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Tiivistelmä 

Sosiaali- ja terveydenhuolto- eli sote-järjestelmiä voidaan kuvata kompleksisina, verkostomaisina ja avoi-

mina systeemeinä. Ne koostuvat julkisen, yksityisen ja kolmannen sektorin toimijoiden välisistä vuorovai-

kutussuhteista. Tietojärjestelmät ovat tärkeä osa organisaatioiden tiedonhallintaa. Kompleksisuusajatte-

lun keskeisiä käsitteitä ovat kompleksiset, adaptiiviset systeemit eli monimutkaiset, sopeutuvat 

järjestelmät. Niiden tyyppiominaisuuksia ovat itseorganisoituvuus, emergenssi, verkostomaisuus, epäli-

neaarisuus ja vuorovaikutuksellisuus. Palvelujärjestelmien integraatio on yksi sote-uudistuksen tavoit-

teista. Tiedonhallinta tukee sote-johtamisen ja -kenttätyön integraatiota. Sosiaali- ja terveydenhuollon 

tiedonhallinnan paradigma (SOTETIHA-paradigma) ohjaa opetuksen ja tutkimuksen ideointia. Sen neljä 

entiteettiä ja entiteettiparien välistä suhdetta kattavat laajasti oppialan peruskäsitteistöä. Alkuperäisen 

SOTETIHA-paradigman uudistetussa versiossa on toimijat- ja toiminta-entiteettien välille lisätty yhteys, 

jossa painotetaan arvojen ja asenteiden merkitystä tiedonhallinnassa. Tutkimustyypiksi valittiin kuvaileva 

kirjallisuuskatsaus. Se toteutettiin selvittämällä ensimmäisen tutkimuskysymyksen avulla, kuinka paljon 

tutkimusaineistosta löytyi kolmen eri hakukriteerin avulla määriteltyjä sanoja ja/tai sanayhdistelmiä. Koh-

deaineistoksi valittiin Itä-Suomen yliopiston sote-tiedonhallinnan alaan kuuluvat väitöstutkimukset vuo-

silta 2013−2025. Tuloksista kävi ilmi, että (sote-)integraatioon viittaavia ilmaisuja löytyi noin 50 prosen-

tissa väitöstöistä ja kompleksisuuteen viittaavia noin 75 prosentissa. Kaikkiin kolmeen hakukriteeriin 

kuuluvia nimikkeitä löytyi kymmenestä työstä 21:stä. Toisessa tutkimuskysymyksessä ennakoitiin mahdol-

lisuuksia täydentää uudistettua SOTETIHA-paradigmaa kuvallisesti lisämääreineen. Osaksi ensimmäiseen 

tutkimuskysymykseen saatujen tulosten pohjalta lisättiin uudistetun paradigman menetelmät- ja tieto-

entiteettien välille uusi yhteyssuhde. Sen lisämääreiksi nimettiin taidot ja käytännöt. Ne viittaavat tekni-

siin taitoihin ja tiedonhallinnan toimintaympäristöihin linkittyviin sosiaalisiin käytäntöihin. Uudistettu 

SOTETIHA-paradigma täydennyksineen kytkee sote-tiedonhallinnan osaksi kompleksista sote-järjestel-

mää aiempaa tiiviimmin. Pohdinta- ja yhteenveto-osioissa arvioidaan valitun tutkimuksellisen lähestymis-

tavan ja saatujen tulosten merkitystä sote-tiedonhallinnan tutkimukselle ja opetukselle. 

Avainsanat: järjestelmien integraatio, tiedonhallinta, paradigma  
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Complexly integrable systems of health and social services and information management: a 

suggestion to supplement the renewed health and human services informatics paradigm 

Abstract  

Systems of healthcare and social welfare (HCSW) can be described as complex, network-like, open sys-

tems. They consist of relations between public, private, and third-party actors. Information systems are 

an important part of organisational information management. Complex, adaptive systems are established 

as central concepts in complexity thinking. Their typical properties include self-organization, emergence, 

network-like structures, nonlinearity and interconnectedness. One of the goals of the renovation of HCSW 

is the integration of the service systems. Information management supports the integration of the man-

agement and field-work of HCSW. The Health and Human Services Informatics (HHSI) paradigm steers 

education and research. Its four entities, with their bidirectional relations defined in pairs, cover broadly 

basic concepts of the discipline. A new connection between the entities of actors and action is added in 

the renewed version of the original HHSI paradigm, emphasizing the significance of values and attitudes 

in information management. The research type was a descriptive literature review. It was carried out with 

the aid of the first research question by examining how many words and/or combinations of words could 

be found in the research material according to three different search criteria. The materials of the study 

consist of academic dissertations in HHSI in the University of Eastern Finland between 2013−2025. The 

results show that titles referring to the integration of healthcare and social welfare were found in about 

50 percent, and those referring to complexity in about 75 percent of the dissertations. Phrases fulfilling 

all the three search criteria were found in 10 out of 21 works. Possibilities to expand graphically the re-

newed HHSI paradigm with additional definitions was anticipated in the second research question. Partly 

based on the results of the first research question a new connection was added between the technol-

ogy−data entities of the renewed paradigm. The additional attributes of the new entity relationship were 

named skills and practices. They refer to technical skills and social practices linked with operational envi-

ronments of information management. The renewed HHSI paradigm with its supplements connects HCSW 

informatics to the complex systems of HCSW more closely than earlier. The significance of the chosen 

approach and results of the study for the HCSW informatics research and education are discussed and 

concluded. 

