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The basis for this research has been the increased need for expertise required of health
and social care professionals as a result of the use, management and development of
digital services and structures. The aim of this study is to raise awareness of secondary
use of social and health information for use by health and social services professionals,
teachers and students, and through this promote expertise in the field. The study de-
scribes the significance and requirements of structured report data in the second use of
social and health information.

The study was performed as an integrative literature review. The literature search was
carried out in the electronic data of the Medic, Arto, Ebsco and Cinahl databases. By
combining key words related to the second use of data and structured information,
search statements were formed with which the searches were carried out. At the end of
the extensive application and selection process, three studies were selected to be in-
cluded in the literature review and in the analysis. The results of the studies were tabu-
lated and analyzed by using a content analysis.

As a result of the study, it was possible to find meanings and requirements for structured
data in the secondary use of social and health information. The meaning of structured
information has been described both minor and significant. The secondary use of infor-
mation does not require structured data, but the use of structured data is possible and
supports secondary use of information. According to results, the requirements of struc-
tured data in the secondary use of information are the quality of information, appropriate
structures, and the use of structures. Based on the results, it can be concluded that
structured data facilitates and is appropriate for the secondary use of information, but
the lack of structures does not prevent the secondary use of information.

Keywords

social and healthcare, secondary use of information, structured data




SISALLYS

N [ ] 1 7Y V1 PP PPERPRR 1
2 OPINNAYTETYON LAHTOKOHDAT ..ottt ettt ettt aaeeenae s 2
3 OPINNAYTETYON TOIMEKSIANTAJA, TAVOITE, TARKOITUS JA
TUTKIMUSKY SYMYKSET ..ooititiiiiiiiiiiiiieeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeaeeaeaseaassaaeeeeesaeeeeeeeereeeeeeeeeeees 5
4  SOSIAALI- JA TERVEYSTIEDON TOISSIJAINEN KAYTTO ..ccvviiiiieiiccieeceeee e 7
4.1 Tiedon ensisijainen ja toissijainen KAYLO ................uuuumimiimiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiinanens 7
4.2  Tiedon tuotto ja NalliNta...............uummmmmmmii e 8
5 RAKENTEINEN TIETO SOSIAALI- JA TERVEYDENHUOLLOSSA .......ccooeviiiiiinne. 11
5.1 Rakenteinen tieto terveydenhuollossa .............cuiiiiiiiiiiiiiiccee e, 11
5.2 Rakenteinen tieto SOSIaalinUoOSSa .........uuuvuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiriieeeeeeeeaeee 12
6 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS ... ..ottt e e et ee e e e e e e s 15
6.1 Kirjallisuuskatsaus tutkimusmenetelmana. ..............uuuvuuiriimiiiiiiiiiiiiiiii. 15
6.2  Integroiva KirjalliISUUSKAtSAUS ..............uuuuiimiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeenees 16
6.3  TutkimusprosSessin EtENEMINEN ..........iiiii i e e e 16
6.4  Hakustrategian suunnittelu ja tOtEULUS ...........ooviiiiiiiii i 18
6.5  AINEISION ESIIEIY .. ..uiiiiiiiiiiiiiiitettit et 22
G [ =T £ o =V Vo o | 23
6.7  Aineiston analysointi sisallénanalyysin Keinoin ...........cccccccviiiiiiiieeeeiiiiiicieee e, 24
7 TUTKIMUSTULOKSET ....ciiiiiiiiiiitiiiiiee e e e e e sttt e e e e e e e st e aaaeaeassnssaneeaeaeeeeaannnsnnees 27
7.1  Tiedon rakenteisuuden merkitys ja vaatimukset tiedon toisiokaytossa............... 27
7.2  Tiedon rakenteisuuden merkitys tiedon tOISIOKAYIOSSA ...........uvvvvviviviiiiiiiiiiiiinns 28
7.3  Vaatimukset rakenteiselle kertomustiedolle tiedon toisiokaytossa...................... 29
A 01 (=T=T 01V (o I T (0] S ] = U 33
8 JOHTOPAATOKSET JA POHDINTA ..ottt 34
8.1  Tutkimuksen eettisyyden ja luotettavuuden arviointi ...........cccceeveeeeviiiiiiiinnneeen.. 34
8.2  Tulosten tarkastelu ja JONtOPAALOKSEL........ccovviiiiiiiii e 35
8.3  Tulosten merkityksellisyys ja hyddyntdminen toimeksiantajan tarpeisiin ............ 37
8.4  JatkOotUtKIMUSAINEET ........eveiii e e 38
7 1 = R 40
I I PSR 46

LIITE 1. Kirjallisuuskatsaukseen valitun aineiston esittely ja tulokset



1 JOHDANTO

Lehmuskoski (2017, 417, 420) kuvaa asiakkaita ja palveluja koskevaa tietoa sosiaalialan
arvokkaaksi padomaksi. Sosiaalialalla kdsitellaan ja tuotetaan suuria maaria tietoa ja alaa
kuvataan tietointensiiviseksi. Asiakastietoa tarvitaan niin asiakastyohon, kuin kehittamista
tukevaan tiedonmuodostukseen. Lisaksi tieto toimii oikeudellisena todisteena tehdystéa
tyosta. Koska tietoa on paljon, tiedonhallinnan tulee olla suunnitelmallista ja toimivaa. So-
siaalialan tiedonhallinta edellyttaa jokaisen tyontekijan panosta ja merkityksen ymmar-
rysta. Terveydenhuollon toiminta on niin ik&éan tietointensiivista. Paatdkset potilaan hoi-
dosta tehdaan tietoon perustuen. Tietoa tarvitaan terveydenhuollossa my6s viestimiseen
niin potilaalle, kuin hdnen hoitoonsa osallistuvien terveydenhuollon ammattilaisten kesken.
(Nelson, 2002; Kuusisto, 2018.)

Neittaanmaki, Lehto, Ruohonen, Kaasalainen ja Karla (2019, 19) toteavat sosiaali- ja ter-
veydenhuollon tiedonkasittelyn toimintaympariston olevan muutoksessa. Tietotarpeet ovat
muuttuneet ja tekniikan nopea kehittyminen mahdollistaa muuttuvat tarpeet. Sorvettula,
Savolainen ja Kock (2019, 4) kertovat, etta sosiaali- ja terveysalalla kertyvan arkaluontoi-
sen tiedon pelkasta kerddmisestd ja tallentamisesta on haluttu siirtyd hyotykayttamaan
tata tietoa. Tarkoituksena on ollut tehda tdma joustavasti, viranomaisten tydtaakkaa va-

hentavalla lupamenettelylld, mutta kuitenkin yksityisyytta suojaavalla saantelylla.

Suomen lainsaadanto ei ole aiemmin ollut yksiselitteinen sosiaali- ja terveystiedon hy6-
dyntéamisen suhteen. Jotta kertyvaa tietoa voidaan hyotykayttaa, tulee lainsdadannon
mahdollistaa ja sallia tamé&. Laki sosiaali- ja terveystietojen toissijaisesta kayttsta
(552/2019), toiselta nimeltdan toisiolaki, astui voimaan 1.5.2019. Toisiolaki mahdollistaa
sosiaali- ja terveydenhuollossa kertyvan tiedon kayton myés muuhun kuin asiakkaan tai

potilaan omiin tarpeisiin.

Tassa opinnaytetydssa selvitetddn sitd, mita tiedon toisiokaytdsta on tutkittu erityisesti ra-
kenteisen kertomustiedon merkityksen ja vaatimusten nakokulmista. Uuden toisiolain tuo-
mia mahdollisuuksia ei ole mahdollista selvittaa tassa opinnaytetydssa, silla tutkittua tietoa
on vield vahan. Talla hetkella uutta toisiolakia testataan erilaisilla laajoilla yhteistydpilo-
teilla. Kainuun sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtyma toteutti yhteistytssa SoteDigi
Oy:n kanssa pilottiprojektin touko- syyskuussa 2019. Pilotin tarkoituksena oli testata ja so-
veltaa uutta toisiolakia, seka lain tietojohtamisen pykalaa. (Pentti, Valikangas, Uotinen,
Alanne, Kinanen, Natunen, Pekkanen, Sarpola, Valkonen, Nylander, Pikkarainen & Sti-
gell, 2019, 4.) Sorvettula ym. (2019) ovat laatineet ensivaiheen ohjeita toisiolain sovelta-

miseen erityisesti kaytannon toimijoiden ndkdkulmasta.



2 OPINNAYTETYON LAHTOKOHDAT

Taman opinnaytetyon lahtbkohtana on sosiaali- ja terveydenhuollon alalta ja ammattilai-
silta vaadittu lisdéntynyt osaamisen tarve, joka on syntynyt digitaalisten palvelujen ja ra-
kenteiden kayttamisen, johtamisen ja kehittamisen seurauksena. Tassa tutkimuksessa
vastataan tdhan tarpeeseen lisaamalla tietoutta sosiaali- ja terveystiedon toisiokaytosta.
Tassa tutkimuksessa kuvataan integroidun kirjallisuuskatsauksen avulla rakenteisen ker-

tomustiedon merkitysté ja vaatimuksia tiedon toissijaisessa kaytossa.

Jauhiainen, Sihvo, Hamalainen, Hietanen, Nykanen, Hamalainen, Franssila ja Tikkanen
(2020, 93) toteavat digitaalisen teknologian muuttavan sosiaali- ja terveydenhuollossa teh-
tavaa tyota, seka asiakkaan palveluja ja edellyttavan tdman vuoksi myds ammattilaisista
uutta osaamista. Terveydenhuollon ammattilaiset ovat Europian health parliamentin
(2016, 9) mukaan avainhenkiléita siind, miten terveydenhuoltoa toteutetaan potilaille. Digi-
taalisen terveydenhuollon tulisi olla osana Euroopan yhteista tavoitetta luoda tehokkaampi
ja parempi terveydenhuoltojarjestelma. Osaamisen ennakointifoorumi on opetushallituk-
sen (2019, 29) julkaisussa listannut kymmenen tarkeinta tydelamaosaamista, joita tarvi-
taan vuonna 2035. Tarkeimmaksi nousi asiakaslahtdinen palvelujen kehittémisosaaminen.
Seuraavana olivat digitaalisten ratkaisujen ja alustojen hyddyntamisosaaminen, innovaa-
tio-osaaminen ja henkilokohtaisen osaamisen kehittdminen ja johtaminen. Muuta vaaditta-
vaa osaamista olivat digitaalisten toimintojen hallinta- ja ohjaustaidot, ihmisten ja osaami-
sen johtamis- ja valmentamistaidot, asiakaspalvelutaidot, liiketoimintaosaaminen, seka
eta- ja virtuaalipalveluiden hallinta. Kaikki edella mainitut tulevaisuuden tyoelamaosaami-
sen taidot liittyvat uudelleenajattelevaan kehittdmiseen ja kehittymiseen. Dufvan (2020,
37-38) selvityksessa yksi viidesta megatrendista on teknologia, joka sulautuu kaikkeen.
Teknologian ndhdaan muuttavan toimintatapoja, kun asioita voidaan automatisoida ja
vuorovaikutus voi tapahtua etana. Teknologian hyddyntaminen on kuitenkin kiinni ajatus-
mallien ja toimintatapojen muuttamisessa. Teknologian kayttd palveluissa ja vuorovaiku-
tuksessa nahdaan olevan talla hetkella jo arkipaivad, seuraavana trendina on esimerkiksi
lisatty todellisuus, sekéd aani- ja eleohjaus. Terveysteknologia yleistyy entisestaan ja li-
saantyneen tietoméaéaran ansiosta ennaltaehkaiseva ja yksildidympi hoito on mahdollista.
Kaikki tama aiheuttaa myos sen, ettd teknologian ymmartdminen korostuu. Uudenlaisen

teknologian haltuunotto niin yksilén, kuin valtioiden tasolla tulee tarkeaksi.

Tulevaisuudessa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisen perusosaamiseen kuuluu
Jauhiainen, Sihvon, Jaaskeldisen ja Hamalaisen (2017, 143—-144) mukaan teknologinen
osaaminen, tiedonhallintaosaaminen, asiakaslahtdinen palveluosaaminen, vuorovaikutus-

ja verkkoviestintdosaaminen, ohjausosaaminen, seka myonteinen asenne uuden



oppimiseen ja kehittdmiseen. Naihin osaamisalueisiin kuuluu esimerkiksi ohjelmien koko-
naisvaltainen osaaminen ja kattava kaytto, asiakkailta kerattavéan tiedon tulkinnan ja hy6-
dyntamisen osaaminen, tietoisuus sahkoisista palveluista ja ndiden kaytén osaaminen,

verkossa tehtava asiakastyo, seka elinikdinen oppiminen ja ammattitaidon jatkuva paivit-

taminen.

Europian health parliament (2016, 1, 8) on luonut suositukset terveydenhuollon ammatti-
laisten digiosaamiselle, joita suositellaan EU:ssa ja jAsenmaissa tavoiteltavan. Lahtokoh-
tana suosituksille on ajatus siita, etta kaytdssa voi olla teknisesti maailman edistyneimpié
laitteita, mutta ilman kykya kayttaa niita, ne eivat ole hyodyllisia. Ensimmainen suositus on
luoda perusta digitaalisten terveydenhuollon tuotteiden edistamiseen. Digiosaaminen lisaa
my0s digitaalisen terveydenhuollon kysyntdd. Euroopan komission tulisi tarjota foorumi
Euroopan laajuisen yhteistydn parantamiseksi ja hyvien kaytanteiden vaihtamiseen. Toi-
nen suositus on edistaa terveydenhuollon ammattilaisten joukossa tietoutta digitaalisten
tyokalujen kaytdsta. Terveydenhuollon ammattilaisten jatkuva kouluttaminen terveystek-
nologian tuntemuksen, kayton ja soveltamisen osalta tulisi olla Euroopan keskeinen ta-
voite terveydenhuollon digitalisoinnin edistamiseksi. Digitaalisen teknologian kayttédnotto
terveydenhuollossa riippuu taysin loppukayttajien kyvykkyydesta omaksua teknologia.
Terveydenhuollon ammattilaisten digiosaamisen edistdminen voisi olla mahdollista toteut-
taa pakollisilla koulutuksilla. Asiaa edistaisi myds, mikali Euroopassa ryhdyttéisiin yhteis-
tyohon ja sovittaisiin paakohdista liittyen terveydenhuollon ammattilaisen digiosaamiseen.
Kliinisten ohjeiden paivitys sahkoisten ja mobiiliterveyspalvelujen osalta, seka terveyden-
huollon ammattilaisten ottaminen mukaan naiden kehittdmiseen edistaisi myds osaltaan

suosituksia.

