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Tiivistelma

Sosiaali- ja terveydenhuollon paatehtavana on edistaa kansalaisten hyvinvointia ja terveytta seka hoitaa
sairauksia mahdollisimman hyvin. Tdma tavoitetaan oikea-aikaisilla ja oikeilla paatoksilla, hyvalla hoidol-
la seka diagnostiikalla. Tiedonhallintaan tarkoitetuilla asiakas- ja potilastietojarjestelmilla on merkittava
rooli edelld mainittujen paatehtavien toteutumisessa ja toiminnan mahdollistamisessa. Sosiaali- ja ter-
veydenhuollon tietojarjestelmien tulisi tukea ammattilaisten tyoprosesseja ja tyonkulkuja. Alan moni-
muotoisuuden vuoksi loppukayttdjien rooli kehitystydssa nayttaytyy eri tavalla, kuin monella muulla
alalla. Tietojarjestelmien kehittamistarpeita maariteltdessa tulisi ottaa mukaan laaja sosiaali- ja tervey-
denhuollon ammattilaisista koostuva kayttdjakunta. Ammattilaiset ovat halukkaita osallistumaan kehit-
tamiseen mutta he kokevat, ettei loppukayttdjien kokemuksia oteta huomioon riittavalla tavalla. Asia-
kas- ja potilastietojarjestelmissa havaitut ongelmat ja teknologian aiheuttamat virheet ovat johtaneet
myds potilasturvallisuuden vaarantumiseen.

Taman tutkimuksen tarkoituksena oli tutkia sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelmia kehittavien
ohjelmistokehittdjien kokemuksia ja nakemyksia kayttajien osallistumisesta kehittamiseen. Osallistumi-
seen liittyvia tekijoita tarkasteltiin ja tunnistettiin sosioteknisen mallin valittujen ulottuvuuksien kautta.

Tutkimus toteutettiin kyselytutkimuksena, jonka tuloksia analysoitiin kvantitatiivisesti. Aineistonkeruu
tapahtui sahkoisella kyselylomakkeella, joka toteutettiin suomeksi ja englanniksi ja se valitettiin Valviran
tietojarjestelmarekisterissa (paivitetty 9/2019) oleville A-luokan tietojarjestelmatoimittajille. Kyselylo-
makkeen linkkia jaettiin myos sosiaalisen median kautta. Aineisto koostuu 87 vastauksesta.

Tutkimustulosten mukaan sosiaali- ja terveydenhuollon tietojdrjestelmien kehittdjat haluavat tyosken-
nella aktiivisesti yhteistydssa loppukdyttdjien kanssa ja he kokevat hyotyvansa kdyttdjien antamasta
palautteesta. Vakiintuneet menetelmat seka tarvittavat resurssit yhteistyon mahdollistamiseksi kuiten-
kin puuttuvat. Kehittdja- ja kayttdjdorganisaatioiden tuleekin ohjata enemman resursseja yhteistyon
mahdollistamiseksi. Kayttajilta saatavan tiedon merkitys kehitystydssa toimii edellytyksena onnistuneen
sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelman kehityksessa.

Published under a CC BY 4.0 license (https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/).
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Abstract

The main task of social welfare and health care is to promote the wellbeing and health of citizens and to
treat diseases as well as possible. This is achieved through correct timing and decisions, good care and
proper diagnosis. Information systems intended for the management of patient and client information
play an important role in the implementation of the above-mentioned main tasks and in enabling activi-
ties. Social and health care information systems should support professional work processes and work-
flows, and the role of end-users in the development of information systems appears differently due to
the diversity of the sector than in many other areas. When defining the development needs of infor-
mation systems, a large group of social and health care professionals should be included. Health care
professionals are willing to participate in the development, but they feel that the experiences of end-
users are not adequately considered. Problems and technological errors detected in client and patient
information systems have also led to a risk to patient safety.

The purpose of this study was to find out the experiences and views of software developers developing
social and health care information systems on user participation in the development. Factors related to
participation were examined and identified through the selected dimensions of the sociotechnical mod-
el.

The study was carried out as a questionnaire, the results of which were analysed quantitatively. The
data collection was done with an electronic questionnaire in Finnish and in English and forwarded to the
information system suppliers in the Valvira’s (National Supervisory Authority for Welfare and Health in
Finland) information system register (updated 9/2019). A link to the questionnaire was also shared on
social media. The research material consists of 87 responses.

According to the research findings, software developers developing social and health care information
systems want to work actively with end-users and feel that they will benefit from user feedback. How-
ever, there is a lack of established methods and the necessary resources to enable cooperation. Devel-
oper and user organisations should therefore direct more resources to enable cooperation. The im-
portance of information from users in development work and based on interaction between people and
information technology is a prerequisite for the development of a successful social and health care in-
formation system.

Keywords: information systems, health care, social care, user-centered design, software design
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Johdanto

Sosiaali- ja terveydenhuollon tiedonhallinnan ja

sahkoisten palveluiden kehittamista ohjaavan
Sote-tieto hyotykayttéon 2020-strategian [1] ta-
voitteena on edistaa sosiaali- ja terveydenhuollon
tiedon hyotykadyttod tukien seka palvelujarjestel-
maa, sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaista,
ettd palveluja kayttavaa kansalaista. Sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattilaisille strategiassa ta-
voitellaan tietojarjestelmia ja sahkoisia sovelluksia,
jotka tukevat ammattilaisia tyossadn seka sosiaali-
ja terveydenhuollon toimintaprosesseja. Lisaksi
strategiassa korostetaan ammattilaisten motivoin-
tia ja koulutusta tietojarjestelmien hyddyntdamisen

osalta [1].

