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Potilastiedon kansallisten arkistopalvelujen kayttoonotto ja rahoitus

I Kansallisten arkistopalvelujen liittymisvelvollisuus ja kaytosta perittavien maksu-
jen perusteet alkuperdisessa lainsdadannossa

Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sdhkoisestd kasittelystd annetun lain (159/2007)
mukaan julkisen terveydenhuollon palvelujen antajan tulee liittyd 14 §:ssa tarkoitettujen val-
takunnallisten tietojarjestelmépalvelujen kayttajaksi.

Lain 22 § mukaan valtakunnallisten tietojarjestelmépalvelujen kdyttd on terveydenhuollon
palvelujen antajille maksullista ja palvelun kdayttdmaksut sdddetaén sosiaali- ja terveysminis-
terién asetuksella sellaisiksi, ettd ne vastaavat palvelujen hoidosta aiheutuvien kustannusten
madarad. Lain mukaan maksuja alettaisiin perid vasta neljan vuoden kuluttua lain voimaan tu-
losta eli siita lukien, kun palveluihin liittyminen on pakollista kevaalld 2011.

Lakiehdotuksen (HE 253/2006) perusteluiden mukaan kunnallisille palvelun antajille lailla s&&-
dettavan liittymisvelvollisuuden ei voida katsoa rajoittavan kunnallista itsehallintoa, edellytta-
en, ettd asetuksenantovaltuuden nojalla sdddettavat kayttémaksut pysyvat tasoltaan maksuil-
ta vaadittavan vastikkeellisuuden rajoissa. Vastikkeellisuusvaatimuksella viitataan perustus-
lain 81 §:n 2 momentin mukaisia maksuja koskevaan vastikkeellisuusvaatimukseen.

KanTa-palvelujen kdyttomaksujen maardaytyminen ja kdyttoonotto

Palveluja kdyttdvien organisaatioiden kannalta maksujen tulee olla
a) vastikkeellisia
b) ennakoitavissa
c) otettavissa kdyttoon vaiheittain

Olemassa oleva lainsaadantd ja sen pohjalla olevat hallituksen esitykset tukevat mielestdmme
hyvin ndita tavoitteita. Asetusluonnokseen kirjattujen lakien lisaksi olisi perusteltua huomioida
valmistelussa myos Laki valtion osuudesta terveydenhuollon valtakunnallisten tietojérjestel-
mépalvelujen kustannuksista (1254/2011), ja sita koskeva hallituksen esitys (HE 68/2011).
Néissd méaaritelldadn valtion osuus ja perusteet Kelalle syntyvien kustannusten korvaamisesta
ja perustettavasta rahastosta seka palvelujen kayttdédnottovaiheessa ettd vakiintuneessa kay-
tossa.

a) Maksujen vastikkeellisuus

Maksujen vastikkeellisuus edellyttaa, ettd ne eivat ole veroluonteisia maksuja, vaan perustu-
vat maksajan kayttadmiin palveluihin, joiden sisalto ja kdytettdavyys on kuvattu riittdvan yksi-
selitteisesti.

Palvelut on kuvattu

Kelan tarjoamista KanTa-palveluista tulisi olla kdytettavissa sellaiset palvelukuvaukset, etta

palvelujen sisallosta ja tasosta syntyisi riittdva yhteisymmarrys. Palvelujen kayttd ja kehitté,
minen vaikeutuvat huomattavasti, jos ndista palvelutasosopimuksista (SLA) on eri osapuolj
poikkeavia nakemyksia. KanTa-palvelujen kannalta on ehdottoman tarke&a, ettd tama ri
kyetddn valttdmaan jo aloitusvaiheessa.

Palvelut ovat kdytdssé ja niistd maksavat kaikki kdyttajat

Maksuja ei voida kerata palveluista, jotka eivéat ole kdytettavissa palvelukuvauksen
eika sellaisilta organisaatioilta, jotka eivat niita pysty hyédyntdmaan. Yleinen kaytan
palveluissa on, ettd ns. testausvaiheen palveluista ei kdyttdjaa veloiteta, vaan
alkavat vasta, kun palvelut toimivat palvelukuvauksen mukaisesti.
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Lainsaadantéoén on kirjattu, etta palveluista maksetaan, kun ne ovat taysimaaraisesti kaytos-
sd. Taysimadraisyyden maarittely ei ole mahdollista ilman palvelukuvauksia.