Jauhiainen ym. (2020, 97-100) tunnistivat tutkimuksessa digitalisaation edellyttamia osaa-
mistarpeita, loivat kdsitteen eAmmattilainen ja maarittelivat eAmmattilaisen osaamisen.
eAmmattilaista kuvataan tulevaisuuden ammattina, jonka tehtéavat ovat uusia sosiaali- ja
terveysalan tydssa ja jota tarvitaan vahintaan jokaisella toimialueella. eAmmattilaista tarvi-
taan tulkkina sovelluskehittdjien ja digipalvelujen kayttajien valilla, seka muutosagenttina
toiminnan kehittAmisessa ja digitaalisten palvelujen kaytt6onoton tukena. Tarke&né néahtiin
asiakkaiden ja ammattilaisten valmentajana toimiminen. Sosiaali- ja terveysalan eAmmat-
tilaisen osaamisalueet ja -vaatimukset ovat seuraavat: digitalisaatio ja tiedonhallinta, eetti-
Syys ja tietoturva, digitaalinen vuorovaikutus ja viestinta, ohjaus ja valmennus, asiakaslah-
toiset digitaaliset sote-palvelut, monialainen yhteistoiminta ja verkostoyhteistyd, itsensa
johtaminen, sekéa palvelujen ja sovellusten kehittdminen. Toivosen ja Vainionpaan (2020,
146) artikkelin mukaan hyvinvointialan pk-yrittdjat ja yritysten toimitusjohtajat kokivat tie-

tonsa hyvinvointiteknologiasta heikoksi ja asenteet aihetta kohtaan olivat melko kielteisia.



Potilaat kuitenkin ovat valveutuneita ja valmiita sahkdisten terveyspalvelujen kayttajia, ku-
ten selvida Kivekkaan, Kuosmasen, Kinnusen, Kansasen ja Sarannon (2019, 34) artikke-
lista, jossa he tutkivat erikoissairaanhoidossa asioivan potilaan sahkaisille terveyspalve-
luille antamaa merkitysta. Sahkoiset palvelut olivat potilaalle arkea ja kayttokokemuksen

lisdéntyessa sahkoisten palvelujen kaytto oli mielekasta.

Tama opinnaytety® lisaa tietoutta sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten tulevaisuu-
den osaamistarpeiden alueilta. Erityisesti tdssé opinndytetytssa lisatdan tietamysta tie-
donhallinnasta ja tiedon tulkinnan ja hyddyntamisen saralta. My6s digiosaaminen on suo-
raan yhteydessa tdhan opinnaytetydhon, silla tietoa hallitaan digitaalisin keinoin. Tietamys
tiedon toisiokaytdsté ja sosiaali- ja terveystiedon laajemmasta ymmarryksesta saattaa he-
rattéa kiinnostuksen lisata omaa digiosaamistaan. Tasta opinnaytetydsta hyotyvat ne sosi-
aali- ja terveydenhuollon ammattilaiset, jotka kehittavat jatkuvasti osaamistaan ja kokevat

tarvetta hallita perustydn ulkopuolisia osaamisaloja.



3 OPINNAYTETYON TOIMEKSIANTAJA, TAVOITE, TARKOITUS JA TUTKI-
MUSKYSYMYKSET

Taman opinnaytetyon toimeksiantajan toimii SotePeda 24/7-hanke. SotePeda 24/7-hanke
on opetus- ja kulttuuriministerion rahoittama hanke, johon osallistuu 24 korkeakoulua,
seka sosiaali- ja terveysalan yhteistyoverkostoa. Hanke tavoittelee eri alojen opettajien,
opiskelijoiden ja ammattilaisten osaamisen vahvistamista sosiaali- ja terveydenhuollon di-
gitaalisten palvelujen ja rakenteiden kayttamisessa, johtamisessa ja kehittdmisessa.
Hankkeessa méaaritelladn sosiaali- ja terveysalalla tarvittava digiosaaminen. (SotePeda
24/7, 2019.) Hankkeessa luodaan avoimia oppimateriaalipaketteja, jotka ovat kaikkien
koulujen ja organisaatioiden hyddynnettavissa. Ajatuksena on, ettd kansalaisen mahdolli-
suus vahvistaa osaamistaan avoimessa ymparistossa aika- ja paikkariippumattomasti li-
saantyy. Taman lisdksi hanke tuottaa materiaalia tydelamaan ja kouluttajille hyodynnetta-
vaksi. Hankkeen vaikuttavuus nakyy eri sidosryhmien tarpeita vastaavissa ratkaisuissa,
joiden avulla asiantuntijat pystyvat hankkeen paattymisen jalkeen vastaamaan paremmin
kansalaisten tarpeisiin. (LAB, 2020) Hankkeessa on kuusi eri tydskentelykokonaisuutta,

jotka ovat:

1. Sosiaali- ja terveysalan monialaisen digitalisaatio-osaamisen maarittely
2. Digi-Soten pedagogiset ratkaisut ja oppimispilottien fasilitointi

3. Sahkoisten sosiaali- ja terveyspalveluiden seka tiedolla johtamisen osaamisen ke-
hittdminen

4. Palvelumuotoilu — ihmislahtdinen ja innovatiivinen palvelukehys
5. Monitoimijuus kehittdmisyhteistydssa

6. Tulevaisuuden ty6 ja eettinen osaaminen

Naiden kuuden tydskentelykokonaisuuden nahdaan vastaavan hankkeen lahtokohtiin.
Hanke tiedostaa monialaisen osaamisen olevan tarpeellinen saavuttaakseen toimivat digi-
taaliset sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut. SotePeda 24/7-hankkeen ydinosaaminen
syntyy, kun yhdistetdan IT-osaaminen, sosiaali- ja terveydenhuollon osaaminen, seka pal-

velujen kehittdmisosaaminen. (SotePeda 24/7, 2019.)

Tama opinnaytetyd liittyy hankkeen séhkoisten sosiaali- ja terveyspalveluiden seka tie-
dolla johtamisen osaamisen kehittaminen -kokonaisuuteen. Hankkeen tiedolla johtamisen
opintokokonaisuuden alla on moduuli, jonka aiheena on sosiaali- ja terveystiedon toissijai-
nen kaytto. Kirjallisuuskatsauksen on maara toimia hankkeessa luotavan opintokokonai-

suuden taustamateriaalina tai mahdollisesti lahdekirjallisuutena.



Taman opinnaytetyon tarkoituksena on lisété tietoutta toissijaisen sosiaali- ja terveystie-
don kaytosta sosiaali- ja terveysalan ammattilaisten, opettajien ja opiskelijoiden kayttéon
ja edistdd taman kautta alan osaamista aiheesta. Tavoitteena on kirjallisuuskatsaukseen
perustuen kuvata sosiaali- ja terveystiedon toissijaista hyddyntamista ja keréata yhteen tie-

toa palvelemaan erityisesti SotePeda 24/7-hanketta.
Opinnaytetydssa vastataan seuraavin tutkimuskysymyksiin:

1. Minkalainen merkitys kertomustiedon rakenteisuudella on sosiaali- ja terveystiedon

toisiokaytdn nakokulmasta?

2. Minkalaisia vaatimuksia rakenteiselle kertomustiedolle on sosiaali- ja terveystiedon

toisiokaytdssa?



4 SOSIAALI- JA TERVEYSTIEDON TOISSIJAINEN KAYTTO
4.1 Tiedon ensisijainen ja toissijainen kaytto

Henkilotietojen ensisijainen kayttotarkoitus on kayttaa tietoja sellaiseen tarkoitukseen,
jossa henkilétiedot on alun perin tallennettu, seka suoraan asiakkaan palveluissa. Toissi-
jaisella kayttotarkoituksella tarkoitetaan henkiltietojen kasittelyd muussa, kuin ensisijai-
sessa kayttotarkoituksessaan. (Laki sosiaali- ja terveystiedon toissijaisesta kaytosta
552/2019, 38§; Neittaanmaki ym. 2019, 16.) Jansson (2019, 32—35) on tutkinut pro gradus-
saan esimerkkeja sosiaali- ja terveystiedon toissijaisesta kaytosta. Jansson kertoo tutki-
mustuloksissaan l0ytédneensa sosiaali- ja terveystietoa kaytettavan toissijaisessa tarkoi-
tuksessa tieteellisessa tutkimuksessa, tilastoinnissa, viranomaisen ohjaus-, valvonta-,
suunnittelu- ja selvitystehtavissa, opetuksessa, tietojohtamisessa, seka kehittamis- ja in-
novaatiotoiminnassa. Janssonin tulokset mukailevat lakia sosiaali- ja terveystiedon toissi-
jaisesta kaytosta, joka myds jakaa tiedon toissijaisen kayton samoihin kayttotarkoituksiin:
tilastointi, tieteellinen tutkimus, kehittdmis- ja innovaatiotoiminta, opetus, tietojohtaminen,
sosiaali- ja terveydenhuollon viranomaisohjaus ja -valvonta seké viranomaisen suunnit-

telu- ja selvitystehtava. (Laki sosiaali- ja terveystietojen toissijaisesta kaytosta 552/2019.)

Sote-tieto hyotykayttddn 2020-strategian tiedon jalostamisen ja tiedolla johtamisen tavoit-
teiden saavuttamisen toimenpiteeksi, on asetettu lainsaadannon laatiminen sosiaali- ja
terveystiedon toissijaiseen kayttoon (STM 2014, 21). Laki sosiaali- ja terveystietojen tois-
sijaisesta kaytosta (552/2019) astui voimaan vuonna 2019. Lain ensimmaisesséa pyka-
l&ssa lain tavoitteeksi maaritella&n henkilttietojen tehokas ja turvallinen kasittely, yksilon
luottamuksensuojan turvaaminen ja oikeudet ja vapaudet henkilttietoja kasitellessa. Li-
saksi lain tavoitteena on sosiaali- ja terveydenhuollon toiminnassa tai sosiaali- ja terveys-
alan ohjaus-, valvonta-, tutkimus- ja tilastotarkoituksessa keratyn tiedon yhdistaminen
Kansanelakelaitoksen, Vaestorekisterikeskuksen, Tilastokeskuksen ja elaketurvakeskuk-
sen henkilétietoihin. Pentti ym. (2019, 62) toteavat lain parantavan edellytyksia hoitaa so-
siaali- ja terveydenhuollon tehtavia ja tarjota parempia palveluja asiakkaille. Asiakastiedon
hyoddynnettavyys edellyttda tiedon yhtenevaisyytta ja saatavuutta. Myods Sorvettula ym.
(2019, 7) kertovat lainsaatajan tavoitelleen toisiolailla ajanmukaisten ja yhtenevien edelly-
tysten luomista asiakas- ja henkilGtietojen kéaytdlle toissijaisissa kayttotarkoituksissa, seka

yksilon luottamuksen suojaa henkilttietoja kasiteltaessa.

Toisiolaissa (552/2019, 48 ja 58) sdadetaan sosiaali- ja terveysalan tietolupaviranomai-
sesta, joka palvelee silloin, kun tietoja yhdistelladn useammalta rekisterinpitgjalta, tarvitta-

vat rekisteritiedot ovat perdisin yksityisilta sosiaali- ja terveydenhuollon palvelunjarjestajilta



tai kyse on Kanta-palveluihin tallennetuista tiedoista. Findata (2020) toimii sosiaali- ja ter-
veysalan tietolupaviranomaisena ja perustaa toimintansa toisiolakiin. Neittaanmaki ym.
(2019, 19) toteavat kayttdlupaviranomaisen tavoitteena olevan sujuvoittaa ja nopeuttaa

kayttolupien kasittelyd, seka keventaa hallinnollista taakkaa.

Mékinen (2019, 1) kuvaa toisiolailla tavoiteltavan sosiaali- ja terveydenhuollon toimin-
nassa syntyneen, rekistereihin tallennetun tiedon hyddyntamista toissijaisiin kayttétarkoi-
tuksiin. Hyodynnettavyydeltdén korkealuokkaista tietoa on mahdollista kayttdd moneen,
kuten resurssienhallintaan tai tilastoinnin ja johtamisen tueksi (Lehmuskoski 2017, 420).
Knuutilan ym. (2017, 54) mukaan sosiaali- ja terveystiedon toissijaisesta kaytdsta kaavail-
laan Suomelle kilpailutekijaé terveysteknologian vahvan kasvun vuoksi. Neittaanmaki ym.
(2019,19) toteavat sosiaali- ja terveystiedon toissijaista kaytt6a koskevan lainsaadannon
mahdollistavan Suomen laadukkaiden ja kattavien tietovarantojen kayton, joiden hyddyn-

taminen ei tahan mennessa ole ollut riittdvaa.

Kokemuksia uudesta toisiolaista ja sen soveltamisesta on viela vahaisesti. Kainuun sosi-
aali- ja terveydenhuollon kuntayhtyman ja SoteDigi Oy:n yhteistydssa toteutetussa pilotti-
projektissa testattiin ja sovellettiin toisiolakia. Tulosten perusteella kustannuksista saatiin
paljon tietoa, mutta usealta osalta kokonaiskuva jai uupumaan puutteellisten tietojen
vuoksi. Projektissa luotiin palvelujen ennakoinnin malli, joka ennustaa tulevien palvelujen
tarpeen 12 kuukauden ja 36 kuukauden kuluessa. Kumpikin ennustemalli osuu oikeaan yli
80 % varmuudella. Pilotissa saatiin paljon hyvaa tietoa, seké tunnistettiin useita asioita,
joita tulisi edelleen kehittaa. (Pentti ym. 69—80.) Raportissa on kuvattu kattavasti myos
projektin kulkua, josta saa lisdtietoa esimerkiksi organisaatioon ja ajankayttoon liittyvista
tarpeista. Sorvettula ym. (2019, 4) toteavat kansallisten toimijoiden ja palvelunantajien val-
miuksien toisiolain soveltamiseen olevan viela rajalliset. Heidan laatimansa opas toisiolain

soveltamisesta onkin tehty erityisesti kdytannén toimijoiden nakoékulmasta.

