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Katsomme Aarhusin yliopistosairaalan kardiologian
yksikon ohjauskeskuksessa isoja ldhes koko seindn peit-
tavia kosketusndyttoja. Naytoilla potilas ja toimenpide
kulkevat eri vareilla kuvattujen hoitovaiheiden Iapi.
Henkilostd on jaettu saleihin ja salista naytodlle tulee
videokuvaa. Uudet potilaat ensiavusta ja osastolta tule-
vat ndyton odotustilaan ja koskettamalla potilaan palk-
kia koordinaattori sijoittaa potilaan seuraavaan vapau-
tuvaan saliin. Push -teknologian avulla kaikki jarjes-
telman naytot paivittyvat ja henkilokunta tietda seuraa-
van potilaan tulosta, kuten kaikki muutkin jarjestelmaa
kayttavat yksikot.

Ohjauskeskuksen kansliassa on rauhallista ja hiljaista,
viestit ja tyonjako valittyvat jarjestelman avulla, eika
puhelin usein soi. Henkil6std ei haeskele 1adkaria eika
etsi siirtoapua. Potilaan toimenpiteen valmistuttua
naytolta lahtee viesti potilaan siirrosta vastaavalle.
Hakiessaan potilaan han kuittaa tehtavan valmiiksi ja
sali siirtyy siivottavaksi. Kun sali on siivottu, varikoodi
vaihtuu ja seuraavaa toimenpidettd voidaan alkaa val-
misteella. Tadssa invasiivisen kardiologian yksikossa
tehddan noin 45 toimenpidettd pdivan aikana ja kaikkea
toimintaa ohjaavat ndma reaaliaikaiset tilannekuvanay-
t6t, joita vastaavat hoitajat ja koordinaattorit hallinnoi-
vat. Hoitajat ja avustava henkilokunta tallentavat poti-
lashoidon vaiheet ja henkil6std hoitaa viestintdaa chat-
toimintojen avulla. My6s jatkohoidosta vastaavilla osas-
toilla tulevien potilaiden tilanne tiedetdaan tarkalleen

saman jarjestelman osastokohtaisista naytoista.
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Muuttuva terveydenhuolto ja Tanskan uudet
sairaalat

Tanskassa rakennetaan tulevina vuosina yli kymmenen
uutta sairaalaa, vastaamaan muuttuvan ja kehittyvan
terveydenhuollon tarpeisiin. Toimintaymparistdsta nou-
seva palvelutarpeiden kysyntad asettaa haasteita seka
uusille toimintamalleille ettd palveluntarjoajien kyvylle
tuottaa palvelut kustannustehokkaasti hyvin toimivissa
tiloissa. Palvelujen tarve vaihtelee suuresti, toisaalta
tarvitaan pitkalle erikoistunutta teknisesti vaativaa
hoitoa erikoisvarustelluissa tiloissa, yhtdalld taas jatku-
varytmista hoivapalvelua ja tietyissa toiminnoissa asia-

kaskohtaista neuvontaa ja ohjausta verkon valityksella.

Terveydenhuollossa ja sairaaloiden tilasuunnittelussa
ollaan siirtymassa erikoisalakohtaisesta ja yksikkokes-
keisesta suunnittelusta kohti potilas- ja asiakaskeskeista
palvelun tarjontaa. Suunnittelussa tarkastellaan palve-
luja ja toimintoja prosessilahtoisesti. Vaikka jokainen
potilaan hoitokokonaisuus on ainutlaatuinen tapahtu-
ma, voidaan potilaiden hoidot ryhmitelld hoitoproses-
seiksi, joilla on yhtenevaisia piirteitd. Naiden peruspro-
sessien ryhmitteleminen edesauttaa toiminnan koko-
naisvaltaista hahmottamista seka resurssien, niin henki-
I6kunnan kuin tilojen, jakamista eri tarpeiden mukaan.

Terveydenhuollon ammattilaisten erikoisosaaminen ja
erityisvarusteltujen korkeiden kayttokustannusten tilo-
jen saatavuus pitda allokoida tehokkaasti jotta palvelu-
jen tarpeisiin pystytdan vastaamaan asiakasldhtoisesti
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ja silti kustannustehokkaasti. Erityisosaamista vaativat
palvelut voidaan keskittdd kun suorien hoitokontaktien
lisdksi ammattilaisilla on mahdollisuus hyédyntdaa kom-
munikaatioteknologiaa sekd konsultaatioissa ettd asia-
kassuhteissa.

