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Perinteinen ennustaminen tehddan usein rutiinitoi-
menpiteend osana vuosisuunnittelua. Koska nopeam-
min muuttuvassa toimintaympadristéssamme “maali
liikkuu” ja vielapa suuntaa vaihtaen, on meidan pitkan
aikavalin ennustamisen lisdksi ryhdyttdava ennakoimaan
tulevaa simuloimalla erilaisia vaihtoehtoisia kehityskul-
kuja. Talle antaa perusteen ndkemys tiedon hyddynta-
misen oletuksesta, ettd mitd nopeammin organisaatio
reagoi sisdisiin tai ulkoisiin tapahtumiin, sitd suurempi
on tapahtumaan liittyva arvopotentiaali.

Kirjallisuuden mukaan tietamyksenhallinnalla tarkoite-
taan tietoprosessia eli periaatteita, tekniikoita, proses-
seja ja kdytantoja, joiden mukaan tiedon (Explicit know-
ledge) ja tietamyksen luominen, analysointi, jakelu ja
tulkintaan pohjautuva hyédyntaminen organisaatiossa
ja organisaation yhteistydverkostoissa on jarjestetty.
Koska tietotuotanto tapahtuu osana organisaation
ydinprosesseja, ei tietamyksenhallinta voi olla mikdan
erillinen toiminto, vaan se tulee saada luontevaksi osak-
si vallitsevaa johtamis- ja toimintakulttuuria.

Tietamyksenhallinnan tehtdvana onkin lisdtd organisaa-
tion arvonluontia, ennakoivaa muutosvalmiutta ja edel-
lytyksia uudistumiselle, eli maarittaa ja yllapitaa organi-
saation tulevaisuuden suuntaa. Kyky luoda ja hyodyntaa
tietoa on keskeinen keino kehittdd kilpailukykya seka
aikaansaada kansalaisten tarpeista lahtevaa palvelutuo-
tantoa. Palveluprosessien jatkuva kehittdminen edellyt-
tdd nykytilan arvioinnin lisdksi tietoa prosessien muu-
toksista ja suunnasta.
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Merkittavaksi haasteeksi sote-palvelutuotannon johta-
misessa tulee muodostumaan sote-johdon kyky koko-
naisuuksien hallintaan ja tilannekuvan muodostamiseen
integroituvissa toiminnoissa seka niiden pohjilta tapah-
tuva toiminnan strateginen johtaminen. Keskeisia ky-
symyksid tulee olemaan useita kuten muun muassa:

Mitd sijoitetulla euromddrdlld on saatu aikaiseksi?
Onko tuotettu sitd, mitd tarvitaan?

Onko tuotettu tarvetta vastaavalla oikealla resurs-
silla?

Mitd pitdisi tehdd ettd pddstddn tavoitteeseen?
Mikd on nykyisen tiedon mukaan palvelujen kysyn-
td ja kustannukset nyt sekd tulevaisuudessa?

Miké on kustannusvaikuttavuuden lopputulos ndil-
ld tiedoilla?

Maailmalla on olemassa hyvid esimerkkeja laajoista
palvelutuotantokokonaisuuksien optimoinneista, jotka
perustuvat vahvaa tietdmyksenhallintaan. Tallaisissa
Hospital Operational Command Center -tyyppisia ratkai-
suissa [1] tietamyksenhallinnan tavoitteena on mahdol-
listaa maksimaalinen hyoty sijoitetulle padomalle tar-
joamalla reaaliaikaista seurantatietoa terveydenhuollon
palvelutuotannosta sekd sen tukiprosesseista kuten
kiinteistojen kayttotiedoista. Esimerkiksi John Hopkinsin
jarjestelmdssd toimintaa ohjataan reaaliaikaisesti seka
ennakoivalla analytiikalla keraamalla tietoa 14 eri tieto-
jarjestelmastd, jotka tuottavat jopa 500 viestid minuu-
tissa. [2] Voidaankin todeta, ettd Suomessa ja muissa
Pohjoismaissa sosiaali- ja terveydenhuollon (sote) tie-
tdmyksenhallinnassa ollaan vasta alussa.
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Strategisen johtamisen ydinfunktioksi

