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Johdanto ja maaritelmat

Tama dokumentti kuvaa kansansairauksien hoidon vaikuttavuuden arviointia ja
ennakointia koskevan hankkeen hankesuunnitelman. Hankkeen tarkoituksena on
ensisijaisesti toteuttaa tietoteknisen ratkaisun kokeilu kansansairauksien ennakointiin
seka toimintamallien ja menetelmien vaikuttavuuden arviointiin liittyen.

Hanke toteutetaan Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella ja siind keskitytddn yhteen
merkittavaan kansansairauteen, diabetekseen.

Dokumentissa kaytetaan seuraavia keskeisia termeja:
e Hyvinvointialue: Vantaan ja Keravan hyvinvointialue

o Hanke: Usein useasta projektista koostuva kokonaisuus, tdssa dokumentissa
kattotermi Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella toteutettavasta ennalta
maaritettyyn paamaaraan tahtaavasta, toisiinsa liittyvien tehtavien
muodostama ajallisesti ja laajuudeltaan rajatusta kokonaisuudesta.

o Projekti: Vantaan ja Keravan hyvinvointialuen projektimallin mukainen termi,
jota kaytetdan tassa dokumentissa hankkeen synonyymina.

¢ Pilotti: Kansallisesta nakdkulmasta toteutettava kokeilu, joka keskittyy yhteen
kansansairauteen ja yhteen hyvinvointialueeseen.

o Ennakointi: Toiminta, joka keskittyy sairauksien ennaltaehkaisyyn.

e Johtaminen: Johtamisen paamaarana on tukea toiminnan tavoitteita,
asiakkaille suunnattuja palveluja ja ammattihenkiloston toimintaa.

¢ Menetelma: Keino tai tapa tehda asioita. Menetelman kuvaamiseksi on
tunnettava sopivalla tarkkuudella siihen liittyvat olosuhteet, toimintaympariston
jarjestelyt, prosessit, valineet ja tydkalut sekd materiaalit ja tydvaiheet.

o Tiedolla johtamisen konsepti: Kokonaisuus, jossa yhdistyvat
vaikuttavuusperusteinen tiedolla johtamisen toimintamalli seka sita tukeva
tietotekninen ratkaisu.

o Tiedolla johtamisen toimintamalli: Hankkeen aikana syntyy uusi
vaikuttavuusperusteinen tiedolla johtamisen toimintamalli, joka kuvaa
tiedon hyddyntamisen tavat ja prosessin hyvinvointialueella.

o Tietotekninen ratkaisu: Markkinoilta saatavissa oleva ohjelmisto /
tydkalu, jota hankkeessa jatkokehitetdan kansallisten ja alueellisten
tarpeiden mukaisesti

Hankkeen tarve

Vaeston ikdantymisen kiihdyttdma palvelutarpeen kasvu sekd sosiaali- ja
terveydenhuollon henkildstdon elakdityminen haastavat kansallisesti hyvinvointialueiden
taloudellista kestavyyttd. Samankaltaiset palvelujarjestelmaa haastavat demografiset
trendit ovat nahtavissd myds Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella. Voimakas
palvelutarpeen kasvu yhdistettynd ensimmaisten toimintavuosien alijadmaiseen
talouteen vaativat hyvinvointialueelta maaratietoista toiminnan tuottavuuden ja
vaikuttavuuden kehittamista.

Panostaminen  kansantautien  ennaltaehkdisyyn ja  hoidon vaikuttavuuden
parantamiseen on keskeinen tapa hillitd terveydenhuollon kustannusten kasvua.
Suomessa yksi merkittdvimmistd kansantaudeista on diabetes, jonka hoitoon liittyvat
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kustannukset ovat merkittdvat. Vuonna 2011 diabetesta sairastavien henkildiden
sairaanhoidon kustannukset olivat n. 9% terveydenhuollon menoista (THL, 2023).
Merkittdva kustannuksia lisdava tekija on diabetekseen liittyvat liitAnnaissairaudet.
Diabeteksen hoito ilman lisdsairauksia maksaa noin 1300 euroa/henkilé/vuosi, kun taas
diabeteksen hoito, johon liittyy lisdsairauksia, maksaa noin 5700 euroa/henkild/vuosi
(THL, 2023). Lisadksi diabeteksen vuoksi toteutumatta jaanyt tydpanos
yhteiskunnassamme tuottaa sairaanhoitomenoihin nahden arviolta jopa kolminkertaisen
lisdkustannuksen (Koski ym., 2018).

Diabeteksen ennaltaehkdisyn ja hoidon vaikuttavuuden parantaminen edellyttaa
diabetes-potilaiden hoitopolkujen tietopohjaista analysointia ja niiden kehittamista
kustannusvaikuttavuustietoa hyédyntaen. Talla hetkelld kaytdssa oleva tieto hoidon
kustannuksista ja vaikutuksista on hajanaista ja vaikeasti saatavilla. Nakyvyys
hoitopolkujen kulkuun, kustannuksiin, laatuun ja vaikutuksiin on puutteellista.
Hyvinvointialueella on tunnistettu tarve kehittda tyokalua riittdvan reaaliaikaisten ja
kattavien tietonakymien hyodyntamiseksi vaikuttavuusperustaisten toimintamallien
edistdmisessa. Tunnistettuun tarpeeseen vastaaminen tassa suunnitelmassa kuvatulla
hankkeella on linjassa hyvinvointialueen uudistusohjelman tavoitteiden kanssa
(Aluevaltuuston kokous 12.3.2023 § 123).

Aiemmin kehitetyt ratkaisut

THL yllapitda kansallista laaturekisteria diabeteksen hoidosta tavoitteenaan seurata ja
kehittdd diabetesta sairastavien hoidon laatua ja vaikuttavuutta (THL, 2024).
Laaturekisterin tiedot paivitetdan kaksi kertaa vuodessa. Hankkeen tavoitteena on
tuottaa tiedolla johtamisen tyokalu, joka tarkentaa ja syventaa nykyisen laaturekisterin
tuottamaa tietoa. Tydkalun tarkoituksena on mahdollistaa paitsi laaturekisteria tiheampi
seurantasykli, mydés muun muassa ennakoida palvelutarvetta sekd yhdistad
kustannuksiin, suoritteisiin ja hoidon tuloksiin liittyvaa tietoa erilaisten interventioiden
vaikuttavuuden arvioimiseksi alueellisella ja paikallisella tarkastelutasolla. Liséksi
konseptia kehitetddn siten, ettd se on jatkossa laajennettavissa myds muihin
kansansairauksiin.

Hankkeen kilpailuvaikutusten arviointi

Vaikuttavuustiedon hyoddyntamisen seka vaikuttavuusperustaisen sosiaali- ja
terveydenhuollon toimintamallien saralla toimii talla hetkelld useita erikokoisia IT-
ratkaisuja ja asiantuntijapalveluja tarjoavia toimittajia. Markkina on kehittyva, eikd
kansansairauksien vaikuttavuuteen kohdistuvia vakiiintuneita ratkaisuja ole tarjolla.
Kilpailu perustuu kykyyn yhdistda tietoteknista, laaketieteellistd ja data-analytiikan
erityisosaamista. Ratkaisun kehittdminen vaatii toimialan erityispiirteiden tuntemista.
Hankkeen tapauksessa kyseessa on rajattu pilotti, jonka tavoitteena on vauhdittaa
vaikuttavuusperustaisen toiminnan kayttéénottoa tiedolla johtamisen tydkalulla tukien
markkinoiden innovaatiopotentiaalia havaitun tarpeen osalta. Tarkoituksena on
varmistaa syntyvan ratkaisun yhteentoimivuus sekad mahdollisten tulevien laajennusten
ja kayttéonottojen kilpailullinen avoimuus.

3 Kohderyhma

Kansansairauksien hoidon vaikuttavuuden arvioinnin ja ennakoinnin tiedon
hyédyntdmisen konseptilla tavoitellaan pitkdn aikavalin terveyshyétyja Vantaan ja
Keravan hyvinvointialueen asukkaille. Tarkemmin maariteltyna hankkeen pilotin
kohderyhmana ovat asukkaat, jotka sairastavat:
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tyypin 1 diabetesta,

tyypin 2 diabetesta,

raskausdiabatesta tai

‘prediabetestad’ eli ovat riskissa sairastua tyypin 2 diabetekseen.