Keywords: systems integration, information management, paradigm 

Johdanto 

Suomen sosiaali- ja terveydenhuoltojärjestelmän 

uudistaminen (sote-uudistus) on ollut pitkäkestoi-

nen, monivaiheinen prosessi. Vuoden 2023 alussa 

siirtyivät rahoitusvastuu kunnilta valtiolle ja uudis-

tuksen toimeenpano hyvinvointialueille. Hyvintoin-

tialueilla sote-palveluiden kehittäminen edelleen 

jatkuu tavoitteisiin pohjautuvien strategiamääritte-

lyjen mukaisesti [1,2]. Erityisesti sote-palvelujen in-

tegraatio (sote-integraatio) eli yhteensovittaminen 

tai yhdentyminen on nimetty keinoksi saavuttaa 

kansalliset tavoitteet [2].  

Jalosen [1] mukaan eriasteista integraatiota tavoit-

televia sote-järjestelmiä voidaan tarkastella verkos-

toituneina, kompleksisina, avoimina systeemeinä 
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tai ekosysteemeinä. Kompleksisuusajattelu jakau-

tuu useisiin koulukuntiin. Aihealueen ydinkäsit-

teeksi usein nimetään kompleksinen, adaptiivinen 

systeemi (KAS) eli monimutkainen, sopeutuva jär-

jestelmä. Kaksi KAS:lle toisiinsa kytkeytyvää piir-

rettä ovat itseorganisoituminen ja emergenssi. Itse-

organisoituminen on prosessi, jossa hajautetusti 

kontrolloidut, paikalliset vuorovaikutukset tuotta-

vat emergentin kokonaisjärjestelmän. Emergens-

sillä viitataan tietyistä osatekijöistä syntyviin, mutta 

niihin palautumattomiin, korkeamman tason ilmiöi-

hin, jotka ovat olemassa eri tavoin kuin osatekijänsä 

[3,4]. KAS kattaa suuren määrän erilaisia, mutta it-

senäisiä toimijoita. Niitä yhdistävät monimutkaiset, 

epälineaariset ja verkostomaiset vuorovaikutuspro-

sessit. KAS-kokonaisuutta voidaan ymmärtää vain 

järjestelmätason ilmiönä [5-7]. Sosiaali- ja tervey-

denhuollossa KAS-käsitteistöä on sovellettu mui-

den muassa terveyden ja sairauden käsitemääritte-

lyihin [8], hoitokäytäntöjen ja hallinnollisten 

ongelmien kuvaamiseen [9,10] sekä tekoälyn integ-

roimiseen osaksi terveydenhuollon järjestelmiä 

[11]. 

Integraatio käsitteenä on moniulotteinen riippuen 

sovelluskohteesta ja organisaatioiden toimintakult-

tuureista. Makrotason integraatio edustaa koko yh-

teiskunnassa, mesotaso organisaatioissa ja mikro-

taso yksilötoimijoiden piirissä tapahtuvia ilmiöitä. 

Integraatioprosesseja voidaan tutkia myös sys-

teemi-, organisaatio- ja normiperusteisesti [12]. Tä-

män työn kannalta tärkein integraation muoto on 

funktionaalinen integraatio. Se tarkoittaa keskeis-

ten tukitoimintojen – esimerkiksi (tieto)johtamisen, 

tietojärjestelmien ja rahoituksen – yhdenmukaista-

mista. Toiminnallinen integraatio tai palveluinteg-

raatio viittaa integraatioon käytännön toimintana 

[2,12]. Tieto, tiedonhallinta sekä monialainen am-

matillinen ja digitaalinen osaaminen mahdollistavat 

funktionaalisen integraation toteuttamisen. Orga-

nisaatioissa johtamisen tärkeimpiä strategisia 

periaatteita ovat asiakas- ja ammattilaiskeskeisyys 

sekä toimijoiden välinen yhteistyö. Päätökset pe-

rustuvat mahdollisimman luotettavasti hankittuun 

ja analysoituun tietoon, jota sovelletaan oikea-ai-

kaisesti tukemaan ammattilaisten yhteistyötä poti-

laiden ja asiakkaiden hyväksi [2,12,13].  

Sote-järjestelmän sisäisten riippuvuussuhteiden 

ohella on kiinnitettävä huomiota järjestelmän ja 

sen ympäristön välisiin keskinäisriippuvuuksiin sekä 

näin syntyvän kompleksisen (eko)systeemin enna-

koimattomaan käyttäytymiseen [1]. Kompleksi-

sessa sote-järjestelmässä yhteistyön mutkikkuus on 

seurausta monen tekijän yhteisvaikutuksesta. Ta-

loudelliset, poliittiset, sosiaaliset, kulttuuriset ja 

eettis-moraaliset haasteet heijastavat paitsi päättä-

jien myös heidät valinneiden kansalaisten ristiriitai-

sia odotuksia. Syntyy yhteiskunnallisia ongelmia, 

joihin ei löydy yhtä oikeaa ratkaisua. Toimijoilla ei 

välttämättä ole riittävää tietopohjaa tai päätösval-

taa vaikuttaa asioihin haluamallaan tavalla. Aina 

löytyy näkökulma, jonka mukaan sote-systeemi ei 

toimi odotetulla tavalla. Puhutaan viheliäisistä tai 

pirullisista ongelmista, joiden syntyä selitetään tut-

kimuksissa itseorganisoitumisen ja emergenssin vä-

lisillä, negatiivisilla vuorovaikutuksilla [5,7].  