Strategian mukaan yksi keskeisimmista kehitystar-
peista on potilastietojarjestelmien kaytettavyys
sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten nako-
kulmasta. Tavoitteena on, ettd ammattilaiset ovat
mukana jarjestelmien hankinnoissa sekd toimin-
tamallien suunnittelussa ja niiden jalkauttamises-
sa. Potilas- ja asiakastietojarjestelmien ja toimin-
tamallien kehittdmisessa sekd uudistamisessa
tulee parantaa yhteistyota kdyttdjien eli sosiaali- ja

terveydenhuollon ammattilaisten kanssa [2].

Yleiset vaatimukset sosiaali- ja terveydenhuollon
tietojarjestelmille maéritelldan laissa sosiaali- ja
terveydenhuollon asiakastietojen sahkoisesta ka-
sittelystd [3]. Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakas-
tietojen kasittelyssa kaytettdavan tietojarjestelman
tulee tayttda yhteentoimivuutta, tietoturvaa ja
tietosuojaa seka toiminnallisuutta koskevat olen-
naiset vaatimukset. Toiminnallisuutta koskevat
olennaiset vaatimukset tayttyvat silloin, kun tieto-
jarjestelma on kayttotarkoitukseensa sopiva ja silla
pystytdan suorittamaan kayttotarkoituksen mukai-
sessa asiakas- ja potilastietojen kasittelyssa edel-
lyttdmat toiminnot ja sen suorituskyky on valmis-
tajan ilmoittama [3].
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Sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelmia
kehitettdessa tulee ottaa mukaan laaja alan am-
mattilaisista koostuva kayttdjakunta, jotta varmis-
tutaan siitd, etta tietojarjestelmat vastaavat eri-
laisten kdyttajien tarpeisiin [4]. Tietojarjestelmien
kehittamisessa tarvitaan siis teknisten resurssien
lisdksi muitakin sidosryhmia [5-7].

Tietojdrjestelmien kehittdmisen onnistumiseen tai
epdonnistumiseen liittyy olennaisesti se, etta niita
kehittavilla ja kayttavilla henkil6illa voi olla erilai-
set nakemykset kehitettavaan jarjestelmaan liitty-
en. Nakemyserot voivat johtaa kommunikointivai-
keuksiin ja vaarinymmarryksiin.
Ohjelmistokehittajien ja kayttajien valilla on kuilu,
jota kaventamalla voitaisiin kehittdd paremmin
sellaisia tietojarjestelmid, jotka vastaavat parem-
min erilaisten kayttajien tarpeita [8]. Tietojarjes-
telmatoimittajien tulisi I6ytdaa parempia keinoja
kayttajien osallistumisen mahdollistamiseksi, pa-
nostaa ohjelmistokehittdjien ja kayttdjien yhteis-
tyomuotojen kehittdmiseen sekd ymmartaa kayt-
osallistumisen  tarkeys

tajien kehitystydssa

[7,9,10].

Tdssa tutkimuksessa sosiaali- ja terveydenhuollon
tietojarjestelmalla tarkoitetaan sosiaali- ja tervey-
denhuollon potilas- ja asiakastietojen sahkoista
kasittelya varten toteutettua ohjelmistoa tai jarjes-
telmaa, jonka avulla voidaan tallentaa ja yllapitaa
asiakas- tai potilasasiakirjoja ja niissa olevia tietoja
seka keratyista tiedoista muodostettua, automaat-
tisen tietojenkasittelyn avulla yllapidettavaa tie-
dostoa tai tietovarantoa [11-13]. Ohjelmistokehit-
tdjilla tarkoitetaan henkil6itd, jotka tyoskentelevat
ohjelmistokehityksen parissa maaritellen, suunni-
tellen ja toteuttaen ohjelmia ja sovelluksia. Kaytta-
jilla tai loppukayttajilla tarkoitetaan yksiloita, joilla
on oman alansa substanssiosaaminen ja jotka
kdyttavat jarjestelmaa, mutta heilld ei yleensa ole
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varsinaista patevyytta tietojarjestelmien suunnit-
teluun tai kehitykseen. Kayttdjien osallistumisella
tai osallistamisella tarkoitetaan kayttdjien tai hei-
dan edustajiensa kayttaytymistd, toimintaa ja tar-
peita liittyen jarjestelman kehittamiseen [14].

Kayttajien osallistumisen merkitys ja tarkeys sosi-
aali- ja terveydenhuollon tietojarjestelmien kehi-
tykseen on laajasti tunnustettu [15-19]. Mikaan
tietojarjestelma ei voi menestya, mikali sen kaytta-
jina ei ole juuri niita, joille se on tarkoitettu. Oikei-
den kayttdjien tunnistaminen voi olla vaikeaa, silla
kayttajat ovat heterogeenisid, monitahoisia seka
keskendan erilaisia tietotekniikan hyodyntajia.
Ohjelmistokehittdjiltda vaaditaan ymmarrysta kayt-
tajien tarpeista ja niiden tulkitsemista [20-22].

