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Tilaisuuden

tavoite | |
. Voit kommentoida
« Esitelld selvityksen

kehittamisehdotuksia tilaisuudessa (Mentia
» Keskustella niiden osuvuudesta er Chat) tal sen Jalkeen

sidosryhmille (FormS- kysely)
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Selvitykseen osallistuivat kaikki RRP
kokeilualueet

¢ Suomen KKO 4.:ssad valtionavustushaussa hoidon
jatkuvuusmallin kehittamiseen rahoitusta saaneet
hyvinvointialueet

* Rahoituksen kayttoaika 1.1.2024 — 31.12.2025.

Pohjois-Savon hyvinvointialue
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue
Varsinais-Suomen hyvinvointialue
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue
Paijat-Hameen hyvinvointialue
Satakunnan hyvinvointialue
Kainuun hyvinvointialue

» Kaksi KKO:n 2.:ssa valtionavustushaussa hoidon jatkuvuusmallin
kehittamiseen rahoitusta saanutta hyvinvointialuetta

* Rahoituksen kayttoaika 1.1.2023 — 31.12.2025

* Pirkanmaan hyvinvointialue
* Lapin hyvinvointialue
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Toteutus

Alueille lahetettiin sahkdisesti ennakkokysely ennen haastatteluja

» Kaikki alueet vastasivat kyselyyn

« Haastatteluinin osallistui l[@hes 50 ammattilaista kehittamistoiminnoista, palvelutuotannosta seka
tietohallinnosta

» Lisaksi kaytiin keskustelut CGI:n, Tiedon ja Eskon potilastietojarjestelmien edustajien kanssa vaestdonjaon
ratkaisuista ja tulevaisuuden suunnitelmista siihen liittyen

Tuotokset julkisia
» Paatoksen tueksi —artikkeli sarjaan julkaisu
* Laaja ja yksityiskohtaisempi raportti

« Julkaisu 12.5. (6.5))

«  Kommentointitilaisuus 15.4.

X
N\

14.4.2026



s
N\

Alueiden
digitalisaation ja
tiedonhallinnan
ratkaisujen nykytila




Digitaaliset ratkaisut hoitoprosessin eri vaiheissa

Tekoaly osana digitaalisia ratkaisuja

pas

Vaestdnjako
e Vaestdnjaon ja .
vaestdjen hallinnan
ratkaisut ja integrointi
potilastietojarjestelmiin

Yhteydenotto
Yhteydenottojen .
digitaaliset ratkaisut
asiakasprosessin
kaikissa vaiheissa .
Kansalaisen digitaaliset
asiointipalvelut
Puhelinjarjestelmat

Itsehoito

O

[

tht
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Asiakas/palveluohjaus

Asiakas- ja
palveluohjauksen

digitaaliset ratkaisut

Oirearviot

o @)
NG

Hoidon suunnittelu

Mm. terveys- ja
hoitosuunnitelma,
terveyshyotyarvio-
tyokalu

Palveluiden toteutus

Digitalisaatio palvelun tuottamisessa
Mm. etavastaanotot, etatutkimukset ja -
seuranta, ei-reaaliaikainen sahkoinen
asiointi, ajanvaraus, tekoalyavusteinen
kirjaaminen

Digitaaliset ratkaisut palveluketjuissa
siirtymiset perusterveydenhoidon ja
erikoissairaanhoidon valilla, konsultaatiot ja
yhteistyd yli sektorirajojen,
moniammatillinen tyo

T

Omahoito

*
x Euroopan unionin rahoittama -
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NextGenerationEU

14.4.2026

Digihoitopolut

N

Seuranta ja arviointi

» Digiratkaisujen
hyddyntdminen
toiminnan arvioinnissa
ja johtamisessa



Alueet kehittivat hankkeissa vaestonjakoa, digitaalista asiointia
seka digitaalisia ratkaisuja hoidon toteutuksen tueksi