Sote-ekosysteeminen lähestymistapa voi auttaa 

suunnitteluun, päätöksentekoon ja toteutukseen 

osallistuvia toimijoita ymmärtämään arjen komp-

leksisia ongelmia. Kompleksisuusteoreettisesti arvi-

oiden sote-alan haasteet liittyvät sekä toimijoiden 

suureen lukumäärään että epätasapainoisen järjes-

telmän alentuneeseen kykyyn tuottaa vaikuttavia 

palveluita. Toimijoiden välinen yhteistyö ja palvelu-

jen keskeneräinen integraatio näyttäytyvät moni-

mutkaisena verkostona tai ekosysteeminä. Tällöin 

sote-uudistuksen hengessä hyvinvointialueiden 

strategista suunnittelua ja toteutusta voidaan edis-

tää samanaikaisesti sekä palvelukokonaisuuksia 

että organisaatioiden välisiä suhteita 
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koordinoimalla. Integraation keskiössä ovat sote-

ammattilaisten substanssi- ja digi-osaaminen sekä 

rahoitusjärjestelmän ennakoitavuus. Yksilötoimi-

joilta ja työryhmiltä odotetaan monialaista osaa-

mista [1,2,14]. 

Sosiaali- ja terveydenhuollon tiedonhallinnan tutki-

mus ja opetus ovat osa kompleksis-systeemistä 

sote-integraatiota. Sosiaali- ja terveydenhuollon 

tiedonhallinnan paradigman (SOTETIHA-paradig-

man) monitieteistä kontekstia on kehitetty 2000-lu-

vun alusta alkaen [15−18]. Samoihin aikoihin sosi-

aali- ja terveydenhuollon tiedonhallinnan 

integraatiotarpeet ilmenivät eurooppalaisessakin 

keskustelussa [19]. Kuusisto-Niemen ja Sarannon 

[15,16] laatiman alkuperäisen SOTETIHA-paradig-

man ja Kuusisto-Niemen [17] muotoileman uudis-

tetun version perusideana on reagoida sosiaali- ja 

terveysalan toimintaympäristön muutoksiin sekä 

kansallisesti että kansainvälisesti. Paradigma 

omana käsitteellisenä rakennelmanaan voi myös 

olla tutkimuskohteena [15]. SOTETIHA-paradigman 

tekstiosioita täydentävän visuaalisen esitystavan 

katsotaan tukevan monitieteisen aihealueen oppi-

mista [18]. Tämän työn tarkoituksena on arvioida 

mahdollisuuksia täydentää uudistettua SOTETIHA-

paradigmaa siten, että paradigman entiteettien vä-

lisiä yhteyksiä sovitetaan kompleksisuusteoreetti-

seen kontekstiin.  

Sote-tiedonhallinta on tärkeä osa sote-järjestel-

mien kokonaisuutta. Jalosen [1] edustamaa, koko-

naisvaltaista kompleksisuusajattelua sote-järjestel-

mien kuvaamisessa ei löydy nimenomaisesti 

mainittuna tutkimusaineistossa tai SOTETIHA-para-

digmaa käsittelevässä lähdekirjallisuudessa. Ylei-

sellä tasolla julkaisuissa viitataan esimerkiksi komp-

leksiseen toimintaympäristöön. Tieto-entiteetin 

sisältämä hierarkkinen kompleksisuus on selkeästi 

määritelty [15–18]. Tämä työ voisi olla alustava 

yritys sovittaa yhteen SOTETIHA-paradigman ja 

kompleksisuusteoreettisen ajattelun teoriaperin-

teitä. 

SOTETIHA-paradigma koostuu neljästä, keskinäis-

suhteisesta entiteetistä eli osiosta − tieto, toimijat, 

toiminta ja menetelmät, jotka yhdessä neljänä, pa-

reittain määriteltyine suhteineen muodostavat tie-

donhallinnan tietoperustan [15−18]. ”Tieto ymmär-

retään hierarkkisena jatkumona datasta viisauteen, 

tiedon arvoketjuna, jossa kompleksisuus ja verkos-

tomaisuus lisääntyvät siirryttäessä yhä jalostetum-

paan tietomuotoon” [16,17]. Toimijat-entiteetti 

kattaa sote-palveluja tuottavat ja käyttävät yksilöt 

ja yhteisöt toimintaa vastaavissa rooleissaan. Toi-

minta on palvelujen suunnittelua, toteutusta, käyt-

töä ja arviointia. Menetelmät-entiteetti sisältää so-

siotekniseen ajattelutapaan kytkeytyviä, teknis-

metodologisia valmiuksia, joita tarvitaan toimin-

nassa syntyneiden tietojen käsittelyssä, tallentami-

sessa ja välittämisessä (ks. Kuvio 1) [17,18].  

