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Tama julkaisu antaa kaytannollisen katsauksen vaikutustiedon keraamiseen
hyvinvointi -ja terveysalalla seka tulevaisuuden mahdollisuuksiin hyvinvointipal-
veluiden, teknologian ja datan yhteensovittamiseen erilaisten alustarajapintojen
kautta. Julkaisu on suunnattu yrityksille seka muille toimijoille, joita kiinnostaa
vaikutustiedon hyédyntaminen tulevaisuuden mahdollisuutena.

Taustalla on Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulun RAJA (Alustatalouden ra-
japinnat vaikutustiedon hyddyntamiseksi hyvinvointialalla) -hanke, jonka tarkoi-
tuksena oli selvittaa etelasavolaisen hyvinvointialan yrittajan mahdollisuuksia
hyodyntaa vaikutustietoa lilketoiminnassa. Tarkoituksena oli myos selvittaa vai-
kutustiedon keraamisen alustoja seka niiden integraatioita rajapintojen avulla.

Hankkeessa selvitettiin haastatteluin yritysten nykyisia keinoja kerata vaikutus-
tietoa ja etsia "kentaltd” tulevia rajapintatarpeita: esimerkiksi sita, etta yritys voisi
olla kiinnostunut kdyttamaan omassa toiminnassaan asiakkaan alyrannekkeen
askelmittarin tietoja, jotta voisi itse toteuttaa parempaa palvelua ja yhdistaa sita
omaan vaikutustiedonkeruuseensa. Tulos oli, etta yritysten tieto aiheesta on varsin
rajallista ja hyvin kaytannonlaheista. Nain ollen jo pelkastaan tiedon lisaaminen
vaikutustiedon keraamisesta seka datan integroimisesta ja hyddyntamisesta
yleisesti on tarpeellista.

Omatietovaranto on kansallinen Kelan yllapitama tietovaranto terveys- ja hyvin-
vointitiedoille, joita esimerkiksi kayttaja voi tarkastella OmaKannan kautta. Xam-
kissa on kehitetty oma Hyvio - tyokalu vaikutustiedon keraamiseen. Hankkeessa
selvitettiin teknisia ratkaisuja, joilla Hyviolla kerattava tieto voitaisiin vieda Oma-
tietovarantoon rajapinnan kautta. Selvitystyon perusteella Omatietovarantoon
integroituminen ei ole jarkevaa viela talla hetkelld, silla integraatio on aikaavievaa,
kallista ja hyodyt kaikilla osapuolille ovat varsin vahaiset. Kyseinen integraatio on
kuitenkin todennakoisesti tulevaisuutta, silla tallainen integraatio mahdollistaisi
datan hyodyntamisen enenevissa maarin myos hyvinvointialalla.

Taman selvityksen perusteella hyvinvointialan yrityskentalla ei ole viela valmiuk-
sia hyddyntaa Omatietovarannon kaltaista data-alustaa osana liiketoimintaa tai
vaikuttavuuden lisaamista. Hydodyntamisen edistamiseksi yritykset tarvitsevat
lisaa tietoa, esimerkkeja, seka kehitysresursseja riittavien teknisten valmiuksien
saamiseksi. Taman lisaksi yritysten tamanhetkiset liikketoimintamallit ovat hyvin
perinteisia, ja siirtyminen alustatalouteen muuttaisi yritysten toimintalogiikka, ja
vaatisi suuret resurssit. Naista syista johtuen on myos riski, etta hyvinvointialan
siirtyessa yha enemman kohti alusta — ja datataloutta, perinteisilla liiketoiminta-
malleilla toimivilla yrityksilla ei ole kapasiteettia, valmiuksia tai osaamista parjata



kilpailussa, joka edellyttaa perinteisen liiketoimintalogiikan muuttamista.

Selvityksen, asiantuntijaohjausryhman ja haastateltujen asiantuntijoiden lausun-
tojen pohjalta ehdotamme seuraavia aluekehitysaskeleita rajapintojen hyoddyn-
tamiseksi hyvinvointialan liiketoiminnan edistamiseksi tulevaisuudessa:

1) Tiedon lisaaminen rajapintojen lilkketoimintamahdollisuuksista

Osaamisen kehittdminen teknologian hydédyntamisessa

Uusien ja olemassa olevien alustojen asteittainen kayttéonotto

4) Vaikutusperusteisen Kilpailutuksen kehittaminen alueellisesti

5) De minimis-avustusten hydédyntaminen rajanpintojen tekniseen kehitys-
tyohon yrityksille

6) Alueellisen dataekosysteemin kaynnistaminen ja kehittdminen

Tassa julkaisussa esitellaan lyhyesti haastatteluista ilmi tulleet asiat, teknisen sel-
vitystyon paapiirteet ja vaiheet, nykyisia hyvinvointialan alustatoimijoita ja heidan
lilketoimintamallejaan, seka spekuloidaan tulevaisuuden skenaarioita ammatti-
laisten kertomana. Lopussa on lisaksi lista tassa raportissa kaytetyista termeista.

Meneekd hyvinvointiala kohti alustataloutta? Onko meilla tule-
vaisuudessa tarjolla "Hyvinvoinnin Wolt”"? Kuka omistaa jatkossa
vaikutustiedon ja datan, miten datasta tulee arvokasta, ja miten
dataan on mahdollista pddstd kdsiksi? Onko sairaan ihmisen data
arvokkaampaa kuin terveemmdn ihmisen? Onko vaikutustieto,
hyvinvointidata tulevaisuuden asiantuntijan doping?

Wiira Heyrinen Jani Wiettinen

projektipaallikko ohjelmistosuunnittelija



Seuraavissa raportin osissa tullaan kayttamaan paljon erilaisia termeja, joita on
hyva selventaa, jotta lukeminen on helpompaa.

VAIKUTUSTIETO

Tassa yhteydessa vaikutustiedolla tarkoitetaan hyvinvointialan yrittajan keraamaa
hyvinvointitietoa omista asiakkaistaan ja taman tiedon seuraamista niin, etta yrit-
taja pystyy tarkastelemaan asiakkaassaan tapahtunutta muutosta eli vaikutusta.