Asukkaiden ja potilaiden suunnitteluosallisuus hankkeen toimintaan huomioidaan muun
muassa vaikuttavuustietopohjan kehittdmisessa (erityisesti selvitetddn mahdollisuuksia
hyddyntaa potilaan itse raportoimia hoitotuloksia ja -kokemuksia).
Vaikuttavuustietopohjan kehittdmisen ohella asukkaiden &ani kuuluu diabetes-
sairauksien nykyisten ja tavoitehoitopolkujen maarittelyssa. Hankkeessa hyddynnetaan
hyvinvointialueella koottuja asiakaspalautteita ja -kyselyja. Hankkeen
asiakasosallisuutta  tarkennetaan tarvittaessa hankkeen kaynnistysvaiheessa
noudattaen hyvinvointialueen osallisuusohjelmaa (Aluevaltuuston kokous 14.3.2023 §
18).

Oheisessa taulukossa on esitetty arvio asukaskohderyhmien koosta.
Taulukko 1: Asukaskohderyhmét.

Kohderyhma Lukumaara Tietolahde

Tyypin 1 diabetesta 2100 Diabeksen laaturekisteri (paivitetty
sairastavat henkilot 27.3.2025)

Tyypin 2 diabetesta
sairastavat henkilot

17 970 Diabeksen laaturekisteri (paivitetty 2.4.2025)

Synnytténeiden maara v. 2023 (THL
Tilastoraportti 50/2024 (Perinataalitilasto -
synnyttajat, synnytykset ja vastasyntyneet
580 - 710 | 2023), vastaavanikaiset naiset (Sotkanet ID
988-994 ). Raskaudiabeteksen esiintyvyys
tutkimustiedon mukaan 20-25% (Duodecim
2023)

Raskausdiabetesta
sairastavat henkilot

Prediabeteksen esiintyvyys Euroopassa

Prediabetesta 12 500 tutkimustiedon mukaan 5,9% 20-79-
sairastavat henkilot vuotiailla (Diabates Care 2023),

vaestdmaara Sotkanet id 989-1000)

Yhteensa ~33 200

Konseptin suunnitteluun, totetutukseen ja arviointiin osallistuu hyvinvointialueen
henkildstd toimiala- ja palvelualuejohdosta diabetes-potilaiden hoidon kannalta
keskeisten yksikdiden esihenkildihin ja ammattilaisiin.

Diabetes-sairauksien hoito ja ennaltaehkaisy sijoittuu hyvinvointialueella:

+ terveysasemille (8 kpl),
 erityisiin keskitettyihin diabetesyksikéihin (4 kpl),
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* suun terveydenhuollon yksikdihin (11 kpl) seka
* raskausdiabeteksen osalta aitiysneuvoloihin (9 kpl).

Pilottiin osallistuvat yksikdt ja ammattilaiset maaritellddn tarkemmin hankkeen
kaynnistysvaiheessa. Pilottiin osallistuvat tyontekijat tuottavat vaatimuksia hankkeessa
kehitettavalle tydkalulle ja konseptille, hydédyntavat tydkalua tybtehtavissaan, arvioivat
tydkalun soveltuvuutta tarkoitukseensa sekad nostavat esille jatkokehityskohteita.
Henkiloston rooli on ratkaisevan tarked myods tyOkalun tuottaman tiedon pohjalta
toteutettavissa toimintamallimuutoksissa.

4 Hankkeen tavoitteet

Avustuksen tavoitteena on tehostaa systemaattista vertalukelpoisen laatu-,
vaikuttavuus- ja kustannusvaikuttavuustiedon tuotantoa, tiedon analysointia ja
hyédyntamista mahdollistaen toiminnan vaikuttavuuden analysointi kansansairauksien
ennakoimiseksi ja vaikuttavien toimintamallien kehittdamiseksi. Avustuksen kohteena
ovat tata tavoitetta tukevat tietoteknisten ratkaisujen kokeilut.

Avustuksella toteutettavan Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hankkeen paatavoite
on:

Pilotoida ja jatkokehittaa tietoteknista tiedolla johtamisen tydkalua, joka tukee
vaikuttavien toimintamallien tunnistamista ja kehittamistd ensin diabetes-
sairauksien ja myohemmin laajemmin kansansairauksien hoidossa ja
ennakoinnissa.

Hankkeen alatavoitteet on jasennetty seuraavassa.

1. Palvelutarpeen kuvaaminen ja ennakointi. Tavoitteena on tuottaa
palvelutarvendkymat eri diabetes-sairauksien ja komplikaatioiden
esiintyvyydesta, hoitoon kaytettyjen suoritteiden maarasta ja kustannuksista seka
arvioida palvelutarpeen tulevaisuuden kehitysta.

2. Hoidon laadun ja tulosten arviointi ja ennakointi. Tavoitteena on tuottaa tietoa
diabetespotilaiden hoitotasapainosta ja hoidon laadusta sekd arvioida
diabetessairauksien hoidon laadun kehitystda nykykaytantdjen valossa.

3. Kustannusvaikuttavien toimintamallien vahvistaminen hoitoprosessien ja
interventioiden tietopohjaisella mallintamisella ja kehittamisella.
Tavoitteena on kuvata ja mallintaa diabetes-sairauksiin liittyvat keskeiset
hoitoprosessit sekd toteuttaa vaikuttavuusnakymia, jotka hoitosuoritteisiin,
tuloksiin ja kustannuksiin liittyvien tietojen yhdistamisen kautta mahdollistavat
toiminnan kustannusvaikuttavuuden analysoinnin. Tarkoituksena on arvioida
erilaisten interventioiden vaikutuksia hoidon tarpeen ja kustannusten
kehitykseen.

Hankkeen toiminnalla tavoitellut pitkan aikavalin vaikutukset ovat seuraavanlaiset.

1. Kansansairauksien ilmaantuvuuden vaheneminen primaaripreventiota
vahvistamalla.
2. Potilaiden kansansairauksiin liittyvan hoitotasapainon paraneminen
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3. Kansansairauksiin liittyvien litannaissairauksien ilmaantuvuuden,
tyokyvyttdomyyden seka kuolleisuuden vaheneminen
4. Kansansairauksista johtuvien kokonaiskustannusten aleneminen

5 Toteutus
5.1 Aikataulu

Hanke toteutetaan kokonaisuudessaan 1.5.2025 — 31.7.2026 valisena aikana.
Hankkeen aikataulu vaiheistetaan hankkeen viiden tydpaketin mukaisesti. Hankkeen
kaynnistys ja valmistelu (Tyopaketti 1) suunnitellaan toteutettavan touko-elokuussa
2025, minka jalkeen alkaa tiedolla johtamisen konseptin ja siihen liittyvan teknisen
tydkalun kehittdminen (tydpaketit 2-4).

Tiedolla johtamisen konseptia seka olemassa olevaa tydkalua jatkokehitetaan
kayttajalahtoisella ja iteratiivisella menetelmalla, johon kuuluu tietolahteiden
tunnistaminen ja integraatioiden toteuttaminen, iteratiivinen analyysien, raporttien ja
kayttoliittymien toteuttaminen ja testaaminen seka tydkalun kayttd, jonka perusteella
huomioidaan palautetta ja kehitysehdotuksia tiedolla johtamisen konseptin ja tydkalun
jatkokehityksessa.

Palvelutarpeen kuvaaminen ja ennakointi (Tyopaketti 2) sijoittuu elo-lokakuulle, kun
taas hoidon laadun ja tulosten arviointi ja ennakointi (Tyopaketti 3) valmistuu ennen
vuodenvaihdetta. Tydpaketti 4 eli kustannusvaikuttavien toimintamallien vahvistaminen
hoitoprosessien ja interventioiden tietopohjaisella mallintamisella ja kehittamisella vaatii
eniten kehittdmispanostuksia. Taman tyépaketin suunnitellaan kaynnistyvan
lokakuussa ja valmistuvan huhtikuun loppuun mennessa.