Alkuperäisessä SOTETIHA-paradigmassa on nimetty 

neljä entiteettien välistä, tutkimusintressejä ohjaa-

vaa suhdetta: 1) toimintaprosessien tiedonhallin-

nan organisoini ja ohjaus, 2) tieto- ja viestintätek-

niikan käyttö, 3) tiedonhallinnan osaaminen ja 

tiedolla johtaminen ja 4) tietorakenteet ja -mallit 

[17,18]. Sote-tiedonhallinnan tutkimuskohteiden 

taustateorioita yhdistää systeemiajattelu eri muo-

doissaan [15,18]. Kuusisto-Niemi [17] on SOTETIHA-

paradigman uudistetussa versiossa määritellyt toi-

mijat−tieto-entiteettisuhteen nimikkeillä arvot, 

asenteet ja tiedot. Hän pohtii myös, mitä element-

tejä tiedon ja menetelmien välisiin yhteyksiin voisi 

sisältyä uudistetun paradigman täydennyksenä (ks. 

Kuvio 1). Kuusisto-Niemen [17] väitöstyöllä on tässä 

tutkimuksessa kaksoisrooli. Se on osa tutkimusai-

neistoa hakukriteereiden määrittämässä tarkoituk-

sessa ja toimii teoreettisena lähteenä. Työ noudat-

taa alkuperäistä SOTETIHA-paradigmaa, jonka 
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tieteenfilosofisia taustoja ja entiteettien piirteitä 

Kuusisto-Niemi [17] kuvaa. Vasta pohdintaosiossa 

hän esittelee uudistetun SOTETIHA-paradigman pe-

riaatteet. 

Ensimmäinen tutkimuskysymys kuuluu: Kuinka pal-

jon tutkimusaineistosta löytyi sananmukaisia mai-

nintoja sote-integraatioon, kompleksisiin (adaptii-

visiin eli mukautuviin) systeemeihin ja/tai 

monitieteisiin, -ammatillisiin tai -alaisiin tai muuten 

sote-kontekstia lähellä oleviin teemoihin liittyen? 

Toinen tutkimuskysymys kuuluu: Minkälainen voisi 

olla uudistetun SOTETIHA-paradigman kuvallinen 

täydennys selityksineen? 

Aineisto ja menetelmät 

Tutkimuksen aineistona ovat Itä-Suomen yliopis-

tossa vuosina 2013–2025, sosiaali- ja terveyden-

huollon tiedonhallinnan yksikössä valmistuneet 

väitöskirjat [20; Taulukko 1; liite 1]. Edellä mainitut 

opinnäytteet valittiin aineistoksi, koska niissä kai-

kissa oli esitetty SOTETIHA-paradigman tiedonhal-

linnallinen viitekehys yhdenmukaisella tavalla. Vas-

taavaa, pelkästään vertaisarvioiduista artikkeleista 

koostuvaa aineistoa ei ollut saatavilla. Tarkastuskri-

teeriensä ansiosta väitöstyöt täyttävät tieteelliset 

pätevyysvaatimukset. Pro gradu -tutkielmat eivät 

edellä mainittuja kriteereitä täytä. Väitöskirjoja on 

hyödynnetty niiden sähköisessä muodossa. Kaikissa 

opinnäytteissä tutkimusta ovat ohjanneet SOTE-

TIHA-paradigman entiteettien väliset, tutkimusai-

heiden painotuksia vastaavat, parittaiset suhde-

määrittelyt [17,18,20; liite 1]. Taulukossa 1 on 

lueteltu liitteen 1 mukaisesti numeroitujen väitös-

kirjojen järjestysnumero, väitöskirjasarjan koodi ja 

julkaisukieli. Väitöskirjoja on yhteensä 21 kappa-

letta. Suomen kielellä (S) niistä on julkaistu viisi-

toista teosta ja englannin kielellä (E) kuusi.  

Taulukko 1. Väitöskirjan järjestysnumero, koodi ja julkaisukieli (ks. liite 1). 

Järjestysnumero 
(Liite 1) 

Väitöskirjan koodi  
(Liite 1) 

Väitöskirjan kieli 
(Liite 1) 

 1 059 E 
 2 060 S 
 3 062 S 
 4 071 E 
 5 089 S 
 6 096 S 
 7 114 S 
 8 134 S 
 9 135 S 
 10 140 E 
 11 144 E 
 12 165 S 
 13 182 S 
 14 187 S 
 15 202 S 
 16 208 S 
 17 213 S 
 18 263 E 
 19 301 S 
 20 346 E 
 21 369 S 
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Tutkimusaineiston tyyppi on kuvaileva kirjallisuus-

katsaus. Katsauksen tulokset luovat pohjaa rajatulle 

kuvalliselle esitykselle selityksineen. Tutkimusai-

neiston teksteistä haettiin Adobe Acrobat Reader -

ohjelman etsi-toiminnon avulla sanoja ja sanayhdis-

telmiä kolmeen hakukriteeriin ryhmiteltyinä. En-

simmäiseen hakukriteeriin (hakukriteeri 1) kuulu-

vat seuraavat sanat ja/tai sanayhdistelmät: sosiaali- 

ja terveydenhuollon integraatio / yhdistäminen, 

sote-integraatio, integraatio tai integrointi tai yh-

distäminen sote-toimintaympäristön kontekstiin 

sopivassa yhteydessä ja/tai healthcare and social 

welfare/care integration; integration of healthcare 

and social welfare, integration, integrate, integra-

ting, integrative – kontekstin mukaan hyväksyttyinä 

[20,21; Taulukko 2]. Toiseen hakukriteeriin (haku-

kriteeri 2) kuuluu seuraava kokonaisuus: komplek-

sinen/monimutkainen systeemi tai järjestelmä tai 

monimutkaisuus; monimutkainen, -muotoinen tai -

ulotteinen (yksikkö, monikko, eri sijamuodot) – 

kontekstin mukaan hyväksyttyinä ja/tai complex 

system(s) tai complexity tai complexities kontekstin 

mukaan hyväksyttyinä [20,21; Taulukko 2]. Kolmas 

hakukriteeri (hakukriteeri 3) rakentuu seuraavasti: 