Valmiudet digitaalisten
ratkaisujen

Hoidon toteutuksessa

Vaestonjakoa ja omalaakari/-hoitaja tietoa

Erilaisia digikanavia
asiointiin oli paljon

digiratkaisuja

ratkotaan ptj-toimittajan kanssa

Alueet olivat hyvin eri
vaiheissa
konkreettisen
vaestonjaon
valmiusasteessa

Osa alueista
kohdentanut eniten
hyotyviin, suurin osa
koko vaestoon

Tiimia pidetaan
valivaiheena ja
lopullisena tavoitteena
on hoitaja/laakari —
tyopari

X
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Vaesto oli jaettu eri
perustein, jopa saman
hyvinvointialueen
sisalla

Jaot oli saatu
toteutettua, mutta ne
vaativat runsaasti
aikaa ja resurssia

Véaestojen yllapito oli
pitkalti manuaalista

Tieto omal&dakarista/-
hoitajasta ei siirtynyt

eri ratkaisujen valilla

ongelmitta

14.4.2026

Kaikki alueet ovat
ottaneet kayttoon
digitaalisia
asiointipalveluja
Puhelinjarjestelmia
oltiin uusimassa
Lisaksi kokeiltiin
erilaisia oirearvioita,
esitietolomakkeita,

Alykkaita HTA-
ratkaisuja

Eri kypsyysasteita
omahoitajan tai —
laakarin
tavoittamiseen ja
naille ohjautumiseen

vaihtelevasti

Terveys- ja
hoitosuunnitelmat
eivat viela vakiintuneet

Etavastaanottoja ja
sahkoista
ajanvarausta vahan
kaytossa

Yhteistybhon
ammattilaisten ja
sektoreiden valilla
esim. konsultaatioihin
oli kokeiltu erilaisia
ratkaisuja

Tekoalyn hyodyt
nahtiin ennen kaikkea
kirjaamisessa

kehittamiseen ovat
hankeaikana kasvaneet

On tunnistettu toimivia
ratkaisuja, mutta myds
niiden kehittamistarpeita



Keskeisimmat kehittamistarpeet

Vaestodnjako

Yhteydenotto

Asiakas-/
palveluohjaus

Hoidon suunnittelu Palveluiden toteutus Seuranta ja arviointi

Vaestonjako on
tyolas toteuttaa

ja hankala
yllapitaa

X
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Omalaakari/-
hoitaja -tiedon

rakenteet ovat
epayhtenaisia

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

Yhteydenottokana
vien kirjo haittaa
hoidon
jatkuvuutta

Oirearviot ja
niiden
digiratkaisut

irrallaan
hoitoprosessista
ja palveluinhin
ohjautumisesta

Haastatteluissa keskeisimmiksi kehitettaviksi
asioiksi nostettiin hoidon jatkuvuuden
peruslahtdokohdat: mahdollisuus toteuttaa
vaestonjako joustavasti ja automatisoidusti,
omalaakari- ja omahoitajatiedon
tietorakenteet ja tiedon siirtyminen
jarjestelmien valilla seka se, etta asiakkaat

ohjautuvat hallitusti nimetylle ammattilaisille.

Naiden kuntoon laittamisen nahtiin olevan
kriittisinta hoidon jatkuvuuden mallin
jatkokehittamiseksi

10



Muut kehittamistarpeet

Vaestdnjako Yhteydenotto

Asiakas-/
palveluohjaus

Digihoitopolkuja Etavastaan-
tehty, mutta otot
kytkos hoidon toimivat
jatkuvuuteen rajattuihin
viela heikko tilanteisiin

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

X
N\

Tiedonhallinta ja

Tiedolla
johtamisen
omaﬁlae}kamlle./— vagtivat kypsyystasma

hoitajalle ei R saatavilla

kehittamista

viela olevan tiedon

mahdollinen mo“'am”.?at'.u'se laatu vaihtelee
ssa tydssa

Sahkodinen

ajanvaraus i RIEmplte-

kaytannot

» Lisaksi nostettiin etenkin palveluiden toteutusvaiheessa kaytettavien
digiratkaisujen kehittamistarpeita liittyen kytkdkseen hoidon
jatkuvuuteen, yhtendisten toimintamallien puutteeseen seka

tiedonhallinnan ja —jaon tarpeisiin

* Ratkaisut eivat mydskaan muodosta yhteista hoidon jatkuvuutta
tukevaa kokonaisuutta, vaan niita on usein kehitetty toisistaan

irrallaan

Hoidon suunnittelu Palveluiden toteutus Seuranta ja arviointi



Alustavat

kehittamis-
ehdotukset




Keskeisimmat kehittamisehdotukset

Kehittamiskohde Kehittamisehdotus

Vaestdnjakoon liittyvien tyokalujen ja .
tietorakenteiden kehittaminen

Omalaakarin ja -hoitajan merkinnan .
yhtenaistaminen .