RAJAPINTA

Tassa yhteydessa puhutaan ohjelmointirajapinnoista (Application programming
interface, API), joka mahdollistaa sovelluksen tietojen tai palveluiden tarjoamisen
muille sovelluksille.

INTEGRAATIO

Sovelluskehityksessa integraatiolla tarkoitetaan ohjelmiston yhdistamista toiseen
ohjelmistoon tietojen siirtamiseksi.

ALUSTATALOUS

Internetin kehityksesta kummunnut, nopeasti vakiintuva liiketoiminnan organi-
sointimalli, jota kaytetaan erityisesti nopeasti skaalautuvien palvelukokonaisuuk-
sien toteuttamiseen. Alustatalouden myota on Idydetty tuottavat tavat soveltaa
tietotekniikkaa ja ohjelmisto-osaamista kokonaisvaltaisesti koko yrityksen tai
organisaation toiminnan alustana. Tama mahdollistaa systeemiset muutokset,
uudet liiketoimintamallit ja aiempaa tuottavampia rakenteita. Yleisesti ottaen
Suomessa alustataloudessa kokonaisuutena ollaan viela lapsen kengissa. Tama
kay ilmi Tyd -ja elinkeinoministerion selvityksesta (Digitaalisen alustatalouden
tiekartasto). Selvityksen mukaan Suomessakin on vain kourallinen yrityksia, joilla
on asianmukaisesti kirjattu alustaliiketoiminnan strategia seka todelliset rakenteet
javalmiudet alustan kehittamiseen, puhumattakaan hyvinvointialan kontekstista.

OMAKANTA & OMATIETOVARANTO

Omakanta on Kelan yllapitama verkkopalvelu, jossa ihmiset voivat mm. tarkastella
omia terveystietojaan tai uusia resepteja. Omatietovaranto on kansallinen tieto-
varanto terveys- ja hyvinvointitiedoille, joita esimerkiksi kayttaja voi tarkastella
Omakannan kautta.



B-TO-B

Lilketoimintamalli, jossa yritys tarjoaa palveluitaan toiselle yritykselle. Kasite pe-
rustuu englanninkieliseen business -to business -termiin.

B-TO-C

Liiketoimintamalli, jossa yritys tarjoaa palveluaan/tuotettaan suoraan kayttajalle eli
asiakkaalle. Kasite perustuu englanninkieliseen business - to - consumer -termiin.

SIB-RAHOITUS (SOCIAL IMPACT BOUND)

Tulosperustaiset rahoitussopimus, SIB. Siina institutionaaliset ja yksityiset sijoit-
tajat rahoittavat hyvinvointia edistavat palvelut ja kantavat toteutukseen liittyvat
taloudelliset riskit. Hankkeille maaritellaan tarkat, mitattavat tavoitteet, jotka hei-
jastavat haluttua hyvinvoinnin lisaysta. Julkinen sektori maksaa vain tavoitteiden
mukaisista tuloksista (Sitra 2022, SIB-rahastot)

OAUTH 2.0 - PROTOKOLLA

Yleisesti kaytossa oleva auktorisointiprotokolla. Esimerkiksi taman tekniikan avulla
sovellukset voivat hakea kayttajan tietoa toisista sovelluksista kayttajan puolesta.

HL7 FHIR STANDARDI

Terveydenhuollon tietojen vaihtoon ja sovellusten liittamiseen kaytetty standardi.
Se maarittaa kuinka tietoja voidaan siirtaa jarjestelmien valilla ja kuinka se sailo-
taan niissa. https://www.hl7.org/fhir/

KANSALLINEN TIETOSISALTO

Kansallinen tietosisaltdé on Kelan, THL:n ja HL7 yhdistyksen kehittama HL7 FHIR
standardiin perustuva tietosisalté. https://simplifier.net/FinnishPHR

SANDBOX-YMPARISTO

Erillinen ymparistd sovelluksen kehittdjille, jossa voidaan tutustua, kehittaa ja
testata sovellusta ilman oikeata dataa.

WCAG 2.1- SAAVUTETTAVUUSOHIJEISTUS

WCAG-ohjeistuksen tavoitteena on varmistaa, etta erilaiset ihmiset erilaisissa
tilanteissa — myd&s vammaiset ja eri tavoin toimintarajoitteiset ihmiset — voivat
kayttaa verkkopalveluja. Lue lisda: https://www.saavutettavuusvaatimukset.fi/
digipalvelulain-vaatimukset/tietoa-wcag-kriteereista/
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Selvitystyon keskiossa oli vaikutustiedon keraamisen selvittaminen ja mahdol-
listen rajapintojen hyddyllisyys yritysnakdkulmasta.

Hankkeessa listattiin konkreettisia rajapintojen toteuttamisen hyotyja yritystoi-
minnalle. Taman jalkeen selvitettiin lyhyin haastatteluin, mika on tamanhetkinen
tilanne vaikutustiedon keraamisen suhteen ja mita toiveita ja nakemyksia haas-
tatelluilla oli tematiikkaan liittyen. Taman jalkeen paadyttiin selvittamaan esimer-
kin kautta, mita vaatisi yhden vaikutusten mittaamisen tydkalun integroiminen
julkisen puolen organisaation eli Omatietovarannon kanssa.

Koska yrittaja edustaa naissa rajapintaskenaarioissa ns. kolmatta osapuolta, da-
tan keraajan (esim. Hyvio -sovellus) ja taman datan vastaanottajan (esim. Oma-
tietovaranto) lisaksi, ovat rajapintojen toteutuksen hyoddyt varsin spekulatiivisia
ja perustuvat pitkalti myods muualle, kuin terveys- ja hyvinvointialan kontekstiin.
Alla on kuvattu keskeiset selvityksessa esiin tulleet rajapintojen hyddyt yrittajalle.

— Rajapinnan kautta saadaan palvelun piiriin lisaa kayttajia

Kun yhdistetaan esimerkiksi kaksi eri sovellusta toisiinsa, paastaan hyodyn-
tamaan molempien sovellusten tai alustojen tietoja seka saavuttamaan
mahdollisesti kokonaan uusia kayttajia omalle sovellukselle.