moniammatillinen, -tieteinen tai -alainen (yksikkö, 

monikko, eri sijamuodot) ja/tai multiprofessional 

ja/tai multidisciplinary [20,21; Taulukko 2]. Lähteet-

osioiden tai liitteiden sisältämät, yllä mainitut sanat 

tai sanayhdistelmät eivät sisälly hyväksyttyihin ni-

mikkeisiin.  

Hakukriteereiden mukaisesti sähköisessä esitys-

muodossa olevista väitöskirjoista haettiin Adobe 

Acrobat Reader -ohjelman etsi-toiminnolla sanoja 

ja/tai sanamuotoja joko kirjoittamalla etsi-ruutuun 

osa sanasta tai sanayhdistelmästä. Saadut tulokset 

kirjattiin, luokiteltiin ja tulkittiin osaksi harkinnan-

varaisesti, mikäli esimerkiksi tietty, hakukriteerin 

täyttävä yksittäinen sana ei kuulunut kyseisen väi-

töskirjan varsinaiseen ydinaiheeseen. Pelkistetty 

yhteenveto hauista on esitetty Tulokset-luvun Tau-

lukossa 2. Hakutulokset yhdistettyinä kirjallisiin läh-

teisiin ohjasivat toisen tutkimuskysymyksen mu-

kaista, uudistetun SOTETIHA-paradigman 

kuvallisen täydennyksen laatimista. 

Tulokset 

Hyväksyttyjen nimikkeiden osuudet hakukritee-

rein arvioituina 

Taulukossa 2 esitetyn mukaisesti tuloksina saatiin 

hakukriteereihin 1−3 sopivia, suomen- ja/tai eng-

lanninkielisiä sanoja tai sanayhdistelmiä. 12 väitös-

kirjasta 21:stä löytyi hakukriteerin 1 mukainen tulos 

eli hyväksyttyjen nimikkeiden osuus kaikista haku-

jen kohteina olevista julkaisuista. 15 väitöskirjasta 

21:stä saatiin hakukriteeri 2:n mukainen tulos. Ha-

kukriteerin 3 mukainen tulos saatiin 20 väitöskirjan 

teksteistä. Koska hakukriteerien sisällöt valittiin 

mahdollisimman väljiksi, myös tuloksissa on paljon 

vaihtelua ja hajontaa. Suuressa osassa hyväksytyt 

maininnat ovat yksittäisiä eivätkä välttämättä olen-

naisia väitöstöiden tieteellisessä viitekehyksessä.
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Taulukko 2. Hyväksyttyjen nimikkeiden suhteellinen osuus väitöskirjoissa (n/21) hakukriteereittäin. 

Hakusanat Hakukriteeri 1 Hakukriteeri 2 Hakukriteeri 3 

Suomeksi i) Sosiaali- ja terveydenhuollon in-
tegraatio / yhdistäminen, sote-in-
tegraatio (yksikkö, monikko, eri si-
jamuodot) 

ii) Integraatio / integrointi tai yh-
distäminen (sote-toiminta-ympä-
ristön kontekstiin sopivassa yhtey-
dessä − yksikössä, monikossa, eri 
sijamuodoissa) 

i) Kompleksinen/monimutkainen 
systeemi / järjestelmä (sote-toi-
mintaympäristön kontekstiin so-
pivassa yhteydessä − yksikössä, 
monikossa, eri sijamuodoissa) 

ii) Monimutkainen, -muotoinen 
ja/tai -ulotteinen (vastaavat sub-
stantiivit yksikössä ja monikossa 
sekä eri sijamuodoissa) 

i) Moniammatillinen,  
-tieteinen/-alainen (vas-
taavat substantiivit yksi-
kössä ja monikossa sekä 
eri sijamuodot) 

Englanniksi i) Health and social care 
integration; integration of 
healthcare and social welfare; 

ii) Integration, integrate, 
integrating, integrative (in relation 
to the contexts of healthcare 
and/or social welfare) 

i) Complex system(s) 

ii) Complexity, complexities (in 
relation to the contexts of 
healthcare and/or social welfare) 

i) Multi- / 
interprofessional  

ii) Multi- / interdisciplinary 

Hyväksytyt nimik-
keet (n/21) 

12/21 15/21 20/21 

 

Kymmenestä väitöskirjasta löytyy kaikkien kolmen 

hakukriteerin mukaisia mainintoja, kun sovellettiin 

mahdollisimman väljää tulkintaa. Sanat kompleksi-

nen tai complex, kompleksisuus, monimutkainen 

tai monimutkaisuus esiintyvät SOTETIHA-paradig-

man tieto-entiteetin määrittelyn yhteydessä yhdek-

sässä julkaisussa − ja julkaisujen muissa osioissa 

vaihtelevasti (mm. complexity-sana englanninkieli-

sissä teksteissä). Palojoen [22] työn osajulkaisussa 

mainitaan complex adaptive systems -sanayhdis-

telmä kerran ja kaksi kertaa lisämääreiden kera. Li-

säksi complex-adjektiivi linkittyy moniin, sote-tie-

donhallinnan kannalta tärkeisiin aiheisiin (esim. 

healthcare settings, sociotechnical environment, 

interactions, situations, interfaces) [22]. Kuusiston 

[23] työssä on viittaus kompleksiseen, adaptiiviseen 

systeemiin käsitteen suomenkielisessä muodossa 

“… monimutkaisena, mukautuvana järjestelmänä”. 