4.2 Tiedon tuotto ja hallinta

Knuutila, Kokkonen, Sundquist, Kuittinen ja Thure (2017, 50) kertovat terveydenhuollon
digitalisoinnin edellyttdvan datan siirrettavyyden ja saatavuuden paranemista. Tavoitteena
on, ettd asiakkailla ja ammattilaisilla on yli sektorirajojen kaytdssa ajankohtaiset asiakas-
ja potilastiedot (STM 2014, 16). Tiedon tuotantoa tulee uudistaa palvelemaan paremmin
toiminnan johtamista ja paatoksentekoa. Tahan tarvittavat tiedot tulee saada oikea-aikai-
sesti ja -muotoisesti kayttéon. (STM 2016, 33.) Tiedon johtamisessa keskitytaan tiedon

koostamiseen ja varastointiin. Siin& pohditaan, miten paatoksentekoprosessiin



saatettavaa tietoa hankitaan, varastoidaan, siirretdén ja suojataan. Tiedon johtamisessa
datan kokoaminen, luokittelu, siirto ja varastointi tulee méaaritella, jotta se tukee toimintaa.
Jarjestelmien ja kirjaamiskaytanteiden tulee olla myds mietittyna, jotta ne tukevat tiedon
hyodyntamista. (Leskeld, Haavisto, Jaaskeldainen, Helander, Sillanpaa, Laasonen, Torkki
2019, 16.)

Tietojarjestelmaratkaisujen yhteen toimivuus ja palvelujen jarjestamiseen tarvittava tieto
mahdollistuvat vahvalla kansallisella ja alueellisella yhteisty6lla. Tiedon toissijaisen kayton
strategisten tavoitteiden toteutuminen edellyttaa tietoteknisten ratkaisujen rakentamista
yhteisesti sovituin menettelytavoin. Tarke&a on, etté ratkaisut mahdollistavat niin palvelu-
jen, rakenteiden, kuin teknisetkin uudistukset. Sote-tieto hydtykayttoon 2020-strategia ta-
voittelee yhteen toimivaa arkkitehtuuria. Tavoitteena on modulaariset tietojarjestelmakoko-
naisuudet, jotka mukautuvat muuttuvaan tarpeeseen ja niitd voidaan kehittaa ja hankkia
kayttajatarpeeseen pohjautuvan kilpailutuksen avulla ja hyédyntaa taten markkinoilla kul-
loinkin olevaa osaamista. Tietojarjestelmia kehitettdessa ja hankittaessa tulee huomioida
valtakunnalliset tietoarkkitehtuurin maarittelyt. Tavoitteena on perustaa organisaatio, joka
vastaa yhteen toimivuus tydsta, seuraa kansainvalisid standardeja ja tunnistaa uusia tar-
peita. (STM 2014, 23-25.) Vuonna 2017 aloitti toimintansa valtion omistama kehitysyhtio
SoteDigi, joka toimii verkostomaisesti yhteistyssa sosiaali- ja terveydenhuollon toimijoi-
den kanssa ja edistaéa sosiaali- ja terveyspalvelujen digitalisaatiota (SoteDigi 2019). Les-
kelan ym. (2019, 49-50) mukaan jarjestelmien uudistamiseen tulisi kansallisella tasolla
olla selkedmmat linjaukset. Nykyinen tilanne, jossa on kaynnissé useita kansallisia hank-
keita ja organisaatioita, aiheuttaa epaselvyytta siihen, miten organisaation oma kehitys tu-
lisi sovittaa kansalliseen kehitykseen. Leskeld ym. pohtivat tietojarjestelmakentan yhte-
naistamista nykyisen 800—-1500 Suomessa kaytetyn jarjestelméan sijaan. Heidan mu-
kaansa tulisi harkita, onko yhteinen tietojarjestelmakentta kansallinen etu ja tulisiko sita
edistaa kansallisella tasolla. Tarve tietojarjestelmien yhdenmukaistamiselle on jo kansalli-
sesti tiedostettu. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (2020b) ohjaa asiakas- ja potilastietojar-
jestelmien vaatimuksia, joita yhdenmukaistetaan valtakunnallisesti. Maaraykset kohdistu-
vat ratkaisujen toiminnallisuuksiin, yhteen toimivuuteen ja tietoturvallisuuteen. Annetut
maaraykset koskevat sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita antavia, apteekkeja, Kan-
sanelakelaitosta, asiakas- ja potilastietojarjestelmid valmistavia, seka tietojarjestelmapal-
velujen tuottajia, sek& Kanta-valityspalveluiden tuottajia. Talla hetkella maarayksia on an-

nettu jo tiettyihin asioihin, mutta toiminta on edelleen kehittdmisvaiheessa.

Sosiaalialalla kasitellaan suuria maaria tietoja, joten tieto- ja viestintatekniikalla on suuri
rooli. Tarpeeseen vastaavien tietojarjestelmien syntymiseen tarvitaan alan henkiléston

osaamista jo varhaisessa vaiheessa kehittamista. (Lehmuskoski 2017, 422—-433). Vuonna
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2019 toteutetussa sosiaalialan asiakastietojarjestelmia koskevassa, sosiaalialan ammatti-
laisille suunnatussa kyselyssa selvitettiin kayttajakokemuksia asiakastietojarjestelmista.
Aineiston perusteella asiakastietojarjestelmien vahvuuksiksi nousi tekninen vakaus ja toi-
mivuus. Kritiikkid saivat tiedonkulku, monialaisen yhteistydon mahdollisuus, asiakkuuksien
hallinta ja mahdollisuus hahmottaa kokonaiskuva asiakkaasta tietojarjestelmissa. Jarjes-
telmat eivat myodskaan mahdollistaneet sote-tieto hyotykayttéon -strategiassakin tavoit-
teena olevaa kansalaisen oman asioinnin edistamista sahkdisissa asiointikanavissa (YI6-

nen, Salovaara, Kaipio, Tyllinen, Tynkkynen, Hautala & Laaveri. 2020, 30,38)

Reponen, Kangas, Hamalainen, Keranen ja Haverinen (2018, 17-19) kertovat Suomen
olevan sairaaloiden tietoteknologian kayttévalmiudessa Euroopan parhaiten menestynei-
den maiden joukossa. Suomessa terveydenhuollossa kaytettavat tietojarjestelmat ovat tut-
kimusten mukaan EU:n keskiarvon ylapuolella. Suomessa oli kolmenkymmenen maan
joukosta parhaat edellytykset teknisesti ja toiminnallisesti tuottaa kansallista terveystietoa
sahkdisista potilaskertomuksista. Taman mahdollisti keskitetty ja rakenteinen kansallinen

terveystiedon arkisto.
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5 RAKENTEINEN TIETO SOSIAALI- JA TERVEYDENHUOLLOSSA
5.1 Rakenteinen tieto terveydenhuollossa

Rakenteinen tieto on maaritelty sairaanhoitajaliiton s&hkdisten terveyspalvelujen vuosille
2015-2020 suunnatussa strategiassa seuraavasti: "Rakenteinen tieto on tietoa, joka kirja-
taan ja tallennetaan etukateen sovitun rakenteen avulla.” (Ahonen, Kouri, Liljamo, Gran-
gvist, Junttila, Kinnunen, Kuurne, Numminen, Salantera & Saranto 2015, 17) Myds asia-
sanastopalvelu Finto (2018) mé&arittelee rakenteisen datan sellaiseksi, jota jasennetaan
ennalta maaritellyn rakenteen avulla. Tiedon toisiokaytdssa rakenteisen tiedon hyotyna
nahdaan mahdollisuus automatisoida tilasto- ja rekisteritiedon poiminta (Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitos 2020a).

Rakenteinen tieto mahdollistaa niin yksittaista potilasta koskevien tietojen yhdistelyn ja
koostamisen, kuin potilasturvallisuuden ja hoidon laadun varmistamisenkin. Suomessa
sahkoinen kertomustieto on vain osittain rakenteista. Enimméakseen kertomustieto on
edelleen narratiivista. (Hypponen, Vuokko, Makela-Bengs, Doupi & Saranto. 2014, 63.)
Ukkonen (2016, 120) tutkii narratiivisen tekstin roolia asiakastietojarjestelmissa kirjalli-
suuskatsauksessaan. Tulosten mukaan tiedon rakenteistaminen on lisd&ntynyt, mutta va-
paalla tekstilla on edelleen téarkea rooli. Han toteaa, ettei narratiivinen tieto ole samalla ta-
voin hyddynnettéavissa ja yhdisteltavissa, kuin rakenteinen tieto. Hinen mukaansa tiedon
rakenteisuutta korostetaan tdman hetken kehityksessa. Ukkonen muistuttaa, ettei pelkka
rakenteisuus, ilman yhtendisia kirjaamiskaytanteita takaa tiedon hyddynnettavyytta. Tie-
don hyddynnettavyys ei saisi nousta tarkeimmaksi asiaksi kirjaamiskaytantoja kehitetta-

essd, vaan tiedolla on paljon muitakin merkityksia.

Rakenteistamisen hyddyista ei Hyppdsen ym. (2014, 63, 66—67) mukaan ole juurikaan tut-
kimusnayttba. Mydskaan siita ei ole tutkimusnayttod, etta laadukkaampi tieto parantaisi
hoidon tuloksia tai edes tukisi kliinistd hoitoprosessia. Naytt6a on kuitenkin siita, etta ra-
kenteiden, kuten koodistojen, luokitusten ja terminologian kaytolla on vaikutuksia tiedon
laatuun, seka kirjaamis- ja hoitosuositusten noudattamiseen. Lomakerakenteet lisdavéat
tuottavuutta sdastamalla aikaa kirjatessa ja kirjattua tietoa hyddynnettdessa. Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos (2020a) toteaa rakenteisesta tiedosta syntyvan hyédyn olevan tiedon
tunnistettavuus ja mahdollisuus tiedon koneelliseen kasittelyyn. Potilastiedon kayttoa, ha-
kua ja hoidon seurantaa helpottaa Jokisen ja Virkkusen (2018, 14) mukaan potilaskerto-
musten rakenteisuus. Vapaan, vaikeammin hyddynnettéavan tekstin sijaan, rakenteisen kir-
jaamisen hyoty nakyy tiedon kertakirjaamisessa ja jatkohyddyntamisessa, sekd taman

kautta edelleen potilasturvallisuutena ja potilastiedon parempana laatuna. Jokinen ja
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Virkkunen (2018 ,9-10) toteavat, etta jotta valtakunnallisessa Potilastiedon arkistossa ole-
via tietoja voidaan hyodyntaa, on naiden tietojen oltava yhdenmukaisia. Yhdenmukaisuu-
den on puolestaan perustuttava lakeihin. Rakenteisten potilastietojen kirjaaminen ja kayttd
kirjaajan tai kayttajan nakokulmasta on ollut heidéan laatimansa rakenteisen kirjaamisen
oppaan tavoitteena. Neittaanmaki ym. (2019, 20) kertovat yhtendaisten koodistojen ja ra-
kenteisen kirjaamisen olevan edellytys sille, etta tietoja voidaan vertailla valtakunnallisesti.
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (2020a) kertoo rakenteisen tiedon tuottavan hyétya am-
mattihenkilostolle, sosiaali- ja terveydenhuollolle, seké kansalaisille ja toisiokayttoon. Am-
mattihenkilostolle rakenteinen tieto ja yhdenmukainen kirjaaminen varmistaa tiedon laa-
dun. Terveydenhuollon alalla potilaskertomukseen voidaan liittd& esimerkiksi potilaan ris-
kitietoihin tai hoitosuosituksiin perustuvia tietoja. Terveydenhuollossa rakenteisuuden néh-
daan parantavan hoidon laatua. Rakenteisuuden ansiosta tiedot ovat yhtendisesti kaytet-
tavissa riippumatta organisaatiosta tai jarjestelmastd, joka tukee potilasturvallisuutta. Poti-

laan itsensé on puolestaan helpompi tulkita yhtenevaisen termiston avulla kuvattua tietoa.

Kirjaus vapaana tekstina kertomusnakymaan

Kirjaus vapaana tekstind maariteltyjen otsikoiden alle

Kirjaus otsikoiden alle maariteltyja rakenteita ja vapaata tekstia kayttdaen

Kirjaus ainoastaan rakenteisessa muodossa kdyttaen maariteltya rakennetta

KUVIO 1. Rakenteisuuden asteita, mukaillen Jokinen ja Virkkunen (2018, 11)

5.2 Rakenteinen tieto sosiaalihuollossa

Sosiaalihuollon dokumentoinnin tiukkojen muotovaatimusten puuttumista on historiallisesti

pitkdan perusteltu asiakassuhteiden ainutlaatuisuudella ja silla, ettéd dokumenteilla on
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pyritty kuvaamaan yksil6llisia tilanteita. Tiukat muotovaatimukset ovat olleet uhka sosiaali-
tyon perusluonnetta kohtaan. Tultaessa 2000-luvulle kontrollin ja ndytén vaatimukset ovat
koventuneet ja yhteisten kasitteiden noudattamisen dokumentoinnissa néhtiin olevan tar-
keé arviointitutkimuksen kannalta. (Karvinen-Niinikoski & Tapola 2002, 9-12). Vuonna
2015 voimaan tuli laki sosiaalihuollon asiakasasiakirjoista (254/2015), joka toi ammatillista
henkilost6a ja asiakastydhodn osallistuvaa avustavaa henkildstéa koskevan kirjaamisvel-
voitteen sosiaalihuoltoon. Tiedon luokittelun vaarana on Kuusisto-Niemen (2016, 94) mu-
kaan ennakkokasitysten muodostuminen ja asiakkaan yksilollisten piirteiden hukkuminen.
Luokitukset ja ohjeistukset ovat monesti sosiaalityolle vierasta kielta ja rajaavat sosiaali-
tyon tehtavat pahimmillaan ulkopéin asetettujen tehtavien toteuttamiseksi. Ratkaisuna on-
kin osallistaa sosiaalihuollon ammattilaiset suunnittelemaan luokituksia, jolloin luokitukset

vastaavat aidosti tehtavaa tyota.