— Rajapinta mahdollistaa paremman tuotteen tai parempaa palvelua
lukemalla "ulkopuolista” dataa, jolloin laatu paranee, mutta kasvaako
liiketoiminta?

Toteutetulla rajapinnalla saavutetaan palvelun kannalta laadun parane-
mista. Hyvinvointialan yritys pystyy tuottamaan mahdollisesti parempaa
palvelua asiakkaalleen. Vaikka laatu paranee, niin nykyisilla totutuilla lii-
ketoimintamalleilla laadun paranemisen suora vaikutus liiketoiminnan
kasvuun voi olla vahaista.

— Saadaanko rajapinnan kautta uusia asiakkaita?

On hyvin vaikea arvioida, voisiko rajapinnan toteutus itsessaan tuottaa
kokonaan uusia asiakkaita juuri vaikutusdatan keraamisessa. "Digivalveu-



tuneiden” asiakkaiden maara lisaantyy koko ajan, jolloin jo pelkka tieto
olemassa olevasta rajapinnasta voi antaa asiakkaalle kuvan edistykselli-
sestd yritystoiminnasta.

- Tyobajan saasto & tydajan optimointi, kun vaikutustiedon keruu on
automaattista ja dataa kertyy helposti samaan paikkaan

Datan keraaminen hyvinvointi -ja terveys -ja sosiaalialalla on edelleen usein
tydlasta ja jopa papereilla toteutettavaa. Jos tietoa saataisiin kerattya hel-
posti yhteen paikkaan digitaalisessa muodossa, saastaisi se tydaikaa ja itse
palvelua voitaisiin tehokkaammin toteuttaa asiakkaalle.

— Voisi auttaa voittamaan kilpailutuksia, tulevaisuudessa esim. SIB
-rahoitusten saaminen olisi mahdollista

Vaikutusperusteinen kilpailutus Suomessa on viela alkutekijdissa, mutta
hankkeita on ollut ja on edelleen kansallisesti. Jos yritys pystyy jo nyt kerto-
maan tietoon perustuen oman palvelunsa vaikutuksia kilpailuttajan tai jopa
rahoittajan suuntaan, on yrityksella kilpailuetua erityisesti tulevaisuudessa.

Yhteensa kymmenelta eri hyvinvointi -ja terveyspalveluja tuottavalta organisaa-
tioilta kysyttiin kirjallisesti ja/tai suullisesti vastauksia erilaisiin vaikutustiedon
keraamiseen liittyviin kysymyksiin. Taulukossa on listattuna kysymykset ja koot-
tuna kaikki vastaukset.

Vastausten perusteella yritykset kayttavat padasiassa manuaalisia, perinteisia
tiedonkeruumenetelmia, ja tietoa ei hyddynneta liiketoiminnan edistamiseen.
Keskeinen syy on osaamisen puute, seka se, etta datan hydodyntamisen liiketoi-
mintapotentiaalia ei nahda.

Mista tama ongelmatiikka siten johtuu? Hyvinvointiyritysten -ja organisaatioiden
saattaa olla vaikeaa ajatella, mista datasta ja varsinkin datan sijainnista saattaisi
heille olla konkreettista hydtya. Tekninen osaaminen, ymmarrys ja yleiset digitai-
dot saattavat olla heikot hyvinvointi -ja palvelualalla toimivilla yrittajalla (Ollanketo
& Rajahonka, 2020), joten tulevaisuuteen katsominen saattaa olla hankalaa talla
saralla. Toki hyvinvointialan yritykset eivat ole datan kaytdén suhteen poikkeavuus,
silla yleisesti kaikesta olemassa olevasta datasta kaytetaan vain 3% Suomessa
(Ruusuvuori 2022).



KYSYMYKSET ‘ VASTAUKSET

Mittaatko palveluiden vaikutuksia ja
vaikuttavuutta?

Kylla (n=3)
Ei (n=7)

Mita tyokalua kaytat palveluidesi vai-
kutusten mittaamiseen (esim. excel,
potilastietojarjestelma, asiakkaan oma
hyvinvointitieto (esim. asiakkaan oma
hyvinvointikello, Hyvi®d, ei mitaan?

Excel, Word, Hyvio, Google Forms, Fysio-
terapiaketjun oma kyselytydkalu (palaut-
teet), Paperiset lappuset, Asiakkaan itse

raportoima hyvinvointitieto (suullisesti) &
Webropol

Mikali kaytat jotain tydkalua, mihin muihin
kayttamiisi jarjestelmiin toivoisit taman
tydkalun tiedon siirtyvan (=vieda tietoa)?

Visuaaliset tyokalut, Kanta, Potilastieto-
jarjestelma, Ei tarpeita, ei osaa sanoa, ei
mihinkaan

Enta mista muista jarjestelmista haluaisit
tuoda tietoa, jotta voisit mitata palvelusi
vaikutuksia paremmin (=tuoda tietoa)?

Asiakkaan aktiivisuusmittarit, Ei tarpeita/
toiveita, Inbody -laite, Potilastietojarjes-
telma

Minka verran yrityksessa tehdaan tietoon
pohjautuvia paatoksia, eli paatoksia, jotka
pohjautuvat dataan (dataohjautuvasti vs.
musta-tuntuu -periaatteella?)

Toteutuneet kaynnit ylemmalta taholta
seurannassa, ei tehda/hyvin vahan (fiilik-
sellda menné&an)/ei juurikaan, toiminnan
tarkeyden perustelu rahoittajalle, vaiku-
tusten esiintuominen, henkildkunnan
kehittamispaivat ja kokoukset

Yritykset eivat osaa vastata siihen, millaisia rajapintahaaveita tai toiveita heilla mah-
dollisesti olisi. He eivat mydskaan juurikaan mittaa oman palvelunsa vaikutuksia
eli eivat jarjestelmallisesti keraa hyvinvointidataa asiakkailtaan siita nakdkulmasta,
miten asiakas heidan palvelussaan kehittyy tai miten hanen toimintansa muuttuu.
Nain ollen voidaan todeta, etta vaikutustietoa (jonka keraamiseen rajapinnoista
voisi olla hyotya), ei viela osata hyddyntaa toiminnassa, koska ymmmarrys aiheesta
on vield suhteellisen vahaista.

