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toinnin sekd prosessoinnin alykkaalla tavalla ja

muuntaa oleellista tietoa kaytannédllisiksi tydka-
luiksi. Tekoalylla tarkoitetaan tassa selvityksessa kei-
notekoista alykkyytta, jonka avulla tietokone tai muu
kone voi ratkaista monimutkaisia ongelmia. Tekodlyn
ominaisuuksina voidaan pitda myds muistia ja ymmar-
rystd, mallien tunnistamista, muutokseen sopeutuvien
ratkaisujen tekemistd sekd kykya oppia kokemuksis-
ta. (Uyvédskyldn yliopisto. Tekodly terveydenhuollossa.
Informaatioteknologian tiedekunnan julkaisuja No.
45/2018.)

T ekodly mahdollistaa suurten datamaarien varas-

Kestava Terveydenhuolto -hankkeen teettdmassa ky-
selytutkimuksessa tarkastellaan tekoalyn tunnettuutta

terveydenhuollon ammattilaisten keskuudessa. Lisak-
si selvityksessa tarkastellaan terveydenhuollon am-
mattilaisten ndkemyksia tekodalyyn liittyvista uhista ja
mahdollisuuksista, esteista tekoalyn hyddyntamiselle,
tekoalyn vaikutuksesta hoitopolkuihin sekad tekoélyn
tuomista seurauksista terveydenhuollon ammattilais-
ten tyonkuviin ja tyodllistymiseen.

Tekodlysta puhutaan paljon ja se tuntuu tutulta
Vaikka tekoéaly kasitteena onkin tuttu monelle ky-
selyyn vastaajalle, on konkreettisten sovellusten ni-
medminen vield vaikeaa. Tekoaly yhdistetdan usein
diagnostiikkaa tukeviin tai rutiinitdissa avustaviin tyo-
kaluihin ja sovelluksiin.

Tekoadlyyn liittyy paljon olettamuksia, konkretia
puuttuu

Mahdollisuuksina ja uhkina mainitaan usein saman-
tyyppisia asioita. Tekoalyn odotetaan tuovan helpo-
tusta hoitopaatdsten tekoon ja -prosessin nopeutu-

miseen - toisaalta myds peladtdan, ettd ndissa tehdaan
tahattomia virheitd. Samoin ndhdaan, etta tekoaly voi
vapauttaa resursseja potilastydlle - toisaalta pelatdan
vuorovaikutuksen heikkenemista.

Kustannussaastot ja taloudelliset resurssit mainittiin
mahdollisuutena, mutta myéds esteend tekoalyn kayt-
toéon otolle. Tietojarjestelmiin ja osaamiseen samoin
kuin tietoturvaan liittyvat haasteet saattavat osaltaan
hidastaa tekoalyn soveltamista kdytannon tyossa.

Myonteisia vaikutuksia hoitopolkuun ja rooleihin
Suhtautuminen tekoalyyn on kyselyyn vastanneiden
keskuudessa paasaantdisesti positiivinen. Sen nahdaan
tuovan paljon hyvaa hoitopolun eri vaiheisiin siten, et-
tad hyddyt ovat selkeitd niin ammattilaisille kuin poti-
laillekin.

Tekoéalyn ei ndhda ensi tilassa uhkaavan terveyden-
huollon ammattilaisten tyollistymistd, mutta sen nadh-
daan tuovan muutoksia tyodn sisaltdédn ja toimenkuviin.
Suhtautuminen on epailevd, mutta avoin. Usko potilai-
den kohtaamiseen ja sen merkitykseen on suuri - tassa
tekoalyn ei ndhda korvaavan ihmista.

Tekeeko tekodly tyosta mielekkdadampaa?

Kaiken kaikkiaan tekoély voi parhaimmillaan ”pelastaa”
terveydenhuollon ammattilaiset rutiinitehtaviltad seka
pikkutarkkaa kirjaamista, mittaamista tai toistoa vaati-
vilta tehtavilta. Tekodaly halutaan valjastaa palvelemaan
ja tehostamaan kokonaisuutta siten, ettd ammattilaisten
aikaa jaa entistd enemman potilaiden kohtaamiselle.




TAUSTATIETOJA KYSELYYN VASTANNEISTA
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TEKOALYN TUNNETTUUS
TERVEYDENHUOLLON
AMMATTILAISTEN

KESKUUDESSA

si esiin, ettd suurin osa vastaajista tuntee te-

kodlyn kasitteena ja tietda esimerkkeja sen
hyédyntamisesta terveydenhuollossa. Tekodly yhdis-
tetadn usein diagnostiikkaa tukeviin tai rutiinitdissa
avustaviin tyokaluihin ja sovelluksiin.

