisella tutkimusmenetelmalla yritetaan selvittda asioiden
syy-seuraus suhteita ja niiden yhteyksia, yleisyyttd seka esiintymista tilastojen
ja numeroiden avulla. Sen avulla voidaan kuvata tuloksia maarin ja numeroin
seka esittda keratty aineisto taulukkomuodossa. (Anttila 2005, 233.) Kvantitatii-
vinen tutkimus kasittelee numeroita. Muita sille keskeisia piirteitéd ovat teoria ja

johtopaatdkset aiemmista tutkimuksista, kasitteiden, perusjoukon ja otoksen
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maarittely eli tutkittavien henkildiden valinta sekd aineistonkeruu. (Hirsjarvi,
Remes & Sajavaara 2009, 139-140.)

Kvantitatiiviselle tutkimukselle tyypillisimpia aineistokeruutapoja ovat kyselyt ja
strukturoidut haastattelut. Valitsin kvantitatiivisen tutkimusmenetelméan, koska
tutkimusaiheestani oli helppo kerata tietoa strukturoitujen seka puolistrukturoitu-
jen kysymysten avulla. Heikkilan (2008, 18-20.) mukaan kyselyt ovat tehokas
tapa saada tietoa, koska niilla voi kysyd monia asioita suurelta tutkimusryhmal-
ta. Kyselylla on myos helppo kerata arkaluontoista tietoa niin, etta vastaajien
anonyymiys sailyy. Vastausten luotettavuutta kuitenkin heikentda se, etta vas-

taajat eivat valttamatta ymmarra kysymyksia samalla lailla kuin kysyja.

5.3 Aineiston keruu

Opinnaytetyotani varten laadin kyselylomakkeen (Liite 2). Kysymyksia ja vasta-
usvaihtoehtoja muokattiin useaan kertaan ennen kyselyn tekemista. Kysymys-
ten muokkausta tein yhdessd ohjaavien opettajieni kanssa. Heikkilan (2008,
48-49.) mukaan kysymysten pitdd olla yksiselitteisia, selkeitd ja niissa pitaa

kysya vain yhta asiaa kerrallaan.

Kyselyn kahdeksan ensimmaista kysymysta koskivat opiskelijoiden taustatieto-
ja. Salassapitoa kysyttava osa sisélsi 16 strukturoitua eli suljettua kysymysta
seka kaksi avointa kysymysta. (LIITE1). Strukturoidut kysymykset olivat moniva-
lintakysymyksia vaittdmien muodossa. Kaytin Likertin asteikkoa, jossa vastaus-
vaihtoehtoina oli 1=eri mieltd, 2=jokseenkin eri mieltd, 3=en o0saa sanoa,
4=jokseenkin samaa mieltd, 5=samaa mieltd. Seitseman ensimmaista vaitta-
maa olivat esimerkinomaisia case -tapauksia terveydenhuollon kentaltd ja yh-
deksalla seuraavalla kysymykselld kysyttiin vastaajien omaa arviota salassapi-
don osaamisesta ja opetuksesta. Strukturoitujen kysymysten peraan oli myos
mahdollista kirjoittaa vapaasti tekstid. Kyselylomakkeen lopussa oli kaksi avoin-
ta kysymysta salassapitoon liittyvistd asioista, joista opiskelijat toivoisivat lisa-

opetusta ja mitké asiat ovat heille epaselvia.
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Kyselyd varten laadin saatekirjeen maahanmuuttajaopiskelijoille. Saatekirjeella
tarkoitetaan lyhytta tekstia tehtavasta tutkimuksesta, jonka perusteella tutkittava
Voi paattad, haluaako han osallistua tutkimukseen vai ei (Vilkka 2007, 80). Saa-
tekirjeessa oli lyhyesti tutkimuksen tarkoitus ja tavoite seka arvio kuinka kauan
tutkimukseen vastaaminen kestaa. Kirjeesta ilmeni myos, etta tutkimukseen

vastaaminen oli vapaaehtoista ja etta vastaajien henkildtiedot pysyvéat salassa.

Diakonia-ammattikorkeakoulun tutkimusjohtaja Sakari Kainulainen mydnsi tut-
kimusluvan syksylla 2012. Lahetin kyselylomakkeen Webropol-tytkalua apuna
kayttaen Diakonia-ammattikorkeakoulun 101 maahanmuuttajaopiskelijan sah-
kopostiin 20.3.2013. Tutkimusjoukosta vain seitseméan vastasi joten lahetin sa-
man kyselyn uudelleen 27.5.2013. Tutkimukseen vastasi yhteensa 16 henkil6a
vastausprosentin ollen 16. Tutkimustulosten analysoimisessa kaytan apuna
Webropol ohjelmaa.

5.4 Aineiston analyysi

Aineiston analyysissa esitan strukturoitujen kysymysten vastaukset kuvioina.
Jokaisessa kysymyksessa oli myds mahdollisuus kirjoittaa vapaasti avoimeen
kohtaan. Naita avoimiin kohtiin kirjoitettuja teksteja kasittelen tulososiossa sa-
nallisesti ryhmitellen vastauksia tutkimuskysymysten mukaan pyrkien nain ela-

vOittdmaan tuloksia.