Perinteisissa teknologiaorientoituneissa kehitta-
mismenetelmissa kayttdja nahdaan usein vain
teknologian kayttdjana eika sosiaalispsykologisena
toimijana organisatorisessa ymparistossda. Ongel-
maa on lahestytty erottamalla sosiaalisia ja tekni-
sid tekijoitd, jonka seurauksena sosioteknisestd
lahestymistavasta on tullut suosittu [21]. Kahdek-
san ulottuvuuden sosiotekninen malli vastaa so-
sioteknisiin haasteisiin liittyen terveydenhuollon
monimutkaisiin ja mukautuviin jarjestelmiin kos-
kien niiden suunnittelua, kehitysta, kdyttoonottoa,
kdyttoa ja arviointia. Mallin kahdeksan ulottuvuut-
ta ovat laitteet ja ohjelmistot, kliininen tietosisalto,
kayttoliittyma, ihmiset, tyonkulku ja kommuni-
kointi, sisdiset organisatoriset piirteet, ulkoiset
sdannot ja asetukset seka mittaus ja seuranta.
Ulottuvuudet eivat ole itsendisia tai hierarkisia,
vaan toisistaan riippuvaisia ja toisiinsa liittyvia
kasitteita vaikuttaen kiintedsti toisiinsa [23]. Ter-
veydenhuollon tietojarjestelmien hyodyntaminen
riippuu kaikista edelld mainituista tekijoista [24].

Tassa tutkimuksessa tarkasteltiin tutkimusaihetta
sosioteknisen mallin mukaisesti kliininen tietosisal-
t0-, kayttoliittyma- ja ihmiset-ulottuvuuksien kaut-

09.05.2022

SCIENTIFIC PAPERS
;‘J KOLLEGIALT ORANSKAD

' PEER-REVIEWED

www.tsv.fi/tunnus

ta. Kliininen tietosisdltd -ulottuvuuden kautta tar-
kastellaan tiedon arvoketjun, eli datan kehittymis-
ta tiedoksi, tiedon muodostumista tietamykseksi ja
tietdamyksen jalostumista viisaudeksi, joka on tal-
lennettuna jarjestelmiin. Kliinisen tietosisallon
elementteja voidaan hyddyntaa myos maaritelta-
essa sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestel-
mien vaatimuksia. Kayttéliittyma -ulottuvuus liittyy
vahvasti ihmisen, eli kayttdjan, ja teknologian vali-
seen vuorovaikutukseen seka kayttoliittymasuun-
nitteluun ja sitd kautta ohjelmistokehitykseen.
Kayttoliittyma kuvaa sitd, mita tapahtuu laitteen ja
ihmisen tai tietokoneen ja ihmisen valilla. Ihmiset -
ulottuvuuden nakoékulma painottuu niihin henki-
I6ihin, jotka kayttavat jarjestelmia, eli kayttajiin
seka tietojarjestelmien kehittajiin [23].

Tama tutkimus perustuu Ita-Suomen yliopistossa
tehtyyn sosiaali- ja terveydenhuollon tietohallin-
non pro gradu -tutkielman kyselytutkimusten tu-
loksiin [14]. Téaman tutkimuksen tarkoituksena oli
tutkia sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestel-
miad kehittavien ohjelmistokehittajien kokemuksia
kayttajien osallistumisesta tietojarjestelmien ke-
hittamiseen seka tunnistaa sosioteknisen mallin
ulottuvuuksien (ihmiset, kliininen tietosisaltd ja
kayttoliittyma) [23] tarkastelun kautta osallistumi-
seen liittyvia tekijoita.

Tutkimuskysymys on:

1. Millaisia kokemuksia sosiaali- ja terveydenhuol-
lon tietojarjestelmien kehittdjilla on kayttajien
osallistumisesta tietojarjestelmien kehitykseen?

Taman tutkimuksen tavoitteena on lisdtd ymmar-
rysta ohjelmistokehittdjien ja loppukayttdjien yh-
teistyOosta tietojarjestelmien kehityksessa ja sita
kautta lisata yhteistyota eri sidosryhmien kesken.
Aihetta on tarkasteltu aikaisemmissa tutkimuksissa
laajasti sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilais-

ten nakokulmista [4,22,25,26]. Tama tutkimus
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tuottaa uutta tietoa aiheesta ohjelmistokehittdjien
nakodkulmasta.

Aineisto ja menetelmat

Tutkimuksen aineisto kerattiin sahkodiselld kysely-
lomakkeella helmikuussa 2020. Kyselylomake kehi-
tettiin aikaisemman tutkimuksen pohjalta [27].
Kyselylomake toteutettiin sekd suomeksi ettad eng-
lanniksi. Lomakkeessa oli yhteensd 15 kysymysta,
jotka jaettiin kolmeen osioon. Ensimmaisessa osi-
ossa kartoitettiin vastaajan taustatietoja, toisessa
vastaajan kokemuksia liittyen kadyttdjien osallistu-
miseen ja palautteenantoon ja kolmannessa tieto-
jarjestelmien kehittamiseen liittyvia kokemuksia.
Yhtena mitta-asteikkona kaytettiin Rensis Likertin
asteikkoa, jolla mitataan asenteita jotakin ilmiota
tai asiaa kohtaan [28]. Tutkimuksessa kaytettiin
myds monivalintakysymyksia, joista vastaaja valitsi
itselleen sopivimman vaihtoehdon. Kyselylomake
tutkimuskysymyksittain 16ytyy supplementtitaulu-
kosta 1.

Kyselylomaketta testattiin etukdteen viidelld hen-
kilolla niin, etta jokainen kuului oletusarvoisesti eri
vastaajaryhmiin. Testaajilta kysyttiin suullinen
palaute ja palautteen perusteella joitakin sana-

muotoja tarkennettiin.

Kyselylomake lahetettiin Sosiaali- ja terveysalan
lupa- ja valvontaviraton Valviran yllapitamassa
sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelmarekis-
terissa (paivitetty syyskuussa 2019) oleville tieto-
jarjestelmatoimittajien yhteyshenkildille, suoraan
linkkia
jaettiin  myds sosiaalisessa mediassa.

tietojarjestelmatoimittajille ja kyselyyn
Kyselyyn
saatiin 87 vastausta, vastausprosenttia ei voida

laskea silla perusjoukon koko ei ole tiedossa.