Kansainvalisesti sosiaalitydntekijan tytajasta dokumentointiin kuluu 30-80 prosenttia. Kir-
jaamisen ndhdaan monesti vievan aikaa asiakastyoltd, joka kertoo ajatuksen olevan, ettei
dokumentointi ole asiakasty6td, vaan tahtaa hallinnollisiin tarpeisiin. Dokumentointia ei ole
juurikaan ohjeistettu sosiaalihuollossa. Sosiaalihuollossa tiedon mallintamisen ja raken-
teistamisen merkitys on ymmarretty hitaasti. Taustalla saattaa olla jo aiemmin mainittu

pelko ammatillisen ndkékulman menettamisesta. (Kuusisto-Niemi 2016, 96—-98,106.)

Sosiaalihuollossa asiakasasiakirjojen maarittely ja niiden kaytdssa tarvittavat luokitukset
ovat perusta asiakastiedon rakenteistamiselle. Sosiaalihuollon palvelutehtévista ja sosiaa-
lipalveluista on tehty luokitukset, joihin asiakasasiakirjojen jasentdminen nojaa. Palvelu-
tehtaville on mallinnettu myds yhteisia asiakirjarakenteita. (Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
tos 2020a.) Lehmuskoski, Suhonen, Hékala, Taina ja Ailio (2020) luokittelevat sosiaali-
huollossa annettavat 49 eri sosiaalipalvelua palvelutehtavittain, joita on seitseméan. Osa
naista sosiaalipalveluista on kuvattu palvelutehtavittain jaottelun havainnollistamiseksi ku-
viossa 2. Kyseinen jako toimii tukena sosiaalipalvelujen jarjestamisessa ja taman myoéta
tiedon jasentamisessa sosiaalihuollossa. Jaottelun taustalla on sosiaalihuoltoa ohjaavat
lait, joissa maaritellaan velvoitteet jarjestaa tietyille kohderyhmille tietyt sosiaalipalvelut.
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos on laatinut sosiaalihuollon maaramuotoiseen kirjaami-
seen kirjaamisohjeet. Organisaatioiden ammattilaisten ja asiakastietojarjestelmien on nou-
datettava Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen antamia pakollisia asiakirjarakenteita. Niin
yhdenmukainen kirjaaminen, kuin asiakirjarakenteetkin perustuvat lakeihin. Henkiléston
tulee olla perehtynyt maaramuotoiseen kirjaamiseen. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos,
2020c.) Kansa-koulu-hankkeen tavoitteena on maaramuotoisen kirjaamisen ja asia-
kasasiakirjalain perehdytys (Socom 2019). Rakenteisen tiedon nahd&aén hyddyntavén so-

siaalihuollon ammattihenkilostéa mahdollistamalla tietojen hakemisen asiakirjojen sisalta
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ja kertaalleen kirjatut tiedot ovat hyddynnettavissa eri asiakirjoissa. Sosiaalihuollon maara-
muotoinen kirjaaminen tukee suunnitelmallista asiakasty6té ja kuten terveydenhuollossa,
my0s sosiaalihuollossa asiakasturvallisuutta tukee ajantasaisesti kaytettavissa oleva yh-
denmukainen tieto. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2020a.) Kansallisesti yhtendiset asia-
kasasiakirjat toteutetaan tietojarjestelmiin ja rakenteisiin on mahdollista kirjata vapaata
tekstia, seka esimerkiksi numeromuodossa tai luokituksia kayttamalla. (Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitos 2020a.)

KUVIO 2. Osa sosiaalipalveluista palvelutehtavittdin (Lehmuskoski, Suhonen, Hakala,
Taina & Ailio 2020.)
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6 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS
6.1 Kirjallisuuskatsaus tutkimusmenetelmana

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaiset ovat velvollisia yllapitamaan ammatillista osaa-
mistaan tutustumalla ajankohtaiseen kehittdmiseen ja tutkimukseen. Sosiaali- ja terveys-
alalla on saatavilla paljon kirjallisuutta, eikd ammattilaisten voida olettaa perehtyvan ja
omaksuvan kaikkea yhdesta aiheesta saatavilla olevaa tietoa. Kirjallisuuskatsaukset ovat
tarkeitd, silla maariteltyyn tutkimuskysymykseen etsitdan vastaus analysoimalla asiaan-
kuuluvaa kirjallisuutta systemaattista lahestymistapaa kayttaen ja tasta koostetaan tutki-
musraportti. Kirjallisuuskatsaus tarjoaa kokonaiskuvan tietysta aiheesta sen sijaan, etta
lukija tutustuisi erikseen yksittaisiin tutkimuksiin. (Aveyard 2014, 1,4, 8.) Cochrane-verkos-
tossa tuotetaan kirjallisuuskatsauksia terveydenhuoltoon. Kaytannén hoitotyota koskevia
tutkimuksia yhdistelemalla ja kasittelemalla kirjallisuuskatsauksessa, on tietoa hyédyn-
netty esimerkiksi hoitosuosituksia laadittaessa. Sosiaalihuollon vastaava Campbell-ver-
kosto on viela tuntemattomampi, silla sosiaalialan tyéntekijat eivét terveydenhuollon tydn-
tekijoiden tavoin koe tydnsa perustuvan vahvaan tieteelliseen pohjaan, eivatka siksi pyri
etsimaan tutkimuksia toimintansa tueksi. (Suhonen, Axelin & Stolt 2016, 14; Littell & White
2017.)

Kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena on arvioida olemassa olevaa tietoa ja yhdistaa aikai-
sempia tutkimuksia koostaen naista keskeisin tieto. Lisaksi tarkoituksena on antaa tutki-
muskysymykseen uusia ndkemyksi& olemassa olevaan kirjallisuuteen pohjaten. Kirjalli-
suuskatsauksessa tutkitaan olemassa olevia tutkimuksia ja ndiden pohjalta laaditaan joh-
topaatoksia. Kirjallisuuskatsaus perustuu prosessimaiseen tieteelliseen toimintaan, poh-
jautuu aihealueen tuntemukseen ja sen on oltava toistettavissa. Kirjallisuuskatsaus sisal-
taa kriittista tarkastelua ja arviointia valittuja aineistoja kohtaan. (Suhonen ym. 2016, 7,
Aveyard 2014, 14; Salminen 2011, 1,5; Sulosaari & Kajander-Unkuri 2016, 107.)

Kirjallisuuskatsaukset voidaan jakaa kolmeen tyyppiin: kuvaileva kirjallisuuskatsaus, sys-
temaattinen kirjallisuuskatsaus ja meta-analyysi. Tyypista riippumatta kirjallisuuskatsaus-
prosessi sisaltaa tutkimuskysymyksen maarittelyn, kirjallisuuden haun, arvioinnin, yhdista-
misen ja analyysin. Kirjallisuuskatsausten erot nakyvat erityisesti kunkin katsaustyypin ta-
vassa toteuttaa tata prosessia. (Suhonen ym. 2016, 8, 13-14; Aveyard 2014, 3.) Kirjalli-
suuskatsauksille maaritellyt vaiheet tekevat aikaisempaan kirjallisuuteen perehtymisesta
katsauksen (Whittemore 2005).
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6.2 Integroiva kirjallisuuskatsaus

Yksi kaytetyimmista kirjallisuuskatsauksen tyypeista on kuvaileva kirjallisuuskatsaus, joka
jaetaan narratiiviseen ja integroituun tai toiselta nimelté integroivaan katsaukseen. Yleis-
katsaukseksi luonnehditussa kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa laaja-alainen ilmién
kuvaaminen on mahdollista ilman tiukkoja sdantgja. Aineiston valintaa ei rajata metodisilla
saanndilla, vaan aineiston on mahdollista olla laaja. Integroitu kirjallisuuskatsaus on laajin
katsaustyyppi ja narratiivista katsausta suunnitellumpi ja jasennellympi, seké sisaltaa kriit-
tista tarkastelua. Vaikka integroidulla kirjallisuuskatsauksella on paljon yhteisia piirteita
systemaattisen kirjallisuuskatsauksen kanssa, on integroidun kirjallisuuskatsauksen mah-
dollista tarjota laajempi ja monipuolisempi kuva ilmidsta. Analyysin pohjaksi sallitaan eri-
laisin metodisin I&htokohdin tehdyt tutkimukset ja talldin tutkimusaineiston perspektiivit
ovat vaihtelevia ja laajoja. (Sulosaari ym. 2016, 107; Suhonen ym. 2016, 13; Salminen
2011, 6, 8.)

Integroiva kirjallisuuskatsaus on tarkasti suunniteltu, jAsennelty ja vaiheittain eteneva kir-
jallisuuskatsauksen tyyppi. Jokainen vaihe kirjataan tarkasti, jotta virheet minimoituvat ja
kirjallisuuskatsaus on mahdollisimman lapinékyva ja toistettava. Integroivan kirjallisuuskat-
sauksen avulla voidaan yhdistaa eri menetelmin ja eri tutkimuksellisin 1ahtékohdin tuotet-
tua tutkimustietoa. Tamé& mahdollistaa myo6s laaja-alaisten tutkimuskysymysten kayton

seka tutkimusilmién monipuolisen kuvaamisen. (Sulosaari ym. 2016, 107-115.)

Monipuolisuuden ja kokonaisvaltaisuuden vuoksi integroivan kirjallisuuskatsauksen mene-
telman kayttd tassa tydssa on perusteltua. Sen avulla on mahdollista tavoittaa laaja-
alaista tietoa, jota tutkimuksessa tavoitellaan. Integroiva kirjallisuuskatsaus ohjaa opinnay-

tetyOprosessin etenemista vaihe vaiheelta.

6.3 Tutkimusprosessin eteneminen

Tama opinnaytetyoprosessi alkoi syksylla 2019. Aihe 16ytyi Lahden ammattikorkeakoulun
hankkeista ja tarkemmin SotePeda 24/7-hankkeesta. Osallistuin hankkeen tyopajaan,
jossa opinnaytetytn aihe tarkentui koskemaan sosiaali- ja terveystiedon toissijaista kayt-
toa. Tutkittavan ongelman muotoutuminen ja tdman myota tutkimuskysymysten asettami-
nen veivat alussa aikaa. Aiheeseen tutustumisen ja tietoperustan kokoamisen myota tutki-
muskysymykset tarkentuivat. Nakokulmaa piti kuitenkin vield vaihtaa koehakujen yhtey-
dessa, silla alkuperaisesta aiheesta ei ollut riittdvasti saatavilla tutkittua tietoa. Niela-

Vilénin ja Hamarin (2016, 24) mukaan tutkimuskysymysten on oltava riittavan
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tarkennettuja tiettyyn aiheeseen, muttei liian suppeita. Tarkeaa on, etta kysymyksiin on
mahdollista vastata kirjallisuuden perusteella. Ensimmaiseksi valikoituneisiin tutkimusky-
symyksiin ei l8ytynyt aineistoa, jonka perusteella kysymyksiin olisi ollut mahdollista vas-
tata. Helmikuussa 2020 informaatikon tiedonhakuklinikalla hiottiin hakustrategiaa ja haku-
sanoja. Helmikuussa 2020 toteutettiin myds varsinainen tiedonhaku. Hakuprosessi on ku-
vattu tassa opinnaytetydssa vaiheittain. Aineiston valinta, arviointi ja analysointi, seka tu-
losten kokoaminen ja yhteenveto tapahtuivat maalis-elokuussa 2020. Tutkimusprosessin
eteneminen on kuvattu vaiheittain kuviossa 3.

Aihesseen
tutustuminen,
nakdkulman valinta,
tutkimuskysymysten
asettaminen

Hakustrategian
suunnittelu

Hakujen toteutus,
aineiston valinta ja
hakuprosessin
kuvaus

Aineiston esittely ja

arviointi

Tulosten
kokoaminen

Tulokset ja raportti

KUVIO 3. tutkimusprosessin eteneminen
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6.4 Hakustrategian suunnittelu ja toteutus

Hakustrategian pohdinta alkoi hakusanojen suunnittelulla. Hakusanojen suunnittelussa
kaytettiin osittain apuna Fintoa, eli suomalaista asiasanasto- ja ontologiapalvelua (Finto
2020). Fintosta ei kuitenkaan |0ytynyt toisiokayttda tai toissijaista kayttda asiasanana, jo-
ten osa hakusanoista asetettiin muuten, kuin Fintoa apua kayttden. Finton lisdksi koe-
hakujen aikana kokeiltiin erilaisia hakusanayhdistelmia, jolloin I0ydettiin lisd& hakusanayh-
distelmia ja aiheesta kaytettyja termeja. Hauissa esimerkiksi tietojarjestelméat nousivat
usein asiasanaksi, joten koehakuja tehtiin kayttden myos tata hakusanaa. Tulokset suun-
tasivat kuitenkin enemman tietotekniikan alalle, eivatké palvelleet tata tutkimusta, vaikka
olennaisesti aiheeseen liittyvatkin. Lehtion ja Johanssonin (2016, 36) mukaan omat tutki-
muskysymykset eivat sellaisenaan yleensa sovellu hakulausekkeiksi, vaan aihetta tulee
pilkkoa kasitteisiin. Heidan mukaansa enintéd&n hakulausekkeessa voisi olla enintdan nelja
aihekokonaisuutta. Tasséa opinnaytetydssa hakusanoihin muodostui kaksi eri kokonai-
suutta, joista ensimmainen kuvaa tiedon kayttdtarkoitusta ja toinen tiedon tyyppia. Koko-
naisuudet nousivat suoraan asetetusta tutkimuskysymyksesta. Hakusanojen suunnittelu ja

kokonaisuudet on kuvattu taulukossa 1.