Sahkoisen reseptin osalta palvelut ovat kdytdssd ja kdyttomaksut ovat perusteltavissa. Palve-
lukuvaus edellyttda kuitenkin tarkennuksia. Palveluista maksavat kaikki hyédynsaajat. Myos
valtion toimijat hyodtyvat palveluista ja kayttavat niita erityisesti valvonta- ja seurantatehta-
vissa seka tilastointitehtdvissa. Tastd johtuen on perusteltua, etta valtio maksaa osan palvelu-
jen tuotantokustannuksista. Taman sisallyttdminen asetustekstiin on muiden kayttajien kan-
nalta tarkeda ja se olikin jo kirjattu asetusluonnokseen. Valtionhallinnon kayttdjien volyymi ja
osuus kaytosta pitda myds todentaa.

Saadoksiin ja niiden valmisteluasiakirjoihin kirjatut periaatteet
Valtion maksuperustelaki (150/1992):

‘Silloin kun suoritteesta maarataan perittdvaksi maksu, peritddn vastaava maksu myos valtion
viranomaiselta, jollei muuhun menettelyyn ole erityistd syyta.’

Laki valtion osuudesta terveydenhuollon valtakunnallisten tietojdrjestelmapalvelujen kustan-
nuksista (1254/2011):

‘Palvelujen ollessa tdysimaardisesti kaytdssa, palvelujen ylldpidosta aiheutuvat kustannukset
tullaan rahoittamaan niiden kayttajilta.’

Hallituksen esitys Eduskunnalle laeiksi valtion osuudesta terveydenhuollon valtakunnallisten
tietojérjestelmépalvelujen kustannuksista ja Kansaneldkelaitoksesta annetun lain muuttami-
sesta (HE 68/2011):

'Vaikka Kansaneldkelaitoksen osuus KanTa-palvelujen rakentamisesta on ldhes valmistunut,
valtion rahoitusta tarvitaan edelleen. KanTa-palvelujen pdivittdisesta ymparivuorokautisesta
yllépidosta ja asiakaspalvelusta aiheutuvat peruskustannukset ovat riippumattomia palvelujen
kdyton tosiasiallisesta laajuudesta. Samalla tavalla myds Vaestorekisterikeskuksen tuottamien
ja ylldpitédmien varmennepalvelujen kustannukset maaraytyvat terveydenhuolion palvelujen
antajien ja apteekkien kayttéon luovutettujen varmennekorttien lukumaaran perusteella eika
varmennepalvelujen toteutuneen kaytdn mukaan. Valtion rahoituksen korvaavat kayttdjamak-
sut sen sijaan alkava kertyd vasta asteittain vuosina 2012-2015.’

‘Rahoitusta koskevien periaatteiden ja kustannustenjaon selkeyttadmiseksi on perusteltua saa-
taa taki valtion osuudesta terveydenhuollon valtakunnallisten tietojarjestelmépalvelujen kus-
tannuksista. Sadadettavéassa laissa tulisi maarittda ne periaatteet, joiden mukaisesti rahoitus
jaetaan valtion ja palvelujen kdyttajien kesken vuodesta 2012 alkavan siirtymakauden aikana,
jolloin kayttajamaksuilla katetaan aluksi vain osa palvelujen ylldpitdmisestd aiheutuvista kayt-
tokustannuksista.’

‘valtio voisi sijoittaa Kansaneldkelaitokseen perustettavaan palvelurahastoon euromaaran,
jonka suuruudesta pdatetdan valtion vuosien 2012—2015 talousarviossa. Palvelurahastoon
osoitettavalla m&éararahalla voitaisiin tarvittaessa turvata palvelurahaston maksuvalmius tilan-
teissa, joissa terveydenhuollon palvelujen antajilta ja apteekeilta perittdvien maksujen tulou-
tukset kerryttavat palvelurahastoa eriaikaisesti toiminnan aiheuttamien kustannusten kanssa.’

b) Maksujen ennakoitavuus

Kelan keraamien kayttémaksujen on vastattava palvelujen tuottamisesta sille aiheutuvien
kustannusten maaraa. Tarvitaan selkeitd pelisdantdjd mahdollisen puskurirahan kaytosta ja
kdyttajien mahdollisuudesta vaikuttaa siihen.