Sanat integraatio ja integroitu esiintyvät vaihtelevin 

lisämäärein: ”integroitu hoito; horisontaalinen eli 

vaakasuuntainen integraatio; vertikaalinen eli 

pystysuuntainen integraatio; tiedon integraatio” 

[23]. Ahonen [24] toteaa: ”Heikoimmaksi opiskelijat 

arvioivat osaamisensa ajatella ja integroida kaavi-

oita palvelumuotoiluprosessiin.” Sosiaali- ja tervey-

denhuollossa palvelumuotoilu liittyy tiiviisti integ-

raatioajatteluun. Monitieteisyyteen,  

ammatillisuuteen ja -alaisuuteen liittyviä ilmaisuja 

esiintyy yhtä työtä lukuun ottamatta kaikissa koh-

deaineiston julkaisuissa, mikä kuvastaa sosiaali- ja 

terveysalalle ja tiedonhallinnalle tyypillistä monitoi-

mijuutta [20,21; liite 1]. 

Uudistetun SOTETIHA-paradigman kuvallinen täy-

dennys 

Ensimmäiseen tutkimuskysymykseen saadut mää-

rälliset tulokset tukivat kysymyksenasettelussa pai-

notettuja ennakko-oletuksia kohtuullisesti ensim-

mäisen ja hyvin toisen hakukriteerin osalta. 

Kolmannen hakukriteerin antama erinomainen tu-

los oli odotettu ottaen huomioon sote-
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tiedonhallinnan moniammatillinen luonne. Kol-

mannen kriteerin merkitys uudistetun paradigman 

täydennyksen pohdinnassa ei ollut merkittävä.  

Uudistetusta SOTETIHA-paradigmasta puuttuu yh-

teys tieto- ja menetelmät-entiteettien väliltä. Yh-

teydellä voisi olla merkitystä tiedonkuvausmenetel-

mien kehittyessä – esimerkiksi ontologia-

mallinnuksessa [17]. Kuusisto-Niemen [17] mu-

kaan: ”Menetelmillä tarkoitetaan toiminnassa syn-

tyneiden tietojen käsittelyyn, tallentamiseen ja vä-

littämiseen liittyviä teknisiä ja sosiaalisia 

toimintatapoja”. Kuusisto-Niemi [17] viittaa von 

Wrightiin [25] perustellessaan menetelmät-nimen 

käyttöä. Vaihtoehtoinen termi menetelmät-enti-

teetille voisi olla tekniikka. Koska tekniikka-termi on 

monimerkityksinen, tutkijat valitsivat vaihtoeh-

doksi menetelmät(-entiteetin) [17]. Von Wrightin 

[25] mukaan tekniikka ”technics”-merkityksessä 

tarkoittaa artefaktien tuottamista. Merkitys ”tech-

nique(s)” puolestaan viittaa niihin taitoihin tai osaa-

misen ”metodeihin”, joita artefaktien tuottaminen 

edellyttää. Tekniikkaa jälkimmäisessä merkityk-

sessä on mahdollista opettaa ja siirtää eteenpäin 

muiden omaksuttavaksi. Kuusisto-Niemi [17] koros-

taa, että SOTETIHA-paradigmassa menetelmät tar-

koittavat tekniikkaa juuri jälkimmäisessä merkityk-

sessä. Von Wrightin [25] mukaan teknologialla 

tarkoitetaan tekniikkaa, joka perustuu tieteelliseen 

tietoon. Kuusisto-Niemen [17] tulkinnan mukaan 

teknologia-termi liittyy paradigman tietoentiteet-

tiin. 

 

Kuvio 1. Uudistetun SOTETIHA-paradigman kuvallinen täydennys lisämääreineen (muokattu [17]).
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Kuvio 1 esittää uudistetun SOTETIHA-paradigman 

kuvallista täydennystä. Sen kontekstina on komp-

leksinen sote-järjestelmä. Alkuperäisen paradig-

man uudistettua versiota edustaa toimijat−toi-

minta-entiteettien välinen yhteys [17]. Uudistetun 

paradigman täydennykseksi lisätyn menetel-

mät−tieto-entiteettiyhteyden määreiksi nimettiin 

taidot ja käytännöt. Taidot-nimike viittaa Kuusisto-

Niemen [17] edellisessä kappaleessa mainitsemaan 

tekniikkatulkintaan, joka painottuu yhteyssuhteen 

menetelmät-osioon. Käytännöt-nimikkeen valinta 

on monimerkityksinen kompromissi [26–28].  

