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Tiivistelma

Taman tutkimuksen tavoitteena on selvittaa tietojarjestelmien ja innovaatioprosessien vilisid rajapintoja seka kuvata
innovaatioprosessia tukevia tietojarjestelmaratkaisuja. Tutkimukseen haastateltiin neljaa satakuntalaista hyvinvoin-
tialan organisaation edustajaa seka neljaa satakuntalaista ohjelmistotalon edustajaa, jotka olivat tehneet yhteistyota
haastateltujen hyvinvointiorganisaatioiden kanssa. Johtopaatoksend todetaan, ettd hyvinvointialan organisaatioiden
innovaatioprosessien ja tietojarjestelmien valiset rajapinnat ovat vaihtelevat. Neljasta hyvinvointialan organisaatiosta
kolme ei ndhnyt innovaatioprosessin ja tietojarjestelmien valilla systemaattisia kytkoksid. Ohjelmistotalojen rooli on
merkittdva innovaatioprosessia tukevien tietojarjestelmaratkaisujen kehittamisessa.

Johdanto

Tieto- ja viestintateknologialla (ICT) on tarked rooli elinkeinoeldmassa ja yritysten toiminnassa, koska ne ovat yha
enemman riippuvaisia sen tehokkaasta hyddyntamisesta. Tieto- ja viestintateknologian tehokkuutta ja tarkoituksen-
mukaisuutta on kuitenkin vaikea mitata tai maaritella, padasiassa koska se on aineeton tuotannontekija. (Tuomi 2004,
2.) Tieto- ja viestintateknologian taloudellisen arvon laskeminen on ollut lisdksi ongelmallista, koska aineettomat kus-
tannukset on pyritty muuttamaan oikeiksi, fyysisiksi tuotoksiksi kannattavuuden tai tuottavuuden mittaamisen helpot-
tamiseksi tai jopa mahdollistamiseksi. TallGin tieto- ja viestintdteknologian kannattavuuden ja tuottavuuden mittaami-
sessa korostuvat teknologiset seikat vaikka sen parempia mittareita voisivat olla esimerkiksi tiedon kumuloituminen,
oppiminen tai kilpailuedun syntyminen, jotka ovat osaltaan innovaatioprosessin keskeisia mittareita. Myos tietoon
liittyvat seka innovaatioiden kehittamisen prosessit ovat pitkalti aineettomia ja siksi niiden tuottavuutta tai tehokkuutta
voi olla vaikea mitata vaikkakin ne ovat nykypdivdn monien organisaatioiden avaintuotannontekijoitd, jotka toteutuvat
tieto- ja viestintateknologisessa ymparistossa.
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Gordonin ja Tarafdarin (2007, 1) mukaan yksi ilmeinen, mutta vahalle huomiolle jaanyt tietojarjestelmien kaytta-
misen etu liiketoiminnassa on, ettd ne mahdollistavat ja auttavat yrityksid olemaan innovatiivisia. Tietojarjestelmi-
en rooli innovatiivisessa toiminnassa on Gordonin ja Tarafdarin (2007, 1) mukaan epéselva. Heidan mukaansa tie-
tojarjestelmien ja —teknologian roolia innovaatioprosessissa’ ei ole tutkittu riittavésti. Muun muassa taman vuoksi
organisaatioiden on vaikea arvioida, minkalainen rooli tieto- ja viestintdteknologialla on niiden innovaatioprosessissa ja
kuinka paljon organisaatioiden kasvu sekd innovaatioprosessi ovat riippuvaisia tieto- ja viestintateknologian kasvusta.
(Tuomi 2004, 2-4.)

Innovaatiot’ muuttuvat todeksi, konkreettisiksi asioiksi vasta, kun muutos ihmisten ja organisaatioiden kayttaytymises-
sa tapahtuu (Tuomi 2004, 57). Edella esitetyista haasteista huolimatta tutkimuksessa hahmotettiin innovaatioprosessia
tukevien tietojarjestelmien roolia hyvinvointialalla. Innovaatioprosessilla tdssa tutkimuksessa tarkoitetaan johdettua,
tavoitteellista ja vuorovaikutteista organisaation prosessia, joka tdhtda uuden innovaation, eli palvelun, tuotteen tai
niiden yhdistelman syntyyn ja kohdemarkkinoilla menestymiseen.