TAULUKKO 1. Hakusanojen suunnittelu Fintoa (2020) hyddyntéen.

Yleiskasitteet Ohjaavat kasitteet

Tiedon kayttotarkoitus Toisiokayttd

Toissijainen kaytto
reuse (en) (YSO, KOKO)
secondary use

secondary data use

Tiedon tyyppi rakenteinen tieto rakenteinen data (YSA)

rakenteiset dokumentit (YSA, rakenteinen teksti

YSO) : L
rakenteiset aineistot

structured documents (en)
(YSA)

Structured documentation (en)

Structured data (en)




19

Tietokantojen valinnassa hyédynnettiin Lahden ammattikorkeakoulun informaatikon oh-
jausta ja Turun yliopiston hoitotieteen laitoksen julkaisua Kirjallisuuskatsaus hoitotieteessa
(Stolt ym. 2016). Koehakuja eri tietokantoihin tehtaessa, huomattiin aihetta kasiteltadvan
lahes kokonaan terveydenhuollon néakdkulmasta. Tama vuoksi oli perusteltua valita tieto-
kantoja, jotka painottuivat terveydenhuoltoon. Myds monitieteellisia tietokantoja valikoitiin
hakuun. Tutkimukseen valikoituivat seuraavat tietokannat: Medic, Arto, Academic Search
Elite, ja CINAHL.

Hakusanoja yhdistelemalla muodostettiin erilaisia hakulausekkeita. Eri tietokantoihin ko-
keiltiin eri yhdistelmia siten, etté aluksi kaytettiin mahdollisimman laajasti eri hakusanoja ja
niiden yhdistelmia ja tulosten perusteella karsittiin hakusanoja, jolloin saadut tulokset vas-
tasivat parhaiten aiheeseen. Haut kohdistettiin kaikkiin hakukenttiin, koska aihekenttien
kayttd ei ollut mahdollista siita syysta, etta toisiokayttd ja toissijainen kaytto eivat ole asia-

sanoja.

TAULUKKO 2. Kaytetyt hakusanayhdistelmat

Rakenteinen tieto

Rakenteinen data Toisiokaytto
AND
Rakenteinen teksti Toissijainen kaytto

Rakenteiset dokumentit

Structured documents Reuse
Structured documentation AND Secondary use
Structured data Secondary data use

Aineiston valinta perustui ennalta maariteltyihin sisdéanotto- ja poissulkukriteereihin, jotka

on listattu taulukkoon 3.
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TAULUKKO 3. Sisaanotto- ja poissulkukriteerit

Sisaanottokriteerit Poissulkukriteerit

Aineiston julkaisuvuosi 2009-2020 Aineisto julkaistu ennen vuotta 2009
Julkaisukieli suomi tai englanti Julkaisukieli muu kuin suomi tai englanti
Tutkimus vastaa tutkimuskysymyksiin Tutkimus ei vastaa tutkimuskysymyksiin
Koko teksti saatavissa Ei koko tekstia saatavilla

Vertaisarvioitu Ei vertaisarvioitu

Alkuperaistutkimus, alkuperaisesta tutkimuk- Yleistajuinen artikkeli, opinnaytetyd, progradu,

sesta raportoiva artikkeli, vaitoskirja, syste- pelkkaan epamuodolliseen havainnontiin tai
maattinen kirjallisuuskatsaus keskusteluun perustuva tutkimus

Kasittelee rakenteista tietoa sosiaali- ja ter-

- STTEh A LSl Kéasittelee rakenteista tietoa muussa, kuin sosi-
veystiedon toissijaisessa kaytossa

aali- ja terveystiedon toissijaisessa kaytossa

Kasittelee rakenteista tietoa yleisemmalla ta- Kasittelee rakenteista tietoa toissijaisessa kay-
solla sosiaali- ja terveysalalla toissijaisessa tossa yksittaista sairautta tutkittaessa
kaytbssa

Haut rajattiin koskemaan tutkimuksia vuodesta 2009 lahtien. Kansainvalisten tietokanojen,
kuten Cinahl ja Academic search elite hakuun tehtiin aluksi kokoteksti saatavilla-rajaus.
Hakujen yhteydessa kuitenkin huomattiin tdméan johtavan hyvin suppeisiin tuloksiin, jonka
jalkeen rajaus jatettiin pois. Haun tuloksilla |16ytyneiden tutkimusten saatavuutta selvitettiin
vapaasta verkosta ja Saimia Finnasta. Tama vaihe oli ty6las ja aikaa vieva, mutta kirjalli-
suuskatsauksen lopputuloksen kannalta perusteltu. Osa otsikon perusteella sopivista tut-
kimusartikkeleista jouduttiin hylkddmaan silla perusteella, ettei tiivistelméa ollut séhkdisesti
luettavissa, eika kayttssa olevin resurssein saatavilla, vaan teksti oli julkaistu esimerkiksi
lehdessa. Muutaman lehden saatavuutta selvitettiin Varsinais-Suomen alueen Vaski-kir-
jastoista, mutta lehdet eivat kuuluneet kirjaston tarjoamaan lehtivalikoimaan. Kaytossa
olevien resurssien vuoksi todettiin, ettei kirjallisuuskatsaukseen voida ottaa mukaan muita,
kuin sahkotisessd muodossa olevia tai Vaski-kirjastosta saatavilla olevia aineistoja. Taulu-
kossa 4 on kuvattu tiedonhakua ja tuloksia. Tiivistelmien perusteella valikoitui yhdeksan
aineistoa, joista poistettiin vield duplikaatit, eli samat tulokset. Lopulta lahempaan tarkas-
teluun valikoitui kuusi aineistoa, joiden tarkoituksenmukaisuutta tarkasteltiin tutkimuskysy-
mysten valossa. Analyysiin mukaan otettavaksi valikoitui lopulta 3 aineistoa. Yhteenvetoa

hakuprosessin etenemisesté on kuvattu kuviossa 4.
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TAULUKKO 4. Tiedonhaku ja tulokset
Tietokanta Hakusanat Kaikki Otsikon Tiivistelman
tulokset | perusteella perusteella
valitut valitut
Medic rakenteinen tieto” AND toisiokayt* 1 1 1
Rajaus 2009-
Arto Rakentei* AND toisiokayt*, toissijai* 8 2 2
Rajaus 2009-
ja vain vaitoskirjat ja e-artikkelit
Ebsco — Aca- | "structured data” AND reuse 21 1 1
demic search ) . . -
elite Rajaus 2009 — ja vertaisarvioitu
Cinahl reuse OR ”"secondary data use” OR 18 7 4
"secondary use” AND ”structured
documents” OR ”structured docu-
mentation” OR ”structured data”
Rajaus 2009- ja vain vertaisarvioi-
dut
Yhteensa 48 11 8

Tiivistelmien perusteella valikoitui yhdeksan aineistoa, joista poistettiin vield duplikaatit, eli

samat tulokset. Tietokantahakujen lisdksi tehtiin myés manuaalisia hakuja. Manuaalisessa

haussa yksi aineisto valikoitui viela tiivistelmavaiheeseen, mutta hylattiin lopulta kokoteks-

tin perusteella. Tama aineisto ei ole mukana kuviossa 4, jossa kuvataan hakuprosessin ja

aineistovalinnan etenemisesta. Lopulta lahempé&én tarkasteluun valikoitui kuusi aineistoa,

joiden tarkoituksenmukaisuutta tarkasteltiin tutkimuskysymysten valossa. Analyysiin mu-

kaan otettavaksi valikoitui lopulta 3 aineistoa.
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Aineistot
tietokantahauista
(n=48)

Otsikon perusteella | *Otsiken
. perusteella
valitut (n=11) hylstyt (n=37)
Tiivistelman aTifvistelman
perusteella valitut | perusteella
(n=8) hylatyt (n=3)

Aineisto
duplikaattien sHylgtyt duplikaatit
poiston jilkeen (n=2)
(n=5)

Kokotekstin
perusteella valitut
ja analysoitava
aineisto (n=3)

KUVIO 4. Yhteenveto aineistovalinnan ja hakuprosessin etenemisesta

6.5 Aineiston esittely

Kirjallisuuskatsaukseen valikoitui aineistoksi kolme suomalaista tutkimusta. Kaikki tutki-
mukset liittyivat terveydenhuollon alaan. Merkittavin aineisto oli vuonna 2015 tehty syste-
maattinen kirjallisuuskatsaus potilaskertomustiedon vaatimuksista toisiokaytén nakdkul-
masta. Taman tutkimuksen perusteella voidaan todeta, ettd aihetta on tutkittu viel& melko
vahan, silla kirjallisuuskatsauksen aineistoksi oli saatu 85 artikkelia vuosilta 1975-2012.
Valikoidusta aineistosta useimpien arvioitava kertomusrakenne oli vasta joko kehitys- tai
testausvaiheessa. Vakiintuneessa kaytdssa rakenne oli 85:sta aineistosta vain kolman-
neksessa, eli noin 28:ssa. Aineiston perusteella artikkelit jaettiin viel& kahteen ryhmaan,

joista toisessa kasiteltiin tiedon kirjaamista ja sytttamista, ja toisessa tiedon palauttamista
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ja hakemista. (Vuokko, Makela-Bengs, Hypponen & Doupi 2015, 176-177.) Taman aineis-
ton lisaksi valikoitui kaksi vaitdskirjaa, joista toinen koski tietorakenteita hoitotietojen kasit-
telyssa ja potilastiedon toisiokaytdssa (Mykkanen 2019) ja toinen Kliinisen ja hallinnollisen
hoitotiedon vastaavuutta (Liljamo 2018). Liljamon (2018) vaitoskirjassa yhdistettiin kaksi
eri tietokokonaisuutta, jotka ovat rakenteinen hoitokertomustieto FinCC ja hoitoisuustieto
OPCaq, ja verrattiin ndiden vastaavuutta. Taméan perusteella arvioitiin hoitoisuustiedon luo-
tettavuutta, tunnistettiin kehittdmiskohteita, seké laadittiin suositus hoitokertomustiedon
toisiokayton mahdollisuuksista. Liljamon tutkimus ei ole suoraan tutkimus rakenteisen ker-
tomustiedon merkityksesta tai vaatimuksista tiedon toisiokaytossa, mutta koska laaditut
suositukset hoitokertomustiedon toisiokayton mahdollisuuksista pohjautuvat tutkimuksen
tuloksiin, pidan tata riittdvan osuvana aineistona aiheeseeni. Mykkasen (2019) vaitoskir-
jassa kehitettiin hoitotydn rakenteisen tiedon ensisijaisen ja toisiokayton malli rakenteisen
tiedon tuottamiseen ja kayttamiseen. Malli luotiin potilaskertomustietoaineistoon perustu-
van rekisteritutkimuksen pohjalta. Mykk&nenk&éan ei siis suoraan tutki rakenteisen kerto-
mustiedon merkitysta ja vaatimuksia tiedon toisiokayttssa, vaan luo mallin rakenteisen
tiedon toisiokayttoon tutkimuksensa perusteella. Aineisto nahtiin kuitenkin riittavan sopi-
vaksi kirjallisuuskatsaukseen. Vuokko ym. (2015,179) kertovat katsauksensa tuloksiaan
rajoittaneen se, ettei rakenteistamisen menetelmia ole maaritelty vakiintuneesti ja raken-
teita kuvattiin moninaisesti. Rakenteistamiselle ei ole mydskaan vakiintuneita arviointime-
netelmia. Osassa artikkeleista tulosten ja vaikutusten kuvaukset perustuivat suorien mit-

taustulosten sijaan enemman olettamuksiin.

6.6 Aineiston arviointi

Kirjallisuuskatsaukseen valittujen tutkimusten luotettavuutta ja asetelman eheytta arvioi-
daan. Aineiston arviointiin on olemassa erilaisia katsauksen luotettavuutta lisdavia arvioin-
titybkaluja, mutta aloittelevan tutkijan tulee kuitenkin punnita naiden tyolaiden tytkalujen
kayttda. (Niela-Vilén & Hamari 2016, 28—-29.) Sulosaari ja Kajander-Unkuri (2016, 112)
kertovat, ettd integroidussa kirjallisuuskatsauksessa olennaisempaa on raportoida kat-
sauksessa kaytetyt lahteet ja miten niitd on kaytetty, kuin analysoida eri menetelmin ai-
neistojen tuloksia. Heidan mukaansa tarkistuslistamaiset tyokalut eivat aina ole edes so-
vellettavissa integroituun kirjallisuuskatsaukseen. Hakuprosessissa valittu aineisto arvioi-
daan, jotta voidaan varmistua tiedon olevan oleellista ja antavan vastauksia tutkimuskysy-
myksiin. (Niela-Vilén & Hamari 2016, 28-29.) Lemetti ja Ylonen (2016, 67) toteavat tutki-
musartikkelien arvioinnin tavoitteena olevan aineistojen patevyyden ja niissa esitettyjen

tulosten merkittdvyyden ja yleistettavyyden arviointi.
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Tassa integroivassa kirjallisuuskatsauksessa aineiston arviointia toteutettiin jo suunnittelu-
vaiheessa asetetuilla sisdanotto- ja poissulkukriteereilla. Yhtena aineiston laatua ar-
vioivana kriteerind oli vaatimus vertaisarvioidusta aineistosta. Tassa kirjallisuuskatsauk-
sessa aineistoa arvioidaan yleisten kriteerien, eli alkuperaistutkimusten vahvuuksien ja
heikkouksien mukaan. Aineiston arviointi ja analyysi kuuluvat tiiviisti yhteen. (Niela-Vilén &
Hamari 2016, 28-31). Taman vuoksi tassakin kirjallisuuskatsauksessa aineiston arviointia
jatkettiin analysointivaiheessa. Aineistoa arvioidessa kysyttiin jokaisen aineiston kohdalla
"milla tavalla t&dssa aineistossa kuvataan kertomustiedon rakenteisuuden merkitysta sosi-
aali- ja terveystiedon toisiokdytdssa” ja "milla tavalla tassé aineistossa kuvataan rakentei-

sen kertomustiedon vaatimuksia sosiaali- ja terveystiedon toisiokdytdssa”.