T ekoadly terveydenhuollossa -selvityksessa nou-

Lahes 80 % vastaajista ilmoitti, etta tekodly on heil-
le kasitteena ennestaan tuttu. Noin puolet vastaajista,
joille tekoaly oli kdsitteena tuttu, tiesivat konkreetti-
sia esimerkkeja tekodlyn hyédyntamisesta terveyden-
huollossa. Vastaajien antamat konkreettiset esimerkit
liittyvat muun muassa robotiikkaan, diagnostiikaan,

lddkejakeluun seka ladkityksen interaktioiden tunnis-
tamiseen.

Noin puolet vastaajista, joille tekoaly oli kasittee-
nad entuudestaan tuttu, tunsivat vahintaan yhden te-
kodlyad hyédyntdavan menetelméan kuvailtuna. Te-
kodlyad hydédyntavista menetelmista EKG-laitteen
tulkinta-algoritmi, ihosyovan toteaminen valokuvis-
ta, sekd ihosyévan diagnosointi dlypuhelimen avul-
la ovat tunnetuimpia tekodlyd hyédyntavia menetel-
mia. EKG-laitteen tulkinta-algoritmi oli ylivoimaisesti
kaytetyin tekodlya hyédyntdva menetelma vastaajien
keskuudessa.

ONKO TEKOALY KASITTEENA ENNESTAAN TUTTU?
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TIEDATKO ESIMERKKEJA TEKOALYN
HYODYNTAMISESTA TERVEYDENHUOLLOSSA?

(ENNESTAAN TUTTU KASITE / %), N=331
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VASTAAJIEN ANTAMIA ESIMERKKEJA TEKOALYN
HYODYNTAMISESTA TERVEYDENHUOLLOSSA:

DIAGNOSOINTI, TUNNISTUS

99 Diagnosoinnin apuvélineet kuten

Ekg-rytmin tunnistus, Iddkityksen LAAKITYS: INTERAKTIOT
interaktioiden ja muiden riskien tunnistus, LAAKEJAKELU ’
syépien tunnistus kuvista.
99 /BM Watson: auttaa diagnoosin 3) Laskejakelu, optimointilaite.

I6ytdmisessé&?
v 99 L&ékkeiden annostelu / muistutus

L)) Gillien-tekodly, joka tunnistaa ongelmia ottaa ladkkeet.

kirjausten ja mittaustulosten perusteella.
4 / & 99 L&dkkeiden yhteensopivuutta

99 Vastasyntyneiden sepsiksen tarkastelevat ohjelmat.

tunnistamisessa kdytetddn tekodlya.

ROBOTIIKKA & ROBOTIT

99 Lé&skitysautomaatit, leikkausrobotit,
kédvelyrobotit.

99 Kalasataman sosiaali-ja terveyskeskuksen
asiakkaita ohjaavat robotit.

9§ Paro-hylje, Menumat-ruoka-automaatti,
Hilkka-toiminnanohjausjdrjestelma
kotihoidossa, viihdyttédjdrobotit vanhustydssa.
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TEKOALYN UHAT JA
MAHDOLLISUUDET
TERVEYDENHUOLLOSSA

56 % vastaajista arvioi, etta tekoaly tuo mahdollisuuk-
sia erotusdiagnostiikan tarkentumiseen. Tekodlyn us-
kotaan my6s voivan auttaa parempien hoitopaatdsten
tekemisessa (40 %), sekd tuovan kustannussaastoja
terveydenhuoltoon (31 %). Tekoaly halutaankin val-
jastaa palvelemaan ja tehostamaan kokonaisuutta si-
ten, ettd ammattilaisilla j4a enemman aikaa potilaiden
kohtaamiselle.

54 % vastaajista koki vuorovaikutuksen heikkenemi-
sen potilassuhteessa uhkana tekoalyn kayttéénotol-
le. Lisdksi tietoturvaan liittyvat uhat seka virheelliset
diagnoosit nousivat esiin keskeisind uhkina. Vastaajat

pelkaavat, etta tekoaly tekisi virheitd hoitoon liittyvis-
sd paatoksissa. Vastaajien mielesta myos tietojarjes-
telmiin ja tietoturvaan sekd osaamiseen liittyvat haas-
teet voivat hidastaa tekoalyn soveltamista kdaytannén
tyossa.