Hyvinvointiala on tietointensiivinen ala (Pentina & Strutton 2007, 149), kuten on myds innovatiivinen toiminta, joissa
keskeisessd asemassa ovat tieto ja osaaminen. Tietojarjestelmien rooli hyvinvointialalla on kasvanut voimakkaasti
viime vuosina, mutta niiden asema on viela muotoutumassa yhdeksi alaa ohjaavaksi tekijaksi. (Tahkdpaa 2007, 11—
14.) Tietoteknologian merkitys hyvinvointialalla on etenkin uudenlaisten toimintatapojen mahdollistaminen (Hypp6-
nen, Salmela, Salmivalli, Martikainen, Juntunen, Winblad, Saranto, Klemola, Niska ja Kuusimaki 2007, 25), joihin myos
innovaatioprosessit sisaltyvat.

Kasilld oleva artikkeli kasittelee hyvinvointialan organisaatioiden innovaatioprosessin ja tietojarjestelmien valisia raja-
pintoja ja innovaatioprosessia tukevia ratkaisuja tietojarjestelmatieteen nakékulmasta. Tutkimusongelmana oli selvit-
taa minkalaiset tietojdrjestelmaratkaisut tukevat innovaatioprosessia hyvinvointialalla. Tutkimusongelmaan vas-
taavat tutkimuskysymykset olivat seuraavat:

- Minkalaisia ovat tietojarjestelmien ja innovaatioprosessin valiset rajapinnat?

- Minkalaiset tietojarjestelmat tukevat innovaatioprosessia?

Ensin tarkastellaan innovaatioprosessia ja tietojarjestelmia hyvinvointialalla yleisella tasolla, jota kuvaa seuraavan
kappaleen teoreettinen viitekehys. Sen jalkeen kuvaillaan toteutettua tutkimusta ja esitellddn saatuja tuloksia. Artik-
kelin viimeisena kappaleena on yhteenveto.

! Innovaatioprosessilla tarkoitetaan johdettua ja systemaattista tapaa toimia, jonka tavoitteena on innovaatioiden tuottaminen (Meristd ym.
2006, 2). Edelleen, innovaatioprosessilla tarkoitetaan yritysten tavoitteellista toimintaa tuoda markkinoille uusia tuotteita, palveluita tai niiden
yhdistelmia (esim. Scozzi, Garavelli and Crowston 2005). Apilon ja Taskisen (2006, 53) maaritelman mukaan innovaatioprosessilla tarkoitetaan
sitd aikaa, joka alkaa ideoiden jarjestelmallisesta tyGstamisestd ja paattyy volyymivalmistuksen tai —myynnin alkamiseen. Rogers (1995, 20)
madrittelee innovaatioprosessin prosessiksi, jonka aikana tietoa innovaatiosta levitetdan eri kommunikointivaylia myoten maarittelemattoman
ajan kuluessa.

? Innovaation kisitteell3 tarkoitetaan uutta ratkaisua, jolla on lisdarvoa tuova vaikutus siihen liittyville kohde- ja sidosryhmille ja jonka seurauk-
sena on kohonnut suoritus- ja toimintakyky. (kts. Malinen & Barsk 2004, 34; Hamaldinen & Heiskala 2004, 46.) Rogersin (1995, 11) mukaan
innovaatio on idea tai toimintatapa, joka on uusi kohteelleen. Innovaation kdsite pitda sisallaan ajatuksen kaupallisuudesta ja arvosta loppu-
kayttajille.
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Innovaatioprosessin ja tietojarjestelmien rajapinnat hyvinvointialalla

Hyvinvointialalle tyypilliset palveluinnovaatiot ovat usein riippuvaisia tieto- ja viestintateknologian kehittymisesta
ja hyodyntamisesta ja talld tavoin ne tukevat innovaatioiden toteuttamista seka niiden kannattavuutta (Kuusisto &
Meyer 2003, 4). Tieto- ja viestintdteknologiaa hyddynnetdaan myos tuoteinnovaatioissa, hyvinvointialalla palveluin-
novaation kokonaisuus usein kasitellddn pitden sisdlladn myos tuotekomponentteja. Uusi teknologia harvoin itses-
saan tuo kaupallista menestystd, vaan vaatii tuekseen jonkin muun innovaation tai toimintamallin. (Meristé ym. 2006,
6.)