Haastattelujen perusteella esiin nousi tietojen 16ytyminen OmaKannasta. On
huomioitava, etta OmaKantaan kertyy terveystietoa ja vaikutustieto itsessaan
on hyvinvointitietoa. Tata hyvinvointitietoa voidaan vieda Omakannan sijaan
Kelan Omatietovarantoon. Haastattelujen perusteella aloitettiin selvittamaan
Hyvio-tydkalun integroimista Omatietovarantoon case-esimerkkina.



Xamkin Active Life Labin kehittama vaikutusten ja vaikuttavuuden mittaamiseen
kehitetty sovellustydkalu (kts. tarkemmin https://hyvio.fi)

Mikali yrittajan keraamaa vaikutustietoa voitaisiin vieda Omatietovarantoon,
hyotyisi tasta rajapintatoteutuksesta kaikkein eniten yrittajan asiakas. Asiakas
saisi itsestaan tarkempaa tietoa ja han voisi muissa kayttamissaan hyvinvointi
-ja terveyspalveluissa kayttaa tata vaikutustietoa hyvakseen. Yrittaja pystyisi
tarjoamaan parempaa palvelua asiakkaalle, kun han nakisi asiakkaan tiedoista
muiden toimijoiden keraamaa vaikutustietoa eli hyvinvointitietoa. Liiketoiminnal-
lisesti tassa teknologian ja alustatalouden kehitysvaiheessa tasta integraatiosta
tuskin on hyotya, silla hyvinvointialan yrittajan voi olla vaikeaa laskuttaa asiakasta
enempaa. Sen sijaan tiedon hyddyntaminen, kuten Iahtotason terveystietojen
tarkistaminen, voisi mahdollistaa nykyisen palvelun paremman raataléinnin asi-
akkaan tarpeeseen. Talla hetkella kdytanndén kokemusten perusteella voidaan
todeta, ettda OmaKannasta yrittajan etsima asiakastieto on mutkien takana eika
se ole aikaasaastavaa, painvastoin.

Omatietovarannon integroinnin teknisessa toteutuksessa on erilaisia vaiheita,
jotka voivat vaihdella ja menna lomittain. Jarjestys oli tata tutkimustyota tehdessa
seuraavanlainen:

1) Tutustuminen OAuth 2.0 — protokollaan ja omatietovarannon auktorisointiin
ja sen toteutus

2) Tutustuminen HL7 FHIR standardiin ja kansalliseen tietosisaltdéon

3) Tietosisallon kehittaminen Kelan, THL:n ja HL7 -yhdistyksen kanssa

4) Sovelluksen olennaisten vaatimusten toteutus ja dokumentointi



5) Testaus Kanta-palveluiden Sandbox-ymparistdssa

6) Kelan Kanta-palvelujen koordinoiman yhteistestauksen suoritus

7) Traficomin hyvaksyman arviointilaitoksen tietoturvallisuuden arviointi

8) Sovelluksen rekisteréiminen Valviran rekisteriin

9) Digi- ja vaestotietoviraston hyvinvointisovelluspalveluvarmenteen hank-
kiminen ja asentaminen

THL:n maarayksen 1/2022 seurauksena nykyisten ja uusien Omatietovarantoon
liittyvien hyvinvointisovellusten taytyy lapaista erillinen sertifiointiprosessi. Kay-
tannossa talla tarkoitetaan, etta sovelluksen taytyy lapaista Traficomin hyvak-
syman arviointilaitoksen suorittaman tietoturvallisuuden arviointi. Sovellusten
taytyy myos noudattaa maarayksen seurauksena WCAG 2.1 -saavutettavuusoh-
jeistuksia. Sertifikaatti on voimassa kolme vuotta, jonka jalkeen se taytyy hakea
uudestaan. Naiden uusien vaatimusten seurauksena tulevaisuudessa on myos
mahdollisuus luovuttaa Omatietovarannossa olevaa tietoa sote-ammattilaisille.
Taman ominaisuuden on ennakoitu olevan valmiina vuoden 2024 alussa.

Edelld mainitun sertifioinnin hinnan voidaan hyvin arvioida olevan kymmenissa
tuhansissa euroissa.

Tydssa saatiin vastaukset kahdelta yritykselta, jotka olivat jo tehneet integraation
Omatietovarantoon. Isoimpana ongelmana haastateltavat jo Omatietovarantoon
integroituneet yritykset mainitsivat tietosisallon kehittamisen Kelan ja THL:n
kanssa. Tama yhteistyoprosessi tyollisti heita huomattavasti (taulukko 1) eniten
integraation toteutuksessa.

Taulukko 1: Haastateltujen yritysten arvioit henkilétydkuukausista, jotka heiltd menneet
integraation tekemiseen.

Henkilo6ty6kuukaudet Arvioidut henkilétyékuukaudet
ennen sertifiointia sertifioinnin toteutukseen
Yritys A 18 kk 3-6 kk
Yritys B Arvio n. 6-8 kk Ei arviota
Yritys C Ei vastausta Ei vastausta

Hyvid -tyokalun tapauksessa tama olisi todennakdisesti viela ongelmallisempi
ja pidempi prosessi, koska sovelluksessa on paljon erilaisia mittareita ja tuloksia,
joista tarvitsisi jokaisesta sopia erikseen. Jarjestelmaan myos luodaan uusia mitta-
reita jatkuvasti, joista tarvitsisi sopia aina uudestaan, jos tiedon halutaan siirtyvan
myds Omatietovarantoon. Kuviossa 1 on kuvattu teknisen toteutuksen vaiheiden
arvioidut kustannukset perustuen tydmaaraan. Selkeasti isoimman tydomaaraan
tulisi aiheuttamaan tietosisalldsta sopiminen ja tama tuli esiin voimakkaasti myos
yrityshaastatteluissa.



Muutokset lainsaadantodn saattavat aiheuttaa myos lisakustannuksia tulevai-
suudessa. Sertifiointiprosessi tuli voimaan maaliskuussa 2022 ja mydés Oma-
tietovarantoon jo integroitujen sovellusten tulee toteuttaa sertifiointiprosessi.
Tulevaisuudessa Omatietovarannossa ollaan myos siirtymassa tietosisallon FHIR
STU3 -versiosta FHIR R4 — versioon, joten muutokset myds tietosisalldssa voivat

aiheuttaa lisdkustannuksia.