Tekoalyn odotetaan tuovan helpotusta hoitopaatos-
ten tekoon ja prosessien nopeutumiseen - toisaalta
myoOs pelatadan, ettd ndissa tehdaan tahattomia virhei-
ta. Kustannussdastot nahdaan tekodlyn tuomina mah-
dollisuuksina, mutta myoés esteena tekodlyn kayttoon
otolle.

15
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MITA MAHDOLLISUUKSIA TEKOALY
TUO TERVEYDENHUOLTOON?

(%) N=424
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MITA UHKIA TEKOALY TUO
TERVEYDENHUOLTOON?

(%) N=424
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ESTEET TEKOALYN
HYODYNTAMISELLE
TERVEYDENHUOLLOSSA

yselyyn vastanneiden mielesta tietojarjestel-
K miin liittyvat haasteet ovat suurin este tekoa-

lyn hyédyntamiselle terveydenhuollossa. Tata
mieltd on 55 % vastaajista. Muina esteind vastaajat
nakevat osaamisen puutteen hoitohenkilékunnan kes-
kuudessa (47 %) ja strategisella tasolla (38 %). My6s
henkildsto- ja taloudelliset resurssit (17 % ja 38 %) se-

ka tekoalyyn liittyva kokeiluympaéristéjen puute (18 %)
aiheuttavat vastaajien mielesta esteita tekoalyn hyo6-
dyntamiselle. Ladketieteelliset riskit ja tietosuojariskit
eivat nousseet vastaajien keskuudessa korkealle teko-
alyn hyédyntamista estavina tekijoina.

21
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MITKA OVAT SUURIMMAT ESTEET TEKOALYN
HYODYNTAMISELLE TERVEYDENHUOLLOSSA?

(%), N=424
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TEKOALYN VAIKUTUS

HOITOPOLKUUN

Yli puolet kyselyyn vastanneista on sita mielt3, etta
tekodly tulee vaikuttamaan hoitopolussa eniten diag-
noostiikkaan. 40 % vastaajista on sita mielta, etta te-
koaly tulee vaikuttamaan my6s hoitotulosten seuran-
taan. 17 % vastaajista kokee, etta tekodlyn vaikutus on
suurimmillaan ensikontaktin saamisessa terveyden-
huoltoon.

Vastaajien mielesta potilaan osalta diagnoosin saami-
nen tulee nopeutumaan. My6s hoidon seuranta tulee

potilaiden ndkdkulmasta yksinkertaistumaan kuten
myoOs oikeaan hoitopaikkaan ohjautuminen. Lisak-
si hoidon saaminen nopeutuu ja kynnys hoitoon ha-
keutumiselle madaltuu. Vastaajista yli puolet arvelee
potilaiden suhtautuvan tekodlyyn epailevasti. Ainoas-
taan 3 % arvelee potilaiden suhtautuvan tekoalyyn
torjuvasti.

MIHIN HOITOPOLUN OSA-ALUEESEEN TEKOALYN

VAIKUTUS ON KAIKKEIN SUURIN?

Diagnostiikka

Hoitotulosten seuranta

Ensikontakti terveydenhuoltoon

Hoidon toteutus

Jokin muu

Ei mikdan edellda mainituista

Ei osaa sanoa
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Hoidon toteutus

Jokin muu
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Ei osaa sanoa
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MITEN ARVIOIT POTILAAN HOITOPOLUN
MUUTTUVAN TEKOALYN AVULLA?

(%), N=424
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MITEN ARVIOIT POTILAIDEN SUHTAUTUVAN TEKOALYYN
TERVEYDENHUOLLOSSA TULEVAISUUDESSA?
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99 [Tekoély tuo] ajanvarausruuhkaan
helpotusta ainakin.

99 Uskon tekodlyn ohjaavan tarkempaan
diagnostiikkaan ja vaikuttavan moneen
nyt vield tietdmé&ttéméaan asiaan.”

99 Esimerkiksi leikkauksen jélkeen

potilas voi seurata omaa vointiaan /
toipumistaan tekodlysovelluksen avulla
eikd jokaisesta asiasta tarvitse soittaa
hoitopaikkaan.