Tassa tutkimuksessa tarkastellaan niitd kysymyk-
sia, jotka liittyvat ohjelmistokehittajien nakemyk-
siin ja kokemuksiin kdyttajien osallistumiseen liit-
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tyen seka siihen, milld tavoin kayttadjat talla hetkel-
|3 osallistuvat kehittdmiseen ohjelmistokehittajien
kokemuksen mukaan. Tutkimuksen kohdejoukko-
na oli suomalaisten tai Suomessa toimivien kan-
sainvdlisten sosiaali- ja terveydenhuollon tietojar-
jestelmia kehittavien organisaatioiden
ohjelmistokehittdjat ja muut tietojarjestelmien
kehittdmisen parissa tyoskentelevat. Tutkimuksen
kohdejoukko valikoitui Valviran yllapitdaman sosiaa-
li- ja terveydenhuollon tietojarjestelmarekisterin
[13] mukaan. Vastaajat vastasivat kyselyyn ano-

nyymisti.

Tutkimusaineiston (n=87) esityd tehtiin siirtamalla
aineisto E-lomakepalvelusta analysoitavaksi Excel-
ja SPSS-ohjelmiin. Aineisto luokiteltiin uudestaan
niilta osin, kun haluttiin parantaa tulosten luetta-
vuutta ja koska aineisto sisalsi vastauksia, joissa oli
alle viisi valintaa. Uudelleen luokiteltiin vastaajan
paaasiallinen tyotehtava yhdistamalla tuotekehitys
ja tuotehallinta yhdeksi ryhmaksi sekda myynti,
kouluttajat, asiakaspalvelussa tydskentelevat,
ylimman johdon edustajat sekda muu-vaihtoehdon
vastanneet uuden Muut-ryhman alle. Yrityksen
kokoon liittyen alle kymmenen ja 10-49 henkilon
yritykset luokiteltiin yhdeksi alle 50 henkilon yri-

tys-muuttujaksi.

Vastaajaryhmien valisia eroja haluttiin tarkastella
vertaamalla vastaajan tyotehtdvaa, tyokokemusta
ja yrityksen kokoa kokemuksiin kayttajien osallis-
tumistavoista. Tassa artikkelissa aineistoa kuva-
taan kuvailevin tilastollisin menetelmin.

Tutkimuksessa noudatettiin hyvaa tieteellista kay-
tant6a Tutkimuseettisen neuvottelukunnan ohjeis-
[29].
suomeksi ja englanniksi, ja vastaajat vastasivat

tuksen mukaisesti Tutkimus toteutettiin
sithen anonyymisti. Yksittdista vastaajaa tai hdnen
edustamaansa yritystd ei voi tunnistaa. Kaksikieli-
selld kyselylla pyrittiin saavuttamaan kattavampi
otos, silla tietojarjestelmatoimittajien palvelukses-
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sa tyoskentelee kansainvalisia tyontekijoita ja yri-
tyksilla voi olla toimintaa Suomen ulkopuolella.

Kyselylomakkeen johdannossa tutkittavat infor-
moitiin tutkimuksen tarkoituksesta ja tavoitteesta
seka siitd, kuinka vastauksia kasitellaan ja miten ne
Lisaksi

sailytetaan. kyselylomakkeella kysyttiin

jokaiselta vastaajalta suostumus.

Tulokset

Tutkimuskyselyyn saatiin yhteensd 91 vastausta.
Yksi vastaaja ei antanut lupaa kayttdaa tietojaan
tutkimuksessa ja yksi vastaus oli tallentunut E-
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lomakepalveluun neljda kertaa. Nain ollen tutki-
musvastausten n = 87. Vastanneista noin puolet
olivat naisia (48 %, n = 42) ja puolet miehia (49 %,
n = 43). Vastaajat edustivat kaikkia kysyttyja ika-
luokkia, suurin ikdryhma oli 30— 39-vuotiaat (38 %,
n = 33). Suurin osa vastaajista tyoskenteli tuoteke-
hityksessa (69 %, n = 60) ja edusti keskisuurta yri-
tysta (49 % (n = 43). Ldhes puolet (48 %, n = 42)
vastasi omaavansa yli 10 vuoden tyckokemuksen
tietojarjestelmien kehittamisesta. Sosiaali- ja ter-
veydenhuollon tietojarjestelmien kehittamisesta
40 %:lla (n = 35) vastaajista oli 1-5 vuoden tyoko-
kemus. Vastaajien taustatietoja kuvataan taulu-

kossa 2.
Taulukko 2. Vastaajien taustatiedot (n=87).