Ongelmana integroimisen suhteen Hyvion tapauksessa on myds, etta sovellusta
kehitetaan aktiivisesti. Merkittavista muutoksista sovellukseen taytyy ilmoittaa
Kelalle ja riippuen muutoksesta, joudutaan mahdollisesti suorittamaan yhte-
ystestaus uudestaan Kelan kanssa. Jos muutokset jarjestelmaan koskee myos
tietoturvallisuutta, on muutoksista ilmoitettava myds tietoturvallisuuden arvi-
ointilaitokselle. Nama vaatimukset voivat hidastaa sovelluksen jatkokehitysta
olennaisesti ja aiheuttaa lisakustannuksia.

Omatietovarantoon liittdmisen vaiheiden arvioidut kustannukset
Hyvio-sovellukseen suhteutettuna

Sovelluksen testaaminen

Sandbox-ymparistéssa DVV:n varmenteen hankkiminen ja asentaminen

Olennaisten
vaatimusten
toteutus ja
dokumentointi

OAuth2 ja auktorisoinnin toteutus

Tietosisallon sopiminen Yhteistestauksen suoritus

Kelan kanssa

Tietoturvallisuuden
arviointi

Sovelluksen rekisteréiminen Valviran rekisteriin

HL7 FHIR standardiin ja
kansalliseen tietosisaltéon tutustuminen

KUVIO 1: Omatietovarantoon liittamisen vaiheiden arvioidut kustannukset Hyvio-
sovellukseen suhteutettuna



Omatietovarantoon integroituminen ei ole jarkevaa talla hetkella, silla se on ai-
kaavievaa, kallista ja hyodyt osapuolille ovat vahaiset. Omatietovarannon kaytto
on yleisestikin vahaista talla hetkella. Omatietovarantointegraation on ottanut
kayttoon vasta kolme yritysta neljalla eri sovelluksella. Rajapinnan kaytto itses-
saan indikoi jo sitd, onko integraatiosta saatava data kayttdkelpoista ja kiinnos-
tavaa (Lampi, M. 2021). Asiaan enemman perehtyneet ammattilaisetkaan eivat
tunnista tallaisen integraatiomahdollisuuden olemassaoloa huhtikuussa 2022
(Korhonen, I. ym).

Oleellisen tiedon vieminen jarjestelmaan yrittajan nakékulmasta on tulevaisuutta
ja jossakin kohtaa tarkeaa, mutta tama edellyttaisi toimintamallin ja lilketoimin-
talogiikan laajempaa muutosta, jotta rajapinta saataisiin hyddyttamaan liiketoi-
mintaa. Naita tulevaisuuden spekulaatiota kasitelldan raportin seuraavissa osissa.



Tyypilllinen liiketoimintamalli sosiaali -ja terveysalan kontekstissa on asiakkaan
kohtaaminen ja palvelun tarjoaminen kasvokkain tai kahden kesken etatapaami-
sena. Nain toimivat esimerkiksi fysioterapeutit, hierojat, kosmetologit tai personal
trainerit. Arvo, mita asiakas saa, perustuu kohtaamiseen ja ammattilaisen tarjoa-
maan raataldityyn palveluun. Fyysiseen kohtaamiseen perustuvan lilketoiminta-
mallin heikkous digitalisoituvassa maailmassa on se, etta sita on vaikea skaalata
eli monistaa sellaisenaan; fysioterapeutti ei voi ottaa paivan aikana vastaan kuin
tietyn maaran asiakkaita. Liiketoimintaa voi kasvattaa hintaa nostamalla tai asian-
tuntijoiden maaraa lisaamalla.

Liiketoimintamallissa asiakas maksaa suoraan ammattilaiselle saamasta palve-
lusta tai vaikkapa tuotteesta. Myos kuluttajille suunnatut hyvinvointisovellukset
tai laitteet myyvat tuotettaan palvelun kera suoraan loppuasiakkaalle samalla
liiketoimintamallilla, mutta skaalautuvuus on paremmalla tasolla; samanaikaisesti
voidaan myyda tuotetta rajattomalle maaralle asiakkaita.

Toinen tapa tuottaa palveluita on kohdistaa palvelua suoraan yritysasiakkaille
(B-to-B). Sama fysioterapeutti voi tuottaa palveluaa yrityskentalle esim. tyoter-
veyshuollon, tyky-toiminnan tai muunlaisen yritysyhteistydn kautta. Periaate
on kuitenkin usein sama; fyysinen opastus tai neuvonta on palvelun ytimessa.

Vallinnut koronapandemia toi esiin hyvinvointialan fyysiseen kohtaamisen perus-
tuvan lilkketoimintamallin haavoittuvuuden. Kuinka hyvinvointipalveluja nykypai-
vana skaalataan eli kdytanndssa monistetaan ja kuinka niita voitaisiin paremmin
tulevaisuudessa skaalata ja kuinka dataa voitaisiin paremmin hyodyntaa osana
palvelua? Digitaalisuus tulee olemaan osa toimialaa, halusi sita tai ei. Alustatalous
tulee nostamaan yha enenemissa maarin paataan myos hyvinvointikentassa.
Koska terveydenhuoltoala itsessaan on informaatiorikas ja monimuotoinen toi-
miala, tulee lahitulevaisuudessa olemaan lukuisia mahdollisuuksia hyddyntaa ja
toteuttaa erilaisia alustapalveluita -ja ratkaisuja (Asikainen 2021).

Joitse palvelun vieminen digimaailmaan vaatii yrittajilta kehitystyota, jolloin vai-
kutustiedon keraaminen ei valttamatta ole yrittajan toiminnan ytimessa. Vaiku-
tustiedolla tassa kontekstissa tarkoitetaan hyvinvointidataa, jota tulevaisuudessa



tullaan hyddyntamaan yha enenevissa maarin. PatientSky -yrityksen kehitysjohta-
jana toimiva Jonna Asikainenkin kirjoittaa Bonnier Business Forumin blogissaan
(2021) siita, kuin asiakas on kaikkein vahiten hyodynnetty resurssi terveydenhuol-
lon kentassa ja kuinka asiakkaan tieto tulee olemaan alustakehityksen keskidssa.