Hankkeen tuloksia kootaan yhteen, arvioidaan ja analysoidaan ty6paketissa 5.
Tyo6paketti 5 suunnitellaan toteutettavan touko-heindkuussa 2026.

Touko Kesd Heind Elo Syys Loka Marras Joulu Tammi Helmi Maalis Huhti Touko Kesd Heind

Tyopaketti 1 Tyopaketit 2-4 Tyopaketti 5
Kaynnistys ja valmistelu Vai tiedon hyodyntamisen mallin ja tydkalun kehittaminen Arviointi ja paattaminen

Tyo6paketti 2
Palvelutarpeen kuvaa-
minen ja ennakointi

Tydpaketti 3
Hoidon laadun ja tulosten
arviointi ja ennakointi

Tyopaketti 4
. : i " ja
interventioi ietopohjai i ja kehittamisella
|
| | | | I | |
Kayttoliittymat ja
Tiedolla johtamisen raportoinnit
toimintamallin ja Tietovirrat j
tyokalun kehittdmisen Q:&:{: 2
iteratiivisen vaiheet algoritmit
Testaus Palaute ja
kehitysehdotukset
Tietolahteet ja Kayttajien Tyokalun kaytto, tiedon

integraatiot hyddyntéaminen ja

tarpeet
s toimintatapamuutokset

Kuva 1: Hankkeen alustava aikataulusuunnitelma tyépaketeittain
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5.2 Tietoteknisen tyokalun kuvaus ja kdyttotarkoitus

Hankkeessa pilotoitavan ja kehitettavan tietoteknisen ratkaisun tehtdvana on todentaa
organisaation laatu- ja kustannustasoa seka resurssien kayttdéa toiminnan eri alueilla. Se
on johtamisen tukijarjestelma, joka ei tuota |aaketieteellista tietoa, vaan kustannus- ja
laatutietoa organisaation johtamiseen ja hoitoon liittyvien prosessien tehostamiseksi.
Ratkaisu todentaa, kuinka hoito on jarjestetty ja johdettu, mutta se ei ole tarkoitettu
varsinaisen hoidon ohjaamiseen. Ratkaisu antaa organisaation johdolle tietoa tulevan
toiminnan suunnittelua varten ennakoituun palvelutarpeeseen perustuen. Ratkaisu luo
kuvan organisaation toiminnan vaikuttavuuden tasosta ja auttaa sen johtoa
tunnistamaan ja paattdmaan kaytdssad olevien resurssien ohjaamisesta vaestdn
terveydentilan kohentamiseksi.

Ratkaisua ei ole tarkoitettu ammattilaiselle potilaskohtaisen hoidon suunnitteluun tai
tuottamiseen, vaan organisaation johdolle ja ammattilaisille toiminnallisen tilannekuvan
esittamiseen diabeteksen hoidosta kustannuksineen, seka tunnistamaan vaikuttavia
tekijoita toteutuneelle laadulle ja kustannuksille organisaation eri tasoilla ja yksikoissa.
Tuotetulla tiedolla ammattilainen itse arvioi tarvittavat hoitotoimenpiteet Kaypa hoito —
suosituksen ja/tai organisaatiossa sisaisesti maaritellyn ohjeistuksen mukaisesti.

Kokonaiskuva pilotoitavasta ja kehitettdvastd ratkaisusta on esitetty seuraavassa

kuvassa.
SKAALAUTUVA KANSALLINEN HYVINVOINTIALUEEN RATKAISUT
RATKAISU
4 ™
[ Kansalliset ratkaisut ] Tiedolla johtamisen nakymat
A t vy
e ™
Ratkaisu / Tydkalu
Tietoallas
Vaikuttavuus Algoritmit
- J
Palvelutarve Tietomallit ? T T

Tietointegraatio

Integraatioalusta

g \ ' ™\
i | Asiakas- ja Muut

! Sensori yms. data 1 Taloushallinto potilastieto- ,. - .

1 1 L . lahdejarjestelmat

1 ) jarjestelma

N e e e e e 2 ’ A J

Kuva 2: Tietoteknisen ratkaisun yleiskuvaus

Ratkaisukokonaisuus hyddyntaa hyvinvointialueen omaa tietoymparistéa ja siella olevia
ennalta sovittuja ja maariteltyja tietosisaltdja ja -lahteitd lakien, asetusten ja
hyvinvointialueen ohjeistuksen mukaisesti. Tieto haetaan hyvinvointialueen eri
lahdejarjestelmistd ja analysoidaan pilotoitavalla ratkaisulla hyvinvointialueen
tietoteknisessd ymparistdssa. Ratkaisu mahdollistaa myds hoidossa kaytettavien
lddkinnallisten laitteiden, sensoridatan ja potilaan aktiivisuusdatan keraamisen, jos
tietojen lupa- ja oikeutusprosessit sen mahdollistavat.

Ratkaisua kehitetaan pilotin aikana siten, etta se on laajennettavissa diabeteksen lisaksi
kaikkiin kansansairauksiin. Itsessaan ratkaisu  on skaalautuva seka
Iahdejarjestelmariippumaton.
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5.3 Toimenpiteet

Hankkeeseen kuuluvat toimenpiteet on jaettu kaynnistys- ja valmistelu- seka arviointi- ja
paattdmisvaiheiden lisdksi hankkeen kolmen alatavoitteen mukaisesti tyopaketteihin.
TyOpaketit esitelldadn seuraavassa.

Tyopaketti 1

Tybdpaketissa 1 tarkennetaan pilotin toteutussuunnitelmaa ja Iuodaan tekniset
edellytykset pilotin edistamiselle.

Taulukko 2: Tybpaketin 1 tehtdvét

Tyopaketti 1: Kaynnistys ja valmistelu

Keskeiset tehtavat:

« Jarjestaytyminen ja ohjausryhman maarittely

* Tavoitteiden tdsmentaminen yhdessa STM:n kanssa

* Hankkeen kickoff-tilaisuuden jarjestdminen

» Tiedolla johtamisen toimintamallin valmistelu

» Tarvittavien IT-ratkaisujen ja asiantuntijatuen kilpailutus ja hankinta

* Toteutussuunnitelmien ja aikataulun tarkentaminen

» Tietoymparistdkartoitus ja -valmiudet (luvat, oikeudet, rajapinnat)

+ Tietolahteiden ja -jarjestelmien selvittaminen

* Testausprosessien maarittely

* Integraatioiden maarittely rakentamisen kaynnistdminen

* Teknisen ymparistdn valmistelu hyvinvointialueen IT-ymparistoon

* Olemassa olevan taustatiedon (mm. asiakas- ja henkilostéosallisuus)
kokoaminen

Tyopaketit 2-4

TyOpaketeissa 2-4 muodostetaan ja validoidaan tyopaketin aihealueen mukaiset
tietoaineistot ja tiedolla johtamisen tydkalut vaikuttavuusperustaisen toiminnan
kehittdmisen ja muutoksen tueksi. Tydpakettien 2-4 aikana luodaan tietopohja, jonka
pohjalta hyvinvointialueella voidaan kehittaa ja muuttaa toimintamalleja ja johtamistapoja
(mm. organisaation nykyinen hoitoskeema, organisaatiorakenne, resurssit, osaaminen,
I0ydOkset analyyseista, poikkeamat laadussa ja kustannuksissa seka erilaiset
pullonkaulat hoidon toteutuksessa).