Tietdmyksenhallinnassa on mitd suurimmassa maarin
kyse ihmisten johtamisesta ja siksi siitd tulee tehda
alueellisen toiminnan strategisen johtamisen ydinfunk-
tio. Tarve roolien tasmentamiseen ja yhteisen vision
muodostamiseen korostuvat entisestddn, kun tietamyk-
senhallinnan tarkastelua laajennetaan verkostoihin tai
ekosysteemeihin. Taiman vuoksi pyrkimyksena tulee olla
organisaatiorajat ylittdva kokonaisvaltainen ymmarrys
toiminnan tavoitteista ja merkityksesta. Alueellisessa
sote-toiminnassa  tietdamyksenhallinta  mahdollistaa
tietotulvan paremman hallinnan sekd paallekkaisten
tyotehtavien tehokkaamman eliminoinnin. Paraskaan
tietdmyksenhallinnan jarjestelma tai johdon kojelauta ei
paranna toimintaa, ellei sitd kiinnitetd organisaation
jalkautettuun strategiaan ja visioon. Toimintaymparis-
tOssd jokaisen tulee tietdd, mika on verkostossa toimi-
vien organisaatioiden seka niiden alayksikéiden ja niissa
toimivien tyontekijoiden tehtdva ja tavoite. Samoin
suurissa organisaatiorajat ylittavissa kokonaisuuksissa
korostuu yhtendisten kirjaamis- ja toimintatapojen
juurruttamisen merkitys. Tietoa pitda johtaa, jotta tie-
dolla voidaan johtaa.

Nykyisin sosiaali- ja terveydenhuollon alueellisen tie-

donkulun edistdmista rajoittaa tietosuojaan liittyva
lainsdadanto, siiloutunut rekisterinpitajyys sekd stan-
dardien ja yhteisten kasitteiden puuttuminen. Tietotuo-
tannon nakokulmasta keskeisia haasteita ovat eri toimi-
joiden epdyhtendiset tietomallit sekd tuotetun tiedon
luotettavuus. Tastd huolimatta tiedonkulun avoimuu-
den ja lapindkyvyyden haasteissa on ensisijaisesti kyse

erilaisista toimintakulttuureista ja ihmisten asenteista.

Jotta sote-organisaation kdytossd oleva julkinen raha
tulisi mahdollisimman kustannustehokkaasti hyédynne-
tyksi, tarvitaan tietoa yhtend kokonaisuutena siitd,
missd ja miten henkil6 sote-palveluita kayttas, mika
ammattiryhma tai taho palvelua kansalaiselle antaa,
seka mika on sen kustannus, vaikuttavuus ja laatu seka
lyhyellad ettad pitkalld aikavalilla. Tietosuoja, siiloutunut
ajattelu tai erilaiset tietojarjestelmat eivat saa estaa
sote-palvelutuotannon johtamisessa tarvittavan olen-
naisen tiedon vaivatonta saamista asiakaslahtoisen,
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poikkihallinnollisen palvelutuotannon kokonaiskuvan

muodostamiseksi.

Teknologian ei voida enda katsoa olevan rajoite, vaan
kyse on enemmankin johtamisesta seka valmiudesta
kayttoonottaa ja hyoddyntda teknologian tarjoamia
mahdollisuuksia. Kansalaisten nakékulmasta viestinnan
sisallon selkeydessd ja ymmarrettavyydessd on paran-
nettavaa.

Tietorakenteiden yhdenmukaistaminen on avain
vertailtavuuteen

Alueellisten palvelukdytantdjen ennalta suunnittelun eli
vakioinnin uskotaan mahdollistavan varhaisemman ja
tasméllisemman palveluintervention seka varmistavan
palvelujen halutun laadun, vaikuttavuuden sekd kus-
tannustehokkuuden. Rakenteilla olevien maakuntien ei
ole mahdollista saavuttaa nditd tavoitteita ilman moni-
puolisia tietovarantoja.

Jotta kansalaisten yhdenvertaisuutta ja palvelutuotan-
non kustannustehokkuutta voidaan sosiaali- ja tervey-
denhuollossa kehittda, tarvitaan kansallisen tason uu-
distavaa vertaisarviointia, jonka avulla parhaat
kdytannot sekd oman palvelutuotannon keskeiset kehi-
tyskohteet voidaan tunnistaa. Vertailtavuuden edelly-
tyksenad ovat kansallisesti yhteiset tietorakenteet ja
tuotteistus, jotka sisdltdvat sekd sosiaali- ettd tervey-
denhuollon palvelut. Tulevaisuudessa muun muassa
palvelujen vaikuttavuuden arviointi katsotaan resurssi-
en tehokkaan allokoinnin kannalta valttamattomaksi.
Kehitteillda olevat palvelupaketit edustavat puutteineen-
kin uudistavaa ja vanhoista rakenteista vapaata ajatte-
lua. Silti pelkalla karkealla nippuhinnoittelulla ei sote-
palvelutuotantoa voi johtaa, vaan tarvitaan mm. toi-
mintopohjaisen kustannuslaskennan (activity-based-
costing) lisdksi lisdyslaskentaa (job order costing), tietoa
annetun palvelun laadusta ja vaikuttavuudesta, seka
tietoa palvelutuotannon riskeistd, mutta myoés asetettu-
ja tavoitteita, joihin palvelutuotanto tulee sopeuttaa.
Kustannusvaikuttavuudesta kertyva tieto tulee olla
purettavissa osiin, jotta voidaan vaikuttaa sen muodos-
tamiin osiin. Jokaisella tuottajalla ei voi olla omansa,