Kirjallisuuskatsaukseen valikoitunut aineisto todettiin arvioinnin perusteella laadukkaaksi.
Kaikki aineistot olivat vertaisarvioituja ja tayttivat muutkin siséanotto- ja poissulkukriteerit.
Tuloksissa on viitattu asianmukaisesti aineistoihin ja aineistojen kaytto on talla tavoin nah-

tavissa.

6.7 Aineiston analysointi sisalldnanalyysin keinoin

Aineisto analysoitiin siséllonanalyysia kayttden. Aineistoa voidaan analysoida aineistolah-
toisesti, teoriasidonnaisesti tai teorialdhtdisesti. Aineistolahtdista analyysié tehdesséa teoria
muodostetaan aineiston pohjalta. Teoriasidonnaisessa analyysissa on teoreettisia kytken-
t6ja, mutta se ei pohjaudu suoraan teoriaan, kuten puhdas teorialdhteinen analyysi. (Es-
kola 2018) Tassa tutkimuksessa tietoperusta rakenteisesta tiedosta ja tiedon toissijaisen
kaytosta olivat taustalla, mutta eivat ohjaavassa roolissa. Tutkimusaineistosta muodostet-
tiin teoreettinen kokonaisuus ja taman asetelman takia aineistolahtdinen lahestymistapa

valikoitui sisallonanalyysin muodoksi. (Tuomi & Sarajarvi 2018.)

Tahan kirjallisuuskatsaukseen valikoitu aineisto vietiin kokonaiskuvan ja ymmarryksen
luomiseksi taulukkoon, kuten Niela-Vilén ja Hamari (2016, 31) suosittelevat. Kirjallisuus-
katsauksen luotettavuuden ja yleistettavyyden lisdamisen vuoksi aineisto esitellaén (Kan-
gasniemi & Palkki 2016, 83—84). Taulukossa jokaisesta aineistosta esitellaén julkaisua

koskevat tiedot, kaytetyt menetelmaét, seka tulokset.

Aineistolahtoisessa sisdllon analysoinnissa noudatettiin kolmivaiheista prosessia, jotka
ovat aineiston pelkistdminen, ryhmittely ja teoreettisten kasitteiden luominen. Aineistosta
etsittiin pelkistdmisvaiheessa ilmaisuja ja lauseita, jotka vastaavat tutkimuskysymyksiin ja
nama listattiin. Ryhmittelyvaiheessa ilmaisut kaytiin 1api ja etsittiin samankaltaisuuksia ja

eroavaisuuksia. Kasitteet ryhmiteltiin ja luokiteltiin siséllon perusteella. Viimeiseksi
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kasitteellistamisvaiheessa olennaisen tiedon pohjalta muodostettiin luokituksia. (Tuomi &
Sarajarvi 2018, 122-123). Sulosaari ja Kajander-Unkuri (2016,112-113) kuvaavat integ-
roidun kirjallisuuskatsauksen aineiston analyysia. Tiedon kokoamisen, luokittelun ja pel-
kistamisen jalkeen tieto tulee esittaa mieluiten muulla tavoin, kuin kirjallisesti. Taman jal-
keen saatua tietoa vertaillaan ja samanlaisuuksien ja erilaisuuksien osoittamiseksi teh-
daan johtopaatoksia. Taman kirjallisuuskatsauksen sisallonanalyysin eteneminen on ku-

vattu taulukossa 5.

Aineistoista nousseet vastaukset tutkimuskysymyksiin on esitelty taulukossa 5. Tauluk-
koon on merkitty my6s, mista tutkimuksista ilmaukset on poimittu. Tutkimuksen tulokset
on koottu tutkimuskysymysten mukaan ja tulokset on esitelty tarkemmin kappaleessa 7.
Tiedon rakenteisuuden merkitykselle 16ytyi kolme ylatasoa. Rakenteisen tiedon vaatimuk-

sen tiedon toisiokaytdssa on jaoteltu myds kolmeen ylatasoon.
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TAULUKKO 5. Tiedon rakenteisuuden merkitys ja vaatimukset tiedon toisiokdyttssa

TIEDON
RAKENTEI-
SUUDEN
MERKITYS

JA

VAATI-
MUKSET
TIEDON
TOISIO-
KAY-
TOSSA

Tiedon ra-
kenteisuu-

den merkitys

Rakenteinen
tieto ei ole

vaatimus

- Tietoa voidaan hyddyntaa toisiokayton
nakokulmasta riippumatta siitd, onko tieto
tallennettu rakenteisesti tai vapaana teks-
tina [1]

Rakenteisen
tiedon kaytto

on mahdollista

- Voidaan hyddyntaa eri kayttotarkoituk-
siin toisiokaytdn nakdkulmasta [1]

- Mahdollista edellyttéaen, etta kirjataan
sovittujen luokkien avulla ja etta luokituk-
sia kehitetdan sisallollisesti paremmin toi-
sia vastaavaksi [2]

- Rakenteen tulee olla kattava ja sovel-

tiedon toisio- tuva kayttoymparistoonsa [3]
s - Rakenteiden avulla kasitellyn tiedon tu-
lee olla kattavaa ja luotettavaa, jotta tie-
toa voidaan palauttaa ja hakea [3]
Rakenteinen | - Tukee tiedon toisiokéayttda, koska ra-
: kenteisesti kirjattu tieto voidaan tunnistaa
tieto tukee : -y
ja poimia suoraan [3]
toisiokayttéa . . . .
- Rakenteistaminen lisda tiedon laatua ja
yhtendisyyttd, jota kertomustiedon tulee
olla toisiokayton nakokulmasta [1]
- Kattavaa [1,3]
- Yhtenaista [1,3]
Tiedon laatu | - |uotettavaa [1,3]
- Vertailukelpoista [1]
- Ristiriidatonta [1]
- Kattavat [1,3]
Vaatimukset | Toimivatra- | - Sisélloltaan ja kasitteiltdan selkeat [2]
: - Kaytettavat [1,3]
rakenteiselle kenteet

kertomustie-
dolle tiedon
toisiokay-

tossa

- Kayttbymparistoon soveltuvat [3]
- Selkeat [3,2]

Rakenteiden

kaytto

- Kayttgjat kayttavat rakenteita oikein ja
yhtendisella tavalla [1, 3]

- Kayttdjien osaaminen ja motivaatio ra-
kenteiden kaytt6on on edellytys [1,2]

- Tietojarjestelméat mahdollistavat raken-
teisen tiedon kayton [3,2]

- Rakenteistamisen menetelmien maarit-
tely ja menetelmakirjon yhtendistaminen

[1]
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7 TUTKIMUSTULOKSET
7.1 Tiedon rakenteisuuden merkitys ja vaatimukset tiedon toisiokaytossa

Tassa kappaleessa esitellaan tutkimuksen tulokset kumpaankin tutkimuskysymykseen.
Tiedon rakenteisuuden merkityksia tiedon toisiokaytdssa esitellaadn kappaleessa 7.2. Tut-
kimuksessa tdhan aiheeseen I6ytyi kolme ylatasoa. Naiden ylatasojen perusteella tiedon
rakenteisuuden merkitykset tiedon toisiokayttssa ovat: 1) Rakenteinen tieto ei ole vaati-
mus toisiokaytolle, 2) Rakenteisen tiedon kéaytto toisiokaytéssa on mahdollista ja 3) Ra-

kenteinen tieto tukee ja sopii toisiokayttoon.

Tiedon rakenteisuuden vaatimuksia tiedon toisiokayttssa esitellaan luvussa 7.3. Vaati-
mukset jakautuivat myos kolmeen ylatasoon, joita ovat: 1) Tiedon laatu, 2) Toimivat ra-

kenteet ja 3) Rakenteisen kaytto.



28

7.2 Tiedon rakenteisuuden merkitys tiedon toisiokaytossa

Tiedon rakenteisuuden merkitykseen tiedon toisiokaytdssa loytyi kolme ylatasoa. Nama
ylatasot jakautuivat seuraavasti; rakenteinen tieto ei ole vaatimus tiedon toisiokaytélle, ra-
kenteisen tiedon kayttd on mahdollista tiedon toisiokaytdssa ja rakenteinen tieto tukee tie-

don toisiokayttoa.

Tiedon rakenteisuuden
merkitys tiedon
toisiokdytdssa

Rakenteinen tieto ei ole Rakenteisen tiedon kaytto

vaatimus on mahdollista Rakenteinen tieto tukee

KUVIO 5. Tiedon rakenteisuuden merkitys tiedon toisiokaytdssa

Rakenteinen tieto ei ole vaatimus tiedon toisiokaytolle, vaan vapaan tekstin hyddyntami-
nen on myos mahdollista. Erityisesti tekstin- tai tiedonlouhintamenetelmia hyddyntamalla
vapaan tekstin hyédyntaminen on mahdollista varsinkin, mikali vaihtoehtona on manuaali-
nen tiedon kasittely. (Vuokko ym. 2015, 178.)

Rakenteisen tiedon kaytto tiedon toisiokayttssa on mahdollista ja rakenteiselle kertomus-
tiedolle I0ytyisi monia hyodyntdmismahdollisuuksia toisiokayton nakokulmasta. Kaytto
nahtiin kuitenkin mahdollisena vain, mikali kirjaaminen on rakenteiden mukaista ja raken-
teita kehitetdén. Rakenteiden avulla nahtiin mahdolliseksi kuvata potilaan hoitoa, hoidon
laatua ja tuloksia, seka taman jalkeen yhdistaa néaita tietoja muihin tietoihin. (Vuokko
2015, 180; Liljamo 2018, 95, Mykkanen 2019, 82.)

Rakenteinen tieto tukee tiedon toisiokaytttd, silla rakenteinen tieto on yhtenaista ja taméan
vuoksi jarjestelméasta helposti ja nopeasti kaytettavissa, seka rakenteisesti kirjattu tieto

voidaan tunnistaa ja poimia. Rakenteinen tieto koettiin laadukkaampana ja
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yhtendisempana, kuin vapaa teksti ja aineistoissa todettiin toisiokaytén nakdkulmasta ker-
tomustiedon vaatimuksen olevan kattava ja ristiriidaton tieto. Jotta tiedon toisiokaytto olisi
mahdollista on potilaskertomukseen tallennettavan tiedon vaatimuksena kattava rakenne.
(Mykkanen, 2019, 82; Vuokko 2015, 179-180.)

7.3 Vaatimukset rakenteiselle kertomustiedolle tiedon toisiokaytossa

Rakenteiselle kertomustiedolle tiedon toissijaisessa kaytdssa on vaatimuksia. Tutkimustu-
losten perusteella ndméa vaatimukset voidaan jakaa kolmeen ylaluokkaan, jotka ovat tie-

don laatu, toimivat rakenteet ja rakenteiden kaytto.

Rakenteisen
kertomustiedon
vaatimukset tiedon
toisiokéytossd

Tiedon laatu Toimivat rakenteet Rakenteiden kiyttd

KUVIO 6. Rakenteisen kertomustiedon vaatimusten paékohdat toisiokayton nakdkulmasta

Rakenteisen kertomustiedon tulee olla laadukasta, jotta se soveltuu toisiokayttddn. Laa-
dukkaalla tiedolla tarkoitetaan tutkimustulosten mukaan kattavaa, luotettavaa, ristiriida-

tonta, vertailukelpoista ja yhtenaista tietoa. (Kuvio 7)
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Kattavaa

Yhtenaista Luotettavaa

Rakenteinen
laadukas tieto

Vertailukelpoista Ristiriidatonta

KUVIO 7. Rakenteisen tiedon laadun méaaritelma

Rakenteistamisen todettiin lisaavan tiedon yhtenevaisyytta ja kirjatun tiedon yhtenevai-
syys nahtiin edellytyksena tiedon toisiokaytétlle. Kertomustiedon yhtenevaisyys ja vertailu-
kelpoisuus ovat edellytyksia, jotta sen perusteella voidaan tehda johtopaatoksia, jotka
ovat riittavia ja luotettavia, sek& sen vuoksi, etté tietoa voidaan palauttaa ja hakea.
(Vuokko ym. 2015, 175, 179; Mykkanen, 2019, 82.) Rakenteiden kayton kertomustiedossa
todettiin lisdavan luotettavuutta, joka on toisiokayton edellytys erityisesti tiedon palauttami-
sen ja hakemisen nédkdkulmasta. Jotta kertomustietoa voitaisiin kayttaa toisiokaytdssa, to-
detaan sen edellyttavan kattavasti ja luotettavasti kirjattua kertomustietoa. Toisiok&ayton
nakokulmasta kertomustiedon tulee olla kattavaa ja ristiriidatonta. (Vuokko ym. 2015,
178-180.) Puutteellisen, epatarkan ja virheellisen kirjaamisen nahtiin tekevan tiedoista
epéaluotettavaa. Taman vuoksi tiedon laatu on edellytys tiedon toisiokaytdlle (Mykké&nen,
2019, 82)
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Jotta rakenteista kertomustietoa voitaisiin hyddyntaa tiedon toisiokaytossa, tulee kerto-
mustiedon rakenteiden itsessaéan olla toimivat. Rakenteiden tulee kirjallisuuskatsauksen
perusteella olla kattavat, kaytettavat ja selkeat, seka soveltua kayttoymparistoonsa. Kun
rakenteet ovat toimivat, on laadukasta tietoa kaytettavissa erilaisten paattésten tueksi. Ra-
kenne, jota kirjaamiseen kaytetaan, tulee olla kattavaa ja soveltua kayttdymparistoonsa,
jotta tiedon toisiokayttd olisi mahdollista. (Mykkanen, 2019, 82; Vuokko ym. 2015, 178.)
Rakenteiden sisallon ja kaytettavien kasitteiden tulee olla selkeat (Liljamo, 2018, 96). (Ku-
vio 8.)