TyOpaketeissa 2-4 sovelletaan kussakin samankaltaista prosessia ja tyotapaa, joka on
kuvattu alla.
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Tit-adtlalla johtf'lm_isen Kayttoliittymat ja
toimintamallin ja raportoinnit

tyokalun kehittamisen

iteratiivisen vaiheet n Tietovirrat ja

laskenta-
algoritmit
Testaus Palaute ja
kehitysehdotukset
Tietolahteet ja Kayttajien Tyokalun kaytto, tiedon
integraatiot tarpeet hydyntaminen ja

toimintatapamuutokset

Kuva 3: Prosessit ja tyotavat

Tietoteknista ratkaisua ja tiedolla johtamisen toimintamallia pilotoidaan ja kehitetdan
kayttajalahtoisesti ja sprinttityyppisellda mallilla. Kayttajalahtdisyys tarkoittaa sita, etta
ratkaisua ja toimintamallia kehitetdan loppukayttadjan (johto, diabetes-potilaita hoitavat
yksikot) tarpeisiin. He osallistuvat aktiivisesti ja saanndllisesti suunnitteluun,
vaatimusmaarittelyyn, ratkaisun toteutukseen, testaukseen ja jatkokehitykseen.
Sprinttimalli tarkoittaa, ratkaisu ja toimintamalli toteutetaan lyhyemmissa ja toistuvissa
kehitysvaiheissa. Ratkaisua ja toimintamallia ei siis toteuta yhtena kerralla
lanseerattavana kokonaisuutena, vaan pilottin osallistuvat kayttajat paasevat
tarkastelemaan, testaamaan ja kommentoimaan lukuisia osatuotoksia hankkeen aikana.
Nain varmistetaan, ettd lopputulos tosiasiallisesti palvelee kayttijia. Kayttijien ja
toiminnan tarpeet ohjaavat vahvasti kehityssuuntaa hankkeen aikana.

» Tietoldhteet ja integraatiot: Tyd aloitetaan selvittamalla tarvittavat ja
hyddynnettavissd olevat tietolahteet (paaasiassa tietoallas sekd mahdolliset muut
tietojarjestelmat). Toteutuksen aikana rakennetaan yhteys tyokalun ja tarvittavien
tietojarjestelmien valille. Hankkeessa voidaan tunnistaa myds jatkokehitysaihioita
tulevaisuudessa tarvittavilla tietolahteille (esim. vaikuttavuustietopohjan
jatkokehittaminen).

» Kayttdjien tarpeet: Tunnistetaan ja analysoidaan kayttajien tiedolla johtamisen
tarpeita suhteessa kehitettavaan toimintamalliin ja tietotekniseen tyokaluun. Maaritellaan
vaatimuksia tietolahteiden hyddyntamiselle, laskennalle, raporteille ja kayttoliittymalle
seka tyokalun kaytdlle yhdessa kayttajien kanssa.

 Tietovirrat ja laskenta-algoritmit: Tietojen latausvaiheet ja tietomalli suunnitellaan ja
toteutetaan. Tietojoukot yhdistelldédn henkilotasolla. Laskenta-algoritmit toteutetaan
tehokkaiksi ja tiedon kasittelyn prosessi virtaviivaistetaan.

» Kayttoliittyma ja raportit: Toteutuksen aikana kayttéliittyma ja raportit viimeistellaan,
kehitettavan tydkalun analyysit ja raportit kdydaan lapi tydkalun kayttajien kanssa seka
kootaan kehitysehdotukset. Kehitysehdotuksia kootaan erityisesti kayttoliittymasta, jotta
toteutettavasta tyokalusta saadaan mahdollisimman hyvin johtoa ja ammattilaisia
arjessa palveleva kokonaisuus. Ammattilaiset myds koulutetaan tyokalujen kayttoon ja
hybdyntadmiseen osana toiminnan kehittdmista.

» Testaus: Kunkin paketin osalta ohjelmisto, tietosisaltd ja kayttoliittyma testataan
ensimmaisessa tydpaketissa sovitun testausprosessin mukaisesti hyvinvointialueen
testiymparistdssa. Hyvinvointialueen toimialajohto ja diabeteksen kanssa tydskentelevat
ammattilaiset koulutetaan tyokalun kayttdédén, minka jalkeen he testaavat tyokalua
kaytannoén tilanteissa. Testauksen paahuomio on tietosisallon oikeellisuudessa,
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kattavuudessa ja kaytettavyydessa suhteessa hankkeen tavoitteisiin. TyOkalua ja sen
kayttoliittymaa kehitetddn testauksessa esiin tulleiden korjaus- ja kehitysehdotusten
pohjalta.

* Tyokalun kaytto, tiedon hyodyntidminen ja toimintatapamuutokset: Testauksen
jalkeen tyokalua siirrytaan kayttdmaan osana hyvinvointialueen arkea. Tydkalun kayttoa
ja tiedon hyddyntamistd sekd naiden pohjalta tunnistettavia ja toteutettavia
toimintatapamuutoksia tuetaan hankkeen aikana erilaisilla vuorovaikutteisilla tavoilla
kuten tyopajoilla, tydkokouksilla seka digitaalisilla tukimateriaaleilla. Lisdksi hankkeen
aikana kerataan kayttajien kehitysehdotuksia seka arviointitietoa.

Tyopaketti 2

Tyopaketissa 2 keskitytdan palvelutarpeen kuvaamiseen ja ennakointiin seka nykytilan
keskeisten kehittdmiskohteiden tunnistamiseen.

Taulukko 3: Tybpaketin 2 tehtdvéat

Tyopaketti 2: Palvelutarpeen kuvaaminen ja ennakointi

[ HANKKEEN ALATAVOITE 1 ]

Keskeiset tehtavat:

* NyKkyisten toimintatapojen seka niiden kipupisteiden kartoitus hankkeeseen
osallistuvan henkildston kanssa

+ Datan ja toiminnan yhteistarkastelu

» Palvelutarvenakymat diabetes-sairauksien ja komplikaatioiden esiintyvyydesta ja
ilmaantuvuudesta, hoitoon kaytettyjen suoritteiden maarasta ja niiden
kustannuksista seka palvelutarpeen ja kustannusten lineaarisista ennusteista

* Tietopoiminnat ja integraatiot

+ Tietosisaltdjen validointi

+ Tietovirtojen ja algoritmien toteutus

» Mittareiden ja raporttien toteutus

* Palvelutarvendkymien testaus ja kayttajalahtdinen kehitys

* Palvelutarvenakyman tavanomainen kaytto, kayttajien tuki ja kayttajalahtdinen
jatkokehitys

* Tulosten analyysi ja tulkinta sidosryhmatilaisuuksissa

Tyopaketti 3

TyoOpaketissa 3 muodostetaan tilannekuvanakymat diabetes-potilaiden hoidon laadun
ja tulosten arvioimiseksi ja ennakoimiseksi.

Taulukko 4: Tybpaketin 3 tehtdvét

Tyopaketti 3: Hoidon laadun ja tulosten arviointi ja ennakointi

[ HANKKEEN ALATAVOITE 2]
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Keskeiset tehtavat:

* Hoidon laatu- ja tulosndkymien tuottaminen hoitotasapainosta, hoidon laadusta
ja niiden trendeista

+ Tietosisalldén jalostaminen ja laajentaminen

* Tietopoiminnat ja integraatiot

* Tietosisaltéjen validointi

* Mittareiden maarittely

» Tietovirtojen ja algoritmien toteutus

* Hoidon laatu- ja tulosnakymien testaus ja kayttajalahtoinen kehitys

* Hoidon laatu- ja tulosndkymien tavanomainen kaytto, kayttajien tuki ja
kayttajalahtoinen jatkokehitys

* Tulosten analyysi ja tulkinta sidosryhmatilaisuuksissa

Tyopaketti 4

Tyopaketti 4 keskittyy hoitoprosessien selvittamiseen, mallintamiseen seka niiden
kriteerien luomiseen, joilla prosessia jatkossa arvioidaan. TyOpaketin 4
analytiikkanakymat tuottavat tietoa hoitoprosessien ja interventioiden
kustannusvaikuttavuudesta toiminnan kehittdmisen tukemiseksi.