Hyvinvointialalla nimenomaan keratylla tiedolla eli datalla on merkitysta ja se on
itsessaan arvokasta. Datataloudessa tehdaan yritystoimintaa nimensa mukai-
sesti keratylla datalla. Hyvinvointialalla esimerkkeja on jo olemassa, mutta kuten
mainittua, tulevaisuuden suunnat datan hyédyntamisessa ovat viela moninaiset.
Talla hetkella datataloudessa eli siing, miten itse dataa myydaan ja ostetaan, voi-
daan tunnistaa kolme tyypillista liiketoimintamallia: toiminta perustuu kuukausi
-tai vuosimaksuun, tulonjakomalliin tai maksu tapahtuu kayttoodon perustuen
(Lampi 2022).

Yleisesti voidaan todeta, etta kuluttajalaitteita myyvat yritykset (esim. Garmin,
Polar, Sport Tracker) myyvat laitteiden keraamaa anonymisoitua tietoa eli dataa
todennakdisesti eteenpain (esim. mainostajille asiakasprofilointiin), mika on yksi
lisaesimerkki datan hyddyntamisesta lilketoiminnassa. Kuvaan 2 on mustalla
merkitty perinteisen datatalouden tunnistetut liiketoimintamallit eli millaisilla
erilaisilla tavoilla olemassa olevaa dataa siis myydaan tai ostetaan.

KUVA 2: Mustalla merkitty datataloudessa tunnistetut liikketoimintamallit. Keltaisella
on esitelty muutamia hyvinvointiteknologian ja digiratkaisujen pohjalle perustuvia
liiketoimintamalleja, jotka hieman erillaan puhtaista datatalouden malleista.



Alustatalouden myytit ja faktat — podcastin jaksossa tuodaa erinomaisesti esiin
tama hetken tilanne hyvinvointialan teknologiabisneksen saralla: ala on siita eri-
koinen, etta toimijoita on aaripaasta toiseen. Toisessa paassa ovat Apple Health
-tasoiset toimijat ja toisessa paassa hyvinvointialan pienyrittajat. Tasta syysta on
myos olemassa lukuisa maara erilaisia datan keraamiseen liittyvia lilketoiminta-
malleja (kuva 2), joita on aarimaisen vaikea yhtenaistaa. Lisaksi ei ole viela ole-
massa voittavaa liiketoimintamallia talla alalla (Korhonen ym. 2022). Realismia on
myos se, etta yksittaisen toimijan ei kannata lahtea rakentamaan omaa alustaa
vaan liittya johonkin isompaan (Lampi, M. 2022).

Talukossa 2 on esitelty esimerkinomaisesti erilaisia taman hetken toimijoita, joita
yhdistaa toimiminen digitaalisilla alustoilla seka datan keraaminen. Taulukossa on
my®&s esitelty tarkemmin toimijoiden lilkketoimintamalleja ja mita datalla tehdaan
tai voitaisiin tehda.

Korhosen kommmentista voidaan paatella se, etta terveysteknologiankin saralla
ollaan viela kehitysvaiheessa ja suuntaa etsitaan. Yksittainen yrittaja on kaukana
suuren terveysteknologiafirman liikketoimintamallisuuksista, mutta voisiko han
hyotya jollakin tavalla tiedosta tulevaisuudessa?



TAULUKKO 2: Erilaisia toimijoita hyvinvointi -ja terveysalalla, jotka toimivat digitaalisilla alustoilla

Toimija

Mita dataa

Mika palvelu?

Mika liiketoiminta-

Miten etelasavolainen hyvinvoin-

Auntie

kerataan?

hyvinvointidataa ei
kerry kdytannossa
lainkaan

Vain verkkotapaamisiin
perustuva mielen hyvin-
vointia ennaltaehkaisevassa
muodossa tarjoava palvelu,
jonka organisaatiot tarjoavat
tydntekijoilleen. Perustuu
ostettaviin palvelupaket-
teihin. (Auntie-verkkosivut
24.5.2022)

malli?

B-to-B, yritys ostaa
palvelupaketin omille
tyontekijoilleen

tialan yrittaja hyotyy tasta tiedosta?

Halukkuutta yhteistydhon vastaavanlaisten
tydhyvinvoinnin parissa tydskentelevien
toimijoiden kanssa tai hyvinvointitietoa
tuottavien yritysten kanssa.

(Mika Kupila)

Firstbeat Life

S FIRSTBEAT

hyvinvointidataa
kertyy paljon

Tyodhyvinvointiratkaisu, jossa
loppukayttajalle tehdaan
sykevalimittaus, joka tuottaa
erittain tarkkaa yksilollista
tietoa eri hyvinvoinnin
osa-alueista.

B-to-B, kirjautumiseen
perustuva paketti/kk-hin-
ta/kayttaja

First Beat Life — palvelun kayttéonotto
omassa yrityksessa. Yleisin tapa vi8ela
talla hetkella yrittajalla on kayttaa First
Beat mittauksia osana ja tai lisana omaa
palveluaan.

Mikrotreenit

hyvinvointidataa
kertyy katse-
lu-ajoista & klik-
kauskerroista

Kannykkaan ladattava
treenisovellus, jossa lyhyita
harjoitteita paivittaisen aktii-
visuuden lisaamiseen.

B-to-B, kirjautumiseen
perustuva kk-hinta/
kayttaja

Kayttéonotolla voi:

sitouttaa asiakkaita paremmin, syy olla
yhteydessa asiakkaaseen

skaalauttaa liiketoimintaa: lisata tuote
osaksi palveluvalikoimaan

synnyttaa lisamyyntia extra-palvelulla
(Teemu Karjaluoto)

FitBit

hyvinvointidataa
kertyy paljon

Alyranneke oman hyvinvoin-
nin seurantaan seka siihen
liittyvat erilaiset sovellusko-
konaisuudet puhelimeen ja
tietokoneelle.