Yhteydenottojen automatisoitu .
ohjautuminen omahoitajalle ja —laakarille

Terveys- ja hoitosuunnitelman
jatkokehitys ja sen kayttoonoton
edistaminen

Euroopan unionin rahoittama -

NextGenerationEU 1442026
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Kehitetaan uusia tydkaluja, joilla vaestonjakoa ja sen muutoksia voidaan
hallita sujuvasti organisaation omana tyona ja mahdollisimman pitkalle
automatisoidusti.

Selvitetaan, saadaanko asukkaiden ja asiakkaiden perustiedot riittavan
helposti vaestdnjakoon

Kehitetaan kansallisesti yhtendinen tietorakenne

Tiedon nakyvyytta seka asiakkaalle itselleen etta muille ammattilaisille
lisataan

Yhteydenottokanavien kehittamisessa huomioidaan jatkossa paremmin
hoidon jatkuvuuden nakoékulma

Kehitetaan automaattista ohjautumista omahoitajalle tai —laakarille
kanavasta riippumatta

Kehitetaan tietorakennetta ja suunnitelman toiminnallisuuksia kansallisessa
ratkaisussa

Lisatdan suunnitelman kayttoa ja kehitetdan sen kaytettavyytta
Jalkautetaan yhtenaiset toimintamallit suunnitelman hyddyntamiseen

13



Muut kehittamisehdotukset

Kehittamiskohde Kehittamisehdotus

Digitaalisten ratkaisujen Kehitetaan ratkaisujen kokonaisuutta suunnitelmallisesti ja yhteistyossa
yhteensovittaminen ammattilaisten kanssa

Ratkaisujen kehittaminen Kehitetaan digitaalisia ratkaisuja hoidon jatkuvuuden tueksi

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

14.4.2026

X
N\

Vakiinnutetaan etavastaanotot

Mahdollistetaan digihoitopolkujen kayttd hoidon jatkuvuuden ja
moniammatillisen tydn tukena

Kehitetaan ammattilaisten valista tiedonkulkua

Kayttoonotetaan lainsaadannon kehittyessa terveyshydtyarvion tyyppisia
tyokaluja hoidon jatkuvuuden tueksi

Edistetaan vaikuttavien tekoalyratkaisujen kayttodnottoa priorisoimalla
kayttokohteet ja tukemalla kayttoonottoa

14



Vaestonjakoon liittyvien tyokalujen ja tietorakenteiden

kehittaminen

Havainnot Kehittamisehdotukset
Nykyisilld ratkaisuilla Kehitetadn uusia tydkaluja, Tyokaluissa pitaa olla keskeisina toiminnallisuuksina:
vaestdn jako on lahes joilla vaestdnjakoa ja sen Vaestdnjako
manuaalista muutoksia voidaan hallita * Mahdollisia jakamismahdollisuuksia pitaa olla useita, osoitteen ja nimen lisaksi
Nykyiset ratkaisut eivat sujuvasti organisaation ainakin hoitosuhteet ja palvelun kaytto, diagnoosi tai muu palvelutarpeesta kertova
mahdollista vaestdn jakoa omana tydna ja tieto, ika, perhesuhteet tai asiakkaan asiointi- tai aidinkieli
tarvittavin perustein mahdollisimman pitkalle Vaeston hallinnointi

automatisoidusti.

Vaestdnjaon tekemiseen Selvitetaan, saadaanko

vaikuttavia tietoja asukkaiden ja asiakkaiden
yllapidetddn mahdollisesti  perustiedot riittavan helposti
monessa paikassa tai vaestdnjakoon

tietoa ei aina ole

saatavilla.

