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Tiivistelma

Sahkoisen potilaskertomuksen valtakunnallinen kdyttéonotto on ollut kansallisen terveyshankkeen keskeinen ta-
voite. Talla hetkelld sahkoinen potilaskertomusjdrjestelma on jo kaytdssa suurimmalla osalla terveydenhuollon
organisaatioita. Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sdhkdisestd kasittelysta tuli voimaan 1.7.2007,
mika sinalldan luo haasteita sdahkoisen potilaskertomuksen kayttéon. Strukturoidulla kyselylld kartoitettiin, millaisia
koulutustarpeita ja tietotekniikan kehittdmis- ja vaikuttamismahdollisuuksia moniammatillisella terveydenhuollon
henkilostolla on ollut tietotekniikkaa kayttoonotettaessa. Tutkimukseen osallistui 99 henkilda, ja aineiston analyy-
sind kaytettiin ristiintaulukointia. Avoimet kysymykset analysoitiin sisdllon analyysilld luokitellen ne seuraavasti:
kehittamismahdollisuudet ja tietokoneen kaytto erilaisiin tarkoituksiin. Yli puolet vastaajista oli saanut tietoteknii-
kan koulutusta tyopaikalla, ja yli 60 % vastaajista ilmoitti haluavansa lisékoulutusta tyévalineohjelmien ja Internetin
kaytossa. Nuoremmat tydntekijat vastasivat tarvitsevansa vdhemman tietotekniikan koulutusta kuin idkkdammat
tyontekijat. Vastaajat nimesivat organisaatiossa tarkeiksi kehittamiskohteiksi tietojarjestelmien uusimisen, tieto-
tekniikan koulutuksen lisdamisen ja sahkodisen kirjaamisen mahdollistamisen. Ennen sahkdisen potilaskertomuksen
kdyttdoonottoa on syytd suunnitella ja sopia etukdteen kaikkien ammattiryhmien riittavasta tietotekniikan koulu-
tuksesta, huolehtia kdyton tuesta ja tyoprosessien kehittamisesta.
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Johdanto

Sahkoinen potilaskertomus on kdytéssa lahes jokaisessa terveyskeskuksessa ja sairaalassa. Myods alueellisia
tietojarjestelmaratkaisuja on otettu viime vuosina kayttoon. Talla hetkelld sdhkoisista tietojarjestelmista on tullut
tyovéline suurimmalle osalle sosiaali- ja terveydenhuollon henkilostésta. Laki sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakastietojen sahkoisesta kasittelystd astui voimaan 1.7.2007. Lain mukaan myo6s kansallisen elektronisen
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potilastietoarkiston pitdisi olla kdytdssa koko maassa lain voimaantulosta kolmen vuoden siirtymaajan jdlkeen eli
vuoden 2010 alusta. Tavoitteena on, etta kaikki potilaiden sairaustieto kulkee tarvittaessa hoitopaikasta toiseen.
[1.] Sahkoiset palvelu- ja hoitokdytannot asettavat uusia vaatimuksia terveydenhuollon henkilostolle ja asiakkaiden
seka hoitohenkil6ston tietoteknisille valmiuksille. Lisaksi se edellyttdd koulutusta [2], [3]. Tyontekijoiden on omak-
suttava tietojarjestelmien kdytossa tarvittavat valmiudet jarjestelmien kdyton laajetessa. Tietotekniikkavalmiuksien
edistamiselld ehkaistdan turhia ennakkoluuloja, vahvistetaan myoénteistd asennoitumista ja tietojarjestelman kayt-
toturvallisuutta. Henkiloston tietoteknisten valmiuksien kartoittaminen on tarkeda tietojarjestelmien kayttéénoton
yhteydessd, jotta voidaan suunnitella tarvittava tietotekniikkakoulutuksen laajuus sisalléltdan ja menetelmiltddn
sopivaksi.[4.]

On tarkeaa, etta hoitohenkilokunta osaa kayttda organisaation tietojarjestelmia ja hyddyntaa niihin tallennettua
tietoa. Sosiaali- ja terveydenhuollossa tietotekniikan avulla voidaan vdahentda moninkertaista kirjaamista, potilas-
tietojen etsimistd, kopiointia ja lahettamista eri organisaatioiden valilla. Henkil6std sosiaali- ja terveydenhuollossa
on keskimaaraista ikdantyneempaa, mika yhdessa lisddntyvien tuottavuusvaatimuksien ja kehittyvan tietoteknolo-
gian kayttoonoton kanssa luo paineita ja stressia tyontekijoille. Tietoteknologian kdyttoonoton yhteyteen olisikin
liitettava koulutusta koko henkilostélle sekd tydmenetelmien ja johtamisjarjestelmien kehittamista. [5],[6.]