Kelan on tehtdva suunnitelma kdyttémaksujen toteuttamisesta ja seurannasta riittédvan paljon
etukateen, jotta kayttajdorganisaatiot pystyvat varautumaan seuraavan vuoden kustannuksiin
omissa talousarvioaikatauluissaan.



Saddoksiin ja niiden valmisteluasiakirjoihin kirjatut periaatteet

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sdhkdisestd kasittelystd (59/2007) 22§ Mak-
sut:

‘Kansaneldkelaitoksen perimat maksut sdddetédan valtion maksuperustelain {(150/1992) 10 §:n
estamatta sosiaali- ja terveysministerion asetuksella sellaisiksi, ettd ne vastaavat palvelujen
hoidosta aiheutuvien kustannusten maaraa.’

‘Kansanelakelaitoksen ja Vdestorekisterikeskuksen tulee toimittaa vuosittain sosiaali- ja terve-
ysministeridlle seka sosiaali- ja terveydenhuollon sdhkdisen tietohallinnon neuvottelukunnalle
selvitys kustannuksiin vaikuttavista tekijoista sekd arvio seuraavan vuoden kayttdmaksujen
perustana olevista kokonaiskustannuksista.’

¢) Maksujen vaiheittainen kdyttéonotto

Kdyttdbmaksuja aletaan maksaa sitd mukaa, kun kdyttdjadorganisaatiot ottavat palveluja kayt-
téonsd. Maksun suuruus maaraytyy kaytettavista palveluista, kdyton laajuudesta ja palvelu-
jen kédyttbajasta.

Kelalle syntyvien kustannusten aikataulu ei ole peruste alkaa kerata kayttdjamaksuja, vaan
ylimenevat kustannukset on katettava STM:n talousarviovaroin. Nyt tallainen tilanne on syn-
tynyt, kun KanTa-palvelujen kayttéonotto on viivastynyt ja siksi STM:n tulee ratkaista rahoi-
tuksen lisdksi lainsdadannén tai sen tulkinnan muutostarpeet.

Sdadoksiin ja niiden valmisteluasiakirjoihin kirjatut periaatteet

Hallituksen esitys Eduskunnalle laeiksi valtion osuudesta terveydenhuollon valtakunnallisten
tietojéarjestelmapalvelujen kustannuksista ja Kansaneldkelaitoksesta annetun lain muuttami-
sesta (HE 68/2011):

Koska vuoteen 2015 ulottuvan siirtymakauden aikana palvelujen kayttajilta perittaisiin vain
osa e-reseptin ja muiden KanTa-palvelujen kustannuksista, katetaan loput kustannuksista val-
tion budjetista tdhdn osoitettavasta maararahasta.

II Vuoden 2010 lakimuutosten vaikutukset liittymisvelvollisuuteen ja kdyttomaksui-
hin

Vuonna 2010 annetun hallituksen esityksen (176/2010) perusteella sdadettiin muutoksista
koskien mm. valtakunnallisten tietojarjestelméapalvelujen kayttdéonoton ajankohtaa. Lakiesi-
tyksen mukaan pakollinen kayttddnotto lain mukaisessa alkuperdisessa aikataulussa kevaalla
2011 ei ole tarkoituksenmukaista muun muassa potilaan tiedonhallintaan ehdotettavien muu-
tosten seka potilastietojérjestelmiin ja palvelujen antajien jarjestelmiin viela tarvittavien uu-
distusten ja muutosten vuoksi.

Lakimuutoksella sdddetyssa uudessa aikataulussa liittymisvelvollisuus tulee voimaan
1.9.2014. Lakiesityksen perusteluiden mukaan sdddetyn uuden aikataulun lahtékohtana on,
etta tarvittavat tietotekniset ratkaisut on saatu toteutetuksi hyvissa ajoin ennen saadettya
madadrdaikaa, ja ettd nama ratkaisut kyetdan ottamaan kayttéon koko maassa.

Lain perusteluissa tavoitteeksi maariteltiin, ettd osa terveydenhuollon palvelujen antajien kay-
téssd olevista potilastietojérjestelmissa voitaisiin liittda valtakunnalliseen arkistointipalveluun
vuodesta 2012 Idhtien. Kdyttoonoton laajentaminen koko maahan voidaan toteuttaa tdman
jalkeen asteittain. Perusteluissa kuvataan tdman lisdksi, etta julkiset terveydenhuolion palve-
lujen antajat voisivat halutessaan liittya valtakunnalliseen sdhkdiseen potilasarkistoon vuoden
2013 loppuun mennessa. Koska liittymisvelvollisuutta lykéttiin, siirrettiin myos palveluiden an-
tajien maksuvelvollisuutta. Maksut kuitenkin maariteltiin kayttéénotettavaksi siita iukien, jol-
loin kaikki palvelujen antajat voisivat halutessaan olla liittyneena valtakunnallisiin tietojarjes-
telmapalveluihin.