A th
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N\

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU

14.4.2026

« Vaestoa pitaa voida hallinnoida alueen maarittamalla tiheydelld, esim. vaestdjen
[apikaynti kuukausittain terveysaseman johdossa

« Poikkeustilanteissa, kuten sijaistamisissa asiakkaat tulee voida kohdentaa nopeasti
toiselle ammattilaiselle. Massa-ajo tulee olla mahdollista tehda alueella.

* Ratkaisun pitad mahdollistaa ammattilaisten kuormituksen seuranta ja tasaaminen

Jatkossa tarvitaan

Tekoalypohjaisia tyokaluja mm. vaeston tasapainottamiseen omaldékareiden kesken ja

omalaakarista eniten hyotyvien tunnistamiseen

Selvitetdan, mita kehittamistarpeita ja -mahdollisuuksia liittyy vaestonjakoon
vaikuttavien tietojen tiedonhallintaan (kuten aidinkieli, osoite, perhesuhteet ja tieto
terveysaseman vaihtamisesta). Tavoitteena on arvioida, miten naiden tietojen
kehittaminen kansallisesti voisi helpottaa vaestdnjakoa ja vaestdjen yllapitoa.

jut

Alueellinen

/ilv\é\
N%

Kansallinen

15



Havainnot

Omalaakari- ja hoitajatiedon
merkinnét ja tietorakenteet
vaihtelevat alueittain ja
jarjestelmittain.

Asiakkaiden nakymissa
omaldakari- ja omahoitajatieto
on heikosti esilla tai puuttuu
kokonaan

Hoidon jatkuvuuden mallin
seuranta on vaikeaa, kun
omaldakari- ja omahoitajatietoa
ei saada yhtenaisesti

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU
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Kehittamisehdotukset

Kehitetdan kansallisesti
yhtenéinen tietorakenne

Tiedon nakyvyytta seka
asiakkaalle itselleen etta muille
ammattilaisille lisataan.

Kehitetdan kansallista
seurantatietoa ja mittareita ja
parannetaan hoidon
jatkuvuuden tiedolla
johtamisen edellytyksia

14.4.2026

Omalaakari- ja omahoitajatieto sekd muut nimetyt vastuussa olevat
ammattilaiset tulee kirjata rakenteisena tietona
potilastietojarjestelmiin

Tiedon tallentamista Kantaan tulee selvittaa ja tietorakenteen tulisi
pohjautua olemassa oleviin kansallisiin maarityksiin, jotta
kayttoonotto on sujuvaa. Ratkaisun tulee tukea tiedon
hyodyntamista ensio- ja toisiokaytossa seka asiakkaalle esimerkiksi
OmakKantan kautta. Tietokentan tulee olla monistuva, jotta usean
ammattilaisen kirjaaminen on mahdollista.

Yhtendinen tietorakenne edistaa sita, etta tieto on ajantasaisesti
hyodynnettavissa eri sektoreilla ja palveluissa seka digitaalisissa
asiointi- ja ohjautumiskanavissa.

Yhtendinen tieto mahdollistaa sen hyddyntadmisen myos
toisiokaytossa ja hoidon jatkuvuuden mallien alueellisissa
vertailuissa ja jatkokehittamisessa.

Kun tietoa yllapidetaan kansallisesti, on se tulevaisuudessa
hyodynnettavissa alueiden tiedolla johtamisessa seka seurannassa
vertailukelpoisena yli organisaatiorajojen.

Omalaakarin ja —hoitajan merkinnan yhtenaistaminen

/%A;\
N

Kansallinen

Jut

Alueellinen

/;\1]\?\
N %

Kansallinen

1)

Alueellinen

16



Yhteydenottojen automatisoitu ohjautuminen

omabhoitajalle ja —laakarille

Havainnot

Yhteydenottokanavien maara
on kasvanut ja hajaantunut
digitaalisten ratkaisujen
myota

Ohjautuminen eri kanavien
kautta automaattisesti omalle
tyontekijalle ei useinkaan
toteudu

Euroopan unionin rahoittama -
NextGenerationEU
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Kehittamisehdotukset

Yhteydenottokanavien
kehittdmisessa
huomioidaan jatkossa
paremmin hoidon
jatkuvuuden nakdkulma

Kehitetdan automaattista
ohjautumista omahoitajalle
tai —ldakarille kanavasta
rippumatta

14.4.2026

Jarjestelma- ja muussa arkkitehtuurissa tulee huomioida jatkuvuuden
elementti.