TEKOALYN VAIKUTUS
TERVEYDENHUOLTOALAN

TOIHIN

ekodlylla nahtiin olevan valtaosin positiivisia
I vaikutuksia terveydenhuoltoalan téihin. Vas-
taajat odottavat tekodlyn tuovan tyohon li-
sdd mielekkyytta. Tekoalyn arvioitiin muun muassa
vaikuttavan rutiinitéiden vahenemiseen. Esimerkkei-
na tekoalyn vaikutuksista terveydenhuoltoalan téi-
hin nousi esiin uuden teknologian tarjoamat tyokalut,
ajan vapautuminen potilastyohoén, seka diagnostiikan
kehittyminen ja nopeutuminen. Tekodly halutaankin
valjastaa palvelemaan ja tehostamaan terveydenhuol-
lon kokonaisuutta siten, ettd ammattilaisten jaa aikaa
enemman potilaiden kohtaamiselle.

Tekodlyn uskotaan tuovan muutoksia tyon sisaltéon
ja toimenkuviin. Tekoalyn arvioidaan vaikuttavan eni-
ten ldakareiden tydkuvaan. 77 % vastaajista uskoo,
ettd ladkareiden tydkuva tulee muuttumaan lahitule-
vaisuudessa tekodlyn myota. 43 % vastaajista uskoo

ettd sairaanhoitajien tydkuva tulee muuttumaan, ja 21
% vastaajista uskoo, ettd lahihoitajien tydokuva tulee
muuttumaan lahitulevaisuudessa.

Tekodlyn ei ndahda lahitulevaisuudessa uhkaavan ter-
veydenhuollon ammattilaisten tyollistymista. Usko
potilaiden kohtaamiseen ja sen merkitykseen on vas-
taajien keskuudessa suuri. 74 % vastaajista ei usko
tekodlyn heikentavan tyoéllisyystilannetta oman am-
mattikunnan keskuudessa. Vastaajien mielesta hoi-
totydssa tarvitaan jatkossakin ihmisten valisia koh-
taamisia. Tekoalyn ei mydskaan uskota pystyvan
ratkaisevan monimutkaisia tyotehtavia. Lisaksi vas-
taajat arvioivat, etta katoavien tyopaikkojen tilalle tu-
lee uusia tydpaikkoja. Vastaajista noin kolmasosa us-
koo, ettd tekdaly tulee ratkaisemaan jonkin ongelman
omassa tydssaan.

KEIDEN TERVEYDENHUOLLON AMMATTILAISTEN TYON-
KUVAT MUUTTUVAT TULEVAISUUDESSA TEKOALYN MYOTA?
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USKOTKO TEKOALYN HEIKENTAVAN TYOLLISYYS-
TILANNETTA OMAN AMMATTIKUNTASI KESKUUDESSA?

(%), N=424
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MIKSI ET USKO TEKOALYN HEIKENTAVAN TYOLLISYYS-
TILANNETTA OMAN AMMATTIKUNTASI KESKUUDESSA?

(El USKO / %), N=313
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Tekodlyn myo6ta katoavien tyépaikkojen
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terveydenhuoltoon liittyvid hoitopaatoksia

Jonkin muun syyn takia

Ei osaa sanoa I 1

(o) 20 40 60 80 100

Hoitotydssa tarvitaan tulevaisuudessakin 66
ihmisten valisia kohtaamisia 80

Tekoaly ei pysty hoitamaan monimutkaisia
terveydenhuollon tyétehtadvia

Tekodlyn myo6ta katoavien tyépaikkojen
tilalle syntyy uusia, korvaavia tyopaikkoja
Tekoadly ei kykene tekemdan
terveydenhuoltoon liittyvia hoitopaatoksia
B

Jonkin muun syyn takia . Laskariliiton jasen

(o]
Ei osaa sanoa |1 . Tehyn jésen

(o) 20 40 60 80 100

33



34

USKOTKO TEKOALYN RATKAISEVAN JONKIN OMAAN

TYOHON LIITTYVAN ONGELMAN?
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B Laskaritiiton jasen Tehyn jasen

VASTAAJIEN ANTAMIA ESIMERKKEJA TEKOALYN
HYODYNTAMISESTA TERVEYDENHUOLLOSSA:

LAHIHOITAJIEN TYONKUVAN
MUUTOS:
SAIRAANHOITAJIEN

93 Robotit tuovat pian potilaille ruoan, TYONKUVAN MUUTOS:

annostelevat ja jakavat lddkkeet osastojen

potilaille, vievat leikkaussalitarvikkeet pesuun,

jossa toinen robotti hoitaa pesun yms. tySsts saatetaan siirtad
o . sairaanhoitajille.

939 Kotihoito muuttuu sitd mukaa, kun
vanhusikdéan tulleet tai muutan avun
tarpeessa olevat ihmiset ovat “digitaitoisia”.
Asiakkaan vointia voidaan seurata etédtyénd
helpommin ja voinnin huononemista voidaan ja KAIKKI aika menee l3ékkeiden

ehkéa ennakoida. kanssa puljaamiseen.