Kattavat
Sisallaltdan ja
kasitteiltdan Kaytettdvat
selkesdt
Kertomustiedon
rakenteiden
oltava
Kayttdymparistddn

soveltuvat Selkedt

KUVIO 8. Kertomustiedon rakenteiden vaatimukset

Kolmantena vaatimuksena rakenteiselle kertomustiedolle tiedon toissijaisessa kaytdssa
on se, etta rakenteita kaytetaan asianmukaisesti ja kaytté on mahdollista. Jotta raken-
teista kertomustietoa olisi olemassa ja edelleen toisiokaytettavissa tulee rakenteita kayttaa
oikein ja yhtendisella tavalla. Kirjaajien ja kayttajien roolin merkitys korostuu, silla yhtenai-

sen kirjaamistavan ei nahty valttdmatté toteutuvan. Luokitusten ja termistdjen kaytto oli
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epayhtenevaista ja rakenteen kaytén osaaminen vaihteli eri kayttajaryhmissa. Kayttajilta
edellytetddn rakenteiden osaamista ja motivaatiota huolelliseen rakenteiden kayttoon.
(Vuokko ym. 2015, 178-179.) Toisia hoitotietoja kirjataan enemman rakenteisesti kuin toi-
sia, vaikka rakenteita olisikin olemassa. Kirjaajien osaamistarpeiden tunnistaminen ja vah-
vistaminen kouluttamalla ovat ratkaisuja tdhan. (Liljamo 2018, 96—97.) Rakenteinen kerto-
mustieto on helposti ja nopeasti kaytettavissa, kun se voidaan hakea jarjestelmésta suo-
raan ja jonne se on alun perin kirjattu ja tallennettu maariteltyjen rakenteiden mukaisesti
(Mykkanen 2019, 82). Rakenteistamisen menetelmia ei ole maaritelty vakiintuneesti, vaan
menetelmakirjo on laaja ja erilaisissa toimintaymparistdissa rakenteistamista toteutettiin
eri tavoin (Vuokko ym. 2015, 179). Lillamo (2018, 96) néki rakenteisen tiedon toisiokayttn
vaativan myds tietojarjestelmien kehittamista siten, etté rakenteinen tieto on hyddynnetta-

vissa toisiokayttotarkoituksessa. (Kuvio 9)

Kayttajat
kayttavat
rakenteita oikein
ja yhtenaisella

tavalla
Kayttajien
Tietojarjestelmat . osaaminen ja
mahdollistavat Rakenteiden motivaatio
rakenteisen kaytto rakenteiden
tiedon kéytdn kayttden on
edellytys

Rakenteistamisen
menetelmien
maarittely ja

menetelmakirjon

yhtendistdminen

KUVIO 9. Rakenteiden kaytdn edellytykset
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7.4 Yhteenveto tuloksista

Yhteenvetona voidaan todeta, etta rakenteinen kertomustieto ei ole edellytys tiedon toisio-
kaytolle. Rakenteisen kertomustiedon kayttoé on kuitenkin mahdollista toisiokayttotarkoituk-

sessa ja sen nahdaan erityisesti myos tukevan tiedon toisiokayttoa.

Yhteenvetona voidaan myds todeta, etté rakenteiselle kertomustiedolle on useita vaati-
muksia toissijaisessa kaytossé. Tiedon on oltava laadukasta, jotta se on oikeaa. Sovittu-
jen rakenteiden tulee olla sopivat, jotta tieto palvelee kayttétarkoitustaan. Lisaksi tiedon
kirjaajan ja kayttajan rooli on merkittava, silla mikali rakenteita ei kayteta yhtenaisesti kir-
jaamisessa, ei jarjestelmista saatava tieto ole oikeaa. My0s tietojarjestelmien tulee mah-
dollistaa rakenteinen kirjaaminen, jotta rakenteista tietoa on olemassa toisiokayttotarkoi-

tukseen.
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8 JOHTOPAATOKSET JA POHDINTA
8.1 Tutkimuksen eettisyyden ja luotettavuuden arviointi

Tama opinnaytetyd on osa ylemméan ammattikorkeakoulun opintoja. Ammattikorkeakoulu-
jen opinnaytetoille on laadittu omat eettiset suosituksensa, joita tdssa opinnaytetydssa
noudatettiin. OpinnéytetyOprosessissa tutustuttiin hyvaan tieteelliseen kaytantéon, pereh-
dyttiin huolellisesti ja riittavasti opinnéytetyon aiheeseen ja toimeksiantosopimus solmittiin
asianmukaisesti. Opinnaytetydn prosessin aikana niin opinnaytetyontekija, kuin toimeksi-
antaja tiedostivat opinnaytetyon olevan julkinen asiakirja. Lisaksi tiedostettiin, etté opin-
naytety0 tarkistetaan samankaltaisuuksien tunnistusjarjestelma Turnitissa. (Ammattikor-
keakoulujen rehtorineuvosto Arene ry, 2020) Hyvan tieteellisen kdytannén noudattaminen
varmistaa tutkimuksen eettisyyden. Hyvaa tieteellista kaytantdéa on, etta tutkimuksessa
noudatetaan rehellisyytta, huolellisuutta ja tarkkuutta. Tiedonhankinnan, seka tutkimus- ja
arviointimenetelmien tulee olla tieteellisen tutkimuksen kriteerien mukaisia ja lahdeviittei-
den tulee olla asianmukaiset ja osoittaa taten arvostusta muiden tutkijoiden tyélle ja saa-
vutuksille. Tutkimus suunnitellaan, toteutetaan ja raportoidaan tavalla, joka tieteellisen tie-
don vaatimuksille on asetettu. (Hyva tieteellinen kaytanto ja sen loukkausepailyjen kasit-
tely Suomessa, 2012, 6-7.)

Raportin sisaltd vastaa Sulosaaren ja Kajander-Unkurin (2016, 114) kuvailua integroidun
kirjallisuuskatsauksen raportoinnin sisaltdvaatimuksista ja vastaa siten tieteellisen tiedon
vaatimuksia tutkimuksen suunnittelun, toteutuksen ja raportoinnin tavasta. Tutkimuksen
reliaabelius tarkoittaa tutkimuksen toistettavuutta (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara. 2009,
231). Kirjallisuuskatsauksen vaiheiden raportointi mahdollisimman tarkasti mahdollistaa
tutkimuksen toistettavuuden ja lukijan on mahdollista arvioida katsauksen luotettavuutta.
(Niela-Vilén & Hamari 2016, 32.) Tassa opinnadytetydssa on noudatettu ennalta méaaritel-
tya kirjallisuuskatsauksen prosessia, joka on dokumentoitu siten, etta se olisi toistetta-
vissa. Tiedonhaussa kaytetyt hakusanat seka sisaanotto- ja poissulkukriteerit on kuvattu

taulukoissa. Kirjallisuuskatsauksen vaiheet on kuvattu mahdollisimman kattavasti.

Luotettavuuden arvioinnissa tarkastellaan asioita, jotka ovat mahdollisesti aiheuttaneet
harhaa tuloksiin. Hakuprosessi on kirjallisuuskatsauksen luotettavuuden kannalta keskei-
sin vaihe, jonka vuoksi siina tehdyt virheet saattavat vaaristaa tuloksia. (Niela-Vilén & Ha-
mari 2016, 27, 32). Taman kirjallisuuskatsauksen hakuprosessin vahvuuksia olivat hyvin
suunnitellut hakusanat ja hakustrategia. Hakustrategiaan maaritellyt termit eivat olleet va-
kiintuneita, joten eri tietokannoissa jouduttiin kayttamaan erilaisia termeja. Tama saattoi

osaltaan lisata virheen mahdollisuutta. Hakuprosessiin saatiin ohjausta informaatikolta.
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Taman voidaan puolestaan katsoa vahentavan virheiden mahdollisuutta hakuprosessissa.
Niela-Vilén ja Hamari (2016, 27) toteavat, ettei kirjallisuuskatsauksen hakuprosessi ole
koskaan taydellinen, silld olemassa olevat resurssit vaikuttavat toteutukseen. Tarkeaa on

heidan mukaansa kuitenkin pohtia hakustrategian vahvuuksia ja heikkouksia.

Sulosaari ja Kajander-Unkuri (2016, 111) toteavat, etta ideaalitilanteessa kaikki tutkimuk-
sen aihetta kasitteleva relevantti tieto on mukana katsauksessa. Tahan lopputulokseen on
kaytanndssé usein vaikea paasta. Kirjallisuuskatsauksen aineiston keruu tulisi toteuttaa
mieluiten kahden tutkijan toimesta. Lemetti ja Ylonen (2016, 67) kertovat, etta kirjallisuus-
katsaukseen valittujen tutkimusartikkelien arviointi tulisi myos suorittaa vahintadan kahden
henkilon toimesta. Taman tutkimuksen luotettavuuden osalta on huomioitava, etta aineis-
ton keruun ja arvioinnin toteutti vain yksi henkild. Liséaksi kaikkea tutkimuksen kannalta
olennaista tietoa ei valttamatta ole saatu mukaan tutkimukseen, silla tutkimukseen valittiin
vain tietyt tietokannat, joihin haut tehtiin. Osaa aineistosta ei olemassa olevin resurssein
saatu mukaan kirjallisuuskatsaukseen. Sellaiset lehdissa julkaistut tieteelliset artikkelit,

joita ei kaytannon syista saatu kayttoon, jatettiin pois kirjallisuuskatsauksesta.

Tutkimuksen luotettavuutta voidaan arvioida sen perusteella, miten tutkimuskysymyksiin
voitiin vastata (Kangasniemi & Polkki 2016, 91). Tassa tutkimuksessa asetettuihin tutki-
muskysymyksiin on vastattu. Metodologisen sopivuuden arviointi on yksi tapa arvioida tut-
kimusta. Tutkijan on ymmarrettava valitun tutkimusmenetelmén lahtdékohdat ja varmistut-
tava sen sopivuudesta ja hyddynnettavyydesta suhteessa tutkittavaan ilmioon. (Kankku-
nen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 161-162.) Taman tutkimuksen tavoitteena oli tuottaa
taustoitusraportti toissijaisesta tiedon kaytdsta SotePeda 24/7-hankkeen opintokokonai-
suuteen. Tasta lahtokohdasta katsaus jo tutkitusta tiedosta vaikutti sopivalta. Kirjallisuus-
katsaukseen l6ytyi hyvin niukasti aineistoa, joka herétti epailyksen tutkimusmetodin sopi-
vuudesta. Aiheen ollessa kuitenkin melko uusi ja vield hyvin vahan tutkittu, ei olemassa
olevin resurssein ollut mahdollista hyddyntdd muita tutkimusmenetelmia. Taman tutkimuk-
sen heikkoudeksi voidaan katsoa valikoituneiden artikkeleiden vahainen maara, jonka

vuoksi tulosten yleistettavyys ei ole niin luotettavaa, kuin mikali artikkeleita olisi enemman.

8.2 Tulosten tarkastelu ja johtopaatokset

Taman tutkimuksen lahtékohtana oli sosiaali- ja terveydenhuollon kehittymisen kautta syn-
tynyt, toimeksiantajankin havaitsema, tiedon ja osaamisen lisd&ntynyt tarve, joka on syn-
tynyt digitaalisten palvelujen ja rakenteiden kayttdmisen, johtamisen ja kehittdmisen seu-

rauksena. Tarkoituksena oli lisata sosiaali- ja terveysalan ammattilaisten, opettajien ja
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opiskelijoiden tietoutta toissijaisen sosiaali- ja terveystiedon kaytdsta ja tata kautta edistaa
alan osaamista aiheesta. Tavoitteena oli integroidun kirjallisuuskatsauksen menetelmin
tuottaa tietoa SotePeda 24/7-hankkeelle rakenteisen kertomustiedon merkityksesta ja
vaatimuksista tiedon toissijaisessa kaytdssa. Tutkimuskysymykset, joihin pyrittiin vastaa-
maan, olivat: 1) Minkélainen merkitys kertomustiedon rakenteisuudella on sosiaali- ja ter-
veystiedon toisiokayton nakokulmasta? 2) Minkalaisia vaatimuksia rakenteiselle kertomus-

tiedolle on sosiaali- ja terveystiedon toisiokaytdssa?

Tutkimuksen tulokset lisdavat tietoa siitéa, minkalainen merkitys rakenteisella kertomustie-
dolla on sosiaali- ja terveystiedon toisiokaytdssa. Tehdyn tutkimuksen perusteella voidaan
todeta, etta aihetta on tutkittu vahan. Toisaalta aihetta on tutkittu yksittaisten sairauksien
kohdalla, mutta nama tutkimukset rajattiin pois kirjallisuuskatsaukseen valikoituneesta ai-
neistosta. Yksittaista sairautta koskevien tulosten ei koettu olevan riittdvan yleistettavissa
koskemaan koko sosiaali- ja terveydenhuoltoa. Keskeisimmat tulokset ensimmaiseen tut-
kimuskysymykseen ovat, ettd rakenteisen kertomustiedon kaytté on mahdollista sosiaali-
ja terveystietojen toisiokaytdssa. Sen nahtiin olevan juuri sopivanlaista tietoa kaytetta-
vaksi, muttei se kuitenkaan ollut edellytys tietojen toisiokaytélle. Ukkosen (2016,120) esi-
teltiin teoriataustoituksessa toteavan, ettd Suomessa kertomustieto on edelleen suurim-
maksi osaksi narratiivista ja vapaalla tekstilla ndhdaan olevan tarkea rooli. Koska rakentei-
nen tieto ei ole tutkimustulosten mukaan edellytys tiedon toisiokéaytolle, voidaan paatella,
ettda Suomessa tiedon toisiokaytt6 on mahdollista. Narratiivista tietoa, jota olemassa oleva
kertomustieto sosiaali- ja terveydenhuollossa edelleen on, voidaan hyddyntaa toisiokay-
toéssé. Jokinen ja Virkkunen (2018,4) pitavat vapaata tekstia vaikeammin hyddynnettavana
ja rakenteisuuden helpottavan tiedon kayttoa ja jatkohyddynnettavyyttd. Tamakin on lin-
jassa tutkimustulosten kanssa, jotka toteavat rakenteisen tiedon olevan seka sopivaa, etta
mahdollista kayttaa toisiokayttotarkoituksissa. Taman tutkimuksen perusteella Suomessa
saadettya lakia sosiaali- ja terveystiedon toissijaisesta kaytosta (552/2019), jolla Sorvettu-
lan ym. (2019,7) mukaan tavoitellaan ajanmukaisia ja yhtenevia edellytyksia asiakas- ja
henkildtietojen kaytolle, on mahdollista soveltaa, eika sosiaali- ja terveystiedon paaasialli-

nen narratiivinen muoto ole tahan esteené.

