f
@ LAAKARILITTO ASIANTUNTIJALAUSUNTO 1(3)

LAKARFORBUNDET

LV/MKa

16.1.2023

Eduskunnan sosiaali- ja terveysvaliokunta
StV@eduskunta. fi

Hallituksen esitys eduskunnalle laiksi sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakastietojen kasittelysta seka siihen liittyviksi laeiksi (HE 246/2022)

Suomen Laakariliitto kiittdd mahdollisuudesta lausua otsikon asiasta. Uusi laki sosiaali-
jaterveydenhuollon asiakastietojen kasittelysta on tervetullut. Lainsdadanndn keraa-
minen yhteen ja selkeyttaminen on tarpeellista, joskin edellyttaa henkildston koulutusta,
kun lainsaadannon logiikka ja tiedonlahteet muuttuvat (vs. esim. nykyinen potilaslaki).

Terminologia

Ehdotetun lain 3 §:ssa maaritellaédn palvelunantaja, palvelunjarjestaja ja palveluntuottaja.
Samaan aikaan eduskunnan kéasittelyssa olevassa laissa sosiaali- ja terveydenhuollon
valvonnasta on myds palvelunjarjestdjan ja palveluntuottajan maaritelmét. Nama eroavat
asiakastietolain maaritelmista. Valvontalain mukaan palvelunjarjestgja on vain julkinen toi-
mija, asiakastietolain maaritelma kattaa myds yksityiset palvelunantajat/tuottajat. Valvon-
talaissa kaytetaan palvelunantajan sijasta palveluyksikko-termia.

Laakariliton ndkemyksen mukaan keskeisten termien erilainen maarittely eri tavalla
eri laeissa tai samasta asiasta kaytettavat erilaiset termit ovat ongelmallisia ja vai-
keuttavat kaytannon toimijoiden oikeuksien ja vastuiden ymmartamista. Parempi olisi
maaritella termit yhdessa laissa ja muissa laeissa viitata naihin.

Kayttéoikeudet

Lakiesityksen 9 §:ssd sdadetaan kayttooikeudesta asiakastietoon. Pykéala sisaltaa asetuk-
senantovaltuuden. Sosiaali- ja terveysministerion asetuksella sdadetdan mita tietoja am-
mattihenkil6t ja muut asiakastietoja kasittelevat henkil6t tyotehtavansa ja annettavan pal-
velun perusteella saavat kayttaa.

Laakariliitto korostaa, etta l&adkarin tydtehtaviin kuuluu keskeisesti muiden tehtévien ohella
hoitoratkaisujen seuranta ja potilaan jatkovaiheet. Tama on tarkeaa myos potilasturvalli-
suuden kannalta. Potilaskertomus on tarkea potilaalle mutta myos keskeinen [&8kérin tyo-
valine. Laakarin ndkodkulmasta hoitosuhde alkaa ennen potilaan saapumista hoitoyksik-
koon ja esitietojen tarkistaminen on edellytys hyvdlle hoidolle seka Kliinisesti etta potilaan
kohtaamisen nékodkulmasta. Hoitosuhde ei aina k&ytédnndssa lopu siihen, kun potilaan
kannalta se nayttaisi loppuneen. Potilasturvallisuuden kannalta on olennaista, etta
hoidon jatkumoa pysytaan tarkastelemaan myo6s jalkikateen. Hoitosuhteen kesto
vaihtelee potilaskohtaisesti, joten yhta yksittaista tarkkaa rajaa on vaikea antaa. Nykyinen
tulkinta estaa potilaan tietoihin palaamisen ammatillisen kehittymisen vuoksi. Tata
perustellaan EU:n tietosuoja-asetuksella. La&kariliiton tietojen mukaan tulkinta ei ole néin
tiukka esimerkiksi muissa Pohjoismaissa. Tanskassa ladkari voi palata potilaan tietoihin 6
kuukauden ajan kaynnin jalkeen. On tarkeaa, etta lainsdadanto ja tulkinnat tukisivat kaikin
osin hyvaa potilashoitoa, johon kuuluu myds se, ettéa laékari voi hyddyntaa potilastydssa
saamaansa oppia seuraavien potilaiden hoidossa.
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Laakityslista

Erityisen tarkea uudistus on kansallisen ajantasaisen laakityslistan mahdollistami-
nen. Tama on pitkdan odotettu ja erittain tervetullut uudistus, joka varmasti selkiyttaa laa-
kehoidon kokonaisuutta niin potilaille kuin ammattilaisillekin, seké lisda laakitysturvalli-
suutta. Laakityslistatoiminnallisuutta on pyritty rakentamaan jo ldhes vuosikymmenen
ajan, mutta se on osoittautunut ennakoitua haastavammaksi projektiksi.