Hyvinvointiala on erityisen haasteellinen kentta tietoteknologian ja palvelukehityksen yhdistavien innovaatioiden
kehittdmiseen monista eri syistd. Ensimmaiseksi sosiaali- ja terveydenhuollon palvelutoiminta on tiukasti saadeltya
ja valvottua. Lait sdatelevat niin toimintaa kuin my6s hankintoja, ja tuottavat erityisvaatimuksia kdytettavalle tek-
niikalle ja palvelutoiminnalle. (Hypponen, Salmela, Salmivalli, Martikainen, Juntunen, Winblad, Saranto, Klemola,
Niska & Kuusimaki 2007, 2.) Toiseksi, hyvinvointisektorilla on omanlaisensa ”liike”toimintamalli ja toimintalogiikka,
jossa julkinen sektori toimii tiiviisti yksityisen ja kolmannen sektorin kanssa muodostaen niin sanottuja hoitoketju-
ja. Eri toimijoiden tiiviin yhteistyon seurauksena tietojarjestelmia kayttavat useat eri kdyttdjaryhmat, kuitenkaan
jarjestelman rahoittajat eivat ole niiden ensisijaisia kdyttdjid. Kolmanneksi, toimintatapojen ja —prosessien muut-
taminen on haasteellista hyvinvointialalla, jossa toimintaa ohjaa vahva asiantuntijakulttuuri ja perinteikkaat insti-
tuutiot. (Hypponen ym. 2007, 2.) Voidaan lisaksi sanoa, ettd teknologiatoimittajia on hyvinvointialalla rajallinen
maara ja tietohallinnon osaaminen palvelutuottaja- ja kdyttdjdorganisaatioissa on edelleen vdahainen. Useimmiten
Iahtokohtana on pakettiohjelmistojen hankita, joita mukautetaan kdyttéonottovaiheessa organisaation toimintaan
sopiviksi.

Gordon ja Tarafdar (2007, 285) ovat mallintaneet innovaatioprosessin ja tietojarjestelmien rajapintoja neljan tieto-
jarjestelmien luoman kyvykkyyden ja kilpailutekijan avulla, joilla on suora vaikutus organisaatioiden kykyyn olla
innovatiivisia. Niitd ovat tiedonhallinta, yhteistyd ja kommunikointi, teknologia sekd prosessijohtaminen. Heidan
case-tutkimuksen mukaan kaikkia organisaatioissa kehitteilld olevia innovaatioita ei voida toteuttaa, ellei organi-
saatiossa hyodynneta edelld mainittuja tietojarjestelmien luomia kilpailutekijoita tehokkaasti. Kuten myos innovaa-
tioprosessin, niin tietojarjestelmien ytimessa on tieto. Organisaation tietovarantojen tehokkaaksi hyodyntamiseksi
organisaation on tarkeda luoda vahva kommunikoinnin ja yhteistyon kulttuuri. Tdman vahvan kulttuurin toteutta-
miseen voidaan kayttda tietojarjestelmia hyoddyksi. (Tiwana 2000, 8.) Ainoastaan tietojarjestelmien kehittamisella ei
padsta varsinaisen tietimyksen ja innovaatioprosessin hallintaan, joka sindlldan pitda sisalldaan myos kulttuuriin ja
hiljaisen tietoon liittyvia seikkoja. (Tiwana 2000, 8; Ventd ym. 2007, 116-117.)

Yritykset joutuvat tai haluavat ainakin osittain rdataloida innovaatioprosessin toteuttamisessa tarvittavia tietojar-
jestelmia. Apilon ja Taskisen (2006, 33) mukaan erityisesti pienissa organisaatioissa kdytetdan muusta lilkketoiminnas-
ta tuttuja perinteisia toimisto-ohjelmistoja my0Os innovaatioprosessin hallintaan. Organisaatioiden tarkein toiminnan
ohjauksen tyodkalu on asiakassuhteiden ja asiakastiedon hallinnan jarjestelma, jota hyvinvointialalla kutsutaan useim-
min potilastietojarjestelmaksi.

Tapausesimerkkina satakuntalaiset hyvinvointialan organisaatiot

Tutkimuksen empiirisena tarkastelun kohteena olivat hyvinvointialan organisaatiot Satakunnasta. Tutkimusta var-
ten haastateltiin nelja satakuntalaista hyvinvointialan organisaation edustajaa ja nelja satakuntalaista ohjelmistota-
lon edustajaa. Otoksen neljdsta hyvinvointialan organisaatiosta kaksi oli yrityksia, yksi oli osuuskunta ja yksi oli
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yhdistys. Organisaatioiden toiminta koostui vanhustenhuollon, kotisairaanhoidon, laakaripalveluiden ja kotipalve-
luiden tuottamisesta. Kaikki haastatellut ohjelmistotalot olivat yrityksia ja ovat olleet kehittdmassa edella mainituil-
le hyvinvointialan organisaatioille sahkdisen liiketoiminnan ratkaisuja. Ohjelmistotalojen toiminta koostui erilaisten
ohjelmisto- ja tietojarjestelmahankkeiden toteuttamisesta eri toimialoilla seka taloushallinnon ja muiden erilaisten
liiketoimintaa tukevien jarjestelmien kehittamisesta sekd langattoman teknologian hyddyntamisesta liiketoimin-
nassa. Hyvinvointialan organisaatioiden ja ohjelmistotalojen haastattelurungot olivat osittain erilaiset kysymysten
koskiessa hyvinvointialan organisaatioiden sdhkdista toimintaa. Haastattelurungot muodostettiin teemoittain Gor-
donin ja Tarafdarin (2007, 285) maarittdmaa neljaa kilpailutekijaa mukaillen. Puolistrukturoidut haastattelut toteu-
tettiin organisaatioiden omissa toimitiloissa marraskuussa 2007. Haastattelut nauhoitettiin, jonka jalkeen ne litte-
roitiin. Haastatteluaineiston analysointimenetelmana kaytettiin teemoittelua, joka on luonteva puolistrukturoidun
haastatteluaineiston analysointitapa. Haastatteluaineistoa kaytiin |dpi useaan kertaan, jolloin voitiin saavuttaa
tutkimustulosten riittava tarkkuus. Tall6in tutkimustulokset eivat ole yhden tulkintakerran varassa.