Taustatieto Luokka n %

Sukupuoli Nainen 42 48
Mies 43 49
Muu
En halua vastata

Ika 18-29 8 9
30-39 33 38
40-49 24 28
50-59 20 23
Yli 60 2 2

Paaasiallinen tyotehtava Tuotekehitys ja tuotehallinta 60 69
Muut 27 31

Yrityksen henkilomaara Alle 50 10 12
50-249 43 49
Yli 250 34 39

Tyokokemus tietojarjestelmien kehittamisesta Alle 1 vuotta 3 4
1-5 vuotta 32 37
6-10 vuotta 10 12
Yli 10 vuotta 42 48

Tyokokemus sote-tietojdrjestelmien kehittamisesta Alle 1 vuotta 8 9
1-5 vuotta 35 40
6-10 vuotta 15 17
Yi 10 vuotta 29 33
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Sosiaali- ja terveydenhuollon tietojéirjestelmien
kehittdjien kokemukset ja ndkemykset kdyttdjien
osallistumisesta

Lahes kaikkien vastaajien (97 %, n = 84) mielesta
sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelmien
kehittamiseen tulisi osallistaa loppukayttajia, ku-
ten sairaanhoitajia, ladkareita tai sosiaalityonteki-
joita. Paakayttajia tai service desk-asiantuntijoita
tulisi osallistaa 77 %:n mielesta (n=67), tietojarjes-
telmalaakareita, -hoitajia tai vastaavia 75 %:n (n =
65), paattajia tai paatdksentekijoitad 44 %:n (n = 38)
ja muita henkil6itd 7 %:n (n = 6) mielestd. Tata
kuvataan liitteessa 1 olevassa kuviossa S1.

Vastaajia pyydettiin arvioimaan kayttajien osallis-
tumiseen seka tarpeellisiin resursseihin liittyvia
vaittdmia. Lahes kaikki vastaajat, 98 % (n = 85),
kokivat olevansa kiinnostuneita kayttdjien anta-
masta palautteesta, 93 % (n = 81) vastasi halua-
vansa tyoskennelld yhteistydssa kayttdjien kanssa
ja 91 % (n = 79) koki sen auttavan ymmartdamaan
kayttotilanteita paremmin. 76 % (n = 66) vastasi
saavansa kayttokelpoista palautetta kehittdmisen
tueksi ja 91 % (n = 79) koki kayttdjien osallistumi-
sen my6ta ymmartavansa kayttdtarpeita parem-
min. Lahes kaikkien (95 %, n = 83) mielesta kaytta-
hyodytti heita
kehittamistydssa. Vastaajista 41 % (n = 36) oli sita

jien antama palaute
mieltd, ettei kayttdjien antamia korjaus- ja kehi-
tysehdotuksia toteuteta kohtuullisessa ajassa ja 37

% (n = 32) koki, ettei kehitysehdotuksia tehda
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kayttdjien toiveiden mukaisesti. Yli puolet (58 %,
n= 50) ohjelmistokehittdjistd oli sitd mieltd, ettei
kayttajien osallistuminen kehitykseen pidenna
kehitysprosessia ja 54 % (n = 47) ei kokenut sen
kasvattavan kehityskustannuksia. Vastaajista 49
%:n (n = 42) mielestd omassa organisaatiossa ei ole
tarpeeksi resursseja kayttdjien osallistumisen
mahdollistamiseksi ja 44 % (n = 38) koki, ettei ke-
hittdmiseen osallistuvien kayttdjien |oytdminen ole
helppoa. Hieman yli puolet (53 %, n = 46) koki,
ettei kayttdjien osallistumiseen ole olemassa va-
kiintuneita kaytantoja ja tapoja. Suurin osa vastaa-
jista (81 %, n = 70) koki tyytyméattomyytta, jos
kdyttajien toiveita ei ole mahdollista toteuttaa.
Tata kuvataan liitteessa 1 olevassa kuviossa S2.

Osallistumisvaiheet

Kayttdjien osallistuminen kehitystydohon oli 45 %:n
(n = 39) mukaan tarkeintd maarittelyvaiheessa,
suunnitteluvaihetta tarkeimpana piti 31 % (n = 27)
ja testausvaihetta 14 % (n = 12) vastaajista. Kukaan
ei kokenut kdyttdjien osallistamista koulutuksen
tai kayttoonoton yhteydessa tarkeimpana vaihee-
na, kayttéonoton jalkeistd osallistamista tarkedna
piti 2 % (n = 2) vastaajista. Vastaajista 8 % (n = 7)
vastasi jonkun muun vaiheen olevan tarkein, tar-
kennuksista nousi esiin kaikkien kehitysvaiheiden
tarkeys (kuvio 1).
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Kuvio 1. Kehitystydn vaihe, jossa kdyttajien osallistuminen on tarkeintd ohjelmistokehittajien kokemuk-

sen mukaan.

Tuotekehityksessa ja tuotehallinnassa tyoskente-
levistd 40 % (n = 27) ja muissa tydtehtavissa tyos-
kentelevista 56 % (n = 15) kokivat maarittelyvai-
heen kaikista tarkeimmaksi vaiheeksi kayttajien
osallistumiseen liittyen. Muiden ammattiryhmien
vastauksista nousi esiin kayttdjien osallistumisen
tarkeys testausvaiheessa (19 %, n = 5) ja kayttoon-
oton jalkeen (7 %, n = 2). Kun vastauksia tarkastel-
laan suhteutettuna vastaajan edustaman yrityksen
kokoon, korostui suuremmissa yrityksissa tyosken-
televien vastauksissa maarittelyvaiheen merkitys,
suuria ja keskisuuria yrityksia edustavista vastaajis-
ta 47 % valitsi maarittelyvaiheen tarkeimmaksi,
pienemmissa yrityksissa tyoskentelevien mielesta
suunnitteluvaihe koettiin tarkeimpana (40 %, n =
4) (kuvio 2). Suhteutettuna vastaajien tyokoke-
mukseen sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjes-
telmien kehittamisestd, korostui kayttdjien osallis-
tumisen tarkeys jo maarittelyvaiheessa niiden
vastaajien vastauksissa, joilla oli alle yhden vuoden
ja yli kymmenen vuoden tydkokemus. Vastaajat,
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joilla oli tyokokemusta alle yksi vuosi 63 % (n = 5),
sekd yli 10 vuotta 48 % (n = 14) pitivat maarittely-
vaihetta tarkeimpana.