Tavoitteena on, etté reseptikeskuksen laakitystiedosta automaattisesti koostetaan ajanta-
sainen lista potilaan kaytossa olevista ladkkeistd. Taman ajantasaisen ladkityslistan on
tarkoitus ndkya yhtendisena potilaalle ja ladkehoitoon osallistuville terveyden- ja sosiaali-
huollon ammattilaisille sek& apteekeille. Kasiteltavana olevalla hallituksen esityksella teh-
daan voimassa olevaan lainsaadantddn muutamia reseptikeskuksen toimintaan liittyvia
muutoksia, jotka mahdollistavat ladkityslistan koostamisen.

Tama on kuitenkin vasta laadkityslistan ensimmainen askel. Seuraavat askeleet proses-
sissa ovat osastohoidossa kaytettavien ladkkeiden ja itsehoitoladkkeiden lisddminen ko-
konaisuuteen. Laakityslistan jatkokehitykselle on turvattava riittavat resurssit, jotta
kehitystyd pystytddn saattamaan loppuun.

Laakityslistaan liittyen lakiehdotuksessa on uusi edellytys ladkkeen maardadmiseen (Laa-
keméaarayslain 5 8): Laakkeen maarajan on ladkettd maaratessaan tarkistettava po-
tilaalle aiemmin maaratyt laakkeet valtakunnalliselta laékityslistalta. Tama on asian-
mukaisen laédkkeenmaaraamisen kannalta olennaista. Ongelmana on se, etta tdma ei
lainsaadannén mukaan ole luotettavasti mahdollista, koska ladkemaarayslain 13 §
mukaan potilaalla on oikeus Kkieltda ladkkeen nakyminen ladkkeen maaraajalle.
Tama on yksityisyyden suojan kannalta perusteltua, mutta lain mukaan laékari ei saa edes
tietoa siitd, ettd potilas on tehnyt tallaisen kiellon.

Tama johtaa luonnollisesti potilasturvallisuuden vaarantumiseen sen potilaan kohdalla,
joka kieltoja on tehnyt. Ladkari ei tietojarjestelmasta nae ladkkeitd, joilla voi esimerkiksi
olla potentiaalisia haitallisia yhteisvaikutuksia maarattavan ladkkeen kanssa. Viela ongel-
mallisempaa on, ettd em. johdosta laakari ei voi luottaa minkaan potilaan kohdalla siihen,
ettd laakityslista sisaltaisi kaikki potilaalle maaratyt ladkkeet. Lakia tulisi muuttaa niin,
ettd niissa tapauksissa, joissa potilas on tehnyt ladkkeiden nékymisen kieltoja, laa-
kari saisi tiedon siita, etta ladkityslista ei ole taydellinen. Tama lisaisi potilasturvalli-
suutta, seka helpottaisi huomattavasti laakarin ty6ta.

Palvelujen maksullisuus

Asiakastietolain 99 §:ssa saadetaan kanta -palvelujen maksullisuudesta. Kanta -palvelu-
jen kayttokustannusten rahoitus tulisi siirtda valtion vastuulle. Luonteeltaan Kanta-
palvelut ovat perusinfrastuktuuria, josta hyddynsaajana on koko vaestt. Rahoitusvastuun
siirto on perusteltua myds siitd nakokulmasta, ettéd nykymalli on suurelta osin rahan siirta-
mista julkiselta toimijalta toiselle aiheuttaen tarpeettomia transaktiokustannuksia. Liséksi
kustannusten oikeudenmukainen jyvittdminen palveluiden kaytén mukaan hyvin erityyppi-
sille toimijoille on kanta -palvelujen laajentuessa osoittautunut vaikeaksi. Ongelma vain
syvenee, kun kokonaisuuteen lisataan sosiaalihuollon asiakastietoarkisto ja omatietova-
ranto -palvelu.

Toisiolaki

Lakiin sosiaali- ja terveystietojen toissijaisesta kaytosta esitetdaan vain pienia muutoksia.
Laakariliitto toteaa tassa yhteydessa, ettd nykyinen toisiokayttoa koskeva lainsdéadanto ja
sen tulkinnat ovat johtaneet tilanteeseen, missa suomalaiset tutkijat mm. jaavat kansain-
valisten tutkimushankkeiden ulkopuolelle tietojen saannin hitauden vuoksi. Lisaksi



f
@ LAAKARILITTO ASIANTUNTIJALAUSUNTO 3 (3)

LAKARFORBUNDET

tutkijalahtdisten tutkimusten hinnat ovat nousseet niin korkeiksi, etta tutkimus pahimmil-
laan estyy. Taman kokonaisuuden tarkastelu, viranomaistoiminnan nopeuttaminen
jamuutosta tukevat lainsdadantomuutokset tulisi tehda pikaisesti.

SUOMEN LAAKARILITTO

Mervi Kattelus
terveyspolitikan asiantuntija