Uudistetun SOTETIHA-paradigman täydennyksessä 

käytännöt-käsitettä tarkastellaan ensisijaisesti suh-

teessa sääntöihin ja toimintarutiineihin. Sekä sään-

nöt että rutiinit ovat joustavasti muuttuvia, sosiaa-

lisia toimintatapoja, jotka ohjaavat käytäntöjä 

tilannekohtaisesti. Säännöt voivat olla tarkkaan do-

kumentoituja tai perustua hiljaiseen tietoon. Järjes-

telmien käytäntöjä ohjaavat kompleksiset säännöt 

muuttuvat toiminnan tavoitteiden mukaan. Rutiinit 

luovat uusia rutiineja ja sääntöjä itseorganisoitumi-

sen kautta. Käytännöt kehittyvät yhdessä muiden 

käytäntöjen kanssa [26]. Säännöt ja rutiinit kytkey-

tyvät käytäntöjen ulkoisiin (esim. valta, rikkaus) ja 

sisäisiin (esim. luotettavuus, oikeudenmukaisuus) 

ominaispiirteisiin. Käytännöillä on yhteyksiä myös 

suunnitelmalliseen toimintaan, käytännöllisen jär-

jen hyveeseen [26]. SOTETIHA-paradigman lähde-

kirjallisuudessa käytännöllinen järki liittyy tieto-en-

titeetin viisauden käsitteeseen [29,30]. Käytännöt-

termi voi viitata sekä tieto- että menetelmät-enti-

teetteihin. Esimerkiksi hyvät suunnittelukäytännöt 

voivat painottaa tieto-entiteetin tiedon hierarkiaa 

kuvaavaa kokonaisuutta ja näyttöön perustuvaa, 

tieteellistä toimintaa (ks. [18]). Toisaalta korostet-

taessa menetelmät-entiteettiä käytäntöjen komp-

leksiset säännöt ja rutiinit ohjaavat osaamisen me-

todeja (ks. [17]). On huomattava, että 

menetelmät−tieto-entiteetissä määriteltyjä 

käytäntöjä ja taitoja on haasteellista tarkastella ir-

rallaan koko SOTETIHA-paradigman kompleksisesta 

entiteettijärjestelmästä.  

Pohdinta 

Tämän kuvailevan kirjallisuuskatsauksen tavoit-

teena oli etsiä sote-tiedonhallintaan liittyvästä tut-

kimusaineistosta sote-järjestelmien kompleksisuu-

teen, integraatioon ja moniammatillisuuteen 

viittaavia sanoja ja/tai sanayhdistelmiä. Toisena ta-

voitteena oli hahmottaa uudistetun SOTETIHA-pa-

radigman kuvallista täydennystä lisämääreineen. 

Kompleksisuusajattelun ydinkäsitteeksi nimettiin 

kompleksinen, adaptiivinen systeemi (KAS). KAS:lle 

tyypillisiä piirteitä ovat itseorganisoituminen, 

emergenssi ja monitoimijuus. Useiden toimijoiden 

hallitsemat osajärjestelmät linkittyvät toisiinsa ver-

kostomaisesti ja epälineaarisesti. Järjestelmäkoko-

naisuus näyttäytyy monimutkaisena ja osin enna-

koimattomana [1,7].  

SOTETIHA-paradigman lähdekirjallisuudessa (hie-

rarkkisen) kompleksisuuden ja verkostomaisuuden 

käsitteet ilmenevät rajatummin kuin KAS-ajatte-

lussa. Tieto-entiteetti on yksi paradigman neljästä 

pääkäsitteestä. Sen sisältämä tiedon hierarkia kuva-

taan kompleksisena ja verkostomaisena datan, in-

formaation, tietämyksen ja viisauden kokonaisuu-

tena, jolla on vastaavuutensa tiedonhallintaa 

tukevissa sosioteknisissä järjestelmissä. Toimin-

taympäristöjen prosessit kuvataan monimutkai-

siksi, mutta sote-palveluiden monimutkaisuutta ei 

analysoida mihinkään teoriaperinteeseen liittyen 

[30]. Sote-tiedonhallinnan tutkimusten painopiste-

valinnat todennäköisesti selittävät tehtyjä rajauk-

sia. SOTETIHA-paradigmaa viitekehyksenä sovelta-

vat tutkimukset keskittyvät tiedonhallintaan, joka 

kytkeytyy moniulotteisesti kompleksiseen toimin-

taympäristöön. Joissakin töissä on lyhyitä viittauk-

sia KAS-ajatteluun [22,23]. 
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Sote-ekosysteeminen mallinnus on kokonaisvaltai-

nen näkemys, jonka avulla on mahdollista arvioida 

eri sote-organisaatioiden monimutkaista yhteis-

työtä. Sote-tiedonhallinta on ekosysteemisen ajat-

telutavan ytimessä. Sen tavoitteena on tukea ja te-

hostaa palveluintegraatiota. Ajantasainen 

tiedonhallinta auttaa sote-(tieto)työn suunnittelua, 

toteutusta ja päätöksentekoa. Tiedolla johtaminen 

koordinoi kompleksista, moniammatillista kenttä-

työtä [2]. SOTETIHA-paradigma on suomalaisten 

tiedonhallinnan tutkijoiden luoma viitekehys. Sen 

taustalla vaikuttaa systeemiteoria yhdistettynä mo-

nitieteisiin tutkimusmetodiikkoihin, jotka valitaan 

paradigman entiteettisuhteiden määrittämien tut-

kimusaiheiden mukaan [15,18]. Kuusisto-Niemen 

[17] työnsä pohdinnassa esittämät uudistettu 

SOTETIHA-paradigma ja ajatukset menetel-

mät−tieto-entiteettisuhteen määrittelystä ovat tä-

män tutkimuksen keskeinen jatkoideoinnin kohde. 