Taulukko 5: Tybpaketin 4 tehtavét

Tyopaketti 4: Kustannusvaikuttavien toimintamallien vahvistaminen
hoitoprosessien ja interventioiden tietopohjaisella mallintamisella ja

kehittamisella
[ HANKKEEN ALATAVOITE 3 ]

Keskeiset tehtavat:

» Keskeisten hoitoprosessien tunnistaminen, datapohjainen maarittely ja
mallintaminen

» Vaikuttavuus- ja prosessi-indikaattoreiden maarittely ja mallintaminen eri
interventioiden osalta (esim. elintapaohjaus, laakitykset) yhdessa osallistuvan
henkildstdén kanssa, mukaan lukien kustannustiedon yhdistaminen

* Interventioiden vaikuttavuuden skenaariomallintamisen kehittaminen

* Valittujen indikaattoreiden ja algoritmien toteutus

* Indikaattoreiden ja tietosisallon validointi

» Vaikuttavuusnakymien toteutus, testaus ja kayttajalahtéinen kehitys

* Vaikuttavuusnadkymien tavanomainen kayttd, kayttajien tuki ja kayttajalahtéinen
jatkokehitys

» Tulosten analyysi ja tulkinta sidosryhmatilaisuuksissa

Tyopaketti 5

Tybpaketissa 5 selvitetdan, onko hankkeessa yhdessa henkiléstdon kanssa kehitetty
tiedolla johtamisen konsepti ja tietotekninen tydkalu tukenut vaikuttavien
toimintakaytantojen tunnistamista ja toiminnan kehittamista.
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Taulukko 6: Tybpaketin 5 tehtavét

Tyopaketti 5: Kustannusvaikuttavien toimintamallien vahvistaminen
hoitoprosessien ja interventioiden tietopohjaisella mallintamisella ja

kehittamisella
[ HANKKEEN ALATAVOITE 3 ]

Keskeiset tehtavat:

* Arviointitiedon kerddminen henkiléston kanssa

* Hankkeen arviointi: tavoitteiden saavuttaminen ja loppuraportin laatiminen
* Hankkeen tuotosten arviointi jatkohyddyntamisen nakdkulmasta

* Hankkeen taloudellinen arviointi

* Hankkeen aikaisen tiedon yhteenkokoaminen, analysointi ja raportointi

6 Tuotokset, tulokset ja vaikutukset

Tuotokset

Hankkeen tuotoksena otetaan kayttoon ja jatkokehitetdan tietoteknista tyokalua, jonka
ajantasaiset tietondakymat tukevat vaikuttavuusperustaista diabetes-sairauksien
hoitoprosessien ja interventioiden toteuttamista ja kehittamista hyvinvointialueella.
TyoOkalua kehitetdan siten, ettd sitd on mahdollista laajentaa myohemmin muihin
kansansairauksiin tai muiden hyvinvointialueiden kayttéén. Ratkaisu on skaalautuva ja
l&hdejarjestelmariippumaton, ja hyddynnettdvissd muilla hyvinvointialueilla seka
kansallisesti.

Lisaksi syntyy tiedolla johtamisen konsepti, joka on jatkossa laajennettavissa kaikkiin
kansansairauksiin.  Tietoteknisen tydkalun ohella konsepti pitdd sisallaan
vaikuttavuusperusteisen tiedolla johtamisen toimintamallin seka hankkeen aikana
syntyneiden oivalluksien ja oppien kokoavan loppuraportin, joka tukee mahdollisten
jatkoprojektien toteuttamista.

Tyo6pakettikohtaiset lopputuotokset ja lopputulemat on kuvattu tarkemmin oheisessa
taulukossa.

Taulukko 7: Lopputuotokset ja lopputulemat

Projektin Keskeiset lopputuotokset ja lopputulemat

tyopaketit

* Tarkennettu tydsuunnitelma

* Ohjausryhma ja projektiryhma nimetty

+ Tietojarjestelmaluvat ja yhteydet avattu

» Vaikutustenarviointi tehty ja mahdolliset sieltd nousevat
toimenpiteet vastuutettu ja aikataulutettu

* Tietoldhteet kuvattu

* Rajapintamaaritykset kuvattu

»  Arkkitehtuurikuvaukset tehty

» Tarvittavat asennukset tehty

Tyopaketti 1
Kaynnistys ja
valmistelut
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» Testaussuunnitelma valmis ja hyvaksytty

» Testidatan kuvaus ja suunnitelma sen luomisesta/kaytosta
valmis ja hyvaksytty

* Koulutussuunnitelma valmis ja hyvaksytty

* Viestintasuunnitelma valmis ja hyvaksytty

* Arviointisuunnitelma valmis ja hyvaksytty, tarvittavat
arviointivalmistelut kaynnissa

* Taustatiedot koottu

Tyopaketti 2
Palvelutarpeen
kuvaaminen ja
ennakointi

[ HANKKEEN
ALATAVOITE 1]

* Palvelutarpeen kuvaamisen ja ennakointiin liittyvan
tietosisallon kartoitus ja integraatiot/ tietopoiminnat toteutettu

» Tietoaineistot validoitu

+ Tietovirtaprosessi ja algoritmit toteutettu

+ Palvelutarvendkymat toteutettu

+ Palvelutarve-kayttoliittyma testattu, kayttdonotettu ja
tuotannossa

* Koulutukset toteutettu

» Palvelutarveanalyysi toteutettu

Tybpaketti 3
Hoidon laadun
ja tulosten
arviointi ja
ennakointi

[ HANKKEEN
ALATAVOITE 2]

* Integraatiot ja tietopoiminnat toteutettu tilannekuvan
laajuudessa

» Tietoaineistot validoitu

» Tietovirtaprosessi ja algoritmit toteutettu

* Hoidon laadun ja tulosten tilannekuvanakymat toteutettu

* Hoidon laadun ja tulosten tilannekuvanakymat testattu,
kaytettavissa ja tuotannossa

+ Koulutukset toteutettu

TyOpaketti 4
Kustannus-
vaikuttavien
toimintamallien
vahvistaminen
hoitoprosessien
ja
interventioiden
tietopohjaisella
mallintamisella
ja kehittamisella

[ HANKKEEN
ALATAVOITE 3]

+ Keskeiset hoitoprosessit mallinnettu

» Vaikuttavuusmittarit ja niille asetettavat tavoitteet maaritelty
» Tietovirtaprosessi toteutettu

» Laskenta-algoritmit toteutettu

» Tietoaineistot validoitu

* Vaikuttavuusnakymat toteutettu

* Vaikuttavuusnakymat testattu, kaytettavissa ja tuotannossa
* Koulutukset toteutettu

Tyopaketti 5
Arviointi ja
paattaminen

Loppuraportti sisaltden muun muassa:

» Hankkeen toteutuksen kuvaus

» Tiedolla johtamisen toimintamallin ja sita tukevan
tietoteknisen tydkalun kuvaus

* Vaikuttavuusmittarien seuranta toimintamallien muutosten
toteuttamisen tukena

* Hankkeen tavoitteiden ja vaikutusten arviointi

* Pilotin skaalaamisen suunnitelma
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Tulokset ja vaikutukset

Pilottihankkeen lyhyen aikavalin tuloksia seka pitkan aikavalin tavoiteltuja vaikutuksia
on kuvattu oheisessa taulukossa.