Hyodynnetaan tutkimustietoa vaikuttavien toimintamallien jalkautuksen
tuessa

Digitaalisten asiointikanavien ohjauslogiikan tulee olla huolellisesti
suunniteltu ja yhteensovitettu muiden kanavien kanssa hairiokysynnan
valttamiseksi.

» Asiakkaalle tulee mahdollistaa automaattisesti yhteydenotto, viestinta ja
ajanvaraus ensisijaisesti omalle tyontekijalle niin kiireettomissa kuin
kiireellisissakin tapauksissa.

» Puhelinjarjestelmissa omahoitajatieto otetaan ohjaavaksi tiedoksi, jolloin
mahdollisuuksien mukaan puhelu ohjautuu automaattisesti hanelle.

» Edistetdadn muiden vaylien (esim. dlykas oirearvio) kautta ohjautumista ja
niiden kautta kertyvan tiedon saamista omahoitajan ja -laakarin
kayttoon.

» Oirearvion tulee olla aidosti alykas ja soveltua muuhunkin, kuin asian
kiireellisyyden arvioon. Alykkyydella tarkoitetaan mm. sité, ettd oirearvio
huomioi useat terveyshaasteet, tuottaa alustavan kirjauksen,
mahdollistaa ohjauksen oikeaan paikkaan ja tarvittaessa ajanvarauksen
teon.

* Tekoilya hybdynnetaan ohjautumisen tehostamisessa, kun se on
tarkoituksenmukaista

&

~
N

Kansallinen

&

Alueellinen

1

Alueellinen
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Terveys- ja hoitosuunnitelman jatkokehitys ja sen

kayttoono

Havainnot

Nykyisessa ratkaisussa on
puutteita mm.
suunnitelmien
ajantasaisuudessa ja
historiatietojen

nakyvyydessa.

Kayttd on vahaista ja
kirjaaminen koetaan
tyolaaksi ja
kayttoliittyma jaykaksi

Suunnitelma nahdaan
hyvana tyévalineena
moniammatillisessa tydssa

ton edistaminen

Kehittamisehdotukset

Kehitetaan tietorakennetta
ja suunnitelman
toiminnallisuuksia
kansallisessa ratkaisussa

Lisataan suunnitelman
kayttoa ja kehitetdan sen
kaytettavyytta

Jalkautetaan yhtenaiset
toimintamallit suunnitelman
hyédyntadmiseen

14.4.2026

Selvitetaan mahdollisuuksia
* parempaan rakenteisuuteen suunnitelman tietokokonaisuuksissa:
luokitusten lapikaynti ja rajaaminen
* rakenteen muokkaamiseksi sote-yhteiseksi
* versiotietojen nayttamiseen ja hyodyntamiseen ei-tallennettavassa
muodossa. Talla hetkella historiatietoja ei nayteta.
« kehittda suunnitelman tarpeen ja eri hoidon tavoitteiden parempaa
linkitysta keskenaan
* parantaa suunnitelman (toteutumisen) seurantaa
Kehitetaan suunnitelman toiminnallisuuksia niin, ettd sen paivittajasta ei aina tule
automaattisesti koko suunnitelmasta vastaava.

Terveys- ja hoitosuunnitelman kayttéonotto laajasti terveydenhuollon toimijoille
Kaytettavyyden kehittdminen tietojarjestelmissa, esim.
» Tieto tehdysta suunnitelmasta pitéisi nakya aina potilaan perustiedoissa
potilastietojarjestelmassa
*  Siirtyminen suunnitelmalle ja sen l6ydettavyys paremmaksi.
* Tekoaly avuksi suunnitelman luonnosteluun

Kaytantoja ja toimintamalleja pitda yhtenaistaa jotta THS:4a kaytetaan yhtenaisesti.