Tutkimuksessa kdytetyn empiirisen aineiston perusteella voidaan sanoa, ettda hyvinvointialan organisaatiot olivat
vaihtelevasti innovaatio-orientoituneita. Haastatelluista hyvinvointialan organisaatioista yhdelld organisaatiolla oli
maadritelty innovaation kasite seka mallinnettu innovaatioprosessi. Muilla kolmella innovaatioprosessia ei ollut maari-
telty. Ydinprosessit oli kuitenkin mallinnettu kaikissa haastatelluissa hyvinvointialan organisaatioissa, ja ne olivat myos
dokumentoitu sdhkdisesti. Haastatellut mielsivdt innovaatioprosessin organisaation ydintoiminnalle alisteisena toi-
mintana, joka on yhtalailla uuden idean hyddyntamista liiketoiminnassa kuin jo entuudestaan tuttujen asioiden teke-
mistd uudella tavalla. Haastattelujen perusteella voidaan sanoa, ettei innovatiivisen toiminnan mallintaminen proses-
sina ole yleista hyvinvointialalla.

Haastatelluilla hyvinvointialan organisaatioilla oli kaikilla hieman erilainen tietojarjestelmakokonaisuus organisaation
ydintoiminnan vaatimuksista ja organisaation koosta riippuen. Tyypillisimmin haastateltujen hyvinvointialan organi-
saatioiden tietojarjestelmakokonaisuus piti sisdlldadn muun muassa potilastietojarjestelman, jaetun levyaseman, in-
tranetin ja taloushallinnon jarjestelmat seka sahkopostisovelluksen. Kaikkien hyvinvointialan organisaatioiden mieles-
ta jarjestelman ytimena oli potilastietojarjestelma. Kuten luonnollista, organisaation ja tietojarjestelmien koko ja
monimuotoisuus korreloivat positiivisesti suhteessa toisiinsa.

Haastatellut luonnehtivat innovaatioprosessia tukevaa sovellusta kaikki hieman toisistaan poikkeavalla tavalla.
Haastateltavat eivat kuitenkaan osanneet kertoa konkreettisesti innovaatioprosessia tukevan tietojarjestelman tai
sovelluksen sisaltoa vaan he kuvailivat 1ahinna sellaisia jarjestelman piirteitd, joiden uskoi omasta mielesta tukevan
innovaatioprosessia.

Haastatellut hyvinvointialan organisaatiot eivat kayttdneet erityisid tietojarjestelmaratkaisuja innovaatioprosessin
tukena vaan kaikki hyvinvointialan organisaatiot mielsivat innovaatioprosessia tukevien sovellusten olevan jo nykyisen
jarjestelmakokonaisuuden sisalla. Kaikkien haastateltujen mielesta erityisen tarkeda on tiedon kulku niin henkildiden
kuin jarjestelmienkin valilla. Haastateltavien mielesta toiminnanohjausjarjestelmat eivat sinalldan tue innovaatiopro-
sessia, vaan tuottavat ldhinna perustietoa muun toiminnan tueksi. Haastateltavat nakivat Internet-teknologian mahdol-
listavan kustannustehokkaasti tiedon kulun ja yhteisollisyyden innovaatioprosessissa.