Palautteenantokanavat

Parhaaksi palautteenantokanavaksi ohjelmistoke-
hittdjien ja kdyttajien valilla nousivat yhteiset ke-
hittamis- ja maarittelytyopajat (66 %, n = 57). Hen-
kilokohtaista tapaamista tai puhelua parhaana
palautteenantokanavana piti 23 % (n = 20) ja sah-
koisia palautteenantokanavia, kuten sahkopostia
tai sdhkoista portaalia 10 % (n = 9) vastaajista (ku-
vio 3). Tarkasteltaessa vastauksia suhteutettuna
vastaajan padasialliseen tydtehtavaan, edustaman
yrityksen kokoon tai sosiaali- ja terveydenhuollon
tietojarjestelmien kehitykseen liittyvan tydkoke-
muksen mukaan, pidettiin vastaajaryhmissa yhtei-
sid kehittdmis- ja maarittelytydpajoja parhaina
palautteenantokanavina.
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Kuvio 2. Kehitystydn vaihe, jossa kayttajien osallistuminen on tarkeinta vastaajan paaasialliseen tyoteh-

tavaan suhteutettuna.
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Kuvio 3. Paras osallistumis- ja palau
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Kdyttdjien tavat osallistua tietojéirjestelmien ke-
hittémiseen ohjelmistokehittdjien nikékulmasta

Vastaajista 10 % (n=9) vastasi, ettd kayttajat eivat
osallistu tietojarjestelmien kehitykseen lainkaan.
Vastaajalla oli mahdollisuus valita useampi vaihto-
ehto osallistumistapaan liittyen. Vastaajista 69 %
(n = 60) vastasi kayttajien osallistuvan testaamalla
valmista ohjelmaa ja antamalla palautetta, 55 % (n
= 48) osallistumalla kadytettavyystestaukseen, 50 %
(n = 43) osallistumalla kehitys- ja maarittelytyopa-
joihin, 43 % (n = 37) esittelemalld omaan tyohonsa
liittyvia tarpeita ja tyonkulkuja omalla tydpaikal-
laan, 43 % (n = 37) antamalla palautetta ja kehitys-
ehdotuksia suoraan kehittajalle, 38 % (n = 38) an-
kehitysehdotuksia
sahkoisesti, 32 % (n = 37) tuottamalla vaatimus-
madrittelyja (kuvio 4).

tamalla palautetta ja

Hieman yli puolet (53 %, n = 46) vastaajista koki,
ettd kdyttajien osallistumiseen ei ole olemassa
vakiintuneista kaytant6ja tai tapoja ja 59% (n = 51)
vastasi, ettd kayttdjdorganisaatioissa ei ole tar-
peeksi resursseja osallistumisen mahdollistamisek-
si. 63%:n (n = 54) mielestad kayttajat tietavat, ke-
nelle he voivat halutessaan antaa palautetta ja
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kehitysehdotuksia jarjestelmiin liittyen (liitteessa 1
oleva kuvio S2).

Tuotehallinnassa ja tuotekehityksessa tydskente-
levista vastaajista 28 % (n = 17) koki, ettd kaytta-
jien osallistamiseen on olemassa vakiintuneet kay-
tannot ja tavat, eri mieltd vaittdman kanssa oli 53
% (n =
tauksia

32) vastaajaryhman vastaajista. Kun vas-
tarkastellaan suhteutettuna vastaajan
edustaman yrityksen kokoon (kuvio 5), suhtautu-
minen vaittdmaan vaihteli enemman. Keskisuuris-
sa yrityksissa tyoskentelevistd vastaajista 63 % (n =
27) oli eri mieltad ja 12 % (n = 5) samaa mielta, yli
250 tyontekijan yrityksissa tyoskentelevista 44 %
(n = 15) koki, etta vakiintuneet tavat ovat olemas-
sa ja 38 % (n = 38) oli eri mielta. Alle 50 tyontekijan
yrityksissa tyoskentelevat suhtautuivat vaittamaan
negatiivisimmin, 60 % (n = 6) koki, ettei vakiintu-
neita tapoja yhteistyohon ole olemassa. Tyokoke-
mukseen suhteutettuna ne vastaajat, joilla oli 1-5
vuotta tyokokemusta, olivat eniten eri mielta vait-
tdman kanssa (63 %, n = 22), alle yhden vuoden
tyokokemuksen omaavista 63 % (n = 5) suhtautui
vaittdmaan neutraalisti ja 47 % (n = 7) heist3, joilla
oli 6-10 vuotta tyokokemusta, koki, ettd vakiintu-
neet tavat kayttdjien osallistumiseen olivat ole-
massa.
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Kuvio 4. Kayttdjien osallistumistavat kehitykseen.
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Kuvio 5. Kayttdjien osallistumiseen on olemassa vakiintuneet kdaytannoét ja tavat-vaittamaan suhtautu-
minen vastaajan edustaman yrityksen koon mukaan tarkasteltuna.
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Pohdinta

Taman tutkimuksen tarkoituksena oli selvittda
sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelmia ke-
hittavien ohjelmistokehittdjien kokemuksia kaytta-
jien osallistumisesta potilas- ja asiakastietojarjes-
telmien kehittamiseen. Kokemuksia tarkasteltiin
my0s sosioteknisen mallin [23] kliininen tietosisal-
t6-, kayttoliittyma- ja ihmiset-ulottuvuuksien kaut-

ta.