Tahan tarvitaan myos kansallista ohjausta ja tietorakenteiden parantamista.
Parempi hyodyntaminen moniammatillisessa tyossa

Hyodyntamisen helpottamiseksi suunnitelman pitaisi toimia “alykkaasti ja
reaktiivisesti” asiointisovelluksissa, esim. OmaKannassa. Talla tarkoitetaan esim.
erilaisten heratteiden muodostumista asiakkaalle.

/;Ivii\
%

Kansallinen

1)

Alueellinen

&

Alueellinen

/;\A;\
N%

Kansallir:‘é%



Muut digitaaliset ratkaisut hoidon jatkuvuuden
tukena

Havainnot Kehittdmisehdotukset

Kaytdssa on laaja Kirjo Kehitetdan ratkaisujen » Jarjestelmakehityksen tulee perustua suunnitelmalliseen

ratkaisuja, mutta ratkaisut  kokonaisuutta arkkitehtuuritydhon, joka varmistaa digipalveluiden yhtenaisyyden ja
eivat muodosta yhtendistd suunnitelmallisesti ja saumattomat hoitopolut my&s yli organisaatiorajojen.

hoidon jatkuvuutta yhteisty6ssa ammattilaisten * Ammattilaiset on osallistettava aktiivisesti kehittamiseen ja ratkaisuissa

f*\
N

Kansallinen

tukevaa kokonaisuutta kanssa tulee hyddyntaa tutkittua tietoa ja kokemuksia. m
Palveluiden Kehitetian digitaalisia « Vakiinnutetaan etivastaanotot Alueellinen
toteutusvaiheessa ratkaisuja hoidon jatkuvuuden » Vakiinnutetaan etavastaanotot osaksi palveluvalikoimaa
kaytettavissa tueksi asiakastarpeiden mukaisesti ja tuetaan etavastaanottojen kayttoa
digiratkaisuissa ei ole koulutuksella ja selkeilla toimintamalleilla
taysin huomioitu hoidon * Mahdollistetaan digihoitopolkujen kayttd hoidon jatkuvuuden ja
jatkuvuutta, niiden moniammatillisen tydn tukena
kayttoon ei ole yhtenaisia * Huolehditaan, etta digihoitopolku kytkeytyy tiiviisti omaldakarin ja FEUN
toimintamalleja eivatka omahoitajan toteuttamaan ohjaukseen ja seurantaan N
yksittaiset ratkaisut » Kehitetaan yli sektorirajojen ylettyvia digipolkuja (esim. pth, esh, )
. . Kansallinen
vastaa tiedonjaon S0S)
tarpeisiin + Kehitetdan geneerisempia digitaalisia hoitopolkuja 9
+ Kehitetdan ammattilaisten valista tiedonkulkua m;d
» Tieto nimetysta ammattilaisesta nakyviin asiakkaan Alueellinen
yhteenvetotietoihin ja asiakkaan tilannekuvaratkaisuun
+ Kayttoonotetaan lainsaadannon kehittyessa terveyshyodtyarvion tyyppisia
’ thl tydkaluja hoidon jatkuvuuden tueksi
L \/ 4 Euroopen anfonin rahoittams - . Eqistetéén vaitfuttavien tekoé?lyratkaisujen kayttéonottoa priorisoimalla
’ \ NextGenerationEU 14.49096 kayttokohteet ja tukemalla kayttédnottoa 19



Periaatteet hoidon
jatkuvuuden digitaalisten
palveluiden
kehittamiseen

1. Arvioi digitaalisten ratkaisujen
kehittamisessa, mika niiden rooli hoidon
jatkuvuuden tukemisessa on

2. Priorisoi digitaalisten ratkaisujen
kehittamista sen perusteella, miten paljon
ne hyodyttavat hoidon jatkuvuutta

3.  Huomioi jarjestelmien yhteentoimivuus.
Rakenna esim. jarjestelmien valiset
integraatiot niin, etta omalaakari- ja
omahoitajatieto kulkee

X
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14.4.2026

”Tuo digitaaliset
palvelut
hoitosuhteeseen, ala
pyri viemaan
hoitosuhdetta
digitaalisiin
palveluihin.”