Tulokset

Haastatteluiden perusteella voidaan todeta, ettd hyvinvointialan organisaatioiden tietojarjestelmien kehittdminen
korreloi positiivisesti innovaatioprosessin kanssa. Innovaatioprosessin ja tietojarjestelmien valinen rajapinta kehit-
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tyy tietojdrjestelmien rakentamisen rinnalla. Huomionarvoista on kuitenkin todeta, etta hyvinvointialan organisaa-
tiot eivat haastattelujen perusteella valttdmatta tietoisesti tai systemaattisesti rakenna tietojarjestelmien ja inno-
vaatioprosessin valisid rajapintoja. Ohjelmistotalot ovat avainasemassa hyvinvointialan innovaatioprosessin ja
tietojarjestelmien valisten rajapintojen luomisessa. Vaikka ohjelmistotaloilla ei ole hyvinvointialan asiantuntemusta,
kykenevat ne silti tarjoamaan tyovalineita ja ratkaisuja puhtaan tietojarjestelmakehittamisen rinnalla myos innovaatio-
prosessin ja tietojarjestelmien valisille rajapinnoille.

Tutkimuksessa keratyn empiirisen aineiston perusteella voidaan sanoa, ettd innovaatioprosessin tukena kaytetta-
vat tietotekniset tyokalut olivat paapiirteissdan samat kuin muussakin liiketoiminnassa kaytettavat tietotekniset
tyékalut. Hyvinvointialan organisaatiot tai ohjelmistotalot eivat yleisesti ottaen kdyta innovaa-
tioprosessin hallintaan ja johtamiseen yksinomaan tarkoitettuja tietojarjestelmaratkaisuja.
Voidaan my6s sanoa, etta tietojarjestelmat tukevat haastattelujen perusteella innovaatioiden kehittamista, mutta
eivat itsessdan generoi innovaatioita. Ohjelmistotalojen haastatteluista kavi lisaksi ilmi, ettd jarjestelmat eivat
automaattisesti tue innovaatioprosessia vaan jarjestelmid on kehitettdva systemaattisesti kohti liiketoiminnan
rajapintoja. Vaikka innovaatioprosessin kokonaisvaltaiseen hallintaan ei yhdelld tietojarjestelmaratkaisulla kyetd, on
tietojarjestelmia tarkoituksenmukaista hyodyntaa innovaatioprosessin toteuttamisessa.

Yhteenveto

Innovaatioprosessia voidaan kuvailla organisaatioiden koko liiketoimintaa lapileikkaavaksi prosessiksi, joka tehok-
kaimmillaan kattaa kaikki organisaatiotasot. Kdytanndssd on olemassa niin sanottu optimipiste sille, kuinka paljon
innovaatioprosessia kannattaa formalisoida. Innovaatioprosessi tulee aina pohjautumaan ihmisten tiedon kasittelyky-
kyyn sekd vapaamuotoiseen yhteistydhdn. Organisaation ohjaus- ja hallintatyokalujen kehittdmisen huumassa voi
unohtua, ettd ihminen on edelleen jarjestelman alykkain komponentti. (Venta ym. 2007, 116-117.) Haastattelut tu-
kevat edelld mainittua Ventan ym. (2007, 116-117) vaitetta. Vaikka on olemassa optimipiste sille, kuinka kattavasti
innovaatioprosessia kannattaa formalisoida, on tutkimuksen perusteella huomionarvoista todeta, ettd mita kehit-
tyneempi tietojarjestelmainfrastruktuuri organisaatiossa oli, siti enemman organisaatiot kykenivat omaa innovaatio-
prosessiaan sen avulla tukemaan ja kehittamaan.

Empiirinen aineisto tukee tutkimuksessa esitettyja tietojarjestelmien luomia kyvykkyyksia ja kilpailutekijoita, jotka
vaikuttavat organisaatioiden innovatiivisuuteen. Kaikkien haastateltavien vastauksissa korostuivat ndin ollen tie-
don hallinta, kommunikointi ja yhteistyo, teknologia seka prosessijohtaminen. Tutkimuksessa kerattyjen haastatte-
lujen perusteella voidaan todeta, etta kaikki neljd edelld mainittua tietojarjestelmien luomaa kyvykkyytta ja kilpai-
lutekijaa ovat toisiaan tukevia eika niitd ole mielekasta tarkastella taysin itsendisina tai erillisind osina.

Vaikkakin tdaman tutkimuksen empiirinen aineisto oli suppeahko ja tutkimusasetelma lahinna kuvaileva, voidaan silti
todeta, ettd hyvinvointialan organisaatioiden tietojarjestelmien ja innovaatioprosessin valilla on riippuvuuksia myo6s
yleisemmalld tasolla. Tutkimustulosten yleistettdavyyden ja luotettavuuden vahvistamiseksi tutkimusaiheen empiirista
otosta tulisikin laajentaa kattamaan koko Suomen hyvinvointialan organisaatioiden innovaatioprosessit monimuotoi-
suudessaan.
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