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Ohjelmistopäivityksen tavoitteena on parantaa käytössä olevaa järjestelmää 

kehittämällä sitä uusilla sovelluksilla ja ominaisuuksilla. Päivitykselle asetetut 

hyötytavoitteet eivät toteudu, mikäli muutoksissa ei huomioida riittävästi 

käyttäjien näkemyksiä ja erilaisia toimintaympäristöjä. Käyttäjät saattavat pettyä 

ja kokea muutokset parannusten sijaan heikennyksiksi. Uusien muutosten 

omaksuminen vie aikaa. 

 

Terveydenhuollon ammattilaisen työn sujuvuutta auttavat toimivat ja helppokäyttöiset 

potilastietojärjestelmät (kuva: CDC/unsplash.com). 
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Sähköiset potilastietojärjestelmät ovat suuria ohjelmistokokonaisuuksia, jotka 

koostuvat useista eri sovelluksista ja integraatioista. Aikaisemmissa tutkimuksissa 

on havaittu, etteivät potilastietojärjestelmät vastaa parhaalla mahdollisella tavalla 

ammattilaisten tarpeisiin [1] [2]. Ainoa keino parantaa käytössä olevia 

potilastietojärjestelmiä on tehdä niihin ohjelmistopäivityksiä, joilla pyritään 

saavuttamaan käyttöönotolle asetetut hyötytavoitteet. 

Espoon äitiys- ja lastenneuvolassa sekä kouluterveydenhuollossa käytössä olevaan 

Lifecare-potilastietojärjestelmään tehtiin ohjelmistopäivitys toukokuussa 2021. Noin 

neljä kuukautta päivityksen jälkeen tehdyssä tutkimuksessa todettiin, että 

käyttöönottokoulutukseen osallistuminen ei takaa sitä, että uusia sovelluksia 

osataan hyödyntää omassa työssä parhaalla mahdollisella tavalla. Osa asetetuista 

hyötytavoitteista jäi tutkimusaikana toteutumatta, koska käyttäjät eivät olleet 

oppineet käyttämään järjestelmää optimaalisella tavalla. Lisäksi neuvola- ja 

kouluterveydenhoitajien näkemykset asetetuista hyötytavoitteista poikkesivat 

toisistaan järjestelmän ominaisuuksien hyödyntämiseen ja potilasturvallisuuteen 

liittyvien kokemusten suhteen. [3] 

Käyttöönottokoulutuksen ohella kertauksen 

merkitystä ei voi sivuuttaa 

Hyvin suunnitellut ja toteutetut käyttäjäkoulutukset ovat keskeisiä 

potilastietojärjestelmän muutoksien omaksumisessa ja potilasturvallisuuden 

toteutumisessa [4] [5] [6]. Digitaalisten etäkoulutusten lisääntyminen, mitä 

nykyinen koronatilanne on vauhdittanut, on muuttanut koulutuskäytäntöjä. 

Espoossa kaikki käyttöönottokoulutukset jouduttiin koronan vuoksi toteuttamaan 

etäkoulutuksina. Käyttöjärjestelmän toimittajan digitaalista oppimisympäristöä 

hyödynnettiin itsenäisessä opiskelussa ja varsinaiset koulutukset järjestettiin 

Teamsissä. Teams mahdollisti vuorovaikutuksen kouluttajan ja koulutettavien välillä, 

mutta tärkeä osa koulutusta, ohjelman käytön harjoittelu, jäi koulutuksista 

puuttumaan. Harjoittelulla on todettu olevan merkitystä potilastietojärjestelmän 

omaksumiselle ja edistyneelle käytölle [6]. Tämän vuoksi olisi tärkeä selvittää, 



millainen verkko-opintototeutus edistää parhaiten uusien sovellusten omaksumista 

ja käyttöä. 

Yksinomaan käyttöönottokoulutuksiin osallistuminen ei takaa sitä, että käyttäjät 

osaisivat hyödyntää ohjelman kaikkia uusia ominaisuuksia omassa työssään. 

Terveydenhoitajat kertoivat, että työssä tapahtuu samanaikaisesti useita eri 

muutoksia ja muistettavaa on paljon. Tämän vuoksi on tärkeää, että 

käyttöönottokoulutuksen lisäksi uusien ominaisuuksien käytöstä muistutetaan ja 

uusien sovellusten käyttöä kerrataan myös käyttöönoton jälkeen. Asioiden kertaus ja 

harjoittelu edistävät potilastietojärjestelmien joustavaa käyttöä. Kun 

ohjelmistopäivityksen jälkeen asioita tehdään eri tavalla, joutuu työntekijä 

luopumaan joistakin vanhoista toimintatavoistaan. Uusien toimintatapojen 

omaksuminen vie aikaa. 