Taulukko 8: Tulokset ja vaikutukset

Hyotyjen kohde Keskeiset tavoitellut tulokset ja vaikutukset

Diabetes- Pitkalla aikavalilla odotetut tulokset ja vaikutukset:
:::::::::/at * Hoitotasapaino paranee ja komplikaatiot vahenevat
. * Hoidon viiveet vahenevat ja paastaan nopeammin oikeaan
potitast hoitoon
» Parantunut tietopohja mahdollistaa hoidon paremman
kohdistamisen tarveperustaisesti
» Esidiabeetikoille voidaan kohdistaa ehkaisevia toimenpiteita
» Potilaat saavat entista vaikuttavampaa ja laadukkaampaa
hoitoa
* Potilaiden yhdenvertaisuus lisaantyy, kun hoitokaytantoja
harmonisoidaan eri hoitoyksikdiden valilla
Sote- Lyhyella aikavalilla odotetut tulokset ja vaikutukset:

il e * Yksittaisen sote-ammattilaisen vastuulla olevien potilaiden

laatu-, kustannus-, ja vaikuttavuustiedot kaytettavissa
vaikuttavamman hoidon johtamiseksi ja toteuttamiseksi
reaaliaikaisesti (ennusteineen)

* Analyysien tulosten palauttaminen takaisin kliiniseen
kayttédn optimaalisen hoitotasapainon saavuttamiseksi,
esim. litAnnaissairauksien riskien vahentaminen

* Tyokalu kertoo, millainen hoitotasapaino ammattilaisen
vastuulla olevilla potilailla on ja mahdolliset taustalla
vaikuttavat tekijat

Hoitoyksikot ja | Lyhyella aikavalilla odotetut tulokset ja vaikutukset:

johto * Yksikkdkohtaiset laatu-, kustannus- ja vaikuttavuustiedot

kaytettavissa yksikon vastuulla olevan vaestotarpeen
mukaisen vaikuttavan hoidon toteuttamiseksi ja johtamiseksi.
Tyokalun perusteella tiedetdan, mita pitda hoitaa — esim.
mika on sairastumisriskissa olevien potilaiden ja
komplikaatioriskissa olevien potilaiden maara esim.
terveysasemittain

* Analytiikkanakymat mahdollistavat ammattilaisten ja eri
yksikdiden valisen vertailun ja parhaiden kaytantojen
levittdmisen

» Hoidon/resurssien kohdennus vaikuttavaan toimintaan ja
tarveperustaisesti
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* Poikkeamien tunnistaminen ja niista oppiminen seka
matalavaikutteisten toimintatapojen karsiminen.

* Voidaan mitata kehittyminen, seurata muutoksen
onnistumista ja parantaa sita.

» Voidaan perustella muutoksen tarve ja osoittaa
kehittdmiskohteet datan avulla. Tydkalu antaa tarkan
osoitteen johtamisen toimille vaikuttavuuden parantamiseksi
- missa kohdin prosessi ei toimi, missa yksikdissa prosessi ei
toimi tai missa tiimeissa prosessi ei toimi

Ministerio Lyhyella aikavalilla odotetut tulokset ja vaikutukset:

* Oppeja vaikuttavuustiedon hyédyntamiseksi kansallisessa
kehittamisessa esimerkiksi ohjausmallin kehittaminen
vaikuttavuusperustaisemmaksi

» Vaikuttavaksi osoitettujen kaytantdjen levittamisen
mahdollistaminen eri hyvinvointialueille

» Vaikuttavuusperustaisten innovaatioiden ja
kehittdmishankkeiden tukeminen

Hankkeen hallinnointi

Hankkeen toimijat ja organisoituminen

Hankkeen organisoituminen on esitetty seuraavassa kuvassa. Strategisesta ohjauksesta
vastaavat hyvinvointialue, STM ja toimittaja yhdessa. Operatiivisen ohjausryhman
muodostavat hyvinvointialue ja toimittaja. Samoin projektin ydinryhma muodostuu
hyvinvointialueen seka toimittajan asiantuntijoista. Ydinryhman lisdksi eri vaiheissa
osallistetaan tarvittavia erityisasiantuntijoita hyvinvointialueen sekda Oy Apotti Ab:n
osalta.

Hanketta seuraa ja arvioi sille asetettu strateginen ohjausryhma. Strateginen
ohjausryhma maarittelee hankkeelle mittarit, joilla seurataan hankkeen tavoitteiden
toteutumista. Hankkeen paattyessa laaditaan loppuarviointi, jossa selvitetdan miten
hyvin hankkeelle asetetut tavoitteet ja mittarit on saavutettu. Operatiivinen ohjausryhma
vastaa hankkeen kuukausittaisesta seurannasta ja ohjauksesta seka tarvittavien
paatosten teosta ja mahdollisten ongelmien ratkaisusta. Projektin ydinryhma vastaa
hankkeen toteuttamisesta ja raportoi etenemisesta operatiiviselle ohjausryhmalle.



— Strateginen ohjausryhma - ;

Ohjausryhman (e Ohjausryhman

puheenjohtaja jasenet
G Ohjausryhman Ohjausryhman
jasenet jasenet

— Operatiivinen ohjausryhma
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Toimijat

STM Toimittaja

Ohjausryhman Vake Apotti
puheenjohtaja a Ohjausryhman

(ﬁ Ohjausryhman jasenet
jasenet

— Projektin ydinryhma Muut asiantuntijat ja sidosryhmit

Toimialan asiantuntijat
Taloushallinto, controller

Tietojohtamisen asiantuntijat
Jarjestelmaarkkitehti, tietohallinto
Tietosuojavastaava

Tekninen arkkitehti Jarjestelmdasiantuntija

Projektikoordinaattori

Projektipaallikko

Toiminnallinen arkkitehti

Tietojohtamisen tuoteomistaja

Tietoarkkitehti, kehittaja

Kayttéliittymasuunnittelija

Ladketieteellinen asiantuntijaryhma

PEPEEEE®

Tietosuoja-asiantuntija

Kuva 4: Projektin organisoituminen

Valtionavustus jakautuu Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen seka toimittajan kesken.
Valtionavustuksen jakautuminen on kuvattu talousarviolomakkeella. Valtionavustusta ei
valiteta sosiaali- ja terveysministeritlle tai Oy Apotti Ab:lle.

Avustuksella toteutettavan hankkeen tarkoituksena on ensisijaisesti toteuttaa
tietoteknisen ratkaisun kokeilu. Lisaksi tavoitteena on Ioytaa kansallisesti skaalautuva
ratkaisu. Tasta johtuen hankkeen tydmaara painottuu ulkoiselle toimittajalle, joka vastaa
kyseisen tyokalun tuomisesta hankkeen kayttoon ja sen kehittdmisesta hankkeen aikana
sekd mahdollisesta skaalaamisesta hankkeen jalkeen. Hyvinvointialueen keskeiset
avainhenkilot osallistuvat projektin ydinryhman toimintaan. Muut asiantuntijat ja
sidosryhméat osallistuvat tehtavien tukemiseen oman toimintansa ohella esimerkiksi
tydpajojen ja -kokousten muodossa.

Valtionavustus jakautuu seuraavasti keskeisten toimijoiden valilla:

e Vantaan ja Keravan hyvinvointialue: 119 890 euroa sisaltden henkildstokulut ja
muut kulut (ICT)
o Ulkoinen toimittaja: 880 110 euroa sisaltden ulkoisen toimittajan palvelut

Kustannukset on tarkemmin kuvattu liitteessa 1 talousarviolomake.
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7.2 Hankkeen resurssit

Hankkeen onnistuminen vaatii terveydenhuollon toimialan osallistumista vaiheiden
mukaisten tehtavien ja tuotosten toteuttamiseen. Organisoitumisen keskiéssa on
projektin ydinryhma, jonka resurssit hankitaan paaosin ulkoiselta toimittajalta.

Hyvinvointialueen osalta projektin ydinryhman jasenten ty6aikaa ositetaan allokaation
mukaisesti hankkeelle. Muut hyvinvointialueen asiantuntijat seka sidosryhmat
osallistuvat projektin tehtavien tukemiseen oman toimintansa ohella.

Seuraavassa taulukossa on kuvattu ohjausryhmien seka projektin ydinryhman roolit.
Taulukossa on tuotu esille kuhunkin rooliin liittyva asiantuntemuksen taso. Ydinryhman
roolien allokaatiot on kuvattu suuntaa antavasti ja allokaatio saattaa vaihdella
rooleittain hankkeen eri vaiheissa / tydpaketeissa.

Taulukko 9: Ohjausryhmien ja projektin ydinryhmén roolit

Arvio
allokaatiosta

Rooli Kuvaus

Vastaa kansallisen tason tavoitteiden
. . . asettamisesta, seurannasta ja arvioinnista Kvar-
Strateginen ohjausryhma o

taaleittain

Asiantuntemus: Kansallisen tason ndkemys

Vastaa projektin kuukausittaisesta

Operatiivinen operatiivisesta ohjauksesta

. e Kuukausittain
ohjausryhma

Asiantuntemus: Toimintaa ja teknologiaa
yhdistévien hankkeiden ohjaus

Hyvinvointialueen hallinnollinen
koordinaattori, joka vastaa kaytannon
Projektikoordinaattori asioiden edistamisesta 75%
Asiantuntemus: paikallistuntemus, verkosto-
osaaminen

Vastaa projektin suunnittelusta ja
paivittaisesta hallinnasta.

