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Pvm Muutos Tekijé/hyvaksyntad
25.3.2013 Tarkennus: lahete ja hoitopalaute ovat Anna Karkkainen/THL, kasitelty THL-
erillisia asiakirjoja toistaiseksi, ei Kela tyopajassa 8.3.2013
versioida niitd samalle asiakirjalle
5.5.2014 Tarkennettu maarittelyja: kasitteet, Anna Karkkainen

kielteisen hoitopaatdksen arkistointi,
palvelutapahtumaan liittdminen,
hoitoprosessin vaiheet

5.3.2015 Lisatty konsultaatiopyynnon ja Anna Karkkainen
vastauksen arkistointi
27.4.2017 Tarkennukset kommenttien perusteella Anna Karkkainen

- konsultaatiopyyntéjen ja
vastausten arkistointi

- palautteen arkistointi

- muut kuin pikaxml

- rakenteiden ei-pakollisuus

- viivastamiskaytannot

26.6.2017 Tarkennettu erityissuojauksen Anna Karkkainen

toteuttaminen seké ostopalvelutilanne,

erotettu arkistointipisteet ja muut

kasittelysddnnot omiin kappaleisiin

Tausta l&hetteen arkistointiin ja tarve arkistointipisteiden maarittelylle

Lahetteen ja hoitopalautteen arkistointiin liittyen on ollut avoimena misséa kohtaa lahetteen
toimintaprosessia lahetteeseen liittyvaa tietoa tulee arkistoida KanTa-arkistoon. Koska ajatuksena
on, etta varsinainen toiminnallinen prosessi toimii nykyisilla PikaXML-rajapinnoilla, on
arkistointipisteiden maarittely KanTa-arkistoa varten tehtava potilaan katseluyhteyden ja
potilasasiakirjojen sailytyksen nakokulmasta.

Potilastiedon arkiston toiminnallisuutta karkealla tasolla mallintavassa ydindokumentissa on
maaritelty kaksi tapaa lahetteen ja palautteen arkistoinnille. Ensimmainen malli on lahinna
paperimallista kopioitu ja toisessa mallissa puolestaan lahete-palaute arkistoidaan vain kerran ja
se on lahettajan ja vastaanottajan yhteinen asiakirja, johon tehdaéan tarpeelliset
taydennysmerkinnat. Tassa dokumentissa on maaritelty paperimallista johdettu toiminta, koska
aiemmin on paatetty ettei lahetteen toiminnallista kehittdmista tehda tassa yhteydessa.
Alkuvaiheessa lahete ja hoitopalaute arkistoidaan jokaisessa arkistointipisteessa erillisina
asiakirjoina. Lahetteen toiminnallisen prosessin kehittdmisen yhteydessa voidaan kehittda mallia,
jossa lahete-palautetta versioidaan samalle asiakirjalle.

Myds konsultaatiopyyntdjen ja vastausten osalta sovelletaan samaa toimintamallia kuin lahetteiden
ja palautteiden arkistoinnissa. Seka konsultaatiopyynnot ettd —vastaukset arkistoidaan seka
pyytavan ettd vastaavan organisaation rekistereihin. Konsultaatiopyynndon lahettgja arkistoi
pyynnon lahettamisen jalkeen, ja vastaanottaja saatuaan pyynnon. Vastaavasti vastaus
arkistoidaan lahettamisen ja vastaanottamisen jalkeen osapuolten toimesta.Myods konsultaatioiden
osalta arkistoidaan ainoastaan ulkoiset konsultaatiopyynnot ja —vastaukset.
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Muut kuin pikaXML-lahetteet

Lahetteitd ja palautteita valitetd&n eri osapuolten valilla myés muuten kuin pika-xml —rajapintojen
avulla, kaytdnnossa paperilla. Myds néissa tilanteissa lahetteet ja palautteet arkistoidaan Kantaan.
Arkistointi toteutetaan pelkastaan lahettajan toimesta. Nakymina kaytetaan LAH ja PAL —nakymia.
Asiakirjalle taytyy tuottaa prosessin vaihe (Tulotilanne/ Hoidon arviointi). Otsikkona voidaan kayttaa
kansallisen otsikkoluokituksen Konsultaatio/Lahete —otsikkoa, jonka alle lahetteen teksti tuotetaan.
Palautteen otsikkona voi kayttéaa Hoitopalaute-otsikkoa. Lisdksi lahetteen tiedoissa on oltava
lahetteen yksiloiva ID, sanoman tyyppi seka lahettéavan etta vastaanottavat organisaation tiedot.
Pakolliset tietosisallot kuvataan tarkemmin tietosisaltdtaulukossa.