Yhteenveto

Lainsdddanndn perusteella maaraytyvat kdyttdmaksut edellyttavat vastikkeellisuutta eli kay-
tannodssa sitd, etta julkisen terveydenhuollon organisaatioilla on tosiasialliset mahdollisuudet
ottaa maksua vastaan kadytt6on valtakunnalliset arkistopalvelut. Arkistopalvelujen kayttéonot-
tomahdollisuus puolestaan edellyttaa, etta tarvittavat tietotekniset ratkaisut on saatu toteute-



tuksi hyvissa ajoin ennen sdddettyd maaraaikaa, ja ettd ndma ratkaisut kyetdén ottamaan
kdyttdoon koko maassa. Voimassaoleva lainsdaddanto lahtee siitd, ettd kayttéénotot olisivat
kdynnistyneet vuodesta 2012 lahtien ja kaikilla palveluiden antajilla olisi mahdollisuus liittya
sdhkdiseen potilasarkistoon vuoden 2013 loppuun mennessa.

Nykytilanne ja eArkiston kdyttoonottojen eteneminen
Terveydenhuoltolain mukainen yhteisrekisteri

Pohjois-Karjalan ja Itd-Savon alueen julkisen terveydenhuollon organisaatiot ovat ottaneet ar-
kistopalveluun sisdltyvan yhteisrekisteritoiminnallisuuden kayttéén 11/2012 ja 1/2013. Yhteis-
rekisteritoiminnallisuus tarkoittaa sitd, ettd palveluun arkistoidaan terveydenhuoltolain mukai-
sia potilaan informointi- ja kieltoasiakirjoja. Potilastietojarjestelmista Effica (29.11.2012) ja
Mediatri (22.11.2012) on auditoitu hyvédksytysti liittymaan yhteisrekisteriosioon, jonka kaytta-
jdorganisaatioille yhteisrekisteritoiminnallisuus olisi kayttéénotettavissa.

Potilastiedon arkistopalvelut

Kuopion kaupunki pilotoi eArkistoa 15.11.2011-23.2.2012. Pilotoinnissa havaittujen potilastie-
tojarjestelméan (Pegasos) kehittdmistarpeiden vuoksi ei kdyttoa jatkettu, eikd pilotin paattymi-
sen jdlkeen potilastietoja ole tallennettu eArkistoon. Kuopion kaupungin osalta on tavoiteltu
arkistopalvelujen kdyton jatkamista aikavalilld 9/13-1/14. Aikataulu maaraytyy potilastietojar-
jestelman testauksen valmistumisen perusteella, ja nyt voidaan todeta, ettd tavoiteaikataulu
on siirtynyt ainakin kuukaudella eteenpéin.

It4-Savon sairaanhoitopiirin (Effica-jarjestelma) osalta tavoitellaan arkistopalvelujen kayt-
téonoton alkamista marraskuussa 2013. Kayttéénoton edellytyksena on jérjestelman testauk-
sen hyvaksytty lapivieminen seka jarjestelman hyvaksytty auditointi.

Muiden potilastietojédrjestelmien testauksen aikatauluja suunnitellaan THL:n ja jérjestelmatoi-
mittajien ja kdyttdjdorganisaatioiden yhteistydssa painottuen elo-syyskuulle 2014.

STM toimitti kesalld 2012 arkistopalvelujen kayttédnottoa koskeneen kyselyn julkisen tervey-
denhuollon organisaatioille. Kyselyn vastausten mukaan kuntasektorilla on valmistauduttu
kansallisen potilasarkiston kdyttéénottoon. THL julkaisi loppuvuodesta 2012 eArkistopalvelua
koskevan kansallisen aikataulusuunnitelman, joka pohjautui kyselyssa saatuihin vastauksiin
organisaatioiden liittymisajankohdasta. Kansallista aikataulua tarkennetaan tarpeen mukaan
liittyjien kanssa yhteisty0ssd my0s potilastietojdrjestelmatoimittajien kanssa. THL on ilmoitta-
nut, ettd kayttoonottoaikataulu vahvistetaan ensimmaisten kayttédnottojen (Itd-Savo, Kuo-
pio) jélkeen.