6 TULOKSET

6.1 Vastaajien taustatiedot

Kyselyyn vastasi yhteensa 16 Diakonia-ammattikorkeakoulun maahanmuuttaja-
opiskelijaa. Vastausprosentti oli 16 prosenttia. Vastaajista 14 oli naisia ja kaksi
miesta. Vastaajat olivat ialtaan 19-53 vuotiaita. Vastaajista 6/16 oli ialtdan alle

30 vuotiaita, 4/16 oli ialtddn 31-40 vuotiaita ja 5/16 oli ialtddn 41 vuotta tai van-
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hempia. He olivat asuneet Suomessa 3-20 vuotta. Vastaajista 14/16 oli sai-
raanhoitajaopiskelijoita ja kaksi terveydenhoitajaopiskelijaa. Kuusi oli loppuvai-
heen, kuusi keskivaiheen ja nelja alkuvaiheen opiskelijoita. Yhdellatoista vas-
taajalla on aiempi terveysalan koulutus, kuudella sairaanhoitajakoulutus ja vii-
delld lahihoitajakoulutus. Vastaajat olivat kotoisin Euroopasta, Aasiasta ja Afri-
kasta. Vastaajista kolmetoista kuvaili omaa suomen kielen taitoaan hyvaksi ja

kolme kohtalaiseksi.

6.2 Salassapitoa ja vaitiolovelvollisuutta koskeva tieto

Salassapitokysymyksista ensimmaisené oli aiheeseen orientoiva kysymys. Ky-
symyksella kysyttiin, voiko terveydenhuollon ammattilainen antaa kaikissa tilan-
teissa potilasasiakirjoihin liittyvia tietoja ilman potilaan kirjallista suostumusta.
Vastaajista melkein kaikki vastasivat olevansa eri mielta, ainoastaan yksi oli

jokseenkin eri mielta.

Toisessa kysymyksessa kysyttiin, sailyyké salassapitovelvollisuus tydharjoitte-
lun ja tydsuhteen paattymisen jalkeen kaksi vuotta. Vastaajista kymmenen vas-
tasi olevansa eri mielta vaittamasta, jonka mukaan salassapitovelvollisuus sai-

lyy ty6- tai harjoittelujakson paattymisen jalkeen kaksi vuotta. (Kuvio 1).

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

2. jokseenkin eri mielta

3.en o0saa sanoa -
4. jokseenkin samaa mielta -

KUVIO 1. Salassapitovelvollisuuden kesto

Kysyin vastaajien tietoa Potilaslain 9 8:n tiedonsaantioikeudesta. Vaittdama oli,

ettd 13-vuotias potilas, joka pystyy itse paattdmaan hoidostaan, voi kieltaa ter-
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veydentilaansa ja hoitoansa koskevien tietojen antamisen huoltajalleen. Vastaa-
jista vajaa puolet vastasi olevansa eri mieltd ja kolmannes vastasi olevansa
samaa mieltd. Muutama oli vastannut olevansa jokseenkin eri mieltd, yksi oli
jokseenkin samaa mielté ja yksi ei osannut sanoa. (Kuvio 2.). Avoimeen kent-

taan oli kirjoitettu perusteluja vastaukselle:

luulen ettd h&n voi kieltaa tietojen antamisen. Mutta en ole varma.

tyttd voi kieltdd mutta esim. tiedot saa antaa jos kyseesséa on las-
tensuojeluasia.
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1. eri mielta

2. jokseenkin eri mielta
3.enosaasanoa

4. jokseenkin samaa mielta

5. samaa mielta

KUVIO 2. Vanhempien tiedonsaantioikeus

Kysyin, ettd voiko tajuttoman potilaan terveydentilaa koskevia tietoja antaa ha-
nen lahiomaisille, jos oletettaisiin, ettei potilas sita kieltaisi. Vastaajista kymme-
nen oli vastannut olevansa samaa mielta, etta tietoja saa antaa, ja vain yksi
vastasi olevansa eri mieltd. Vastaajista kolme vastasi olevansa jokseenkin sa-

maa mieltd ja kaksi ei osannut sanoa. (Kuvio 3).
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KUVIO 3. Tajuttoman potilaan omaisten tiedonsaantioikeus

Kysyin, etta voiko taysi-ikaisen potilaan terveydentilaa tai hoitoa koskevia tietoja
antaa hanen lahiomaiselleen tai h&nen lailliselle edustajalle, jos han ei mielen-
terveyshairionsa vuoksi pysty paattamaan hoidostaan. Vastaajista kaksitoista
vastasi olevansa samaa mieltd, etta tietoja voi antaa, ja kolme jokseenkin sa-
maa mieltd, ainoastaan yksi vastasi olevansa eri mieltd (Kuvio 4.). Kysymyksen

avoimeen kohtaan vastaaja oli kirjoittanut:

ainakin siksi aikaa kun asiakas pystyy paattamaan omista asioista

0 1 2 3 4 5 6 7 8 g 10 11 12

1. eri mielta .

2. jokseenkin eri mielta

3.en o0saa sanoa

4. jokseenkin samaa mielta _

KUVIO 4. Mielenterveyshairidisen potilaan omaisten tiedonsaantioikeus

Kysyin, ettd pitddko tieto pitaa salassa, jos seitsemasluokkalainen tyttd kertoo
sinulle haneen kohdistuvasta vékivallasta kotonaan, mutta han kieltdd sinua
kertomasta asiasta kenellekdan. Vastaajista kymmenen vastasi olevansa eri
mieltd, ettd tieto on pidettava salassa, mutta kolme vastasi olevansa samaa
mieltd, ja kolme jokseenkin samaa mieltd. (Kuvio 5.) Vastaajat kirjoittivat avoi-

meen kenttaan:
koska pitdd kertoa tytolle oikeuksistaan ja miten hanté voi suojata
vakivallasta
mutta otan kylla yhteytta lastensuojeluliittoon ja kerron asiasta

7-luokkalainen on vield lapsi ja lapsiin kohdistuvaan vékivaltaan pi-
taa puuttua.
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KUVIO 5. Lastensuojelulain ilmoitusvelvollisuus