Sosiaali- ja terveydenhuollon tietojdirjestelmien
kehittdjien kokemukset kdyttdjien osallistumises-
ta tietojéirjestelmien kehittdmiseen

Ohjelmistokehittdjien mielesta tietojarjestelmien
kehittamiseen tulee osallistaa nimenomaan jarjes-
telman loppukayttdjia, ja kehittadjat kokevat osallis-
tumisen tarkeaksi jo jarjestelmien suunnittelu- ja
maarittelyvaiheessa. Toisaalta talla hetkella kayt-
tajien osallistuminen tapahtuu kadytannossa vasta
testaamalla valmista ohjelmaa ja antamalla siihen
liittyen palautetta. Kayttdjan rooli suunnittelutyos-
sa saattaakin nayttaytya vain lopullisten ratkaisu-
jen validoimisessa [21]. Palautteenantokanavia
arvioitaessa parhaiksi nousivat yhteiset kehittamis-
ja maarittelytyopajat sahkoisten kanavien ollessa
epamieluisimpia. Kayttdjat haluavat antaa pa-
lautetta henkilokohtaisesti kehittdjille ja esittele-
malld omaan tyohonsa liittyvia tyonkulkuja [7].
Ohjelmistokehittdjat kokevat kayttajien antamat
kehitysehdotukset ja palautteen hyodylliseksi ja he
saavat sitd kautta tdrkeda tietoa tarvittavista toi-
minnoista. Etenkin valmiin ohjelmiston jatkokehi-
tyksessa jarjestelman entuudestaan tuntevien
kayttdjien antama palaute ja kehitysehdotukset

koettiin hyodylliseksi.

Kdyttdjien tavat osallistua tietojéirjestelmien ke-
hittémiseen
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Kayttdjien osallistumiseen ei ole olemassa vakiin-
tuneita kdytantoja tai tapoja, mutta ohjelmistoke-
hittdjien mielesta kayttdjien tulee olla mukana
kehitystydssa mahdollisimman aikaisesta vaihees-
ta alkaen aina tuotantokdytt66n saakka. Sosiaali-
ja terveydenhuollon tietojarjestelmia kehittavien
organisaatioiden tulisi sisallyttdad ja vakiinnuttaa
kayttajien osallistuminen osaksi kehitysprosessia ja
kehitystyota. Ohjelmistokehittdjien nakemyksen
mukaan kehittdjdorganisaatioissa ja kayttdjaor-
ganisaatioissa ei ole tarpeeksi resursseja kayttajien
aktiivisen osallistumisen mahdollistamiseksi. Oh-
jelmistokehittajien mielesta sosiaali- ja terveyden-
huollon organisaatioiden tulisi varata kehittami-
seen osallistuvien kayttajien tyoaikaa
kehittamistyohon ja ymmartaa yhteistyon kautta
saavutettavia hyotyja paremmin [14]. Resursseilla
ei tarkoiteta pelkastaan rahaa, vaan myos kehitys-
tyohon kaytettya aikaa ja siihen osallistuvia henki-
|6itd. Resurssien oikeanlainen ohjaaminen on
haasteena ohjelmistokehittdjien ja kayttdjien yh-
teistydon mahdollistamisessa [30] ja myos kaytetta-
vyysnakokulman puuttumista on selitetty resurs-

sien vahyydella [4].

Kayttdjien mielesta tietojarjestelmia kehittavat
yritykset eivat ole kiinnostuneita palautteesta eika
kehitysehdotuksia toteuteta halutulla tavalla riit-
tdvdan nopeasti [10] mutta ohjelmistokehittdjat
kokevat olevansa kiinnostuneita kayttdjapalaut-
teesta, nakivat sen hyddyllisend ja haluavat tyos-
kennelld tiiviissa yhteistytssa kayttdjien kanssa.
Sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelmia
kehittdvien yritysten tulisikin tunnistaa vahvem-
min kehittdjien halu tehda yhteistyota loppukayt-
tdjien kanssa ja mahdollistaa omalta osaltaan kayt-
tajien osallistuminen kehitysprosessiin.

Sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelmien
kehittdamisessd tulee ottaa huomioon kaikki so-
sioteknisen mallin ulottuvuudet, silld ne eivat ole
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itsenaisia tai hierakisia, vaan toisistaan riippuvaisia
ja toisiinsa vaikuttavia [23]. Kliininen tietosisalto-
ulottuvuuden linkittyminen tietojarjestelmien ke-
hittdmiseen voidaan nahda loppukayttdjien sub-
stanssiosaamisen hyoddyntamisena kehitystydssa.
Se liittyy myos olennaisesti tietoon, jota jarjestel-
miin tallennetaan, eri tasojen yhteentoimivuuteen
sekd standardeihin. Sosiaali- ja terveydenhuollon
tietojarjestelmat toimivat enenevissa maarin alu-
eellisina tai kansallisina jarjestelmina, jolloin niissa
vaadittavien yhdenmukaisten tietorakenteiden ja
terminologioiden merkitys korostuu [31]. Kehitys-
tyota tekevien tulee hallita rakenteisen tiedon
tuottamisen vaatimukset ja toteuttaa ne maaritys-
ten mukaisesti mutta myos kadytettavyys huomioi-
den [22]. Ihmiset-ulottuvuuteen liittyvat olennai-
sesti sekda ohjelmistokehittdjat etta kayttajat.
Kayttajilta saatava tieto on merkittdvassa roolissa
kehitystyossa ja kayttdjien osallistuminen on laa-
[15,16].
ulottuvuuden myota voidaan tarkastella tietojar-

jasti  tunnustettua Kayttoliittyma-
jestelmien toiminnallisuuksia sekd kaytettavyytta.
Kehittdjien ja kayttdjien valiselld yhteistyolla vaiku-
tetaan myods kayttoliittymadan ja kaytettdvyyden
haasteisiin ja sitd kautta tyonkulkujen tukemiseen

seka asiakas- ja potilastyon sujuvuuteen.