Lahetteen ja palautteen omien otsikoiden liséaksi myds kansallisten otsikoiden kayttdminen on
mahdollista.

Lahetteen ja palautteen arkistointipisteet

Kuvassa 1 on esitetty lahetteen toimintaprosessi ja missé kohtaa tata prosessia tieto arkistoidaan.
Kuvassa esitetty lahetteen toimintaprosessi perustuu Medici Data oy:n laatimaan lahete-
hoitopalautteen PikaXML-méaéritykseen, joka puolestaan perustuu Kuntaliiton laatimaan
sisall6lliseen ja toiminnalliseen maarittelyyn.

Vaikkakin PikaXML maarittely on toteutettu valtaosaan suomalaisista
potilashallinnon/kertomusjarjestelmista, voi kaytettdvien ominaisuuksien hyédyntaminen vaihdella
suuresti. Esitetyssa toimintaprosessissa ei ole esitetty PikaXML teknisia kuittauksia, joilla
varmistetaan viestien perillemeno, vaan pelkastaan sovellustason vastaukset joilla kuvataan
hoitovastuun siirtymista. Koska ominaisuuksien hyédyntaminen vaihtelee, ei tdssa kaaviossa ole
l&hdetty siita etta kaikkien PikaXML siirtymien kohdalla arkistoitaisiin tietoa vaikkakin potilaan
nakokulmasta voisi olla hyddyllistd ndhda prosessin vaihe. Tietosisallon nakdkulmasta kaikki
l&hetteen ja hoitopalautteen tietosisaltd ja muut tietojarjestelmien valisessa keskustelussa siirretyt
potilasasiakirjalliset tiedot tulee arkistoida myéhemmaéssa vaiheessa.

Lahetteen lahettdja ja vastaanottaja arkistoivat lahetteen. Kun toimitaan talla tavalla, niin
kansalaisen katseluyhteydessa nakyy léhete, vaikka vain toinen prosessiin osallistuvista toimijoista
olisi liittynyt palveluun. Toinen seikka jonka takia molempien tahojen arkistointi on tarpeellista, on
se etta saadaan molempien palveluiden antajien potilasrekisteriin tarpeelliset, eheat ja kattavat
merkinnat lahetteen kasittelysta. Palautteen arkistoinnin osalta riittda, etté sen lahettdja arkistoi
palautteen.

Kuvassa nakyva ensimmainen arkistointipiste on lahetteen lahettavan yksikon tekema arkistointi ja
se tapahtuu valittomasti sen jalkeen kun lahete on lahetetty. Seuraava arkistointipiste on lahetteen
vastaanottavan yksikdn toimesta tapahtuva ja se tehdaan siina vaiheessa kun on selvilla
otetaanko potilas hoitoon vai ei. Tassa vaiheessa arkistoidaan lahetteen vastaanottaneen yksikén
rekisteriin varsinainen laheteteksti ja kaikki lahetteeseen liittyvat toimintaprosessin mukaiset
keskustelut (kiirehtiminen, taydennyspyynto ja vastaus, hoitopaatdsilmoitus). Lahete arkistoidaan
mya@s siina tapauksessa, etté hoitopaatds on kielteinen. Jos ominaisuudet ovat kaytdssa, niin myos
nama tiedot tulee kuitenkin arkistoida, koska myds ndma merkinnét ovat potilasasiakirjallista tietoa.
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Kyseiset ominaisuudet eivat ole valttamatta kaytdssa kaikilla palveluiden antajilla, joten tiedot
naista eivat ole pakollisia. Lahetteeseen liittyvia erillisia ladkarinmaarayksia ei arkistoida.

Lahettaja arkistoi alkuperaisen lahetteen heti kun se on lahetetty. Vastaanottaja arkistoi koko
keskusteluketjun sitten kun keskustelu on tehty ja paatds hoitoonottamisesta tehty. Tama siksi, etta
l&hettdja joutuisi arkistoimaan erikseen jokaisen keskusteluun liittyvan sanoman jalkeen koska
keskustelun paatepiste ei ole etukateen tiedossa, ja jokaisella arkistointikerralla olisi asiakirjaan
siséllytettava myos aiempi sisaltd. Arkistointi on siis tehtava viimeistaan siind vaiheessa, kun kaikki
keskustelut l&hettdjan ja vastaanottajan valilla on kayty. Arkistointi on mahdollista aiemminkin,
esim. jokaisen sanoman jalkeen, kunhan viimeisimmalla arkistoidulla asiakirjalla on kaikki
l&hetteeseen liittyvat sisallét mukana. Jos lahetteeseen liittyy useampia tiedonsiirtoja |&hettdjan ja
vastaanottajan valilla, tehdaan naista asiakirjalle erilliset merkinnat.