20
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Mita
seuraavaksi?
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Selvityksen viimeistely

Kommentteja pyydetaan erityisesti:

* Kehittamisehdotusten
tarkoituksenmukaisuudesta

« Kehittamisehdotusten painopisteiden
osuvuudesta

» Kansallisen kehittamisen tarpeista
suhteessa alueiden kehittamistyohon

Kommentointisivulta [Oydat taman
materiaalin ja linkin Forms-kyselyyn

o Kaikki kommentit ovat tervetulleita!

Euroopan unionin rahoittama -

NextGenerationEU 1442026
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« 15.4. Kommentointitilaisuus
alueille ja
jarjestelmatoimittajille

e  Kommentointi mahdollista
24 4. asti

* Raportin (ppt loppuraportti) ja

julkaisun (Paatosten tueksi)
viimeistely

Huhtikuu

Toukokuu

Selvityksen
luovutus STM:lle

Julkaisupaiva 6.5

Selvityksen
hyddyntaminen
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Konkreettiset tulokset
motivoivat jatkamaan
kehittamista haasteista
huolimatta

Asukkaille
Puheluiden vasteaika lyheni 20 tunnista kahteen (Kainuu)

Paljon palveluita kayttavien kaynnit nayttaisivat vahentyneen 50 %
(Paijat-Hame)

Alykas HTA on juurtunut kayttoon ja helpottaa hoitajien kirjaamista
(Pohde)

Terveys- ja hoitosuunnitelma parantaa tiedon jatkuvuutta (Pohjois-Savo)
Al-Kkirjausapuri tarjoaa jatkossa merkittavaa tukea (Satakunta)

Potilastietojarjestelman omahoitajatiedon perusteella yhteydenotot (digi
tai puhelimitse) ohjautuvat suoraan omahoitajalle (Lapha)

Johtamiselle
On saatu hyvat tyokalut ja malli raportointiin (Pirha)

14.4.2026
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> : 1
“Haluan sanoaq,
etta ma ngen tan
kehittéimisen

suurena
onnistumisenaq...”

25



	Slide 1: Hoidon jatkuvuusmallin digitaalisten palveluiden, tiedonhallinnan ja tekoälyn selvitys  
	Slide 2: Tilaisuuden tavoite
	Slide 3: Selvitykseen osallistuivat kaikki RRP kokeilualueet
	Slide 4: Toteutus
	Slide 5: Alueiden digitalisaation ja tiedonhallinnan ratkaisujen nykytila
	Slide 6: Digitaaliset ratkaisut hoitoprosessin eri vaiheissa
	Slide 7: Alueet kehittivät hankkeissa väestönjakoa, digitaalista asiointia sekä digitaalisia ratkaisuja hoidon toteutuksen tueksi 
	Slide 10: Keskeisimmät kehittämistarpeet
	Slide 11: Muut kehittämistarpeet
	Slide 12: Alustavat kehittämis-ehdotukset
	Slide 13: Keskeisimmät kehittämisehdotukset 
	Slide 14: Muut kehittämisehdotukset 
	Slide 15: Väestönjakoon liittyvien työkalujen ja tietorakenteiden kehittäminen 
	Slide 16: Omalääkärin ja –hoitajan merkinnän yhtenäistäminen 
	Slide 17: Yhteydenottojen automatisoitu ohjautuminen omahoitajalle ja –lääkärille 
	Slide 18: Terveys- ja hoitosuunnitelman jatkokehitys ja sen käyttöönoton edistäminen 
	Slide 19: Muut digitaaliset ratkaisut hoidon jatkuvuuden tukena 
	Slide 20: Periaatteet hoidon jatkuvuuden digitaalisten palveluiden kehittämiseen
	Slide 23: Mitä seuraavaksi?
	Slide 24: Selvityksen viimeistely
	Slide 25: Konkreettiset tulokset motivoivat jatkamaan kehittämistä haasteista huolimatta

