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Laakarit eivat ole tyytyvaisia potilastietojarjestelmiinsa

Maamme lddkareiden nakemykset potilastietojarjestelmistddan on nyt selvitetty ja tulokset esitettiin tuoreessa
Suomen Ladkarilehdessa. Lahes 4000 laakaria vastasi useisiin kymmeniin kysymyksiin ja vaittamiin. Keskeinen tulos
oli, ettd jarjestelmat saivat osakseen ankaraakin kritiikkid. Terveyskeskusten ja julkisten sairaaloiden potilas-
kertomusjarjestelmien saamien kouluarvosanojen keskiarvot vaihtelivat valilla 5.6—7.1. Se ei ollut yllatys, kun on
seurannut sitd keskustelua, mitd asiasta on kayty Laakéarilehdessa ja yleisessakin mediassa.

Ladkarin tehtavana on potilaan tutkiminen ja hoitaminen, tietojarjestelman tulee olla vain sitd auttava valine; sen
kdyttd ei saa vieda liikaa aikaa eikd huomiota pois potilaasta. Laakarin odotetaan suoriutuvan tehtavastaan
tehokkaasti ja laadukkaasti, mutta han joutuu tekemaan sen tyokalulla, minkd laatu saattaa nakoéjaan olla vain
valttava. Tutkimusten mukaan sahkoiset jarjestelmat hidastavat tiedon lukemista ja tallentamista siepaten aikaa
potilaan tutkimiselta. Tehokkuutta parantavat ominaisuudet onkin etsittava jarjestelmien vahvuuksista, kuten
tiedon saavutettavuus, jakelu ja tulossa olevat alykkdat toimintoja ennakoivat ominaisuudet ja paatoksenteon tuki.

Jarjestelmista 22-80 % arvioitiin sellaisiksi, joiden virhetoimintaan oli liittynyt vakava haitta potilaalle tai sellaisen
riski. Jarjestelmien teknisessa vakaudessa oli toivomista. Vastauksissa tulivat yleisimpina esiin organisaatioiden
vélisen tiedon vaihdon ongelmat. Niiden seurauksena esimerkiksi sairaalalaakareista kaksi kolmasosaa kaytti tahan
tarkoitukseen paperia tai faksia, vaikka useimmilla olisi ollut tarjolla aluetietojarjestelmakin. Organisaatioiden
vélisen tiedon vaihdon sujuvuus tulee yha tarkeammaksi, kun aletaan siirtyd yhteiseen kansalliseen arkistoon.
Paperi ja faksi eivat enda silloin voi olla paaasiallinen tiedon vaihdon valine.

Mita sitten pitdisi tehdd, kun turvallisuusriskeja ja puutteita ilmeni jo aivan perustoiminnoissa? Ladkarien ja
hoitajien osallistuminen jarjestelmien kehittdmiseen on tarkeda. Kayttoliittymasuunnittelijoiden ja kadyttodoku-
mentaation tuottajien on pystyttava vastaamaan terveydenhuollon ammattilaisten tarpeisiin. Ndita keinoja on
kadytettykin, mutta taméa kuten ulkomaisetkin tutkimukset osoittivat, potilastietojarjestelmissa on vield runsaasti
kehittamista. EU:n tasolla on valmisteltu ladkintdlaitedirektiivin ulottamista terveydenhuollon ohjelmistoihin. Ne
tulisivat silloin tiukan laatu- ja arviointijarjestelman piiriin. Tata on vastustettu vedoten siiten, etta direktiivia ei voi
soveltaa tietoa sellaisenaan tallentaviin ja esittdviin ohjelmistoihin. Kun ohjelmistoihin tulee toimintaa ennakoivaa
alykkyyttd ja paatoksenteon tukea, vastustukselta menee perustelut. Nayttaa siltd, ettd ohjelmistojen turvalli-
suuteen ja luotettavuuteen liittyvia sadadoksia on ennen pitkaa tulossa.
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