Yhteenveto

Julkisen terveydenhuollon toimijoista Effica- ja Mediatri-jdrjestelmid kdyttavilla organisaatioilla
on edellytykset jo 2013 vuoden aikana ottaa kdyttéon KanTa-palveluiden nk. yhteisrekisteri-
toiminnallisuus. Potilastiedon arkiston ensimmaisen vaiheen kayttéénotto edellyttédad THL:n
vahvistamaa valtakunnallista kdyttéonottoaikataulua. Valtakunnailinen kayttédnottoaikataulu
voidaan vahvistaa ensimmaisten kayttéonottojen jalkeen. Ensimmaiset kayttéénotot tapahtu-
vat suunnitelmien mukaan Itd-Savossa marraskuussa 2013 ja Kuopiossa 10/13-2/14. Viivas-
tyneiden ensimmaisten kayttoonottojen vuoksi potilastiedon arkistopalvelun valtakunnallinen
kayttoonottomahdollisuus vuoden 2013 aikana ei ole toteutunut.

eArkistopalvelujen kayttoonottojen viivastymiseen johtuneet syyt

Kuntakentén edustajilta ja potilastietojarjestelmien toimittajilta saatujen tietojen pohjalta voi-
daan todeta, ettd KanTa eArkistopalvelun kdytté6noton viivastymisen keskeisena syyna on
kansallisten, potilasjarjestelmien KanTa yhteensovitustoteutuksia keskeisesti ohjaavien maari-
tysten mydhdainen kiinnittyminen. Jotta ohjelmistotoimittajan on mahdollista toteuttaa potilas-
jarjestelmien toiminnallisuuteen liittyvat maaritykset ja edelleen toteutukset ilman merkittavia
ennakoimattomia muutoksia ja niistd seuraavia merkittavia lisdkustannuksia seka tietojarjes-
telmdkehityksen tehohavittad, on tietojdrjestelmamaéarityksia KanTa eArkistointegraation osal-
ta ohjaavien kansallisten madritysten luonnollisesti oltava vahvistettuja. Tietojarjestelmia
kayttavilld organisaatiolla ei my&skdan ole mahdollisuutta teettda niihin toiminnallisuuksia,
joiden pakollisuus on epdvarmaa ja joiden kayttdaika ei siksi ole ennakoitavissa. Uhkana on
joutua kayttdmadn resursseja ja aikaa tarpeettomiksi osoittautuvien toiminnallisuuksien kehit-
tdmiseen.



Kansallisia maarityksiad on vield vuoden 2013 alkupuolella paivitetty seuraavasti (ldhde:
http://www.kanta.fi/fi/web/ammattilaisille/27, Maérittelyt Potilastiedon arkistolle)

1) Kayttétapaukset - Potilastietojarjestelma (30.5.2013)

Ko. maaritysversioon on tehty alkuvuoden 2013 aikana useita potilasjarjestelmien sovellus-
toiminnallisuuteen merkittavasti vaikuttavia muutoksia (mm. ERAS asiakirjan kasittely, poti-
lashallinnon varmistusasiakirjan kasittely, luovutuksella tehtavét haut),

2) Liite 1 Merkinnan rakenne ja kuvailutiedot, pdivityksid (5.6.2013)
3) Liite 3 Lahetteen arkistointipisteet (25.3.2013)

Léhetteen arkistointipisteet kiinnittdvd maaritys on ollut maaliskuussa 2013 Viila-ty6pajan ka-
sittelyssd. Tata ennen ohjelmistotoimittajilla ei ole ollut kdytettdvissédn vahvistettua kansallis-
ta maaritysta tietojarjestelmamaaritysten ja toteutusten perustaksi

Kelan ja THL:n yhteisty6kokouksissa on ldhetteiden ja hoitopalautteiden osalta todettu seu-
raavaa (13.6.2013): lahetteen ja hoitopalautteen HL7 maéarityksissd on havaittu ristiriitai-
suuksia. Tastd syystd ko. asiakirjat eivat ole mydskadan asiakirjavalidaattorissa mukana. Maa-
rittelyja pdivitetadan (ristiriitaisuuksia korjataan) heindkuun 2013 aikana. Meneilldan olevissa
testauksissa ko. kohteita koskevat testaukset suoritetaan kevyemmin ja syksylla kasitellaan
tarkemmin maaritysmuutosten mahdolliset toteutusaikataulut sekd testauksen aikataulu. Talla
hetkella Kelalla ei ole toimitettavissa tarkempaa listausta maérittelyjen ristiriitaisuuksista,
mutta Kela on luvannut toimittaa etukateistietoa muutoksista niiden selvitessa.