vaan tahéan tarvitaan kansallisesti yhdenmukaisia maa-
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rittelyitd, koska kyse on myo6s sote-palvelutottajan an-
saintalogiikasta. [3]

Askettain THL:n
tyksessa todetaan, ettd sosiaali- ja terveydenhuollon

julkaistussa sote-indikaattoriselvi-
palvelujarjestelman tietopohjasta on vaikea saada ko-
konaiskuvaa edes perustoimintatiedon tasolla. Myon-
teisena nykytilanteessa nahtiin se, etta palvelupakettien
osalta toimintaa kuvaavia indikaattoreita on jo olemas-
sa, joko tuotannossa tai muutoin kehitettyind, mutta
vain osalle kuvattuja palvelupaketteja 16ytyy laadun ja
vaikuttavuuden seurannan mittareita. Heikoimmaksi
tilanne katsottiin sosiaalipalvelujen laadun ja vaikutta-
vuuden indikaattoreissa, joita ei juuri ndhty olevan
olemassa. [4]

Aktiivinen toiminnan ennakointi vaatii innovatii-
vista johtamista

Ennakoivan analytiikan paatavoitteena on auttaa muut-
tamaan tietdmyksenhallinta kdytannon oivalluksiksi,
joka puolestaan auttaa paatdksenteon kehittamisessa.
Innovatiivisia analyyttisida menetelmida on tutkittu ja
testattu jo vuosia yritysmaailmassa erityisesti verkko-
kaupoissa, jossa pyritddn saamaan kokonaiskuva asiak-
kaan ostokdyttaytymisestda ja tulevaisuuden ostokayt-
tdytymisesta palvelemaan kohdennettua mainontaa.
Samoin esimerkiksi formulatallit kerddvat kisaviikonlop-
puina yhdestd autosta jopa 12 miljardia datapistetta
300 eri sensorista, mutta kuljettaja saa tiedosta vain
ajosuorituksensa kannalta olennaisen, muun jaddessa
tallin analyytikkojen strategisen resurssiohjauksen kayt-
téon [5] — jos tdhadn kyetdan autourheilussa, kyetdaan
vastaavaan myos sote-toiminnan johtamisessa. Hyvana
esimerkkind teknologian mahdollisuuksista terveyden-
huollossa toimii reaaliaikaisen analytiikkaan soveltami-
nen hoidon lopputulosten (outcomes) ennustamisessa.
[6] On kuitenkin olennaista tiedostaa, ettd toiminnan
ennakointi edellyttda organisaatioilta tasmallistda ym-
marrysta sitd, mitd voidaan ennakoida sekd mitd on
mielekdstd ennakoida palvelutuotannon ja kustannus-
vaikuttavuudenkin kannalta.
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Muita tunnettuja ennakoivan analytiikan esimerkkeja
on paljon: kuten uusintakdyntien (readmission) toden-
nakoisyyden ennustaminen, kriittisesti sairaan potilaan
tunnistaminen, diagnostinen avustaminen esim. diabe-
tesriskin tunnistamisessa, kliininen paatoksenteon tuki
(clinical decision support), jonotilanteen ja elektiivisen
toiminnan sujuvuuden seuranta (esim. length of stay
analysis), elektiivisen toiminnan optimointi ja suunnit-
telu, ja erilaiset sairauden hallintajarjestelmat (mm.
hyotyyko potilas hoidosta, mika on riski komplikaatioil-
le, mikd on riski sairauden pahenemiselle valitulla hoi-
dolla jne) seka vdeston terveydenhallinta kokonaisuu-
tena (population health management).