B-to-C, kertaosto
laitteesta, mainosperus-
teinen (sovelluksessa/
laitteissa myydaan
mainostilaa kolmannelle
osapuolelle) & Big Data
-malli (kerattya tietoa
myydaan eteenpain kol-
mannelle osapuolelle)

Voisiko tama Fitbitin tieto tulevaisuudessa
olla kaikkien saatavilla, jolloin esimerkiksi
yksittaisen tunnistetiedon avulla palvelun-
tarjoaja voisi luvan kanssa saada itselleen
nakymaan oman asiakkaansa FitBit - tie-
dot? Talla hetkellad tutkimuksissa voidaan
kayttaa Fitbase -alustaa, jonka kautta
tutkija paasee kasiksi Fitbitin dataan tietyl-
1a isolla rynmalla. Laskutusmalli toteuttaa
jotakin datatalouden perusliiketoiminta-
malleista, riippuen tilanteesta tai ostajasta.

Nightingale Health
Livit -palvelu

terveystietoa:
ihmisen verikoe,
josta analysoidaan
erilaisia terveys-
markkereita

Asiakas lataa sovelluksen,
veresta mitataan erilaisia
terveysmarkkereita > asia-
kas saa sovellukseen tiedot
omasta tamanhetkisesta
terveydestaan seka arvion
terveiden vuosien maarasta.

B-to-B tai B-to-C. Sovel-
luksessa on rajapinnat,
jolloin esim. Terveystalo
-kumppanin omaan
sovellukseen saadaan
Nightingalen tuottama
tieto.

Oman ammattitaidon yhdistaminen
Nightingalen tuottamaan terveystietoon

ja oman palvelun parempi tuottaminen
perustuen asiakkaasta kerattyyn terveys-
tietoon ja taman kyseisen tiedon hyddynta-
minen.




Edella on tuotu esiin hyvinvointialan tulevaisuuden mahdollisia liiketoiminnallisia
suuntaviivoja, jotka voivat olla varsin moninaisia. Koska digitaalisuus kokonaisuu-
dessaan talla toimialalla voi tarkoittaa monia asioita, on mielekasti myds speku-
loida, mita tulevaisuus voi tuoda tullessaan. Seuraavassa on poimittu yksittaisia
ammattilaisten nostoja tulevaisuuteen liittyen. Mihin toimiala on mahdollisesti
menossa?

Datan keraamisen merkitys kasvaa yleisesti

On hyva mainita, etta terveyskayttdytyminen selittad n. 40 % siitd, kuinka
terveitd tai sairaita me yleisesti olemme. Tdmad data puuttuu kokonaan
talla hetkella terveydenhuollon kertomuksista. Virallisesti kukaan tervey-
denhuollon ammattihenkilé ei tiedd tai nde, miten ndmdad asiat ilmenevdt
asiakkaiden ja potilaiden eldmdssd oikeasti. Vdistdmattd voidaan arvioi-
da, ettd hyvinvointidatan kerddmiselld olisi paikkansa myds terveyden-
huollon puolella.” (Korhonen Ilkka).

"Tulevaisuudessa sairaan ihmisen data on merkityksellisintd dataa” (Sep-
pald Timo)

Suuret alustatalouden firmat tulevat jylladmaan, vai tulevatko?

"Kannattaa seurata, mitd Amazon Care - tekee tulevaisuudessa. Tdllg
hetkellg etdnd annetaan erityisesti ennakoivia ja terveyden ylldpitoon
liittyvid palveluja. Toisena voi kiinnittdd huomiota esim. potilastietojdrjes-
telmien ympdirille kehittyviin ekosysteemeihin (esim. Apotti), johon liittyy
monipuoliset rajapinnat esim. hyvinvointilaitteista. Viela ei Apotin ympd-
rille kehittyvdt ekosysteemit ole Idhteneet suuresti liikkeelle Suomessa.”
(Korhonen Ilkka)

"Terveydenhuollossakin laajasti kdytetyt ns. suljetut tai muutoin yhteen
sopimattomat tietojdrjestelmdt hidastavat alustamaisten terveyspalve-
luiden kehittamista merkittavasti. Terveydenhuollon toimijat ja paadattgjat
ovat kuitenkin yhtd mieltd siitd, ettd potilas- ja asiakasdatan tulisi liikkua
ja potilas/asiakas Idhtékohtaisesti myds omistaa kaikki tietonsa.” (Asikai-
nen Jonna)

Suurilla alustatoimijoilla (Google, Apple, Facebook) on myds omat int-
ressinsd hyvinvointialalla eli saada kerdttyd mahdollisimman laajasti



mahdollisimman kattavaa dataa itselleen mahdollisimman monesta
ihmisestd.” (Ldhteenmdki Jaakko)

"Digitaalinen suvereniteetti -keskustelu on kdynnissd EU:ssa niin, ettd
todenndkdisesti esim. jenkkifirma Apple ei nouse voittavaksi toimijaksi
EU:ssa, mutta tdhdn ei ole vield olemassa mitddn vastaavaa konkreetti-
sesta vastaavuutta” (Lampi Mikko).

Hyvinvoinnin WOLT-tulevaisuutta?

" Todenndakdistd on se, ettd tulevaisuudessa tieto yhdistyy jollekin samalle
alustalle, jonne kerddntyy tietoa erilaisista paikoista eri ihmisten kayttéon.
Todenndkodisesti tdmad tulee tapahtumaan kaupallisten markkinoiden
kautta” (Korhonen llkka)

" Tulevaisuuden Hyvinvointi-alusta voisi olla globaali markkinapaikka, jo-
ka toimisi ns. yhden luukun periaatteella. Siella olevat palvelut olisi tietyn
standardin mukaan validoituja. Alustalla olisi avoimia rajapintoja niin,
ettd erilaiset teknologiat olisivat yhteensopivia toisiinsa ndhden. Lisdksi
dataa pystyttdisiin analysoimaan todella massiivisesti isolla potentiaalilla”
(Huhtiniemi Mikko)

Hyvinvointiedon -ja terveystiedon hyédyntaminen "jaa piippuun”?