Asiantuntemus: Kokemus vaativien ja laajojen
Projektipaallikko muutoshankkeiden johtamisesta sosiaali- ja 50%
terveydenhuollon toimialalla. Kokemus
projektien johtamisesta, joissa edistetddn
tiedon hy6dyntémista toiminnan ja johtamisen
kehittédmisessé.

Vastaa toiminnan tarpeiden tunnistamisesta
ja ohjaa toimialan asiantuntijoiden
osallistumista eri vaiheissa

_ . . . o
Uil el (e et Asiantuntemus: La&ketieteellinen asiantuntija 50%
sekd kokemusta tieteellisesta tutkimuksesta.
Kokemusta projektity6sta sosiaali- ja
terveydenhuollon toimialalla.
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Tuoteomistaja

Vastaa kehitettavasta palvelutuotteesta.
Tukee tietosisaltdjen tunnistamista, oikeuksia
seka validointia

Asiantuntemus: Kokemus tietojohtamisen
tybkaluista, niiden kehittdmisesté ja
versioinnista

75%

Tietoarkkitehti, kehittédja

Vastaa tietosisalldista, laskenta-algoritmeista
ja tietomallien kehittdmisesta seka
tietovirroista ja tietojoukkojen yhdistamisesta
latausprosessia kehitettdessa

Asiantuntemus: tietomalliosaaminen, SQL,
datan massakasittelyn hallinta, ETL-
vélineiden osaaminen,

75%

Tekninen arkkitehti

Vastaa ratkaisun teknisesta arkkitehtuurista

Asiantuntemus: IT-arkkitehtuurien tuntemus,
vélinetuntemus, teknologia-arkkitehtuuri

50%

Kayttoliittymasuunnittelija,
palvelumuotoilija

Vastaa tiedon integroimisesta
kayttoliittymaan, kayttoliittymassa naytettavan
sisallon tietomallista ja sen jasentamisesta
(ndkymat) seka kayttoliittyman ulkoasusta ja
sen kaytettdvyydesta (kayttajalahtoisyys)

Asiantuntemus: Bl-vélineiden ja tietomallin
osaaminen, jasentdmiskyky, graafisen
suunnittelun osaaminen

50%

Laaketieteellinen
asiantuntijaryhma

Vastaa mm. hoitoketjuihin ja hoidon
vaikuttavuuteen liittyvasta ladketieteellisesta
hoitoprosessin maarittelysta ja tydkalun
|aaketieteellisesta laadusta

Asiantuntemus: diabetologia, kokemus
diabeetikoiden hoitamisesta, kokemus hoito-
organisaation johtamisesta, terveydenhuollon
tietojérjestelmien erityispétevyys

Painotus
vaiheissa 2-4

Tietosuoja-asiantuntija

Vastaa tietosuojan vaikutusten arvioinnista ja
tietosuojavaatimusten hallinnasta

Asiantuntemus: Sosiaali- ja terveydenhuollon
tietosuoja

Tarpeen
mukaan

Seuraavassa taulukossa on kuvattu muiden asiantuntijoiden ja sidosryhmien roolit.

Taulukko 10: Asiantuntijat ja sidosryhmét

Toimialan asiantuntijat

Osallistuvat eri vaiheiden toteutukseen ja tytkalun validointiin

Asiantuntemus: Hyvinvointialueen toiminnan tarpeet alue-,

yksikko- ja ammattilaistasolla
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Tukee tarvittavien talous/kustannustietojen tunnistamista ja

Taloushallinto, controller | Kasittelya

Asiantuntemus: Kustannustietojen hallinta

Tukevat tydkalun sovittamista hyvinvointialueen ymparistéon

Tietojohtamisen

. . Asiantuntemus: Hyvinvointialueen tietojohtamisen
asiantuntijat

tyévélineet, tietosiséllét, tietovirtojen hallinta,
tietoallasratkaisu

Tukee tydkalun teknista toteutusta
Jarjestelmaarkkitehti
Asiantuntemus: Lahdejérjestelmien tuntemus

s . . . . Tukee tietosisaltdjen jalostamista
Jarjestelmaasiantuntija,

B Asiantuntemus: Asiakas- ja potilastietojérjestelmén tuntemus

Tukee tietosuojan vaikutusten arviointia ja tietosuojaan

Tietosuojavastaava liittyvien kysymysten kasittelya

Asiantuntemus: Hyvinvointialueen tietosuojapolitiikka

Kuvattujen roolien liséksi hankkeessa varmistetaan pilotoitavan ratkaisun laatu ja
vaatimustemukaisuus ulkoisen toimittajan laadunhallinan kaytantdjen mukaisesti ja
asiantuntemukseen tukeutuen.

Hanke toteutetaan hyvinvointialueen tiloja seka digitaalisia ryhmatydratkaisuja
hyédyntamalla. Tiloista tai valineista ei koidu hankkeelle erillisida kustannuksia.

7.3 Viestinta

Hankkeen viestintda suunnitellaan ja koordinoidaan yhdessa Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen viestinnan kanssa. Viestinndn hallinnointi sisaltyy projektitimin
tehtaviin ja sitd toteuttaa projektitimistd tdhan erikseen nimetty henkild. Viestintaa
toteutetaan hyvinvointialueen viestintdlinjausten ja viestintakaytantéjen mukaisesti
huomioiden my6s hankkeen viestintddn kohdistuvat muut vaatimukset. Hankkeen
viestintdd johtavat hankkeen ohjausryhma yhteistydssa hankkeen viestinnasta
vastaavan henkildn ja hyvinvointialueen viestintavastaavien kanssa.

Hankkeen paaviestina on

"Kansanterveytta vaikuttavuustiedolla.
Nyt on aika siirtya tiedosta tekoihin.
Rakennetaan yhdessa vaikuttavampaa terveydenhuoltoa.”

Paaviestin lisaksi merkittavan viestinnallisen kokonaisuuden muodostaa hankkeen
aikataulusta seka tilannekuvasta viestiminen tarkeimmille sidosryhmille. Lisaksi tarpeen
mukaan tiedotetaan mahdollisista muutoksista seka akuuteista asioista hankkeen
etenemiseen tai hankkeen eri vaiheisiin liittyen.

Hankkeen alustava viestintasuunnitelma on kuvattu erikseen liitteessa 2.
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7.4 Seuranta ja arviointi

Sosiaali- ja terveysministerid (STM) vastaa hankkeen seurannasta ja arvioinnista
yhteistydssa Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen kanssa. Hankeorganisaatio vastaa
arvioinnissa tarvittavan tiedon tuottamisesta, analysoinnista ja raportoinnista.

Hankkeen seuranta ja arviointi tapahtuu kiintednd osana hankkeen ty6paketteja.
Hankkeen seuranta ja arviointi kohdistuu eritysesti seuraaviin osa-alueisiin:

1. Hankkeen eteneminen ja tuotokset
2. Tavoitteiden saavuttaminen
3. Keskeisten sidosryhmien kokemukset

Sisalldllisesti hankkeen tuotoksena syntyvaa tietoteknistd tyOkalua seka tiedolla
johtamisen toimintamallia seurataan ja arvioidaan kolmen nakékulman kautta

1. Tydkalun tuottaman tiedon oikeellisuus ja hyddyllisyys,
2. Tyodkalun kaytettavyys
3. Tyokalun kayton tuottamat hyddyt potilaille, ammattilaiselle seka johdolle

Hankkeen loppuarvioinnissa arvioidaan hankkeen tuottamia taloudellisia seka laadullisia
hyotyjd diabeteksen hoidon suhteen. Lisaksi arvioidaan konseptin skaalautuvuutta
muiden kansansairauksien, hyvinvointialueiden sekd STM:n tarpeisiin. Seuraavassa
kuvassa on kuvattu alustavasti ja esimerkinomaiseti hankkeen arvioinnin sisalldllisia
kokonaisuuksia seka tdhan mahdollisesti kaytettavia mittareita.