99 Ldhemmds asiakaspintaa ja
osaksi monialaista tiimia. Nyt

LAAKAREIDEN TYONKUVAN
MUUTOS:

99 Diagnostiikka tarkentuu ja lddkdreiden

pitdéd oppia hyédyntamdéaan ja toisaalta
tuntemaan rajoitukset. Rutiinimaiset
tehtdvéat vahentyvat.

Helpottaisi ja nopeuttaisi potilaan

diagnoosien asettamisessa sekd potilas
valttyisi monille 14dké&rin vastaanotoille
menoa, kustannukset véhenee. Potilaan
matkakulut hoitolaitoksista toiseen
vdhenisivét.

99 Tekodlyn myété osa ladkareiden

sairaanhoitajat pydrittelevit papereita
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TUUMASTA TOIMEEN

Tekoaly terveydenhuollossa kyselytutkimuksessa sel-
visi, etta tekodly on kasitteena tuttu suurelle osalle
terveydenhuollon ammattilaisista. Tekoalyn kaytan-
noén sovelluksien nimedaminen ja tunnistaminen on kui-
tenkin edelleen haastavaa. Kyselytutkimuksessa selvi-
si myo0s, etta terveydenhuollon ammattilaiset nakevat
tekodlyn hyédyntamisessa terveydenhuollossa seka
uhkia ettd mahdollisuuksia. Aika nayttaa, tulevatko
nama uhat ja mahdollisuudet toteutumaan.

Seuraavaan osioon on koottu kyselytutkimuksen suun-
nitteluun ja toteutukseen osallistuneiden tahojen na-
kemyksia tuloksista ja siitd, miten ne tulevat vaikutta-
maan sosiaali- ja terveydenhuoltoon tulevaisuudessa.

ABBVIE

Talla hetkellda emme voi tarkkaan edes tietad, millaisia
mahdollisuuksia tekoaly voi tarjota terveydenhuollol-
le. My®ds sen mukanaan tuomat riskit ovat osittain vie-
& tuntemattomia, ja niiden torjumiseen pitaa suhtau-
tua vakavasti. Uskon kuitenkin, kuten tadhan kyselyyn
vastanneiden terveydenhuollon ammattilaisten enem-
mistd, ettd tekodlyn avulla on mahdollista kehittaa ter-
veydenhuollosta entistd parempaa, tehokkaampaa ja
myos potilaskeskeisempéaa.

Jokainen nopeutunut diagnoosi, madaltunut kynnys
hoitoonp&asyyn tai kehitetty uusi hoitomuoto on en-
siarvoisen tarkeda terveydenhuoltojarjestelmaélle ja
hoitohenkildkunnalle - seka erityisesti potilaalle. Myos
lisddntynyt vuorovaikutus terveydenhuollon ammatti-
laisen ja potilaan valilla on asia, jonka merkitysté ei voi
vaheksya. Olemme luultavasti vasta ndhneet alkua sii-
ta, mita tekodly voi tarjota kaikkien edellédmainittujen
kehittymiseen.

Suomella on vahvat edellytykset olla tekodlyn edel-
lakavija muun muassa kattavien ja laadukkaiden ter-
veydenhuollon rekistereidemme ansiosta. Tarvitaan
eteenpain katsovaa ndkemysta ja ennakkoluulotonta
yvhteisty6td, jotta saamme ndma resurssit parhaaseen
mahdolliseen kayttoon.

KATI NYMAN
Yhteiskuntasuhdejohtaja, AbbVie
Kestava Terveydenhuolto -hankeen ohjausryhman jasen

FINANSSIALA RY

Finanssiala haluaa kiinnittda huomiota tekoalyn hyé-
dyntamisen mahdollisuuksiin sosiaali- ja terveyden-
huollossa ennaltaehkaisyn, terveysriskien hallinnan ja

terveyden tukemisen nakdkulmista. Tekoalyteknologia
mahdollistaa oireiden diagnostiikan hyvin aikaisessa
vaiheessa ja mahdollistaa ihmisen hyvinvoinnin tukemi-
sen uudella tehokkaammalla tavalla, mikali sen hyédyt
osataan ottaa kayttdédn. Samalla terveyden edistami-
seen sekd nopeaan ja laadukkaaseen hoitoon voidaan
|6ytaa entistd tehokkaampia ja oikea-aikaisempia rat-
kaisuja.