" Suomessa ainakin integraatioiden esteeksi tulee tdlla hetkelld raha.
Talla hetkella terveydenhoito keskittyy nimenomana hoitoon, eikd ennal-
taehkaisyyn. Uusien Hyvinvointialueiden rahoitusmalli on sellainen, ettd
alue saa rahaa perustuen edellisen vuoden kdaytettyyn rahaan. Ndin ollen
ennaltaehkadisyyn ei ole rahallisesti olemassa minkddnlaista kannustinta,
Jjoka saattaa vaikuttaa hyvin negativisesti integraatioiden kehittdmiseen
terveydenhuollon alalla.” (Seppdld Timo)



Nykyiset toimialalla vallitsevat lilkketoimintamallit tulevat muuttumaan ja tule-
Vvaisuus tuo enenemissa maarin mukanaan taysin uudenlaisia tapoja toteuttaa
lilketoimintaa. Selvityksen, asiantuntijaohjausryhman ja haastateltujen asiantun-
tijalausuntojen pohjalta ehdotetaan seuraavia aluekehitysaskeleita rajapintojen
hyddyntamiseksi hyvinvointialan tulevaisuuden edistamiseksi:

1)

2)

3)

Tiedon lisddminen rajapintojen liiketoimintamahdollisuuksista

Haastatteluiden perusteella voidaan todeta, etta pelkka tiedon lisaaminen
kohderyhmassa on ensimmainen tarvittava asia, jotta hyvinvointialan yri-
tykset pysyvat digitaalisen kehityksen seka alusta -ja datatalouden mu-
kana. Talla hetkella yksittaisen toimijan ei ole kovin hyodyllista l1ahtea to-
teuttamaan isoja rajapintoja. Yritykset voivat mahdollisesti eniten hydtya
verkostoitumisesta isomman jo valmiin toimijan kanssa ja tuottaa omaa
asiantuntijapalveluaan olemassa olevalla alustalla tai pyrkia paasemaan
mukaan johonkin kehitteilla olevaan alustaprojektiin.

Osaamisen kehittdminen teknologian hyédyntamisessa

Data kertyy tyypillisesti erilaisten teknologisten sovellusten kautta. Erityi-
sesti asiakkaan hyvinvointikayttaytymisen seuranta tapaamisen ulkopuo-
lella edellyttaa teknologian hyddyntamista. Lisaksi teknologinen osaami-
nen on edellytys isompien datamaarien hyddyntamiselle. Teknologiset
ratkaisut myods mahdollistavat palveluntarjonnan monipuolistamisen ja
esimerkiksi etana toteutettavat palvelut, vaikka dataa sinansa ei hyédyn-
nettaisi lilkketoiminnassa. Naista syista teknologiaosaamisen kehittaminen
on tarkeaa. Teknologian kehitys on myos nopeaa, ja siksi osaamisen kehit-
tamisen on oltava jatkuvaa ja pitkajanteista.

Uusien olemassa olevien alustojen asteittainen kayttéo6notto

Digiosaamista itsessaan tarvitsee kehittaa ja seuraavia askeleita olisi hyva
ottaa kohti merkityksellisempaa teknologian hydédyntamista osana omaa
palvelua. Mikali teknologiset laitteet ovat haastavia, olisi hyva pohtia erilaisia
alustaratkaisuja ja niiden kayttdonottoa. Alustojen kayttdonoton jalkeen
myds dataa tuottavien laitteiden kayttdéonottoon voi olla matalampi kynnys.
Rohkea erilaisten laitteiden ja alustojen hyodyntaminen ja kayttdonotto
omassa lilkketoiminnassa vie yrittajaa kohti tulevaisuuden liiketoiminta-
malleja.



4) Vaikutusperusteisen kilpailutuksen kehittaminen alueellisesti

5)

6)

Haastattelujen ja projektihenkildston osaamiseen perustuen voidaan to-
deta, ettd vaikutusten mittaaminen on edelleen vahaista, vaikka vaikutta-
vuuskasite alkaa olemaan monelle hyvinvointialan yrittajalle tuttua. Tulos
-eli vaikutusperusteisia SIB-hankkeita on jo pilotoitu valtakunnallisesti ja
kaavailuja jatkoihin tehdaan jatkuvasti. Etelasavolaisella yrittajalla olisi oiva
tilaisuus osoittaa jo olemassa olevaa vaikutusdataa siina vaiheessa, kun
uusia valtakunnallisia hankkeita [ahdetaan toteuttamaan suuremmalla
volyymilla. Etela-Savo voisi olla valmis vastaamaan haasteeseen, kun sen
aika tulee.

De minimis-avustus rajanpintojen tekniseen kehitysty6hon yrityksille

Hankerahoituksella annettavaa yrityskohtaista De Minimis -tukea voisi
kohdentaa mahdollisten rajapintojen toteuttamiseen yrityksille heidan
tarpeisiinsa perustuen, mika pienentaisi yritysten riskia kohtuullisen suuret
resurssit ja korkeaa osaamista vaativassa kehitystyossa. Yrityskohtainen
tuki tallaisessa kehitystydssa on tarkeaa, silla tarpeet ja olemassa olevat
jarjestelmat eroavat toisistaan paljon. Yrityskohtainen vaikutustiedon ke-
rays vaatii my&s erilaisia prosesseja.

Alueellisen dataekosysteemin kdynnistaminen ja kehittaminen

Datan kerdaamisen suhteen kohtien 2) ja 3) seuraavana askeleena olisi lah-
tea kehittamaan arvonluontia datasta enemman ja sita kautta kokonaista
dataekosysteemia. Yksi alusta itsessaan ei ole varmasti realistinen, niin kuin
aiemmin raportissakin on tuotu ilmi, mutta erilaiset yhteistyokuviot datan
keruun ja vaikutusten mittaamisen ymparille voisi olla merkityksellista ja
uraauurtavaa. Julkisen puolen kanssa tehdyt integraatiot ottavat aikansa,
mutta yksityisella puolella yhteisty6ta ja pilotointeja paastaan tekemaan
ketterammin. Dataekosysteemin hydtyna olisi tiedon ja kokemusten ja-
kamisen lisaksi yhteisen ideoinnin, onnistumisen ja liikketoimintahyotyjen
kautta uskon luominen tulevaisuuden parjaamiseen, edellakavijyyteen ja
kasvuun.
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