Hankkeen alustava arviointisuunnitelma on kuvattu tarkemmin liitteessa 3.

Taloudelliset Laadulliset
Kansansairauksien hoitoon Kansansairauksien Kehitettdvan tyokalun
liittyvat kustannukset hoidon laatu laatu ja kdytettdvyys
Esimerkkejd, mittarit tarkentuvat Esimerkkejd, mittarit tarkentuvat Esimerkkejd, mittarit tarkentuvat
* Potilaskohtaiset hoidon * Potilaiden hoitotasapaino (esim. % * Tyokalua kdyttdvien ammattilaisten
kokonaiskustannukset (esim. hoitotavoitteessa ) tyytyvaisyys (kyselyt)
€/vuosi/potilas ) * Potilaiden eldmanlaatu » Tydkalun tuottaman tiedon laatu
* Interventioiden kustannukset +  Kansansairauksien maari / viestd (esim. tiedon osuvuus vertaamalla
* Kansansairauteen liittyvien hoitojen «  Kansansairauksiin liittyvien dm-laaturekisteriin)
kokonaiskustannukset (€/vuosi ) komplikaatioiden maara / viestd * Tyokalun tuottaman tiedon
Kansansairauden riskissa olevien kéytettavyys (kyselyt)

maara / véestd
* Potilaiden tyytyvdisyys hoitoon
(NPS)

Vaikuttavuus ja kustannusvaikuttavuus

Esimerkkejd, mittarit tarkentuvat
Hoitopolun mukaisten interventioiden maara suhteessa kadytettyyn henkildstoresurssiin
* Interventioiden vaikutus potilaiden hoitotasapainoon

Hoitoprosessien toiminnallisten muutosten seuranta (hoitotasapainotukset suhteessa resurssin kdyttoon)

Kuva 5: Hankkeen arvioinnin kokonaisuudet ja mahdolliset mittarit. Arviointia ja mittareita
tarkennetaan yhdessé& hankkeen sidosryhmien kanssa hankkeen aikana.
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7.5 Riskit ja niihin varautuminen

Hankkeeseen liittyvien riskien tunnistaminen ja merkittaviin riskeihin varautuminen
kasitellddn osana hankkeen projektisuunnitelmia ja ovat ndin ollen osa projektinhallintaa.
Korkean ja merkittdvan riskin aiheuttaville tekijoille suunnitellaan toimenpiteita riskien
hallitsemiseksi.

Hankeen projektiryhma seuraa merkittavien riskien ymparilla tapahtuvia muutoksia
systemaattisesti osana hankety6td ja tuo riskit tarvittaessa kasiteltdvaksi
ohjausryhmaan. Riskeja arvioidaan ja hallinnoidaan seka koko hankkeen etta
yksittaisten toimenpiteiden toimeenpanon tasolla. Toimenpiteiden suhteen tunnistetut ja
koko hankkeen etenemiseen kannalta merkittaviksi tunnistetut riskit nostetaan mukaan
hankkeen riskiarviointiin. Merkittavimmat riskit seka toimenpiteet naiden pienentamiseksi

on esitetty alla olevassa taulukossa.

Taulukko 11:

Tunnistut riskit ja hallintakeinot

Riskin kuvaus

Seuraus, jos riski
toteutuu

Toimenpiteet riskin
poistamiseksi tai
pienentamiseksi

Vastuutaho
(ohjausryhma,
projektipaallikko,
hanketyontekija...)

Henkiloriski:
Hankkeen
ydinhenkil6t
vaihtuvat yllattaen

Hanketta ja sen toteutusta
koskeva osaaminen,
tilannetieto ja hiljainen tieto
katoaa. Avainhenkildiden
muutokset voivat johtaa
hetkellisiin tyon edistymisen
viiveisiin.

Projektissa on tunnistettu
tarvittavat varahenkil6t.
Hankkeessa on selkeét ja
sovitut
dokumentointikaytannot,
joiden noudattamista
valvotaan.

Projektipaallikko
vastaa dokumentointi-
kaytantdjen sisallésta
ja valvonnasta.

Aikatauluriski:
Hanke viivastyy
suunnitellusta
aikataulusta

Hankkeen tavoitteita ei
saavuteta. Hankkeeseen
allokoidut henkilot eivat ole
enaa kaytettavissa.

Yhteisesti rakennettu
projektisuunnitelma ja
esivalmistelut
vastuuhenkildineen ja
aikatauluineen.

Projektipaallikkd
vastaa aikataulussa
pysymisen
seuraamisesta ja
reagoi mahdollisiin

Keskeisessa roolissa viivastyksiin
tekninen ymparistd ja tiedottaen niista
vastuuhenkil6t. Osallistujien | vastuutahoja
sitoutuminen ja aktiivinen
ohjausryhmatydskentely.
Teknologiariski: Hankkeessa ei pystyta Tietoldhteiden ja tiedon Projektitiimi
Tarvittavia hyddyntadmaan tarvittavia saatavuuden lapikaynti heti
tietosisaltoja ei tietoja toiminnan muutoksen | hankkeen alkuvaiheessa.
voida hyddyntaa ja johtamisen tueksi eika Hyddynnetdan
todentamaan vaikutuksia olemassaolevia valmiita
kustannuksiin tai laatuun rajapinta- ja
tietosisaltdmaarityksia
Tietojen validointi ja testaus
iteratiivisesti.
Kustannusriski: Hankkeessa suunniteltuja Kustannuksia ja tydmaaria | Ohjausryhmat
Hankkeen toimenpiteita ja tehtavia ei seurataan saanndllisesti ja

pystyta toteuttamaan

poikkeamiin reagoidaan
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kustannukset
ylittavat budjetin

suunnitellussa laajuudessa,
mika vaarantaa hankkeelle
asetettujen tavoitteiden
saavuttamisen. Tarvittavia
henkilo- ja
asiantuntijaresursseja ei
voida hyddyntaa riittavasti.

heti, kun niita on havaittu.
Tarvittaessa hankkeen
aikana tehdaan muutoksia
toteutuksen laajuuteen.
Aktiivinen
ohjausryhmatydskentely,
avoin viestinta projektin eri
tahojen kesken.

Tietoturvariski:
potilaiden henkil6-
ja terveystietojen
paatyminen vaariin
kasiin

Potilaiden terveystiedot ovat
arkaluontoisia
henkildtietoja, joiden
kasittelya tulee pyrkia
minimoimaan ja huolehtia
tarvittavista toimenpiteista,
jotta tietoja ei paady
ulkopuolisille missaan
vaiheessa
tietojenkasittelyprosessia.
Yksittaisen potilaan
tunnistaminen voi olla
mahdollista eri tietojen
pohjalta.

Jarjestelmat asennetaan ja
tietoja kasitellaan
hyvinvointialueen omassa
IT-ymparistdssa, yksildivia
tietoja ei missaan
vaiheessa siirreta
ulkopuolisen tahon IT-
ymparistéon. Hankkeen
kaynnistamisen yhteydessa
laaditaan sopimusliite
henkildtietojen kasittelysta.
Analyysinakymissa ei
esiteta tietoja yksittaisista
potilaista, jotta yksittaisen
henkildon tunnistaminen
tietojen perusteella ei ole
loppukayttajalle
mahdollista.

Projektitiimi

Johtamisriski:
Terveydenhuollon
henkiloston
muutosvastarinta
uusille
toimintatavoille

Toimintatapojen ja
hoitokaytantéjen muutoksia
ei saada vietya kaytantoon,
jolloin vaikutukset potilaiden
hoitoon jaavat puutteellisiksi
eika vaikuttavuutta saada
todennettua

Yhteinen suunnitelma
kohderyhmaviestinnasta -
projektin tarkoituksesta ja
tavoitteista seka
sidosryhmille
saavutettavista hyddyista.
Henkildston vahva
osallisuus tydkalun
kehittdmisen kaikissa
vaiheissa.

Projektitiimi yhdessa
palvelutuotannon
johdon kanssa
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