Tarvitaan tehokkaampaa paatdksentekoa, suunnan
nayttda sekad konkreettisia strategisia mittareita tavoit-
teiden ja visioiden lisdksi, jotta Suomi voisi nousta joh-
tavaksi maaksi tekodlyn hyddyntamisessa.

Tekoaly mahdollistaa ajasta, paikasta ja sosiaalisista ky-
vyista riippumattoman mahdollisuuden tulla havaituksi,
kuunnelluksi ja konsultoiduksi - palvelluksi ihan uudella
tavalla. Samanaikaisesti voimme luoda tasa-arvoisempaa
osallisuutta sosiaali- ja terveydenhuoltoon, kun edella
mainitut tekijat eivat ole vaikuttamassa, vaan inmiset voi-
vat osallistua uuden rajapinnan tai standardin kautta.

Tekodlyn avulla voidaan myds sujuvoittaa terveyden-
huollon ja vakuutusyhtién vélistd tiedonkulkua - ja
tehda siitd ympaéaristdystavallisempad, kun paperista
luovutaan. IIman manuaalista ty6ta esimerkiksi hoito-
korvauspaatdkset voidaan saada potilaille nykyistad no-
peammin.

PAIVI LUNA
Johtava asiantuntija, Finanssiala ry
Kestava Terveydenhuolto -hankkeen ohjausryhman jasen

HYVINVOINTIALAN LIITTO

Asiakkaan mahdollisuus valita palveluntuottaja kirittaa
uusien tekoalyratkaisujen kehittamista ja kayttdéodnot-
toa. Valinnanvapaus mahdollistaa asiakaslahtdisemmat
palvelut, mika kannustaa voimakkaasti palveluntuottajia
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kehittamaan uusia palvelutuotantoratkaisuja. Naita ovat
muun muassa tekoalysovellukset.

Tekoaly terveydenhuollossa -tutkimuksen mukaan te-
koalyn mahdollisuuksia ovat esimerkiksi tarkempi diag-
nostiikka, paremmat hoitopaatdkset ja kustannussaas-
tot. Ihmiselld on paljon paremmat mahdollisuudet ja
valineet seurata hoitoaan ja raportoida siitd. Taman on
jo nahty voivan vaikuttaa dramaattisesti hoitotuloksiin.
Paine pitkista hoitojonoista voi hellittaa, ja tekemisen
tavat tulevat tehostumaan tavoilla, joita on vaikea edes
kuvitella. Keskeista on, etta asiakkaalla on mahdollisuus
valita itselleen sopiva ratkaisu ja palveluntuottajalla
kannusteet niiden luomiseen.

Sote-uudistus on lapimurron partaalla. Samoin teko-
aly. Yhteys naiden valillad tulee ndhda: yksityiset toimi-
jat ovat innovoinnin moottoreita. Tama voima saadaan
julkisesti rahoitetun sote-palvelujarjestelméan tayteen
kayttdon avaamalla julkisen jarjestelman palvelutuotan-
tomarkkinaa myds yksityisille. Valinnanvapaus on siihen
hyva askel.

Suomella on mahdollisuus nousta terveydenhuollon te-
kodalyn karkimaaksi, mikali kansainvalisessa vertailussa
kattavat kansalliset tietopoolimme avataan ja valinnan-
vapaus otetaan kayttdon. Nain meillad olisi kullanarvois-
ta dataa ja ketteria toimijoita, jotka pystyvat ottamaan
uudet ratkaisut kayttoon. Kestavan tekoalyloikan edel-
lytyksena onkin, ettd sote-uudistus vieddan maaliin.

ULLA-MAIJA RAJAKANGAS
Toimitusjohtaja, Hyvinvointialan liitto
Kestava Terveydenhuolto -hankkeen ohjausryhman jasen

LAAKARILIITTO

Tekoaly terveydenhuollossa - teknologian kehitys
muuttaa terveydenhuoltoakin!
Juhannuksenalusviikolla julkistettiin Tyo- ja elinkein-

oministeridn "Tekodlyajan tyd” -raportti. Raportissa
ennustetaan teknologian kehityksen muuttavan tyé-
elamaa ja koko yhteiskuntaakin laajasti, ja edellyttavan
jatkuvaa tyodikaisen vaestdn uudelleenkouluttamista.