Käyttäjän näkökulma ja organisaation 

toimintaympäristö huomioitava järjestelmiä 

kehitettäessä 

Ennen uusien sovelluksien ja ominaisuuksien hankkimista organisaatiolla tulisi olla 

realistinen kuva niiden toimivuudesta organisaation omassa toimintaympäristössä. 

Lisätutkimusta tarvitaan selvittämään, mitkä asiat hankintaprosessissa edistävät ja 

ehkäisevät implementoinnin onnistumista. Potilastietojärjestelmien toimivuus on 

terveydenhuollon ammattilaisten työn sujuvuuden ja potilasturvallisuuden kannalta 

olennaista. Käytettävyysongelmat voivat aiheuttaa käyttövirheitä ja asettaa haasteita 

työprosesseihin. Järjestelmänkehittäjillä tulee olla tietoa potilastietojärjestelmää 

käyttävän henkilöstön työprosesseista, ja heidän tulee ymmärtää käyttäjien 

näkökulma uudistuksia suunniteltaessa. 

Työntekijöiden työnkuva vaikuttaa näkemykseen potilastietojärjestelmän 

toimivuudesta. Aikaisemmissa tutkimuksissa potilastietojärjestelmän 

käyttäjäkokemuksia on tarkasteltu ammatin mukaan. Terveydenhoitajien 

näkemyksiä on tutkittu osana sairaanhoitajien käyttäjäkokemuksia eri 

tuotemerkeistä. [6] Nyt tehdyssä tutkimuksessa havaittiin, että 



ohjelmistopäivityksen jälkeen terveydenhoitajien antama kokonaisarviointi erosi 

selvästi neuvola- ja kouluterveydenhoitajien välillä. Ammatin lisäksi työtehtävät 

vaikuttavat siihen, miten potilastietojärjestelmää käytetään. Tyytymättömyys yhteen 

päivittäin käytössä olevaan sovellukseen voi alentaa yleistä käyttäjätyytyväisyyttä 

koko järjestelmän osalta. 

Potilastietojärjestelmien toimivuudella on yhteys 

myös työhyvinvointiin 

Tutkimuksissa on tullut esille, että tietojärjestelmien käytössä on edelleen 

kehitettävää käyttäjien työhyvinvoinnin edistämisen näkökulmasta. [7] 

Potilastietojärjestelmien käyttöönotto ja ohjelmistopäivitykset vaikuttavat 

työhyvinvointiin monella tavalla. 

Potilastietojärjestelmien käyttöönotossa pitää ottaa huomioon käyttäjien työn 

hallinnan tunne. Työssä tapahtuvat muutokset ja uudet toimintatavat voivat 

horjuttaa hallinnan tunnetta ja luoda epävarmuutta. Se taas aiheuttaa psyykkistä 

stressiä. Hallinnan tunnetta voidaan edistää riittävällä koulutuksella, 

perehdytyksellä ja kertaamisella. 

Käyttäjien näkökulma on tärkeä huomioida koko potilastietojärjestelmän elinkaaren 

ajan. Käyttäjien antaman palautteen tulisi näkyä järjestelmien kehittämisessä, ja 

järjestelmien käyttötaitoa ja digityötapoja pitäisi kehittää organisaatioissa 

systemaattisesti. [8] Nopeasti muuttuvassa työelämässä on tärkeää rakentaa uusia 

käytäntöjä yhteistyössä eri osapuolten kanssa. Osallistuminen uusien käytäntöjen 

kehittämiseen on motivoiva oppimisen tapa. Kun käyttäjät saavat vaikuttaa oman 

työnsä kehittämiseen, työn mielekkyys ja sitä kautta työhyvinvointi lisääntyvät. 
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hyötytavoitteiden toteutumista sekä kerätä kehittämisehdotuksia. Tutkimustuloksena oli, 

että hyötytavoitteiden toteutumiseksi on tärkeää, että ammattilaiset osaavat hyödyntää 

ohjelmiston uusia ominaisuuksia työssään. Käyttöönottokoulutukseen osallistuminen ei 

takaa potilastietojärjestelmän edistynyttä käyttöä. Perehdytystä ja koulutusta tulee edelleen 

kehittää etenkin etätoteutuksissa. Tutkimuksessa havaittiin, että neuvola- ja 

kouluterveydenhoitajilla oli erilainen näkemys järjestelmästä ohjelmistopäivityksen jälkeen. 

Käyttäjäkokemukseen vaikuttaa ammatin lisäksi työnkuva. Potilastietojärjestelmiä 

kehitettäessä käyttäjien näkökulma ja organisaation toimintaympäristö olisi huomioitava 

nykyistä paremmin.  

 