Tanskan terveydenhuollon tietojarjestelmat

Tanskassa on edistyksellinen tapa sopia valtakunnalli-
sesti terveydenhuollon strategiasta ja valtakunnan ta-
son toteutuksesta. Sielld on muun muassa luotu KanTa-
ja aluetietojarjestelman tyyppinen keskitetty potilastie-
tokanta (MedCom) ja siihen kattava liittymaverkosto.
Naiden lisaksi kdytetdaan operatiivista toimintaa tukevia
varsinaisia asiakas- ja potilastietojarjestelmia kuten
Suomessakin. Tanskassa on lisdksi ominaispiirteena
maan muodostuminen viidestd melko itsendisestd alu-
eesta, joilla on alueen sisdlla pyrkimys siirtyd yhtenai-
seen potilastietojarjestelmaan.
(http://www.hel.fi/hki/apotti/fi/Apotti-hanke/SOME#
tanska)

Esimerkiksi Keski-Jyllannin sairaanhoitopiirin alueen
kaikki sairaalat ja hoitoyksikot kayttavat yhtendista
Columna terveydenhuollon tietojarjestelmaa, joka on
ohjelmistotalo Systematic’'n kehittdma modulaarinen
ratkaisu. Sairaaloiden kokoluokka vaihtelee suuresti,
osa niista on pienia terveyskeskustyyppisia avohoitopo-
liklinikoita ja joukossa on my6s suuri yliopistosairaala.
Terveydenhuollon palveluita tuotetaan kaikilta ladketie-

teen erikoisaloilta mukaan lukien psykiatria.

Keski-Jyllannin alueen potilastietojarjestelma

kokonaisuus

Kaikkiaan yhtendinen potilastietojarjestelma kattaa
koko 1.2 miljoonan vaestopohjan. Asiakasrekisterissa
on koko Tanskan vaesto, koska tanskalaisilla on valin-
nan vapaus hoitopaikan suhteen.

Tama yhtenainen potilastietojarjestelma on luotu tiiviis-
sa yhteistydssa jarjestelmien kayttdjien ja ohjelmistojen
toimittajien kanssa. Jarjestelmien kehittdminen on
tapahtunut terveydenhuollon palvelutarpeiden ja kayt-

tdjien nakokulmasta. Taman lisaksi on valtakunnallisesti
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madritelty tiedonhallinta raamit ja standardit liittymille
(MedCom). Merkittavin osa kehitystyota tehdaan ter-
veydenhuollon yksikdissa, joissa sovitaan yhtendiset
hoitokaytdnteet ja palveluprosessien kulku. Jarjestel-
man toimittajan tehtdavana on ohjelmistoilla ja teknii-
koilla tukea hoitoyksikon perustehtdvda ja sujuvaa
tiedon kulkua asiakkaan siirtyessa yksikosta tai palvelu-
tapahtumasta toiseen.

Yhtendinen potilastietojarjestelmd on kooste monista
erillisista sovelluksista, jotka muodostavat kayttajille
kul-
loiseenkin hoitokontaktin tarpeeseen. Eri ammattiryh-

saumattoman toiminnallisen  kokonaisuuden
mat kayttavat samaa tietojarjestelmda, mutta mukau-
tettu kayttoliittyma tuo ammattiryhman tai yksikon
maaritteleman nakyman saataville. Jarjestelma tukee
madriteltyja tyonkulkuja ja hoitoprosessia, mutta on
myOs muokattavissa yksilollisesti hoitokontaktin tai

asiakastarpeen mukaisesti.

Kansalaisen omakertomus

Potilaan omakertomuksen tavoitteena on tukea kansa-
laisten ldheistd ja joustavaa yhteistyota eri terveyden-
huollon toimijoiden kanssa ja tarjota yhteisollinen seka
osallistava ratkaisu terveystietojen valitykseen. Oma-
kertomus tarjoaa paasyn terveystietoihin ja mahdolli-
suuden muokata, lisdtd, seurata ja jakaa tietoja eri sek-
toreiden kanssa. Kommunikoimalla eri toimijoiden
kanssa voi asiakas saada tukea hoito-ohjelman alusta
loppuun, koska kooste terveystiedoista on kaikkien

osapuolien saatavilla.