Myos sote-kustannuksia voidaan optimoida ennakoivaa
analytiikaa hyodyntden: esimerkiksi identifioimalla sote-
alueen asukkaita idn, aiemman palvelukdyton, sairauk-
sien ja niiden vuoksi tehtyjen tutkimusten, annettujen
palvelujen sekd asukkaan oman osallisuuden perusteel-
la voidaan saada ennuste asukkaan tulevasta palvelu-
tarpeesta, jolla kyettéisiin aloittamaan kohdennettuja ja
usein korjaavia toimia edullisempia preventiivisid toi-
mia. Analogia on sama kuin pyrittdaessa tunnistamaan
esimerkiksi syrjdytymisvaarassa oleva nuori — tunnus-
merkit ovat olemassa jo varhain. Toisaalta sote-
organisaatioissa voidaan ennakoivasti mallintaa jopa
tyonkulkua ja parantaa potilasvirtaa kayttamalla apuna
prosesissa potilaan kulkua mittaavia sensoreita (Real-
time Location System based analytics). Ennakoivalla
analytiikalla voidaan myds optimoida tydvoiman tarvet-
ta ja sijoittelua eri yksikoihin hyédyntden tietoa palvelu-
tarpeesta kokonaisuutena seka resurssien suunnitellus-
ta kaytosta.

Palvelujen integraation mahdollistamalla alueellisella
sote-tiedolla kyettdisiin vielakin parempaan, kuin mita
tdhan mennessa on tehty. Ennakoivan analytiikan mer-
kityksestd kertoo se, ettd pelkdstdaan USA:ssa silld on
laskettu terveydenhuollossa saavutettavan jopa 300
miljardin vuosittaiset sadstot. [7] Suomessa kdyttokoh-
teita 16ytyisi myos mm. lastensuojelun ja sijaishuollon
tarpeen tunnistamisessa preventiivisten tuen varhai-
seksi kohdentamiseksi. Yhteista edelld mainituille enna-
kointikohteille on kuitenkin niiden pohjautuminen ker-
tyneeseen tietoon ja tietdmyksen hallinnan merki-
tyksellisempadn kayttéon hypserskaalan ohjelmisto-
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alustoilla (hyperscale platform). Aktiivisessa ennakoin-
nissa on edelleen laajaa hyddyntamista hidastavia haas-
teita, jotka liittyvat kaytettdvan tietomadran seuran-
taikkunan maarittdmiseen, normalisaatioon ja vali-
dointiin, monimuuttujamalleihin (multivariable) sovel-
tuvien algoritmien I6ytymiseen, mutta myds itse ana-
lyysityokalujen vaikeakayttoisyyteen. Samoin oikeiden
indikaattoreiden valinta vaatii organisaatioilta karsival-
listd testaamista, seka tietdmyksen hallinnan kehittami-
sen riittdvaa resursointia. Suurimmat haastet ovat kui-
tenkin varsin arkiset: |dhtédatan puutteet, vaihteleva
tapa kirjata sama tieto, datan ortogonali- ja granulaari-
teetti, mutta erityisesti datan viisi V:ta (volume, variety,
veracity, velocity, ja sote-palveluissa value). Siksi tietoa
pitda johtaa myds innovatiivisesti.

Lahitulevaisuudessa sote-alueiden asukkaiden henkilo-
kohtainen data (small data) — esim. kvantitatiivinen
henkilokohtainen data, sensoridata, nettihaut ja sosiaa-
lisen median terveysaiheiset viesitittelyt — tulee nou-
semaan suurempaan merkitykseen myods ennakoivassa
analytiikassa. [8] Tata on hyddynnetty jo nyt mm. infek-
tioepidemian alkamisen ennustamisessa ja diabtesriskin
tunnistamisessa — ennakoiva analytiikka kykeni ennus-
tamaan epidemian alkamisen merkittavasti aiemmin
kuin viranomaiset. [9] Kaikkea dataa ei voi, eikd aina ole
edes mielekdstakdan, yhdistdaa samaan data-altaaseen,
vaan suunnitellusti kohdentaa aktiivinen toiminnan
ennakointianalyysi sellaiseen palvelutuotannon osa-
alueeseen, mistd saadaan paras kokonaishyoty aikaisek-
si, ja mitd voidaan johtamisella ylipdatdan muuttaa.
Toisaalta merkityksetdonta tietoa ei pida tuoda vain
raportin vuoksi, vaan yksittdisenkin johdon raportin
tulee aina mahdollistaa muutoksen johtamisen. Jotta
tietamyksen hallinta palvelee parhaiten toiminnan ak-
tiivista ennakointia, tulee organisaatioiden kyetd aset-
tamaan kustakin ennakoitavasta toiminnasta kysymys
tai oikeammin perusteet (reasoning), jota ennakoivalla

toiminnalla testataan, seurataan ja skenaroidaan.