Kysyin, ettd voiko potilaalta kysya hanen seksuaalista suuntautuneisuuttaan
henkilttietoja kysyttaessa, kun han on tullut vastaanotolle haavanhoidon vuoksi.
Vastaajista melkein kaikki vastasivat olevansa eri mieltd, etta voi kysya. Ainoas-
taan yksi vastasi olevansa jokseenkin eri mielta ja yksi samaa mieltd. Kysymyk-
sen avoimeen kohtaan vastaajat olivat kirjoittaneet:

ei semmosia juttuja!

potilaan seksuaalinen suuntautuminen ei liity mitenkaan asiaan

6.3 Salassapidon osaamisen arviointi

Vastaajat saivat esittaa toiveitaan salassapitoon liittyvasta osaamisestaan seka
siitd millaista opetusta toivoisivat salassapidosta esimerkiksi koulussa. Kahdek-
sannen kysymyksen vaittdma oli, ettd vastaajalla on riittavasti tietoa salassapi-
dosta terveydenhuollossa. Kuusi vastaajaa vastasi olevansa samaa mieltd ja

yhdeksan oli jokseenkin samaa mielta, ainoastaan yksi ei osannut sanoa.

Kysyin ovatko salassapitoon ja vaitiolovelvollisuuteen liittyvat lait vaikeita hallita.
Kolmasosa vastaajista vastasi olevansa eri mieltd, etta lait ovat vaikeita hallita,
ja kolme oli jokseenkin eri mieltd, yksi ei osannut sanoa. Vastaajista nelja vas-
tasi olevansa samaa mielta ja kolme jokseenkin samaa mielta. (Kuvio 6). Kysy-

myksen avoimeen kohtaan vastaajat olivat kirjoittaneet:
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ne voi olla kirjoitettu hienolla virallisella kielella, mutta ei niita ole
vaikea ymmartaa

omaiset soittavat ja kysyvat potilaan voinnista, tai tulevat osastolle,
miten sitten joka kerta voi tarkistaa heidan oikeus saada tietoja poti-
laan kunnosta?
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4. jokseenkin samaa mielta

5. samaa mielta

KUVIO 6. Salassapitoon liittyvien lakien hallinta

Kysyin, etta saavatko vastaajat riittdvasti ohjausta tyOharjoittelupaikoissaan sa-
lassapitoa koskevista asioista. Vastaajista lahes kymmenen vastasi saavansa
riittdvasti ohjausta harjoittelupaikalla. Vastaajista vain yksi oli eri mieltéa, mutta
viisi oli jokseenkin eri mieltd. Yksi vastaaja ei osannut sanoa. Vastaajan perus-

telu vastaukselle:

aika ei riita

Kysyin, onko vastaajien helppo noudattaa salassapitoon liittyvia lakeja. Vastaa-
jista yhdeksan vastasi etta, lakeja oli helppoa noudattaa ja kolmen mielesta jok-
seenkin helppo noudattaa. Vastaajista kolme vastasi, etta lakeja on jokseenkin
vaikea noudattaa ja yksi ei osannut sanoa. (Kuvio 7).
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KUVIO 7. Salassapitoon liittyvien lakien noudattaminen

6.4 Salassapidosta oppiminen

Kysyin, miten vastaajien mielesta on helppoa oppia salassapitoon liittyvista asi-
oista koulussa. Kysyin, onko vastaajien mielesta helppoa oppia salassapidosta,
jos aiheesta pidetaan tentti, aihetta harjoitellaan case-tapauksien avulla, aihees-
ta pidetaan luento, aihetta pohditaan ryhmassa tai jos aiheesta tehdaan kirjalli-

nen tehtava.

Kysyin, onko vastaajien mielesta helppoa oppia salassapidosta tenttien avulla
(Kuvio 8). Kymmenen oli vastannut olevansa samaa tai jokseenkin samaa miel-
ta, etta tenttien avulla oppiminen on helppoa, mutta nelja oli eri mieltd. Muutama

ei osannut sanoa. Kysymyksen avoimeen kohtaan vastaaja oli kirjoittanut:

kylla sen muistaa muutenkin, ilman tenttia
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KUVIO 8. Salassapidosta oppiminen tenttien avulla

Toisessa oppimiseen liittyvassa kysymyksessa vaditettiin, etta vastaajan on
helppoa oppia salassapidosta case-tapauksien avulla (Kuvio 9). Vastaajista
suurin osa (12/16) oli vastannut olevansa samaa tai jokseenkin samaa mielta.
Ainoastaan yksi oli vastannut olevansa jokseenkin eri mieltd. Kolme vastaajaa

ei osannut sanoa. Vastaaja perusteli vastaustaan:

Case-tapauksien avulla voi hahmottaa oikeaa tilannetta
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KUVIO 9. Salassapidosta oppiminen case-tapauksien avulla

Kysyin, onko vastaajien mielesta salassapidosta helppo oppia luentojen avulla
(Kuvio 10). Vastaajista lahes kaikki (14/16) olivat vastanneet olevansa samaa
mielta tai jokseenkin samaa mielta, etta luennoilla oppiminen on helppoa. Aino-
astaan yksi vastaaja oli vastannut olevansa jokseenkin eri mielta ja yksi vastaa-
ja ei osannut sanoa. Kysymyksen avoimeen kohtaan oli vastaaja Kkirjoittanut

seuraavasti.
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kylla oppilaille pitaa pitaéd luentoa
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KUVIO 10. Salassapidosta oppiminen luentojen avulla