Tassa artikkelissa kuvataan erikoissairaanhoidon organisaatiossa tyoskentelevdn moniammatillisen henkil6stén
tietotekniikan koulutustarvetta, kehittamistarpeita sekd sita, millaisia vaikutusmahdollisuuksia henkilost6élla on
ollut tietotekniikkaa kayttoonotettaessa.

Tietotekniikan kaytén koulutustarpeista

Terveydenhuollossa haasteina ovat sdahkoisen potilaskertomuksen kehittaminen, langattomienverkkojen luominen
ja alueellisten tietoverkkojen kehittdminen ja kaytto. On todettu, ettd terveydenhuollon henkiléston tietotekniset
valmiudet ovat puutteellisia ja osaamisessa on suuria yksil6llisia eroja. [7],[8.]

Tutkimusten mukaan tietokonekoulutusta on yleensad saanut organisaatioissa noin kolmannesterveydenhuolto-
henkildstosta ja suurin osa terveydenhuoltohenkildstdstd haluaa lisdkoulutusta tietokoneen kaytossa [9], [10],[5].
Henkiloston tietotekniikan koulutus koetaan tarpeelliseksi, ja koulutusta toivotaan tydaikana [11],[9], [12],[13].
Tietokoneen kayton positiivisina vaikutuksina on korostettu lisddantynyttd ajansaastoa, tehokkuutta ja tiedon kul-
kua asiakkaan palvelukokonaisuuden kannalta mielekkaasti ja reaaliajassa [14],[9],[7]. Tutkimusten mukaan
[15],[16] motivoitumiseen tietotekniikan kayttoon vaikuttavat tyokokemus ja terveydenhuoltohenkiléston koulu-
tustausta.

Terveydenhuoltohenkil6ston suhtautuminen tietotekniikkaa ja tietojarjestelmia kohtaan on ollut seka kielteista
ettd myonteistad. Terveystietojdrjestelman kayttoonottoon liittyvissa tutkimuksissa on todettu, ettd pidempi kayt-
tokokemus aiheutti kielteisemman asenteen tietojarjestelman kayttéa kohtaan. Mitda kauemmin hoitajat olivat
tietojarjestelmaa kayttaneet, sitd enemman he olisivat halunneet palata vanhaan kaytantoon [17]. Sita vastoin [18]
tutkimuksessa hoitohenkilokunta koki terveystietojarjestelman kayttéonoton jalkeen, etta terveystietojarjestelma
oli antanut heidan tydlleen uutta sisaltda ja selkeyttanyt sita, eikd vanhaan kaytantoon enda haluttu palata.

Terveydenhuollossa tydskenteleville asettavat organisaatiossa toteutettavat muutokset erityisia haasteita, koska
tyontekijoiden taytyy sopeutua uusiin ja usein monimutkaistuviin toimintaymparistéihin. Taméan takia syntyy uu-
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denlaisia tyotehtdvia ja tyosisallot muuttuvat kaikilla aloilla. [19] Yleensa hoitohenkildkunnan asenteet tietotek-
niikkaa kohtaan ovat positiiviset ja henkilokunta haluaa kayttaa tietokonetta nykyistda enemman ja monipuolisim-
min. Terveydenhuoltohenkilosto hallitsee myds oman sairaalan tietojarjestelmien kayton. [20],[9],[12.]

Tutkimuksen tarkoitus ja tutkimustehtavat

Taman tutkimuksen tarkoituksena on tuottaa tietoa siitd, millaista tietoteknistd koulutusta henkildsto tarvitsee.
Lisaksi kartoitetaan millaisia kehittamistarpeita ja vaikutusmahdollisuuksia henkil6stolla on ollut tietotekniikan
kayttoonotossa.

Tutkimuksella etsitddn vastauksia seuraaviin kysymyksiin:

1. Millaisia tietotekniikan koulutustarpeita terveydenhuollon henkildstolld on?

2. Millaisia tietotekniikan kdyton kehittamistarpeita henkilostolla on?

3. Millaisia vaikutusmahdollisuuksia henkil6st6lla on ollut tietotekniikan kdyttéénotossa

Aineisto ja menetelmait

Tutkimusaineisto kerattiin kyselylomakkeella. Lomake muokattiin Sarannon (1997) aikaisemmin kehittdmasta ja
testaamasta kyselylomakkeesta, jota tdydennettiin tahan tutkimukseen sopivaksi. Kyselylomake koostui esitiedois-
ta (6 kysymysta), strukturoiduista vaittamistd, joissa kdytettiin 5-asteista Likert-tyyppista asteikkoa (16 kysymysta)
ja kahdesta avoimesta kysymyksesta. Tutkimuslupa anottiin asianmukaisesti tutkittavasta organisaatiosta. Koulu-
tusorganisaatioon kuuluva tyontekija toimitti kyselylomakkeet tutkimusorganisaation 125:lle erikoissairaanhoidon
henkildlle. Maaraaikaan mennessa tutkijalle saapui 99 lomaketta suljetussa kirjekuoressa. Tutkimukseen osallistu-
villa (N=99) oli oikeus luottaa antamansa tiedon luottamuksellisuuteen ja yksityisyytensad seka nimettomyytensa
sailymiseen. Tutkimukseen osallistuvat jakaantuivat seuraaviin henkilostoryhmiin: Akateemiset (n=28), joita edus-
tivat ladkarit, psykologit ja sosiaalitydntekijat; hoitohenkilokunta (n=29), joita edustivat terveydenhoitajat, sairaan-
hoitajat ja fysioterapeutit ja toimistoryhma (n= 42), joita edustivat toimisto- ja osastosihteerit, taloustoimiston ja
ruokahuollon henkilékunta.

Aineiston kasittelya varten vastaajien ika luokiteltiin kuuteen ryhmé&an. Suurin osa vastaajista oli ialtdan 51 - 60-
vuotiaita. My6s yli 41 - 50-vuotiaiden ryhma on huomattava. Tutkimukseen osallistunut henkilosto jaettiin kol-
meen henkildstoryhmaan. Vastaajista 87 prosenttia oli naisia ja 13 prosenttia miehid. Vastaajien tydkokemus luoki-
teltiin neljaan ryhmaan. Suurimmalla osalla vastaajista oli yli 15 vuoden tyokokemus (42%).

Aineisto kasiteltiin tilastollisin menetelmin SPSS 11.5 for Windows —tilasto-ohjelmistolla. Aineiston analysoinnissa
tarkasteltiin tunnuslukuja ja verrattiin muuttujien frekvensseja. Taustamuuttujien valisid yhteyksia ja riippuvuuksia
tutkittiin ristiintaulukoinnin avulla.

Tulokset
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Yli puolet (53 %) vastaajista oli saanut tietotekniikan koulutusta tyopaikallaan. Heista 30 % oli saanut koulutusta
tyopaikalla, mutta ei nykyisessa tyopaikassa. Eniten koulutusta vastaajat kokivat tarvitsevansa taulukkolaskennassa
(86% ), esitysgrafiikassa (81%), Internetin kdytossa (71%), piirto- ja kuvankasittelyohjelmissa (72 %) seka tekstinka-
sittelyohjelmissa (71 %). Koulutusta ei koettu tarpeelliseksi tietokantaohjelmien (61%), tilastointiohjelmien (57 %)
ja sdhkopostiohjelmien (57 %) kaytossa.

Kysymyksessa Kuinka arvioit omaa tietotekniikan osaamistasi? akateemiset arvioivat osaamisensa huonoksi (57%)
tai melko huonoksi (39%), kun taas toimistoryhman vastaajat (50 %) kokivat osaamisensa kohtalaiseksi. Tausta-
muuttujien yhteytta tarkasteltaessa havaittiin, ettd ika vaikutti omiin arvioihin tietotekniikan osaamisesta (p =
0.049) siten, etta idkkaammat vastaajat (51 - 60- vuotiaat) arvioivat oman tietotekniikan osaamisensa huonom-
maksi (53%) kuin nuoremmat vastaajat, esimerkiksi 31 - 40-vuotiaat.

Tarkasteltaessa ikaryhmittdin terveydenhuollon sovellusohjelman koulutustarpeen yhteyttd taustamuuttujiin
huomattiin, ettd 41 - 50-vuotiaat (23 %) ja 51 - 60-vuotiaat (21 %) tarvitsivat enemman koulutusta terveydenhuol-
lon sovellusohjelmaan kuin nuoremmat tyontekijat. Terveydenhuollon sovelluksia tutkittaessa havaittiin, etta toi-
mistoryhmat tarvitsevat vahemman (64 %) koulutusta terveydenhuollon sovellutuksiin kuin hoitohenkil6sto (22 %)
ja akateemiset (14 %), (p = 0.000).

Ammattiryhmittdisessa tarkastelussa koulutuksen tarvetta oli erityisesti tekstinkasittelyohjelman kayttoon kaikissa
ryhmissa. Terveydenhuollon sovellusohjelmaan akateemisen ryhman vastaajat tarvitsivat paljon koulutusta (42 %),
kun taas toimistoryhmasta 60 % ei tarvinnut koulutusta kyseiseen ohjelmaan. Kuviossa 1 on esitetty eri ammatti-
ryhmien koulutustarve terveydenhuollon sovellusohjelmiin.