Tyodnkuvat tulevat muuttumaan myds terveydenhuol-
lossa. Laakariliitto tunnisti omassa 2030-luvulle tah-
tdavassa tulevaisuustydssdan kuusi erilaista mah-
dollista 1dakarintydn roolia (https://laakari2030.fi/).
Naistd kaksi - innovaattorilddkari ja data-analyytikko
- kytkeytyy vahvasti tietoteknologian ja tekoélyn ke-
hitykseen. My&s perinteisemmaltad kuulostavan kasi-
tyolaisen tyd tulee olemaan teknologiaintensiivista ro-
botiikan kehityksen myéta.

Tekoéaly terveydenhuollossa -kyselyyn vastanneet 18a-
karit nadkivat tekoadlyn hydtyna diagnostiikan ja hoi-
topadatdsten tarkentumisen sekd kustannussaéastot.
Uhkana nahtiin virhediagnoosit, tietoturvan ja vuoro-
vaikutuksen heikkeneminen. Kayttdédnoton keskeisena
esteena nahtiin tietojarjestelmiin liittyvat haasteet.

Haasteet on kyettava ratkaisemaan ja uhat torjumaan,
jotta teknologisen kehityksen hyddyt saadaan taysi-
mittaisesti kayttdodn myods terveydenhuollossa. Uutta
teknologiaa kehitetdan paraikaa. Suomen vahvuutena
ovat terveydenhuollon kattavat tietoaineistot ja tutki-
musmyonteinen kulttuuri. Tekoadlyn hyvaksikayttda ter-
veydenhuollossa edistetdan parhaiten ottamalla kayt-
t&6n seuraavien sukupolvien tietojarjestelmat.

Kolme muuta mahdollista tulevaisuuden 18akérin roolia
olivat muuten valmentaja, 18hildakari ja inhimillisen ela-
man puolustaja.

HEIKKI PARNANEN
Politiikkatoimialan johtaja, Laakariliitto
Kestava Terveydenhuolto -hankkeen ohjausryhman jasen

SITRA

Luottamus ratkaisee, paljonko tekodlysta saadaan irti
Tekoaly, koneoppiminen ja uudenlaiset analyysimene-
telmat eivat ole padmaara sinansa, vaan tydkaluja pa-
rempien palvelujen kehittamiseksi. Ne ovat myds hyo-
dyttdmia ilman kayttdkelpoista dataa ja ilman ihmisia,
jotka osaavat ja haluavat niita kayttaa.

Datan maaran nopea kasvu muuttaa joka tapauksessa
perusteellisesti tapaamme tuottaa ja kayttaa palveluja.
Sekin ehkd muuttuu, mitad ylipdatddn ymmarramme ka-
sitteelld palvelu - my06s sosiaali- ja terveydenhuollossa.

Suomella on ennestdan ainutlaatuiset ja laadukkaat
tietovarannot. Iso osa naista tiedoista on kuitenkin ha-
jallaan toisistaan erillisissa rekistereissa. Usein rekiste-
rin pitdja on myds datan ainoa hyddyntaja. Samaan ai-
kaan ihmisten omaehtoisesti tuottaman datan maara
kasvaa nopeasti. Tallaista dataa voi olla esimerkiksi sy-
kemittarien tai erilaisten geenitestien tuottama tieto.

Sitran ndkemyksen mukaan meidan tulisi datan kaytoén
suhteen tavoitella Suomea, jossa erityyppiset tietova-
rannot on valjastettu palvelemaan kansalaisen etua.
Suomea, jossa tietorekisterien tiedot ja henkildkohtai-
set tiedot olisivat ihmisen antaman luvan kautta kay-
tettavissd myods ristiin. Nykyista fiksumman datankay-
tén hyddyt olisivat moninaiset: se edistaisi palvelujen
uudistumista nykyistd asiakaslahtdisemmiksi, kustan-
nustehokkaammiksi ja monipuolisemmiksi.

Dataa ei saada liikkeelle ilman luottamusta, joka onkin
perinteisesti ollut Suomen vahvuus. Luottamusta tarvi-
taan eri toimijoiden valilla ja luottamusta tarvitaan ih-
misiin taysivaltaisina toimijoina, jotka voivat nykyista
useammin paattaa, mitd heitad koskevalla tiedolla teh-
daan.

[Iman tallaista luottamusta data ei liiku jatkossakaan, ja

tekodlyn hyddyntdminen uhkaa jadada puolitiehen. On-
neksi on oma paatdéksemme, millaisen tien valitsemme.