Neljannessa oppimiseen liittyvassa kysymyksessa kysyttiin, etta onko vastaaji-
en mielestad salassapidosta helppoa oppia ryhmassa pohtien (Kuvio 11). Vas-
taajista yksitoista oli vastannut olevansa samaa tai jokseenkin samaa mielta,
ettd ryhmassa pohtien on helppo oppia, mutta eri mielta tai jokseenkin eri mielta
oli vastannut olevan kolme vastaajaa. Kaksi vastaajaa ei osannut sanoa. Kysy-

myksen avoimeen kohtaan oli vastaajaa kirjoittanut seuraavasti.

ryhmissé keskustelun aikana voi tulla hyvia esimerkki tilanteita esiin
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KUVIO 11. Salassapidosta oppiminen ryhmassé pohtien

Viimeisessa oppimiseen liittyvassa kysymyksessa kysyttiin, ettd onko salassa-
pidosta helppoa oppia kirjallista tehtavaa tekemalla (Kuvio 12). Vastaajista kol-



32

masosa oli vastannut olevansa eri tai jokseenkin eri mielta, etta kirjallisen tehta-
van avulla oppiminen on helppoa. Ainoastaan kaksi oli vastannut olevansa sa-
maa mieltd, mutta jokseenkin samaa mieltéa vastasi olevan kuusi. Kolme vastaa-

jaa ei osannut sanoa. Avoimeen kohtaan vastaaja oli kirjoittanut seuraavasti.

koska mulla vois jd&da paljon vastaamattomia kysymyksia
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KUVIO 12. Salassapidosta oppiminen kirjallisen tehtavan avulla

6.5 Salassapidon haasteet

Kolmasosa vastaajista arvioi, etta heilla oli riittavat tiedot salassapidosta. Kaksi
vastaajaa ei osannut sanoa, onko heilla riittavasti tietoa salassapidosta ja yksi
vastaaja kertoi tarvitsevansa lisétietoa vahan kaikesta. Kolme vastaajaa kertoi
tarvitsevansa lisatietoa alaikéisten salassapitoon liittyvistd asioista ja muutama
kertoi tarvitsevansa lisatietoa siita, ettd missa tilanteissa l&hiomaisille voi kertoa
potilastiedoista. Vastaajat kirjoittivat tarvitsevansa seuraavista asioista lisatie-
toa:

kuinka kauan salassapito sailyy tyosuhden paattymisen jalkeen
Minkalaisissa tapauksissa salassapidovelvollisuus voidaan rikkoa?

Kaytanndllisia menetelmid salassapidon yllapitamiseksi. Potilaan
tiedot s&hkoisesti haluaisin saada helppokayttdisempi
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Toisessa avoimessa kysymyksessa pyysin vastaajia kertomaan jonkun esimer-
kin tilanteesta, jossa salassapito on ollut epaselvaa. Vastaajista yli puolet kertoi,
ettei heilla ole tallaista esimerkkia tai he eivat nyt muista tallaista esimerkkia.

Haasteellisista tilanteista kerrottiin seuraavasti.

Potilas oli sairaalassa hoidossa eri nimell&. Nimi oli muutettu polii-
sin pyynnosta. Miten silloin lainmukaisesti rajoitetaan tietojen kul-
ku?

Jotkut opettajat sanovat, ettd voi kertoa esim. jostain potilaasta niin,
ettei kukaan tunnistaisi h&nta, mutta jotkut sanovat, ettei saa puhua
mitaan.

pt. on 18v, jolla on itsemurhan ajatuksia, hoitajana h&n on niista
minulle kertonut ja minulla on salassapito velvollisuus. Miten voi ol-
la kertomatta vanhemmille, mik& on heidan lapsen aikomus, jotta
hekin voisivat jotenkin auttaa hanta?

Joka paiva laakarin kierroksessa tai hoitotydn prosessissa kahden
hengen huoneessa ei voida yllapitada salassapitoa.

Voiko viranomaisille kertoa potilasta kaikkea mita he kysyvat?

Mista iasta lapsi voi itse paattaa omasta hoidosta?
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7 OPINNAYTETYON POHDINTA

7.1 Opinnaytetyon eettinen tarkastelu

Opinnaytety0ssa eettisyys merkitsee sitd, miten opiskelija ja ohjaaja suhtautu-
vat tybhonsad, ongelmiin ja tutkimukseen vastanneiden ihmisten vastauksiin.
Eettinen asenne nakyy siina, miten tutkimustuloksista puhutaan ja miten niita
sovelletaan. (Kuokkanen, Kivirinta, Maattdnen & Ockenstrom 2007.) Ihmistietei-
siin kuuluvien tutkimusten eettisia periaatteita ovat tutkittavien itsemaaraamisoi-
keus, vahingoittamisen valttaminen, yksityisyys ja tietosuoja (Tutkimuseettinen

neuvottelukunta 2013).

Tutkimuksessa on tarkeda toisen tyon kunnioittaminen, niin myds opinnéayte-
tyossa. Tama tarkoittaa sita, ettd esimerkiksi opinnaytetyon ulkopuolisia lahteita
kaytetaan kunnioittavasti ja l&hdeviitteet ovat asianmukaisia ja riittavia. Toisten
toiden tuloksia tulee selostaa kunnioittavasti eiké toisten tuomaa tietoa saa vaa-
ristaé tai vahatella. (Vilkka 2007, 165-166.)