4) Liite 5 Vaatimukset potilastietojdrjestelmien kayttdlokeille (30.5.2013)

Maarityksen ensimmainen verso julkaistu 30.5.2013. Tatd ennen ohjelmistotoimittajilla ei ole
ollut kaytettdvissaan vahvistettua kansallista maaritysta tietojdrjestelmamaaritysten ja toteu-
tusten perustaksi

5) Tiedonhallintapalvelun periaatteet ja toiminnallinen méarittely (15.1.2013)
6) Tiedonhallintapalvelun tietosisaltéjen madarittelyt liittymisvaiheen 1.9.2014 osalta

Diagnoosit (11.1.2013), Riskitiedot (11.1.2013), Toimenpiteet (11.1.2013), Laboratoriotutki-
mukset (6.3.2013), Kuvantamistutkimukset (6.3.2013).

Edellisten liséksi liitdnndisjarjestelmien (laboratorio ja kuvantaminen) KanTa-integraation vaa-
timuksia ja toteutusmalleja on tarkennettu keskeisesti vield vuoden 2013 alkupuolella ja kasi-
tyksemme mukaan tarkennetaan osin edelleen. Myés kliinisten ydintietojen méaarittelyt puut-

tuvat.
Yhteenveto

eArkiston kayttéénottojen viivastymisen keskeisimpana tekijanad on ollut aiempana kuvattu
kansallisen kdyttddnottosuunnitelman puuttuminen sekd kansallisten maaritysten myéhainen
valmistuminen ja kiinnittyminen.

Tasta on osaltaan seurannut, ettda ohjelmistotoimittajien ei ole ollut mahdollista edistaa KanTa
eArkistoyhteensopivan potilastietojarjesteimaversioiden kehittdmista aikataululla, joka olisi
mahdollistanut eArkistoon laajan liittymisen 2010 lainsdadantémuutoksen kuvaamalla aikatau-
lulla. Vastaavasti potilastietojdrjestelmien kdyttadjdorganisaatioiden ndkékulmasta ei kaikkia
KanTa-yhteensopivan potilastietojarjestelméaversion ominaisuuksia ole ollut mahdollista tilata
ohjelmistotoimittajalta ennen kuin tarvittava toteutus on saatu maaritettyd ja edelleen hinnoi-
teltua ja aikataulutettua.



III Paatoksentekomenettely

Kayttdmaksujen on perustuttava riittavan tarkkaan ja lapindkyvdan KanTa-palvelujen kayt-
téonottosuunnitelmaan, jonka toimeenpanoa ja ylldpitoa seurataan ja ohjataan Sosiaali- ja
terveydenhuollon séhkdisen tietohallinnon neuvottelukunnassa. Kayttéonottosuunnitelma on
THL:n OPER-yksikén vastuulla, mutta se ei ole toistaiseksi toimittanut riittdvan yksityiskoh-
taista ja realistista suunnitelmaa. Tallaisen suunnitelman aikaansaaminen on kuitenkin edelly-
tys KanTa-palvelujen tehokkaalle kdyttéonotolle ja se pitda toteuttaa mahdollisimman pian.
Kuntatoimijoiden on oltava tiiviisti mukana suunnitelman valmistelussa.

Kayttdmaksusuunnitelma on kdasiteltava myds neuvottelukunnassa ja sen maksujaostossa si-
ten, ettd seuraavan vuoden palvelumaksut on péétetty viimeistddn edellisen vuoden huhti-
kuun puolivédlissd. Tamadn menettelytavan tulee olla kdytdssa myods KanTa-palvelujen ylldpito-
ja kehittdmisvaiheessa, jotta tarvittavat rahoitusta koskevat paatékset voidaan tehda ajoissa
avoimen ja riittdvan valmistelun ja keskustelun pohjaita.