Johtopaatokset

Taman tutkimuksen tulokset vahvistavat aikai-
semman tutkimusten tuloksia: sosiaali- ja tervey-
denhuollon tietojarjestelmien kehittajat ja kaytta-
jat haluavat tehda tiivistd yhteisty6ta, mutta
vakiintuneita tapoja siihen ei ole [27]. Kehittdjat
tunnistavat kayttdjien osallistumisen tarkeyden
kehitystyon kaikissa vaiheissa, mutta tarvittavia
resursseja yhteistyéon mahdollistamiseksi ei ole
nykyiselldaan olemassa. Tietojarjestelmatoimitta-
jien tulisi tunnistaa entista vahvemmin ohjelmisto-
kehittdjien halu tyoskennelld yhteistyossa kaytta-
jien kanssa seka mahdollistaa yhteistyo.
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Taman tutkimusten tulosten myo6ta pystytdaan sy-
ventamaan ymmarrysta kehittdjien ja kayttdjien
valisesta kuilusta, tarkastelemaan yhteystyota
estdvia tekijoitd ja hyodyntamaan asiaan liittyvaa
tietoa kehitettdessa keinoja yhteistyon tiivista-
miseksi.

Tutkimuksen tuloksia voidaan hyodyntda myos
osana sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestel-
mien kehitysta kehittdja- ja kayttdjdorganisaatiois-
sa. Tuloksia voidaan soveltaa, kun tarkastellaan
sitd, kuinka yhteistyota voidaan lisata ja kun arvi-
oidaan tarvittavia resursseja kayttdjien ja kehitta-
jien yhteistyon toteutumiseksi.

Tutkimuksen luotettavuus

Tutkimuksen luotettavuutta tarkasteltaessa tulee
nostaa esiin kyselyyn vastanneiden vahdinen maa-
rd, joten tuloksia ei voi yleistaa koskemaan kaikkia
sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelmien
kehityksen parissa tyoskentelevia. Kyselylld tavoi-
tetaan yleensa suuri joukko vastaajia, mutta toi-
saalta valmiit vastaukset voivat johdatella vastaa-
jaa tai eivat anna vastaajalle mahdollisuutta avata
vastauksiaan. Haastatteluita kayttamalla olisi pys-
tytty tarkentamaan vastauksia, jolloin olisi voinut
|oytya erilaisia selittdvia tekijoitd ja uutta tietoa
tutkittavaan ilmioon liittyen. Aineiston ja teorian
vuoropuhelulla pyrittiin varmistamaan se, etta
vastaajien dani tulee mahdollisimman totuuden-
mukaisesti esiin.
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Liite 1.

Loppukayttdjia (esim. sairaanhoitaja, ladkari,

sosiaalityontekija) e
Padkayttajia tai service desk-asiantuntijoita/-tukihenkil6ita _
Tietojarjestelmaladkareitd, -hoitajia tai vastaavia _
Paattajia ja pastoksentekijsits [ NN
muita [l
% 0 20 40 60 80 100 120

Kuvio S1. Henkilot tai roolit, joita ohjelmistokehittdjien mielesta tulisi osallistaa sosiaali- ja terveyden-
huollon tietojarjestelmien kehittamiseen.
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Kehittamiseen talla hetkelld osallistuvat kayttdjat ovat loppukayttajia

Kayttajat haluavat osallistua aktiivisesti sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelmien...

Kayttdjaorganisaatiossa on tarpeeksi resursseja kayttdjien aktiivisen osallistumisen...

Kayttajat tietavat, kenelle he voivat halutessaan antaa palautetta ja kehitysehdotuksia

Ohjelmiston jatkokehityksessa jarjestelman entuudestaan tuntevat kayttdjat ovat kehitystyossa...
Koen tyytymattomyyttd, jos kayttajien toiveita ei ole mahdollista toteuttaa
Saan kayttajilta tarkeaa tietoa tarvittavista toiminnoista
Saan kayttdjilta kayttokelpoista palautetta kehittamisen tueksi
Kayttdjien antama palaute ja kehitysehdotukset hyodyttavat minua tyossani
Olen kiinnostunut kadyttajien antamasta palautteesta ja kehitysehdotuksista

Kayttdjien osallistuminen kehitykseen pidentda kehitysprosessia

Kayttdjien osallistuminen kehitykseen kasvattaa kehityskustannuksia

Kaytdjien osallistuminen kehitykseen auttaa minua ymmartamaan kayttotarpeita paremmin
Soveltuvien kayttajien 16ytaminen on helppoa
Kayttajilta tulleet korjaus- ja kehitysehdotukset toteutetaan kohtuullisessa ajassa

Kayttajilta tulleet korjaus- ja kehitysehdotukset toteutetaan kayttajien toiveiden mukaisesti

Kayttajien osallistumiseen on olemassa vakiintuneen kaytannot ja tavat

Omassa organisaatiossani on tarpeeksi resursseja kayttajien aktiivisen osallistumisen...

Haluan tyoskennelld yhteistyossa kayttdjien kanssa
0% 10% 20% 30 % 40 % 50 % 60 % 70 % 80 % 90 % 100 %

M Samaa mieltd ™ Neutraali ™ Eri mielta

Kuvio S2. Ohjelmistokehittdjien nakemyksia kayttajien osallistumisesta kehitykseen.
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