Hain tutkimuslupaa Diakonia-ammattikorkeakoulun tutkimusjohtaja Sakari Kai-
nulaiselta. Kyselyyn vastaaminen oli vapaaehtoista. Infokirjeessa (LIITE 1.),
jonka lahetin kyselylomakkeiden mukana kohderyhméni sdhkopostiin kerrottiin
kyselysta ja sen tavoitteista. Infokirjeessa oli tietoa, etté vastaukset kasitellaan
luottamuksellisesti eikd vastaajien henkil6llisyys paljastu missdan vaiheessa ja,
ettd vastauksia kaytetddn ainoastaan tdhé&n opinnaytetyohon. Kaikkia vastauk-
sia kasiteltin samanarvoisesti ja kyselylomakkeet havitettiin asianmukaisesti
opinnaytetyon valmistuttua. Opinnadytetyon kyselyn tulokset ovat kaikkien va-
paasti luettavissa. Raportti on tehty niin, ettei yksittaisia ihmisia pysty vastaus-
ten perusteella tunnistamaan. Kokonaisuutena opinnaytetyni on toteutettu eet-

tisia periaatteita noudattaen.

7.2 Luotettavuuden arviointi
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Tutkimuksessa pyritddn valttAma&an virheiden syntymista, mutta tulosten péate-
vyys ja luotettavuus silti vaihtelevat. Tutkimuksen luotettavuutta arvioitaessa
kaytetaan validiteetti ja reliabiliteetti -kasitteita. Validiteetti tarkoittaa sita, etta
tutkitaan oikeita asioita tutkimusongelman kannalta, ja reliabiliteetti puolestaan
tutkimustulosten pysyvyyttd. Maarallisessa tutkimuksessa pitdd aina pystya ar-
vioimaa tyon luotettavuutta. (Kananen 2008,79.)

Validius on sitd, kuinka hyvin tutkija on pystynyt siirtAmé&éan tutkimuksessa kay-
tetyn ajatuskokonaisuuden ja teorian kasitteet lomakkeeseen. Arvioinnin koh-
teena ovat esimerkiksi lomakkeen kysymysten ja vastausvaihtoehtojen muotoi-
lu. Arvioidaan, ettd ymmartavatko tutkija ja tutkittava kysymykset samalla taval-
la. (Vilkka 2007. 150-151.)

Kyselylomakkeita muokattiin paljon kahden ohjaavan opettajani kanssa. Sita ei
kuitenkaan esitestattu kohderyhmalla ajanpuutteen vuoksi, mika voi vaikuttaa
jonkin verran tulosten luotettavuuteen. Koska kohderyhmana ovat maahan-
muuttajaopiskelijat, kieliongelmat saattavat aiheuttaa joitakin vaarinymmarryk-
sid. Tutkimukseen vastanneista kuitenkin 13/16 kuvasi omaa suomenkielen tai-
toaan hyvaksi ja kolme kohtalaiseksi, eika tutkimustuloksista voi paatella, etta

kysymyksia olisi ymmarretty vaarin.

Tutkimuksen reliabiliteetti arvioi tutkimustulosten toistettavuutta ja pysyvyytta.
Tutkimus on luotettava, kun kuka vain tutkija saa saman tuloksen toistaessaan
kyselyn. Reliabiliteettia arvioidessa voidaan myos miettid miten hyvin otos edus-
taa perusjoukkoa. (Vilkka 2007, 149-150.)

Opinnaytetyossani vastaajien maara oli pieni, 16 vastaajaa. Tutkimus lahetettiin
101 henkilolle. Tutkimus  oli  suunnattu  ainoastaan Diakonia-
ammattikorkeakoulun opiskelijoille, joten tutkimustuloksista ei voida tehda mi-
taan yleispatevaa johtopaatosta. Keskiarvojen tai prosenttilukujen laskeminen
taman kyselyn perusteella ei mydskaan palvele mitdan tarkoitusta. Vastaajien
lukumaara on kuitenkin riittava, jotta ainakin joidenkin kysymysten osalta voi-
daan tehda suuntaa-antavia johtopaatoksida Diakonia-ammattikorkeakoulun

maahanmuuttajaopiskelijoista.



36

7.3 Tulosten pohdinta

Lahtokohta tutkimukselle oli mielenkiintoinen erityisesti kohderyhmanséa vuoksi.
Tutkimusten mukaan maahanmuuttajaopiskelijoiden yksi suurimpia oppimista
hidastavia tekijoita on puutteellinen suomen kielen taito (Partanen-Rytilahti
2008, 50). Toisaalta lakitekstit ovat usein suomea aidinkielendankin puhuvalle
hyvin vaikeaselkoisia teksteja eika salassapitoon liittyvia maarayksia ole valtta-
matta helppo sisaltaa, vaikkei kielivaikeuksia olisikaan. Oli mielenkiintoista sel-
vittdd, miten aidinkielendan jotain muuta kieltd kuin suomea puhuvat maahan-
muuttajaopiskelijat kokevat salassapidon terveydenhuollossa sekd sen opetuk-

sen.

Yleisesti ottaen voi todeta, ettd salassapitoon liittyvét asiat eivat ainakaan kaikil-
le maahanmuuttajaopiskelijoille ole selvia. Kyselyn vaittamissa kuvatut tilanteet
olivat kuitenkin sellaisia, etté lakitekstista 16ytyy niihin yksiselitteiset vastaukset.
Siitd huolimatta useissa vastauksissa oli otettu maarayksen vastainen kanta

asiaan.

Tuloksista on luettavissa, etta erityisesti ala-ikaisiin liittyvd salassapito tervey-
denhuollossa oli melko monille haasteellinen. Oli yllattavaa, etta lastensuojelu-
lain ilmoitusvelvollisuus oli kuudelle vastaajalle epaselva, vaikka siitd puhutaan
koulussa ja mediassa paljon. Lisaksi oli yllattavaa, ettd lasten tiedonsaantioi-

keuden rajaaminen oli monelle vastaajalle uusi asia.