Tuloksena saatiin selville se, minkalaisia vaatimuksia rakenteiselle kertomustiedolle on
sosiaali- ja terveystiedon toisiokaytossa. Keskeisimmat tulokset toiseen tutkimuskysymyk-
seen ovat, etta vaatimuksia ovat tiedon laatu, toimivat rakenteet ja rakenteiden kaytto it-
sessaan. Tulosten mukaan laadukas tieto on kattavaa, luotettavaa, ristiriidatonta, vertailu-
kelpoista ja yhtenaista. Hypposen ym. (2014, 63, 66—67) kerrottiin teoriaosuudessa totea-
van nayttba olevan siitd, etta rakenteiden kayt6lla on vaikutuksia tiedon laatuun. Kirjalli-

suuskatsauksen tulosten mukaan tiedon rakenteiden tulee olla kattavat, kaytettavat ja
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selkedt, seké soveltua kayttoymparistoonsa. Mikali rakenteita kaytetaan poikkeavilla ta-
voilla tai rakenteet itsessaan eivat palvele toimintaymparistdn tarvetta kirjaamiseen, ei
tieto palvele toisiokayttotarkoituksessa. Viimeisena vaatimuksena rakenteiselle tiedolle
toisiokdytdssa on itsessaan rakenteiden kaytto. Tasséa osiossa kayttdjien rooli nousi mer-
kittavaksi. Ensinndkin nahtiin, etta rakenteistamisen menetelmat tulisi maaritella ja mene-
telmakirjo yhtendistaa. Seuraavaksi tietojarjestelmien tulisi mahdollistaa rakenteisen tie-
don kirjaus ja kayttd. Taman jalkeen kayttajien rooli kayttaa rakenteita oikein ja yhtenéai-
sella tavalla korostui. Rakenteiden kayton edellytyksena on kayttajien osaaminen ja moti-
vaatio. Taman opinnaytetyon lahtokohdissa esiteltiin tulevaisuuden sosiaali- ja terveyden-
huollon ammattilaisen osaamistarpeita. Kayttajan osaaminen ja motivaatio rakenteiden
kaytdssa oli merkittavaa, jotta laadukasta toisiokaytettédvaa tietoa syntyisi. TAssa on suora
yhtymé&kohta tulevaisuuden osaamistarpeisiin, jossa tiedonhallinnan osaaminen on tar-
keada. Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisen motivaatio ymmartad& oman perustehta-
van hoitamisen ulkopuolisia asioita onkin myos toisiokayton kannalta merkityksellista.
Teoriaosuudessa esiteltiin Kansa-koulu-hankkeen (Socom 2019) kouluttavan sosiaalialan
ammattilaisia maaramuotoiseen kirjaamiseen ja lisaavan tdman myoté kirjaamisosaa-

mista.

Kirjallisuuskatsauksen tulokset eivat ole yksiselitteiset, mutta eivat mydskaan ristiridassa
kesken&an. Tulokset ovat yhtenevaisia teoriaosuudessa kéasiteltyihin aiheisiin verrattuna.
Tassa tutkimuksessa paastiin sille asetettuihin tavoitteisiin, eli kuvattiin rakenteisen kerto-

mustiedon merkitysta ja vaatimuksia sosiaali- ja terveystiedon toisiokaytossa.

Sosiaali- ja terveystiedon toisiokaytdssa kertomustiedon on oltava laadukasta. Mikali kay-
tettava tieto on rakenteista, tulee kaytettavien rakenteiden olla selkeét ja soveltua kayt-
toymparistdéon. Olemassa olevia rakenteita on kaytettava, niitd on oltava mahdollista kayt-

taa ja niita on kaytettava oikein.

8.3 Tulosten merkityksellisyys ja hyédyntdminen toimeksiantajan tarpeisiin

Tama opinnaytetyo sisaltaa tietoa tiedon toisiokaytosta ja rakenteisesta tiedosta. Kirjalli-
suuskatsauksessa saadut tulokset kertovat rakenteisen kertomustiedon merkityksesta ja
vaatimuksista sosiaali- ja terveystiedon toisiokaytossa. Tama tieto on toimeksiantajan

hyoddynnettavissd SotePeda 24/7-hankkeen tiedolla johtamisen kokonaisuudessa, jossa
yhden moduulin aiheena on tiedon toisiokdyttd. TAman opinnaytetyén on mahdollista toi-

mia taustoitusmateriaalina hankkeessa luotavaan sosiaali- ja terveystiedon toisiokaytt6a
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koskeviin opintoihin. Tdman opinnaytetyén on mahdollista toimia myds lahdeaineistona

opintokokonaisuudessa.

Vaikka tdma opinnaytetyd tehtiin toimeksiantajan tarpeisiin, on tutkimustulosten soveltami-
nen mahdollista, silla tulokset vastaavat yleisesti tutkimuskysymyksiin. Kaytannén merki-
tys talla opinnaytetyolla on henkildlle, joka pohtii rakenteisen kertomustiedon kayttoa
toisiokaytttarkoituksiin. Laajemmin opinnaytetydn tulokset kertovat tiedon toisiokayton

olevan mahdollista niin rakenteista, kuin narratiivistakin tietoa hyodyntamalla.

8.4 Jatkotutkimusaiheet

SotePeda24/7-hanketta ajatellen ensimmaiseksi tAméan tutkimuksen tuloksista tulisi luoda
opetusmateriaalia tiedon toisiokayttéa koskevaan opintokokonaisuuteen. Taman tutkimuk-
sen tuloksista voisi jatkotutkimuksella luoda myds muuta, kuin opetusmateriaalia, hank-

keen kayttoon.

Tassa opinnaytetydssa esitellaan tiedon toisiokayton, seké rakenteisen tiedon teoriataus-
taa sosiaali- ja terveydenhuollon nakdkulmasta. Kirjallisuuskatsaukseen valikoitunut ai-
neisto on puolestaan ainoastaan terveydenhuollon alalta. Oman sosiaalialan taustani
vuoksi, halusin esitella aiheita myds sosiaalialan nakdkulmasta ja tuoda nakyvaksi alojen
eroavaisuudet ja yhtalaisyydet niin toisiokayton, kuin rakenteisen tiedon viitekehyksessa.
Tutkimusta kertomustiedon rakenteisuuden merkityksesta ja vaatimuksista tiedon toisio-
kaytdssa tulisi tehda sosiaalihuollon alalta. Sosiaali- ja terveydenhuolto tunnutaan mo-
nessa hiputettavan yhteen, mutta erityisesti toisiokdyton, sekéa rakenteisen tiedon tutki-
mukset liittyivat lahes poikkeuksetta terveydenhuollon alaan. Kumpikin aihe erikseenkin

vaatisi tutkimusta sosiaalihuollon viitekehyksessa.

Mielenkiintoista ja hy6dyllista olisi myds tarkastella sosiaali- ja terveydenhuollon tynteki-
joiden tietoisuutta tiedon toisiokaytosta. Perehdyttydni aiheeseen jain pohtimaan onko pe-
rustyo liian irrallaan toisiokayttdon liittyvista tydtehtavista. Miten toisiokayton hyddyt voitai-
siin tuoda nakyvaksi ja osaksi tyotd, myos perustyotd sosiaali- ja terveysalalla tekeville?
Rakenteista tietoa koskevissa tutkimuksissa nahtiin kayttaja suureksi epavarmuusteki-
jéksi. TAma& heratti pohtimaan, onko rakenteisuuden merkitys perustyota tekeville vieras ja
liian irrallaan perusty6sta, vai mista tama johtuu. Mielenkiintoista olisi siis tutkia myos sosi-
aali- ja terveydenhuollon perusty6té tekevien ymmarrysta ja osaamista kirjaamiskaytan-

teista.
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Laki sosiaali- ja terveystiedon toissijaisesta kaytdsta on uusi ja erityisesti tiedonsaantipro-
sessi on taysin uusi. Taman vuoksi olisikin mielenkiintoista tutkia kokemuksia tiedonsaan-
tiprosessista. Tutkimuksella voitaisiin nayttaa todeksi prosessin toimivat osat tai puoles-

taan se, mika uudessa prosessissa ei viela ole toimivaa.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen laatimat rakenteet sosiaali- ja terveystiedolle olisivat
aikanaan myés mielenkiintoinen tutkimuskohde. Tassa olisi mahdollista valita useitakin

nakokulmia, kuten kirjaajan nakokulma tai vaikka jarjestelmatoimittajan nakdkulma.
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Kirjoittajat, vuosiluku, | Tutkimusasetelma; tar- | Aineiston Keskeiset tulokset raken-
Otsikko, Julkaisutiedot | koitus ja tavoite keruu ja ana- | teisen tiedon merkityk-
lysointi, me- | sesta toisiokdyt6ssa
netelmat
1 | Vuokko, R., Makela- Tarkoituksena tarkas- Systemaatti- | Vaatimus kirjatun tiedon
Bengs, P., Hypponen, tella millaisia vaatimuk- | nen kirjalli- yhtendisyydesta ja katta-
H. & Doupi, P. 2015. sia kertomustietoon suuskatsaus, | vuudesta korostui edelly-
Potilaskertomustiedon | kohdistuu toisiokayt- joka on to- tyksena tiedon toisiokay-
vaatimukset toisiokdy- | tondkokulmasta. Osa teutettu 12- | tolle. Rakenteiden kaytto
ton ndkokulmasta. Fin- | tutkimusta, jonka tar- vaiheisella paransi kertomustiedon
nish Journal of eHealth | koituksena tutkia millai- | Cochrane- kattavuutta ja luotetta-
and eWelfare vol. 7, sia rakenteita potilas- menetel- vuutta. Tuloksena nousi
no. 2-3.s.173-183. kertomuksissa kayte- maan poh- eri rakenteistamisen me-
tdan, miten niitd on ar- | jautuvalla netelmia ja soveltamista-
vioitu ja millaisia vaiku- | tutkimuspro- | poja. Potilastiedon kirjaa-
tuksia niiden kaytosta tokollalla. misen lisdksi tiedon ra-
on havaittu. kenteisuutta voitiin sovel-
taa toisiokayttotarkoituk-
seen monin tavoin, kuten
tiedon syottamisen kehit-
tadmiseen, tiedonhakuun,
paatdksentukeen ja re-
surssienhallintaan seka ti-
lasto- ja rekisteritoimin-
taan seka tutkimukseen.
2| . L Tarkoituksena arvioida Monimene- Potilaiden hoidon tar-
Llljamo, P'_ 2018] Kliini- hoitoisuustiedon luotet- | telmatutki- peita kirjataan vahem-
ser‘w Ja'hallmnolllsen tavuutta OPCqg-mittarin | mus, jossa man kuin hoidon toteu-
h0|tot|ed'on. vasta'a- kliinisen kayton jalkeen, | tutkimusme- | tusta ja kirjaamisessa kay-
vuus. H0|t0|sgust|edon yhdistaa rakenteinen netelmina tetdan védhemman sisal-
'“‘?tetta"P“SJa raken- hoitokertomustieto ja kaytetty re- toa kuvaavia paa- ja ala-
teisen hoitokertomus- hoitoisuustieto, seka kisteritutki- luokkia. Tahan suositel-

tiedon toisiokayton
mahdollisuudet hoitoi-
suuden maarittami-
sessa. University of
eastern Finland.

verrata kliinisen hoito-
tiedon ja hallinnollisen
hoitoisuustiedon vas-
taavuutta. Naiden lisaksi
tavoitteena oli tunnistaa
kehittamiskohteita seka
laatia suositus hoitoker-
tomustiedon toisiokay-
tén mahdollisuuksista
potilaan hoitoisuuden
arvioinnissa.

musta, kyse-
lytutkimusta
ja Delphi-

menetelmaa.

laan hoitajien koulutta-
mista, kirjaamiskaytantei-
den tarkistamista ja yhte-
naistamista, seka merkin-
tojen tallentamista raken-
teisessa muodossa. Hoi-
tokertomustiedon toisio-
kaytto potilaan hoitoisuu-
den arvioinnissa edellyt-
taa luokkien ja termien
kayttoa kirjaamisessa,
sekd ndiden kehittamista.
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Rakenteisen tiedon hyo-
dyntdaminen toissijaisessa
tarkoituksessa vaatii tie-
tojarjestelmien kehitta-
mista.

Mykkanen, M. 2019.
Tietorakenteet hoito-
tietojen kasittelyssa ja
potilastiedon toisiokay-
tossa. University of
eastern Finland.

Tutkimuksen tarkoituk-
sena on kuvata ja arvi-
oida miten rakenteista
tietoa tuotetaan ja kay-
tetdan. Tutkimuksessa
kehitettiin hoitotydn ra-
kenteisen tiedon ensisi-
jaisen kayton ja toisio-
kdyton malli, jonka
avulla tata kuvataan.

Rekisteritut-
kimus, moni-
menetelma-
tutkimus. Ai-
neistot ana-
lysoitiin maa-
rallisilla tut-
kimusmene-
telmilla.

Tulosten mukaan hoito-
tyon kirjaamisessa kaytet-
tavia kansallisesti maari-
teltyja tietorakenteita
kdytetdaan hyvin, mutta
niiden kaytto ei ole jarjes-
telmallista. Kaytetyt tieto-
rakenteet ovat paallekkai-
sid tai kirjaamisessa kay-
tetdan maarittelematto-
mia tietorakenteita. Ra-
kenteinen kirjaaminen
mahdollistaa potilaan
hoidon kuvaamisen pro-
sessin vaiheiden avulla ja
rakenteinen tieto on no-
peasti ja helposti haetta-
vissa potilaskertomusjar-
jestelmasta. Tutkimuksen
mukaan tiedon rakenteis-
taminen mahdollistaa tie-
don toisiokayton ja laadu-
kas tieto on edellytys
toisiokaytolle.




