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Osa 3 — Alykkaat, digitaaliset sairaalat

Terveydenhuollon digitaalisen muutoksen tarkeimmat sijoitusalueet, sijoitushaasteen
koko, ja miten hallita sita

Lisaantyva paine

Kroonisten sairauksien maaran kasvu maailmanlaajuisesti lisda paineita sairaaloille. Tama paine on
keskittanyt akuutin hoidon tavoitteet operatiivisen ja kliinisen tehokkuuden etsimiseen: muuttamalla
terveydenhuollon tuotantoa siten, ettd terveyspalvelujen saatavuutta hallintaan ilman kustannusten nousua.

Digitaalinen muutos

Digitaalinen muutos auttaa lievittdmaan tata painetta luomalla dlykkaita sairaaloita, jotka itse linkittyvat dlykkaisiin terveydenhuollon
jarjestelmiin. Toinen analyytikko on tiivistdnyt tilanteen: ”Digitaalinen terveydenhuolto helpottaa ihmisten padsya palveluihin
nopeammin ja parantaa potilaiden tehokkaan hoidon kannalta tarpeellisen tiedon nakyvyytta henkilokunnalle. Tama auttaa
kattamaan kuilun terveydenhuoltopalvelujen kysynnan kasvun ja kasvavan henkilostépulan valilla?.

Digitalisaation laajasti tunnetut edut huomioon ottaen monet terveydenhuoltoalan organisaatiot ndkevat digitaaliseen muutokseen
sijoittamisen tarkedksi tehtavakseen. He tuntevat velvollisuutensa tarjota digitalisaation hyotyja parantuvien potilastulosten,
toiminnan tehokkuuden tai henkilokohtaisen tarkkuuslddketieteen saatavuuden kannalta.

"Uusi teknologia ja tekoaly vaikuttavat
potilasturvallisuuteen monella eri tavalla. On
olemassa esimerkkeja muun muassa kliinisesta
arkielamasta, jossa diagnostiikka saa tukea etenkin
radiologiassa, jonka tarkkuudesta on tullut erittdin
hyva. Toinen esimerkki on potilastietojen
tekstianalyysi, joka voi auttaa ennustamaan kliinisia
tuloksia. Lisaksi kliinisten mittausten reaaliaikainen
seuranta pystyy tunnistamaan ongelmat ennen
niiden ilmenemista.”

Athar Ali Tajik, Norjan terveys- ja hoitopalvelujen komission ladketieteellinen johtaja

Prioriteettisijoitus — Alykk&it sairaalat

Terveydenhuollon asiantuntijat, jotka reagoivat maailmanlaajuisesti uusimpaan SFS Insight -tutkimukseen, tunnistavat kolme
painopistealuetta investoinneissa digitaaliseen muutokseen. Yksi ndista oli “Alykkddt, digitalisoidut sairaalat”. Alykkaan sairaalan
kehityksen kasvusta kertovat viimeaikaiset tutkimustiedot. Maailman &lykkdiden sairaalateknologiamarkkinoiden arvoksi arvioidaan
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20,13 miljardia dollaria vuonna 2018, ja sen uskotaan nousevaan 56,63 miljardiin dollariin vuonna 2023, keskimaaraisen vuotuisen
kasvun ollessa 23 %.

Alykkaisiin sairaalasovelluksiin kuuluvat: digitaalisesti linkitetyt diagnoosit; tekoaly lyhentdmaan koeaikoja ja parantamaan
radiograafien tuottavuutta; digitalisoitu resurssien seuranta vahentamaan merkittavasti viivastyksia ja peruutuksia’ ennakoiva
kunnossapito, joka pitdd arvokkaan tekniikan ja palvelut kdytettavissa, kun niita tarvitaan; tietokoneavusteinen kirurgia pidentdamaan
tosiasiallista aikaa, jonka ajan leikkauksen myonteiset vaikutukset kestavat potilaalla; digitaalinen apteekkiautomaatio lddkevirheiden
tai paallekkaisten reseptien valttamiseksi; digitaaliset linkit auttamaan hallitsemaan tarkkuuslaaketieteen kokonaisvaltaista
annostelua yhdessa terapeuttisten ohjeiden noudattamisen kanssa; ja jopa rakennusten dlykkyys niiden energiatehokkuuden
parantamiseksi, josta saatavia sdast6ja voidaan kayttaa korvaamaan digitaalisen muutoksen kustannuksia.