Salassapitovelvollisuuden sailyminen tydsuhteen tai harjoittelun paattymisen
jalkeen nayttaisi olevan myos yllattdvan monelle epéaselva. Vastaajista nelja oli
sitd mielta, ettd salassapitovelvollisuus sailyy tydsuhteen tai ty6harjoittelun jal-
keen kaksi vuotta. Avointen kysymysten kohtaan yksi vastaaja oli kirjoittanut

kysyakseen, ettd kuinka kauan salassapitovelvollisuus sailyy.

Opinnaytetyoni tavoitteena oli kiinnittda huomiota salassapidon opetukseen ter-
veysalan koulutuksessa, jotta kaikki tulevat terveysalan ammattilaiset saisivat

hyvat tiedot ja taidot salassapidosta. Useat kyselyyn vastaajat olivat sitd mielta,
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ettd salassapito terveysalalla on vaikea hallita, mitd osaamista mittaavien ky-
symysten vastaukset myos puoltavat. Diakonia-ammattikorkeakoulun salassapi-

to-opetuksessa olisi siis kyselyn perusteella kehittdmisen varaa.

Kyselyssa oli avoimia kysymyksia, joissa vastaajia pyydettiin kertomaan, mista
salassapitoon liittyvasta asioista he toivoisivat lisatietoa sekd missa tilanteissa
salassapito on ollut heille epaselvaa. Osa vastaajista Kkirjoitti vaikeista, moni-
mutkaisista ja eettisesti hankalista asioista. Kaikkiin vastaajien esille nostamiin
tapauksiin ei ole yhtad ainoaa oikeaa vastausta, mutta niista olisi varmasti hy6-
dyllistd keskustella koulussa. Ylipdataan erilaisten case-tapausten lapikdyminen
voisi olla opettavaista. Case-tapaukset olivat luentojen ohella kyselyn perusteel-

la maahanmuuttajaopiskelijoidenkin mielesta tehokkain oppimistapa.

7.4 Mita tekisin toisin

Kyselyn tehtyani olen huomannut monia asioita etenkin siita, mita olisi kannat-
tanut tehda toisin, jotta olisin saanut enemman vastaajia kyselyyn. Opinnéayte-
tyon tekeminen on ollut hyvaa harjoitusta siité, mita kyselyissé ja tutkimuksessa
pitdd ottaa huomioon. Siitd on tulevaisuudessa hyotya, koska ajatuksenani on

jatkaa opiskeluja mydhemmin terveydenhoitajaksi valmistuttuani.

Kyselyyn olisin voinut saada enemman vastaajia jos olisin muokannut kysely-
lomaketta lyhyemmaksi ja houkuttelevamman nékdiseksi. Kyselylomakkeeni
naytti pitkaltd, kun sita silmaili lyhyesti. Kysymykset olisi voinut asetella tauluk-
komaisesti, jotta kysely olisi nayttanyt lyhyemmalta. Erityisesti opetusmetodei-
hin liittyvat mielipidekysymykset 20—24 olisi voinut laittaa yhteen kysymykseen,
josta opiskelijat olisivat voineet valita opetusmetodit heidéan mielestddn hyvaan
jarjestykseen. Laitoin kyselylomakkeeseen jokaisen kysymyksen perddn saman
tekstin avoimiin kohtiin kirjoittamisesta, mink& olisi voinut laittaa vain kyselyn

alkuun, mika olisi lyhentanyt kyselya.

Kyselylomakkeen alussa kysyin kahdeksan kysymysta vastaajien esitiedoista.

Kyselyn alussa olevat esitiedot ovat voineet karkottaa osan vastaajista. Vastaa-
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jat eivat ehka luottaneet, ettd he voivat vastata ilman, ettd kukaan saa tietda
heidan henkil6llisyydestaan. Jatkossa jos teen kyselyita kysyn esitiedot kyselyn

loppupuolella.

Minun olisi ollut hyva kayda kyselylomake I&api muutaman maahanmuuttajaopis-
kelijan kanssa ja pyytaa heilta palautetta siitd ennen sen lahettamista. Olisin
voinut muokata kyselylomaketta saamaani palautetta hyvaksi kayttaden. Kysely-
lomakkeen kysymykset ja tekstit eivat ole ehkd maahanmuuttajaopiskelijoiden

mielesta kirjoitettu tarpeeksi yksinkertaisesti, lyhyesti ja selkeasti.

Lahetin kyselylomakkeen maahanmuuttajaopiskelijoiden koulun sahkopostiin
eika tassa sahkopostissa oleva kysely tavoita valttamatta kaikkia. Monella opis-
kelijalla saattaa olla oma sahkoposti, jota he kayttavat enemman ja kayvat vain
valilla katsomassa koulun sé&hkdpostia. Olisin voinut yrittaa selvittda opintotoi-
mistosta, jos olisin saanut maahanmuuttajaopiskelijoiden yksityisten séahkopos-
tien osoitteet. Olisin voinut selvittdd, onko maahanmuuttajaopiskelijoilla jokin
Facebook-ryhmé, johon olisin voinut laittaa kyselyn. Olisin voinut vieda kyselyn
myo6s luokkiin ja kertoa suullisesti maahanmuuttajille tutkimuksesta ja pyytaa

heitd vastaamaan kyselyyn paperilla.