JUKKA VAHTI
Johtava asiantuntija, Sitra
Kestava Terveydenhuolto -hankkeen ohjausryhman jasen

SOSTE

Tekoalyn hyddyntamisen mahdollisuudet ovat rajattomat
ja toistaiseksi vain pieni osa uusista ratkaisuista on eden-
nyt kayttdon asti. Kaikkia mahdollisuuksia emme viela
edes tunne. Tekodlyn viisas kayttd hyddyttaad niin potilas-
ta kuin ammattilaista ja laajasti koko yhteiskuntaa.

Meilld on jo vahvaa digiosaamista. Nyt tarvitaan eri toi-
mijoiden yhteisty6td, jotta uutta teknologiaa pysty-
taan soveltamaan ja hyddyntamaan tehokkaasti. Moni-
puolinen ja ymmarrettava viestintd tekoalyn kaytosta,
sen mahdollisuuksista ja myds mahdollisista riskeista
on tarkeda. Tekoaly ei ole vain ammattilaisia varten,
vaan se tarjoaa myds kansalaisille uusia mahdollisuuk-
sia terveyden ja hyvinvoinnin seurantaan.

Tekoaly tarjoaa uusia keinoja parantaa ihmisten ter-
veyttd, eldmanlaatua ja palveluja. Tekoadly mahdollistaa
potilaalle parhaimmillaan nopeammat ja tarkemmat
diagnoosit, tehokkaamman hoidon ja hoidon seuran-
nan seka entistd monipuolisemmat ja paremmat palve-
lut. Jossakin tilanteessa tekodly voi jopa pelastaa po-
tilaan hengen. Myds terveydenhuollon ammattilaiselle
voi tekodlyn hyédyntamisen myédtad vapautua enem-
man aikaa potilaan kohtaamiseen ja potilaslahtdiseen
vuorovaikutukseen.

KIRSI MARTTINEN
Erityisasiantuntija, SOSTE Suomen sosiaali ja terveys ry
Kestava Terveydenhuolto -hankkeen ohjausryhman jasen
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TEHY

Tekoaly on sosiaali- ja terveysalalle ilman muuta mah-
dollisuus. Se vapauttaa aikaa esimerkiksi raskaista ru-
tiinitehtavista potilastydhdn ja inhimilliseen vuorovai-
kutukseen. Tekoalyn hydédyntamisessa on kuitenkin
tarked muistaa myéds terveydenhuollon tydta ohjaavat
ammattieettiset periaatteet. Eettista keskustelua teko-
alysta terveydenhuollossa ei ole vield mielestani kayty
riittavasti ja sita toivoisin lisaa.

KIRSI SILLANPAA
Johtaja, Tehy
Kestava Terveydenhuolto -hankkeen ohjausryhman jasen

YTHS

Tavoite

Kestava Terveydenhuolto -hankkeen teettamassa ky-
selytutkimuksessa selvitettiin tekoalyn tunnettuutta
terveydenhuollon ammattilaisten keskuudessa. Lisaksi
selvitettiin terveydenhuollon ammattilaisten nakemyk-
sia tekoalyyn liittyvista uhista ja mahdollisuuksista, es-
teista tekodlyn hyddyntamiselle, tekodlyn vaikutukses-
ta hoitopolkuun seka tekodlyn tuomista seurauksista
terveydenhuollon ammattilaisten tydnkuviin ja tyollis-
tymiseen.

Taustaa

Kyselytutkimus on osa Kestava Terveydenhuolto -han-
ketta, jossa ovat mukana AbbVie, Finanssiala ry, Hy-
vinvointialan liitto, Laakariliitto, Sitra, SOSTE, Tehy ja
YTHS.

Kestava Terveydenhuolto -hankkeen tavoitteena on
haastaa yhteiskuntaa ja terveydenhuollon ymparistda
pohtimaan, miten suomalaista terveydenhuoltojarjes-
telmaa ja -ymparistdad uudistetaan asiakaslahtoisesti
ja ennakkoluulottomasti. Hankkeen tarkoitus on myos
tarjota uusia nadkdkulmia siihen, miten ihmisten hyvin-
vointi seka tyd- ja toimintakyky pystytdan turvaamaan
nyt ja tulevaisuudessa sairastumisesta huolimatta. Ver-
kosto on perustettu 2015.

Kyselyn kohderyhma
Tehyn ja Laakariliiton jasenet

Vastaajamaara
Kyselyyn vastasi yhteensad 424 henkil63, joista 310 on
Tehyn jasenia ja 114 Laakariliiton jasenia.

Tutkimusmenetelma

Online-kysely henkildkohtaisen linkin kautta.

Vastausten keradysaika
28.5.-24.6.2018

Tutkimuksen toteuttaja
Kantar TNS Oy
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