>Aseta kuvio 1 Eri ammattiryhmien vastaukset kysymykseen: “Tarvitsetko koulutusta terveydenhuollon sovellusoh-
jelmiin” tahan<

Tietojarjestelman kehittamistarpeista

Tietojarjestelman kehittamistarpeita ja vaikutusmahdollisuuksia tietotekniikan kaytto6notossa kuvattiin seuraavas-
ti: Suurin osa (n=68) vastaajista oli sitd mieltd, ettd aikojen varaaminen, budjetin seuranta, kustannusarviot, labora-
toriovastaukset, laskutus, tyévuorot, tiedotteiden kulku, sdhkodposti, padivystyslistat, lomalistat ja sairauskertomus-
jarjestelma voisivat tapahtua koneen avulla. Talloin tekstin muokkauskin onnistuu parhaiten. Mikali koko
henkilokunta voisi kdyttaa tietokonetta, se mahdollistaisi tiedotteiden jakelun sahkoisesti, ja ne olisivat kaikkien
saatavilla. Vastaajat halusivat, ettd tietoteknisten yhteyksien kehittamisvaiheista ja etenemisesta tyépaikan alueel-
la tulisi tiedottaa koko henkildstolle. Vastaajista 26 % oli sita mieltd, ettd heilla ei ole ollut mahdollisuutta vaikuttaa
tyopaikan tietotekniikan kdyttéonottoon. Vastaajat esittivat, etta koneita ja tydnantajan jarjestamaa tietotekniikan
koulutusta saisi olla enemman.

Lahes puolet vastaajista kertoi kdyttdvansad tydssdadn organisaatiossa kdytossd olevaa potilastietojarjestelmaa.

Vastauksissa kiinnitettiin huomiota myds siihen, etta nykyinen kaytossa oleva potilastietojarjestelma ei tayta orga-
nisaatiossa tarvittavan jarjestelman vaatimuksia.
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Vastaajista 74 % (n=75) oli sitda mieltd, ettd he ovat pystyneet vaikuttamaan tietotekniikan kehittymiseen. Useat
vastaajista ovat olleet hankkimassa tyOpisteisiin ajanmukaisia laitteita, lisdksi he ovat opastaneet tyontekijoita
tietotekniikan koulutuksiin ja keskustelleet alaisten kanssa tietotekniikkaan liittyvista asioista.

Pohdinta

Tutkimuksen tulokset osoittavat, etta tietotekniikan koulutustarvetta on erityisesti terveydenhuollon sovellusoh-
jelmien ja esitysgrafiikan kdytossa. Myos tekstinkasittelyssa ilmeni koulutustarvetta. Ammattiryhmista akateemiset
kokivat tarvitsevansa huomattavasti enemman koulutusta terveydenhuollon sovellutuksiin kuin toimistoryhma.
Tulokset ovat yhtenevia aikaisempien [11] tulosten kanssa. Ammattiryhmistd my6nteisimmin asennoituivat sihtee-
rit ja kielteisimmin akateemiset.. Akateeminen ryhma arvioi oman tietotekniikan seka tietosuojan ja tietoturvan
osaamisensa huonommaksi kuin toimistoryhma.

Terveydenhuollon sovellutuksen hallinta oli heikkoa vahemman aikaa tyossa olleilla kuin pidempaan tyossa olleilla
[16]. Tulosten mukaan tyokokemuksen pituus vaikutti myds motivaatioon kayttaa tietokoneita. Henkiloston koke-
mukset vaikutusmahdollisuuksistaan organisaation tietotekniikan kehittamiseen ja suunnitteluun olivat hyvin rajal-
liset. Vastaajien useista kaytannoén ehdotuksista, jotka koskivat tietokoneen kayton lisdamista, ilmeni, etta tietojar-
jestelma oli organisaatiossa vasta osittain kdytossd. Todennakoisesti kayton laajetessa tietoteknisten laitteiden
madara myos lisddntyy, jota myods toivottiin. Tietotekniikan koulutusta tulisi terveydenhuoltoalalla lisatd tuntuvasti.
Tyopaikkojen sahkoiselld tiedonvalitykselld helpotettaisiin tiedonkulkua tyoyhteisdssa. Nama tekijat lisaisivat to-
denndkoisesti viihtyvyytta tyopaikoilla. Tietotekniikan koulutusta tulisi lisdta ottaen huomioon erityistyontekijat,
esim. psykologit, ravintotyontekijat ja sosiaalityontekijat Myos heidan tiedonkulkuaan pitdisi parantaa.
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