7.5 Ammatillinen kasvu

Opinnaytetyon tekeminen on ollut pitk& prosessi. Aloin tekemaan tyota yli kaksi
vuotta sitten. Olen tehnyt ty6ta opintojen ohessa parhaani mukaan. Opinnayte-
tyon aloitettua olen ollut myds aitiyslomalla ja tehnyt ty6ta pienen lapsen kans-
sa. Valilla olen paneutunut tydhon pitkiksi ajoiksi ja varannut sen tekemiseen
paljon aikaa, mutta valilla on ollut myds pitkid taukoja. Innostus opinnaytetyén
tekemiseen on vaihdellut reilun kahden vuoden aikana paljon. Valilla on ollut
mielenkiintoista ja mukavaa tehda tyota, mutta usein olen ollut vasynyt sen te-
kemisesta. Opinnaytety6ta tehdessd olen oppinut paljon erilaisten lahteiden
etsimisestd, asiantuntijatekstin kirjoittamisesta ja siitd, mitd kaikkea pitda ottaa

huomioon kyselytutkimusta tehdessa.
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Opinnaytetyota tehdessa ja opintojen edetessa on terveydenhoitajan ammatilli-
suuteni kasvanut. Olen oppinut, ettd ammatillisen osaamisen eteen on tehtava
tyota. Opinnaytetyota tehdessa olen oppinut paljon salassapidosta terveyden-
huollossa ja terveydenhuoltoalaan liittyvét lait ovat tulleet tutuiksi. Olen saanut
apua tyoelamaan siirtymiseen, kun ymmarrys ja tietoisuus salassapitoon liittyvi-
en lakien normistosta ovat lisdantyneet. Tulevana terveydenhoitajana uskon
osaavani toimia oikein salassapitoon liittyvisséd asioissa ja tarvittaessa ohjata

tulevia kollegoja.
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LITE 1

Hyva maahanmuuttaja- terveysalan opiskelija,

Salassapito on tarkeé eettinen aihe! Kaikkien terveysalalla tyéskentelevien tulisi
tuntea salassapitoa ohjaavien lakien normisto. Viime vuosina opiskelijoiden vas-
tuu salassapidosta on kasvanut entisestaan, kun opiskelijat saavat omat tun-
nukset potilastietojarjestelmiin.

Teen opinnaytetyota, jossa tutkin maahanmuuttajaopiskelijoiden tietdmysté sa-
lassapitoa ohjaavista laeista. Lisaksi selvitin maahanmuuttajaopiskelijoiden
ajatuksia salassapitoa ohjaavien lakien opetuksesta Diakonia-
ammattikorkeakoulussa ja millaista opetusta he aiheesta toivoisivat. Opinnéayte-
tyoni tavoitteena on kiinnittda huomiota tutkimuksen tulosten perusteella salas-
sapito opetukseen terveysalan koulutuksessa, jotta kaikki tulevat terveyden-
huollon ammattilaiset saisivat riittdvan hyvéan tietotaidon salassapitoon liittyvien
lakien normistosta.

Kaikki vastaukset ja tiedot kasitellaan taysin luottamuksellisesti, eikéd vastaajan
henkilollisyys paljastu missdan vaiheessa. Vastauksia kaytetaan ainoastaan
opinnaytetydhon.

Kyselyyn vastaaminen on taysin vapaaehtoista, mutta toivon, etta vastaat kyse-
lyyn seuraavan viikon aikana. Asia on tarkea ja sinulla on tietoa jota halutaan
saada tutkimukseen. Sinun vastauksesi on tutkimuksen luotettavuuden kannalta
tarkea.

Linkki kyselyyn:

http://www.webropolsurveys.com/S/23DA5A445E8D2C57 .par

Kiitos vastauksestasi!

Mikali aiheesta tulee jotain kysyttavaa, voi minuun ottaa yhteyttd sahkopostitse.
Ystavallisin terveisin
Sini Pasanen

sini.pasanen@student.diak.fi



LITE 2
Salassapito terveysalalla
Taustatiedot
1. Sukupuoli *
nainen

mies

2. 1ka *

3. Tutkinto johon opiskelet *

Sairaanhoitaja (AMK

Sairaanhoitaja + diakonian virkakelpoisuus (AMK)
Terveydenhoitaja (AMK)

4. Opiskelun vaihe *
alku vaihe
keski vaihe

loppu vaihe

5. Mista olet kotoisin *

6. Kuinka monta vuotta olet asunut Suomessa *

7. Onko sinulla aiempaa terveysalan koulutusta *
kylla, mika
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ei

8. Miten kuvailisit omaa suomenkielitaitoa *
hyva
kohtalainen

huono

Kysymykset salassapidosta

9. Terveydenhuollon ammattihenkilé saa antaa kaikissa tilanteissa sivulliselle
potilasasiakirjoihin liittyvia tietoja ilman potilaan kirjallista suostumusta. *
Halutessasi voit kirjoittaa avoimeen kohtaan selitteen miksi valitsit kyseisen
vaihtoehdon.

1. eri mieltd

2. jokseenkin eri mielta

3. en osaa sanoa

4. jokseenkin samaa mielta

5. samaa mielta

10. Salassapitovelvollisuus sailyy tyOharjoittelun ja tyésuhteen paattymisen jal-
keen kaksi vuotta. *

Halutessasi voit kirjoittaa avoimeen kohtaan selitteen miksi valitsit kyseisen
vaihtoehdon.

1. eri mieltd

2. jokseenkin eri mielta

3. en osaa sanoa

4. jokseenkin samaa mielta

5. samaa mielta

11. 13-vuotias potilas, joka pystyy itse paattamaan hoidostaan, voi kieltaa ter-
veydentilaansa ja hoitoansa koskevien tietojen antamisen huoltajalleen. *
Halutessasi voit kirjoittaa avoimeen kohtaan selitteen miksi valitsit kyseisen

vaihtoehdon.
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1. eri mielta

2. jokseenkin eri mielta

3. en osaa sanoa

4. jokseenkin samaa mielta

5. samaa mielta

12. Tajuttoman potilaan terveydentilaa koskevia tietoja saa antaa hénen la-
hiomaisille jos oletetaan, ettei potilas sita kieltaisi. *

Halutessasi voit kirjoittaa avoimeen kohtaan selitteen miksi valitsit kyseisen
vaihtoehdon.