Teknologian kaytto alykkaissa sairaaloissa tarjoaa mahdollisuuden vdahentaa kustannuksia. Tama on erityisen ajankohtaista
ruotsalaisille potilaille, joiden kotimaassa terveydenhuollon kustannukset ovat EU:n kolmanneksi suurimmat.2 Terveydenhuollon
kustannukset kasvavat edelleen myos Norjassa ja Tanskassa, osittain ikddantyvan vaeston ansiosta. Norjassa on odotettavissa, etta
vuoteen 2050 mennessd 23 prosenttia vdestostd on yli 65-vuotiaita ja 9 prosenttia yli 80-vuotiaita.3 Tanskassa taas 65-vuotias nainen
voi odottaa eldvansa vield lahes 20,7 vuotta ja mies vield 18 vuotta (vuoden 2000 lukemista 18,3 ja 15,2 vuotta kohonneina).*

Suomessa kokoomushallitus erosi maaliskuussa 2019 todettuaan, etta se ei pysty toteuttamaan terveydenhuollon uudistuspakettia.
Hallituksen tavoitteena oli merkittavasti hidastaa terveydenhuollon menojen kasvua seuraavan vuosikymmenen aikana vahentamalla
budjettia 18,3 miljardiin euroon vuonna 2029 verrattuna arvioituun 21,3 miljardiin euroon.> Tama on viimeisin viivastys
suomalaisessa terveydenhuollon uudistuksessa. Kustannussadstoja ja tehokkuutta lisdavat suunnitelmat ovat pysahtyneet usean
vuoden ajaksi.®

Alykkdisiin sairaaloihin tehtdvat investoinnit voivat auttaa hoidon virtaviivaistamisessa ja siten selviytymaan paremmin
terveydenhuoltopalvelujen kysynnan kasvusta. Eras huipputekninen ruotsalainen sairaala kdyttaa reaaliaikaista data-analytiikkaa —
joka on kerétty sen lapaisevan yhdistettdvyyden avulla — mittaamaan yksittdisia ladketieteellisia tuloksia operatiivisten paatostensa
tueksi.” Tallaiset sairaalat voivat esimerkiksi kdyttaa tietoa ennustaakseen tiettyjen palvelujen kysyntaa ja varmistaakseen, etta heilla
on kaytettavissa oikeat laakarit ja vdlineet tayttdamaan vaatimukset.

Digitaalinen muutos vaatii kuitenkin huomattavia padomasijoituksia myos alykkailta, digitalisoiduilta sairaaloilta — tyypillisesti
terveydenhuollon tarjoajien kdytettdvissa olevien normaalien padomabudjettien ulkopuolelta. Tama tutkimus arvioi konservatiivisesti
Skandinavian dlykkdiden sairaaloiden “sijoitushaasteeksi” 1,25 miljardia dollaria seuraavien viiden vuoden aikana3.

Jos terveydenhuollon organisaatiot ostaisivat digitaaliseen muutokseen tarvittavat laitteet ja tekniikan suoraan, suuri maara varoja
"jaadytettaisiin” — ne lukittaisiin kyseisiin pddomahankintoihin, eivatkd ne enaa olisi kaytettavissa kiireellisiin toiminnallisiin
tarpeisiin. Tama asettaisi kohtuutonta painetta toimintabudjeteille, jotka ovat jo kasvavan paineen alaisina terveydenhuollon tarpeen
lisdantyessa. Terveydenhuollon tyypilliset paddomamenorahoituksen budjetit — yleensa noin 5 % kaikista toimintabudjeteista — eivat
selvastikdan tarjoa riittdvaa kapasiteettia vaaditusta investointimaarista selviytymiseen.

Terveydenhuollon organisaatiot luottavat yhd enemman yksityisen sektorin erikoistuneisiin rahoitusvalineisiin auttaakseen
hallitsemaan digitaalista muutosta. Tama auttaa muuntamaan terveydenhuollon tuottamisen tehokkuutta ja vaikuttavuutta
tarvitsematta |6ytaa suuria pddomia. Sen sijaan yksityisen sektorin pddomaa kaytetdan tarvittavan teknologisen ja laitteistopohjan
hankkimiseen.



Kestavien investointien tekniikoita

Terveydenhuollon jarjestelmat ovat ndin kasvavassa maarin hyddyntdmassa yksityisen sektorin pddomaa, erityisesti kdyttamalla
joustaviin rahoitusjarjestelyihin erikoistuneita palveluntarjoajia, jotka tarjoavat kestavia keinoja saavuttaa digitaalinen muutos.

Asiantuntijarahoittajat tarjoavat kestavia valineita digitaaliseen muutokseen, ja ndiden jarjestelyjen kdyttoonotto kasvaa
voimakkaasti ympari maailmaa®. Nama asiantuntijat ymmartavat taustalla olevan tekniikan, miten sitd voidaan kayttaa parhaalla
tavalla, ja millaisia etuja se voi tarjota kdytdanndssa. Taméa antaa heille mahdollisuuden rakentaa rahoitusjarjestelyjd, joissa otetaan
huomioon laitteet, ohjelmistot, integrointikustannukset, ylldpito, huolto, koulutus, asennus, tilat ja jopa asiantuntijahenkilt — kaikki
yhteni kuukausimaksurakenteena. Joissain tapauksissa ndméa maksut perustuvat kliinisiin/potilastuloksiin/kokemuksiin.

Yksityiskohtainen kuvaus keskeisista asiantuntijoiden rahoitustekniikoista digitaaliselle muutokselle 10ytyy osoitteesta
https://new.siemens.com/global/en/products/financing/market-focus/healthcare-finance.html
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