Pelkka tieto ei toimintaa muuta, vaan tarvitaan myo6s
johtamista, tdsmallisemmin sanottuna kykya tulkita ja
ymmartaa lukujen merkitys, muutos ja tehda niiden
perusteella toimintaan vaadittavia muutoksia. Ongelma
ei ole tiedon maara ja sen kerdaminen, vaan kyky jalos-
taa ja analysoida se toiminnan hyddyksi. Siksi tulevilla
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sote-alueilla tulisi kiinnittdd huomiota my6s oikeanlai-
sen analyyttisen talentin riittdvaan rekrytointiin ja teh-
tyjen analyysien pohjalta muutoksen toteuttamiseen.

Verkostomainen ennakointi vaatii uudistumista

Tulevaisuuteen suuntaava alueellinen ennakointitoi-
minta on luonteeltaan verkostoitunutta ja usein monia
eri tutkimus- ja ennakointimenetelmia hyddyntavaa.
Kattavan ennustamisen edellytyksena on, ettd alueen
eri tietojarjestelmissa olevat tiedot saadaan tehokkaasti
yhtendiseen tietdmyksenhallinnanarkkitehtuuriin. Ver-
kostomaiseen toimintamalliin siirtyminen vaatii organi-
saatioilta luovuutta sekd kyvykkyyttd vanhasta pois
oppimiseen.

Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistumisen nakokul-
masta kyse on tarpeesta synkronoida erilldan toiminei-
den organisaatioiden erilaisista kulttuureista ja arvoista
lahteva toiminta yhdeksi alueelliseksi arvoverkoksi.
Alueen organisaatiot tuleekin ymmartda kokonaisuute-
na, joka luo tietoa toiminnalla ja vuorovaikutuksella.
Jotta tiedon laatua ja hyédynnettavyyttd voidaan jatku-
vasti kehittda, on organisaatioissa suunnitelmallisesti
huolehdittava olemassa olevan henkildstén osaamisen
kehittdmisesta ja uusien osaajien hankkimisesta. Tama
on tarkead, koska kansalaisten arvostamat palvelut
syntyvat tiedosta ja osaamisesta.

Laatutietojen ja vaikuttavuustietojen kerdaaminen vaatii
my0Os kansalaisen osallistamista (mm. tyytyvdisyys-
kyselyt, parjaamisen seuranta jne) ja laajasti eri rekiste-
ritietojen (esim. HaiPron, syoparekisterin, Kelan korva-
THL:n
hyodyntamistd myo6s sote-alueilla, eikd vain valtion

usrekisterien, sairastavuusrekisterien  jne)
viranomaisen toimesta. Tulevaisuuden ennusteisiin ja
skenaarioihin perustuvan tilannekuvan muodostaminen
vaatii riittdvan kattavaa, mutta strategian toteuttami-
seen kohdennettua tietoa menneesta ja nykytilantees-
ta. Tietojen kerdaaminen ja hyddyntaminen ei kuiten-
kaan saisi aiheuttaa suorittavalle portaalle ylimaaraista
tyota tai ajanmenetystd perustehtavassa. Toisin sanoen
tuottavuuden heikkenemista tiedon keruun tehostami-
sen kustannuksella tulee pyrkid kaikin keinoin valtta-

maan. Siksi tietojarjestelméat ja niiden hallinta, mutta
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myos strateginen johtaminen vaativat sote-alueilla
korkeluokkaista muutoksenhallinnan kyvykkyytta.

Sosiaali- ja terveydenhuollon rakenneuudistuksen selvi-
SoTe
—toiminnoille selkeda ja ymmarrettavaa ohjausmallia,

tyshenkilot raportissaan ovatkin esittdneet
joka perustuisi sosiaali- ja terveysministerion palvelu-
tuotannon, voimavarojen ja hyvinvoinnin lisddmisen
arvioinnin vastuualueen kansalliseen strategisen sote-
yksikén organisointiin. Yksikolle kaavaillaan vastuuta
kansallisista strategisista linjauksista, voimavarojen
alueellisesta jakamisesta sekd yhteisten arviointimitta-
reiden valinnasta ja toteuman kansallisesta seurannas-
ta. [10] Selvaa on, ettd tyota tietamyksenhallinnan ke-
hittamisessa alueellisesti  silti tarvitaan, eivatka
kansalliset suunnitelmat ohjausmallille ole este alueelli-
sen tietdmyksenhallinnan ja tuotannon aktiivisen enna-
koinnin kehittamiselle. Kansallisessa strategisessa oh-
jaamisessa tarvittavat tyovalineet ovat todenndkoisesti
kuitenkin liian karkeat siihen, mitda budjettirajoitteisen
operatiivisen johtamisen tyovalineind yksikko- ja tyon-

tekijatasolle tarvitaan.
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