KAS-taustoitus ja kuvailevan kirjallisuushaun anta-

mat tulokset tukevat kyseistä ideointia. 

Ensimmäiseen tutkimuskysymykseen saadut tulok-

set kartoittivat tutkimusaineistosta löydettyjen, hy-

väksyttyjen nimikkeiden suhteellista osuutta kol-

men hakukriteerin mukaisesti. Hakukriteerin 1 

antama tulos tulkittiin kohtuulliseksi. Toisaalta 

SOTETIHA-paradigman entiteettisuhteiden mukaan 

valittujen tutkimusaiheiden ja hakukriteeri 1:n väli-

siä yhteyksiä tai niiden puuttumista ei tässä työssä 

selvitetty riittävällä tarkkuudella. Hakukriteeri 2:n 

kohdalla tulos todettiin hyväksi valitun väljän tul-

kinnan mukaan. Hyväksyttyjen nimikkeiden ja tutki-

musten aihepainotusten välisiä yhteyksiä ei analy-

soitu tarkemmin. Merkityksellisten korrelaatioiden 

tai kausaalisten yhteyksien selvittäminen edellyttää 

jatkotutkimuksia. Hakukriteerin 3 antama tulos on 

ehkä selkeimmin ymmärrettävissä. Monitieteisyys 

ja -ammatillisuus sisältyvät sote-tiedonhallinnan 

perusmääritelmään [15,18]. 

Toinen tutkimuskysymys liittyi suoraan uudistetun 

SOTETIHA-paradigman mahdollisiin lisämäärittelyi-

hin sekä sanallisesti että kuvallisesti. Ensimmäiseen 

tutkimuskysymykseen saatujen tulosten merkitys 

toisen tutkimuskysymyksen vastausten etsimiseen 

oli pääosin viitteellinen. Systeemiajattelu, KAS-omi-

naisuudet ja integraatiohaasteet olivat yhteisiä 

sekä sote-kokonaisjärjestelmälle että -tiedonhallin-

nalle. Paradigmakuvion täydennyksen (ks. Kuvio 1) 

keskialueelle hahmoteltu menetelmät−tieto-enti-

teettiyhteys lisämääreineen on tutkimuksen päätu-

los. Taidot- ja käytännöt-lisämääreiden valinnat pe-

rustuivat lähdekirjallisuuteen. Uudistetun 

SOTETIHA-paradigman kuvallinen täydennys seli-

tyksineen työn ensisijaisena tavoitteena perustui 

kirjoittajan subjektiiviseen arvovalintaan. Alkupe-

räisen ja uudistetun SOTETIHA-paradigman viiteke-

hyksenä on sosiaali- ja terveydenhuolto [15−18]. 

Aiempia versioita monimutkaisemman, täydenne-

tyn paradigman kontekstiksi nimettiin kompleksi-

nen sote-järjestelmä (ks. Kuvio 1 ja ks. [1,5,7]).  

Perusoletus on, että uudistetun SOTETIHA-paradig-

man kuvallisen täydennyksen keskiössä risteävät 

toimijat−toiminta- ja menetelmät−tieto-entiteet-

tien väliset yhteydet vaikuttavat erillään toisistaan. 

On kuviteltavissa, että entiteettiyhteydet vaikutta-

vat myös vastavuoroisesti osana paradigmakoko-

naisuutta. Tällöin tulee arvioitavaksi arvojen, asen-

teiden ja tiedon sekä taidon ja käytäntöjen 

samanaikainen, eri suuntiin tapahtuva, kompleksis-

adaptiiviseksi oletettu vuorovaikutus. Kompleksista 

sote-systeemin js sote-tiedonhallinnan mallinnusta 

on mahdollista selventää johdannossa kuvattujen 

kompleksisuusteoreettisten ydinkäsitteiden, itseor-

ganisoitumisen ja emergenssin, keskinäisriippuvuu-

den avulla. Samoin perustein uudistetun SOTETIHA-

paradigman kuvallinen täydennys selityksineen voi-

nee syventää kompleksisen sote-tiedonhallinnan 

ymmärtämistä. Empiirinen tutkimus voisi antaa li-

sätietoa aiheesta. 
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Yhteenveto 

Tutkimuksen keskeiset tulokset sopivat tutkimusky-

symyksissä asetettuihin tavoitteisiin. Ne tukevat 

oletusta kompleksisen sote-systeemin ja sote-tie-

donhallinnan välisistä kytköksistä. Uudistettua 

SOTETIHA-paradigman kuvallista täydennystä lisä-

määreineen voidaan perustellusti pitää yrityksenä 

jatkaa Kuusisto-Niemen ja Sarannon kehitystyötä. 

Entiteettien toimijat−toiminta ja menetelmät−tieto 

välinen tai useiden eri entiteettisuhteiden yhtäai-

kainen soveltaminen KAS-ympäristössä voisi olla 

mielenkiintoinen haaste sote-tiedonhallinnan tutki-

mukselle ja opetukselle. Jatkotutkimuksia tarvitaan 

myös sosiaalityön ja terveydenhuollon tieto-onto-

logioiden keskinäiseen vertailuun ”ilman historial-

lista sote-hallinnollista taakkaa”. Tuloksena voitai-

siin saada uudenlainen synteesi esimerkiksi 

perusterveydenhuollon päätöksenteon tukeen so-

vellettuna. 
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