Palautteen vastaanottaja arkistoi palautteen heti kun se on vastaanotettu. Koska tasséa vaiheessa
kukaan vastaanottajatahon ammattihenkil6 ei lahetettd useinkaan kasittele, tuotetaan merkinnan
tekijan tietoihin organisaation nimi.

Seka lahetteen lahettavalla yksikolla etté lahetteen vastaanottavalla yksikolla on oma
palvelutapahtumatunnus johon lahete kirjautuu. Molempien toimijoiden tulee kytkea kaikki
l&hetteen arkistoinnit omaan palvelutapahtumaansa. Léhetteen lahettaneessa yksikdssa voi
toteutua hoitopalautteen pohjalta uusi palvelutapahtuma, mutta hoitopalaute kytketaan siihen
palvelutapahtumaan josta hoitopalautteen lahete on tehty. Hoitopalautteen perusteella potilaan
hoito voi jatkua alkuperéisen lahetteen tehneessé yksikdssa, jolloin muodostuu uusi
palvelutapahtuma. Lahetteen vastaanottajalla lahete liittyy ensimmaiseen lahetteen perusteella
muodostuvaan palvelutapahtumaan. Lahetteen vastaanottajalle voi muodostua useampia
palvelutapahtumia lahetteen perusteella (esim. polikaynti, jossa tehdaan leikkauspaatds — leikkaus
- kontrollikaynti), ja palaute liittyy viimeisimp&&n palvelutapahtumaan. Vaikka palvelutapahtuma
josta lahete on tehty, on paattynyt mahdollisesti jo kuukausia sitten, voidaan palvelutapahtumalle
lisata asiakirjoja jalkikateen (noudattaa edelleen potilasasiakirja-asetuksen vaatimusta, koska
kyseinen asiakirja on valmistunut juuri ennen arkistointia). Poikkeuksena tédh&n on tilanne, jossa
hoitopalaute tulee yksikkdon ilman etta se olisi tehnyt lahetettd. Talldin hoitopalautteen pohjalta
voidaan luoda oma palvelutapahtuma ja liittdéa hoitopalaute siihen.

Muita lahetteen ja palautteen kasittelyn sdantdja
Lahetteelld hoitoprosessin vaihe on aina Tulotilanne, ja palautteella Hoidon arviointi.

Lahete ja palaute on voitava tarvittaessa viivistaa Omakannasta. Viivastaminen tehdaan header-
maarittelysséa kuvatulla tavalla. Jos léahete on viivastetty, mitddn samaan ketjuun kuuluvia lahetteita
tai palautteita ei nayteta. Jos palaute on viivastetty, mitddn samaan ketjuun kuuluvia palautteita ei
nayteta.

Koska lahete ja palaute arkistoidaan LAH ja PAL —nakymille, jotka eivat ole erityissuojattavia, eivét
l&hete ja palaute ole erityissuojattavia, vaikka toisena toimijaosapuolena olisikin psykiatrian tai
genetiikan palvelut.
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Lahete ja palaute on voitava tarvittaessa myds mitatdida. Jos l&hete tai palaute on tehty vaarélle
henkildlle, se mitatdidaan arkiston maarittelyjen mukaisesti. Jos pikaXML:ssa lahete on peruutettu
l&hetteen alityypilla MIT, laheteasiakirja jAd arkistoon ja se naytetaan sellaisenaan.

Ostopalvelutilanteissa asiakirjat kuuluvat aina palvelunjarjestajan rekisteriin. Taméa koskee myos
lahetteita ja palautteita.

Rakenteisten ja nayttémuotoisten tietojen tuottaminen

Lahetteen ja palautteen méaarittelyssa on paljon mahdollisuuksia rakenteisen tiedon tuottamiseen.
Lahetetta ja palautetta hyddynnetdan kuitenkin lahinnda Omakannassa. My6s terveydenhuollon
yksikoissa voidaan nahda tiedot potilaan lahetteista ja palautteista. Rakenteisten tietojen
hyddyntamistapoja terveydenhuoltoon ei ole maaritelty, joten pakolliset rakenteiset tiedot minimoitu
ja méaaritelty rakenteisena tallennettavaksi ne tiedot, joita Omakanta hyédyntaa. Muut tiedot
tuotetaan ainoastaan nayttémuotoisena.

Rakenteiset ja nayttdmuotoon tuotettavat tiedot kuvataan tarkemmin l&hetteen cda-maarittelyjen
liitteessa c.

www.thl.fi
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Lahettdva yksikko Vastaanottava yksikko KanTa — eArkisto
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Kuva 1. [&hetteen ja hoitopalautteen prosessikaavio ja arkistointipisteet pika-xml -sanomanvalityksesté

www.thl.fi
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