Ladkitys ja E-resepti

Ladkitys on yksi suurimmista yksittaisista elementeistd
potilaan hoidossa. Monia |aakitysvirheita voitaisiin eh-
kaistd vakioiduilla

ladkehoito-ohjelmilla, 1adkitysten

tarkistusautomatiikalla, rinnakkaisvalmisterekistereill3,
interaktiotiedoilla tai annostussuositusten tarkistuksilla.
Ladkitysmoduuli varmistaa maksimaalista potilasturval-
lisuutta tukemalla lddkehoidon prosessia kokonaisval-
taisesti. Laakitysosiossa maarataan ladkkeet seka toimi-
silla  voi hallinnoida ladkkeiden

tetaan reseptit,
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jakamista osastolla ja tukea yksikkokohtaisia laakitys-
kdytanteita. Jarjestelma tukee kaiken tyyppistd laake-
hoitoa, esimerkiksi sytostaattihoito ja muut monimuo-
toiset ladkitykset, antikoagulanttihoito, nestehoito jne.
Ladkitysosio tukee standardoituja ladkehoitopaketteja,
joita voidaan lisatd osaksi hoidon standardisuunnitel-
maa. Lddkemaadrdysta tehtdessa ladkitysinteraktiot ja —
varoitukset voidaan asettaa automaattiselle tarkistuk-
selle. Lisaksi on mahdollista maarittaa paatoksenteon-
tuki osaksi ladkeannostelun laskentaa perustuen konfi-
guroituihin algoritmeihin suhteessa tuleviin tavoittei-
siin, laboratoriotuloksiin, jne. Ladkitysmoduuli parantaa
tehokkuutta
annosjakelurobotteihin ja elektronisiin Iadkekaappeihin.

ja potilasturvallisuutta integroitumalla

Hematologian professori Peter Hokland tydskentelee
Aarhusin yliopistosairaalassa. Han kirjoittaa blogissaan
"Jeg elsker den elektroniske patientjournal, men sig det
ikke til nogen!” (rakastan sahkoista potilaskertomusta,
mutta ala kerro kenellekddn). Han kuvailee omaa ker-
tomuksen kdyttdoadan potilastydssa. Han on myds aika-
naan taistellut hitaiden jarjestelmien kanssa ja klikkail-
lut useita kertoja tietojen esille saamiseksi. Nyt kaytossa
olevaa yhtendistd potilastietojarjestelmda han kertoo
osaavansa kayttaa, sen tyokulut ovat hdanen tyohonsa
mukautettuja ja klikkauksia ei tarvita montaa. Maara-
tessaan potilaalle kemoterapiaa ovat yksikon sytostaat-
tivalmisteet, jotka sisaltavat 3-4 valmistetta kolmen
klikkauksen kuluttua liitettyind hoitoon ja osana poti-
laan kokonaislaakitystd. Hanelle potilaskertomus on
toimiva ja potilastyota tehostava valine. Hallinnolliset
tiedot ja tilastoitavat asiat tallentuvat taustalla hdnen
tehdessadn normaalia potilastyota.

Potilas- ja tukipalvelujenlogistiikka

Kehittyneet potilastietojarjestelmat ovat saamassa
rinnalleen edistyksellistéd teknologiaa hyoédyntavia toi-
minnanohjaus- ja logistiikkajarjestelmia. Esimerkiksi
tilannekuvan muodostaminen potilasvirroista, hoidon
kiireellisyydesta ja hoitotapahtumista edistdaa seka poti-
lasturvallisuutta ettd tyon hallintaa kuormitetuissa
hoitoyksikoissd. Hoitokokonaisuuden hallinta on moni-
ammatillista yhteistoimintaa ja paatoksenteon tueksi

tarvitaan monia erilaisia tutkimuksia, joiden koordinoin-
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ti on haasteellista. Muuttuvat ja nopeasti vaihtuvat
tilanteet asettavat henkiléston organisointi- ja prio-
risointikyvyt koetukselle. Logistiikkajarjestelmien avulla
saadaan tehtdvien ja siirtojen kokonaistilanne hallin-
taan ja lisaksi avustava henkilokunta allokoidaan suorit-
tamaan tehtdvid tarkoituksenmukaisesti. Tehtdvien
valmiusaste ja jarjestys valittyvat kaikille ja turhilta
kyselyiltd ja soitoilta valtytaan. Logistiikkajarjestelmiin
on myos liitetty paikannusteknologiaa, joka avustaa
tarpeellisten laitteiden ja vdlineiden hallinnassa.