1. eri mieltd

2. jokseenkin eri mielta

3. en osaa sanoa

4. jokseenkin samaa mielta

5. samaa mielta

13. Voin antaa taysi-ikdisen potilaan terveydentilaa tai hoitoa koskevia tietoja
hanen lahiomaiselle tai hanen lailliselle edustajalle, jos han ei mielenterveyshai-
rionsa vuoksi pysty paattamaan hoidostaan. *

Halutessasi voit kirjoittaa avoimeen kohtaan selitteen miksi valitsit kyseisen
vaihtoehdon.

1. eri mielta

2. jokseenkin eri mielta

3. en osaa sanoa

4. jokseenkin samaa mielta

5. samaa mielta

14. Seitsemasluokkalainen tyttd kertoo sinulle haneen kohdistuvasta vakivallas-
ta kotonaan, mutta han kieltda sinua kertomasta asiasta kenellek&d&n. Minun on
pidettava tieto salassa. *

Halutessasi voit kirjoittaa avoimeen kohtaan selitteen miksi valitsit kyseisen
vaihtoehdon.

1. eri mieltd

2. jokseenkin eri mielta
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3. en osaa sanoa
4. jokseenkin samaa mielta

5. samaa mielta

15. Potilas on tullut vastaanotollesi haavan hoidon vuoksi. Kyselet héaneltd hen-
kilotietoja hoitoon liittyen ja voit kysya hanelta silloin myds hanen seksuaalista
suuntautuneisuuttaan. *

Halutessasi voit kirjoittaa avoimeen kohtaan selitteen miksi valitsit kyseisen

vaihtoehdon.

1. eri mielta

2. jokseenkin eri mielta

3. en osaa sanoa

4. jokseenkin samaa mielta

5. samaa mielta

Mielipide kysymyksia

16. Minulla on riittdvasti tietoa salassapidosta terveydenhuollossa *

Halutessasi voit kirjoittaa avoimeen kohtaan selitteen miksi valitsit kyseisen
vaihtoehdon.

1. eri mieltd

2. jokseenkin eri mielta

3. en osaa sanoa

4. jokseenkin samaa mielta

5. samaa mielta

17. Salassapitoon ja vaitiolovelvollisuuteen liittyvat lait terveydenhuollossa on
vaikea hallita. *

Halutessasi voit kirjoittaa avoimeen kohtaan selitteen miksi valitsit kyseisen
vaihtoehdon.

1. eri mieltd

2. jokseenkin eri mielta
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3. en osaa sanoa
4. jokseenkin samaa mielta

5. samaa mielta

18. Harjoittelupaikoissa ohjaajat ohjaavat minua riittdvasti salassapitoa koske-
vista asioista. *

Halutessasi voit kirjoittaa avoimeen kohtaan selitteen miksi valitsit kyseisen
vaihtoehdon.

1. eri mielta

2. jokseenkin eri mielta

3. en osaa sanoa

4. jokseenkin samaa mielta

5. samaa mielta

19. Minun on helppo noudattaa salassapitoon liittyvia lakeja. *

Halutessasi voit kirjoittaa avoimeen kohtaan selitteen miksi valitsit kyseisen
vaihtoehdon.

1. eri mielta

2. jokseenkin eri mielta

3. en osaa sanoa

4. jokseenkin samaa mielta

5. samaa mielta

20. Minun on helppo oppia salassapitoon liittyvista asioista, jos aiheesta pide-
taan tentti. *

Halutessasi voit kirjoittaa avoimeen kohtaan selitteen miksi valitsit kyseisen
vaihtoehdon.

1. eri mieltd

2. jokseenkin eri mielta

3. en osaa sanoa

4. jokseenkin samaa mielta

5. samaa mielta

21. Minun on helppo oppia salassapitoon liittyvista asioista, jos aihetta harjoitel-

laan case- tapauksien avulla. *
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Halutessasi voit kirjoittaa avoimeen kohtaan selitteen miksi valitsit kyseisen
vaihtoehdon.

1. eri mieltd

2. jokseenkin eri mielta

3. en osaa sanoa

4. jokseenkin samaa mielta

5. samaa mielta

22. Minun on helppo oppia salassapitoon liittyvista asioista, jos aiheesta pide-
taan luento. *

Halutessasi voit kirjoittaa avoimeen kohtaan selitteen miksi valitsit kyseisen
vaihtoehdon.

1. eri mielta

2. jokseenkin eri mielta

3. en osaa sanoa

4. jokseenkin samaa mielta

5. samaa mielta

23. Minun on helppo oppia salassapitoon liittyvistd asioista, jos aihetta pohdi-
taan ryhmissa. *

Halutessasi voit kirjoittaa avoimeen kohtaan selitteen miksi valitsit kyseisen
vaihtoehdon.

1. eri mieltd

2. jokseenkin eri mielta

3. en osaa sanoa

4. jokseenkin samaa mielta

5. samaa mielta

24. Minun on helppo oppia salassapitoon liittyvista asioista, jos teen aiheesta
kirjallisen tehtavan. *

Halutessasi voit kirjoittaa avoimeen kohtaan selitteen miksi valitsit kyseisen
vaihtoehdon.

1. eri mieltd

2. jokseenkin eri mielta



3. en osaa sanoa
4. jokseenkin samaa mielta

5. samaa mielta

25. Mista asioista salassapidossa tarvitsen lisatietoa? *
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26. Kerro esimerkki tilanteesta, jossa salassapito on ollut epaselvaa. *