Paivystyksen tilannekuva

Paivystyksen tietojdrjestelma tuottaa tilannekuvan, joka
antaa paivystyksen ja yhteistydosastojen henkilokunnal-
le reaaliaikaisen ndkyman yksikon tilanteesta koskien
seka potilaiden tilannetta ettd henkilékunnan tyokuor-
maa ja tilojen kayttoastetta. Potilasndakymassa 16ytyvat
tiedot Triage tasosta, sijoitukset ja hoidon vaiheet.
Henkilokunnan osalta ndytetdan tydvuorossa olevat
henkilot, heidan vastuutehtdvansa ja hoitovastuulla
olevat potilaat. Potilasnaytoissa erilaiset listaukset eri-
koisaloittain, vaiheittain tai tehtavittdin viestittavat
yksikon todellisen kuormituksen ajantasaisesti.

Erillinen ndytt6 on sijoitettu odotustilaan jolloin odotta-
villa potilailla ja omaisilla on tieto odotettavissa olevas-
ta ajasta. Lisdksi naytolld voidaan jakaa yleista tietoa
yksikon tilanteesta esimerkiksi ruuhkahuipuista.

Hallinto, talous ja raportointi

Tehokas ja turvallinen potilaan hoitojaksojen koor-
dinointi on ehdoton edellytys laadukkaalle hyvalle hoi-
dolle. Tietojarjestelma tukee yleisia potilashallintoteh-
tavia hoidon jarjestamisessa, kuten ldahetekdytanteits,
kdyntitietoja, suunnitelmia seka siirto- ja uloskirjausteh-
tavia. Kaikki toiminnot tehdaan suoraan potilastietojar-
jestelmaan; myos toiminnot, jotka edellyttavat elektro-
nista tietojen vaihtoa muiden hoitoon osallistuvien
tahojen kanssa. Viestinnan tehokkuus ja laatu perustu-
vat automaattisesti luotuihin sanomiin, jotka syntyvat
hoitodokumentaation taustalla.
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Virheetdn laskutus ja raportointi ovat tehokkaan ter-
veydenhuollon toimintaedellytyksid. Potilastietojarjes-
telma tarjoaa tehokkaan ja turvallisen tietojen keruun
laskutus- ja raportointikdytt66n. Hoitotoimien ja poti-
lashallinnon dokumentointi hoidon aikana tuottavat
potilastietojarjestelmassd automaattisesti kustannuspe-
DRG-

perustaiset raportointitiedot. Lisdksi tiedot tallennetaan

rusteiset  laskelmat laskutukseen, kuten
automaattisesti keskustietokantaan. Tiedot ovat kor-
kealaatuisia, silld ne perustuvat suoraan todellisiin ta-

pahtumiin ja hoitodokumentointiin.

Lopuksi

Kansalaisen ja potilaan tietojarjestelmakokonaisuus on
rakennettu palvelemaan sekd terveydenhuollon am-
mattilaisia ettd tukemaan asiakasta/potilasta omien
asioidensa hoitamisessa. Oma ajanvarauspalvelu ja
tekstiviestimuistutukset ovat kaytettavissa. Noin 3500 -
4000 potilasta hyddyntaa nettiajanvarausta vuosittain.
Heilld on mahdollisuus verkon kautta tilata, tarkistaa ja
muuttaa tulevia varauksiaan. Samaa viestintdvaylaa
kdytetdan kutsukirjeiden ja potilasohjausmateriaalin

toimittamiseen.

Suurimpina hyotyjina yhtendisesta potilaskertomukses-
ta ovat potilaat, koska terveydenhuollon organisaatiois-
sa ajantasainen tieto potilaan hoidosta ja saapuneista
tuloksista on aina kaytettdvissd hoitopaikasta riippu-
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matta. Tama lisda potilasturvallisuutta ja kohdentaa
hoidon oikeaan aikaan oikeassa paikassa tapahtuvaksi.
Lisdksi jarjestelma tuottaa tietoja organisaation toimin-
nan ja hallinnollisen suunnittelun tueksi, auttaen yksik-
kéja kohdentamaan resurssit vaikuttaviin hoitoihin ja
tuottaviin yksikkoihin.

Lahteet

Tama teksti pohjautuu tutustumiskdynteihin Keski-

Jyllannin sairaaloissa ja alla oleviin verkkojulkaisuihin
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