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1. Taustaa

Valtioneuvoston periaatepadtds automaatiosta ja dlykkaasta robotiikasta 2.6.2016 maarittelee
tavoitteet ja toimenpiteet robotiikan kansalliselle kehittamiselle. Periaatepaatoksen linjausten avulla
pyritddn lisdadmaan robotiikkaan ja automaatioon liittyvida innovaatioita ja liilketoimintaa Suomessa.
Lisdksi tavoitellaan robotiikan ja automaation hyddyntamisen lisddmista kaikkialla yhteiskunnassa.
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Tavoitteena on tunnistaa kansallisia vahvuuksia, kehittamisen kohteita ja esteita seka loytaa
toimintalinjoja kehityksen vauhdittamiseksi. Hyvinvoinnin robotiikka koetaan kansallisesti erdaksi
tarkeimmista sektoreista.

Ohjelman laatiminen on tapahtunut laajasti alan eri julkisten ja yksityisten osapuolien yhteistona.
Hyvinvointirobotiikan ja tekoalyn (HyteAiRon) kehittdminen on kaikkien osapuolien yhteinen ohjelma.
Kukin osapuoli paattaa osaltaan ohjelmaan ja sen toimenpiteisiin osallistumisesta. Sosiaali- ja
terveysministerio toimi koordinaattorina taman suunnitelman laatimisessa. Raportin laati tydpajojen
pohjalta sekda STM:n toimeksiannosta Cristina Andersson, Develor Productions Oy. Kaytannén
jarjestelyista vastasi AiRo Island ry.

AiRo -ohjelmasta on laadittu valmistelumuistio sekad suunnitelma, jotka l6ytyvat www.AiRoisland.fi

sivustolta.

2. Johdanto

Kansallinen hyvinvoinnin AiRo -ohjelma: #HyteAiRo

Kansallinen HyteAiRo -ohjelma tukee AiRo -teknologioiden hyddyntdamista
hyvinvointipalveluissa, hoivassa, kuntoutuksessa ja niihin liittyvissa oheispalveluissa kaikilla
yhteiskunnan tasoilla yksilosta organisaatioihin, yrityksiin ja julkissektoriin. HyteAiRo edistaa eri
toimijoiden yhteydenpitoa ja yhteistyota seka lisaa tietoisuutta AiRo-teknologioiden
mahdollisuuksista.

Visio ja selked arvolupaus luo perustan ohjelmalle:

VISIO

Suomi on maailman huippua AiRo -teknologioiden hyédyntdjdnad
hyvinvoinnin lisédmisessd ja menestyksen rakentajana Suomelle,
suomalaisille, maassa asuville ja Suomen elinkeinoeldmdille.

ARVOLUPAUS


http://www.airoisland.fi/

AiRo teknologioiden avulla laajennetaan ihmisten kyvykkyyksié siten, ettd inhimillinen
arvokkuus, itsendisyys ja hyvinvointi saavutetaan yhd laadukkaampien ja tehokkaampien
palvelujen avulla samalla, kun ihmisten tekemd ty6 suuntautuu entistd merkityksellisempiin
tehtdviin. AiRo-teknologiat tehostavat julkisten varojen kdyttod ja tuottavat Suomeen
taloudellista kasvua ja toimeliaisuutta luoden uutta tyétd ja uusia mahdollisuuksia. AiRo -
ohjelma luo puitteet arvolupauksen toteuttamiseksi.

2.1 Mé&dritelmat
Hyvinvointi

“Hyvinvoinnin osatekijit jaetaan yleensa kolmeen ulottuvuuteen: terveyteen, materiaaliseen
hyvinvointiin ja koettuun hyvinvointiin tai eldmanlaatuun. Hyvinvointi -kdsite viittaa suomen
kielessa seka yksilolliseen hyvinvointiin ettd yhteisétason hyvinvointiin. Yhteis6tason
hyvinvoinnin ulottuvuuksia ovat mm. elinolot, tyollisyys ja ty6olot sekd toimeentulo. Yksilollisen
hyvinvoinnin osatekijoiksi taas luetaan sosiaaliset suhteet, itsensa toteuttaminen, onnellisuus ja
sosiaalinen pddoma.” (THL)

Keskeisimmidit léhitulevaisuuden haasteet

1. Jokaisella on oikeus hyvinvointiin.

2. Uudistuminen lisda tehokkuutta ja vaikuttavuutta.

3. Teknologian ja tiedon mahdollisuudet pitda hyodyntaa.

4. Ty6ssaolovuosien lisddminen on yhteinen haste.

5. Elinympadristdmme on tarked hyvinvoinnin ja terveyden voimavara.

e Hyvinvointi on toimintakykyd ja osallisuutta. Sosiaali- ja terveysministerién
tulevaisuuskatsaus 2014

AiRo

Artificial Intelligence ja Robotics, eli suomalaisittain AiRo. AiRo on toimeliaisuutta ja tyokalun
tehokasta kayttda ja eteenpainvievyytta kuvaava sana, joka sopii suomalaiseen kielenkdyttoon
kuvaamaan tekodlyn ja robotiikan yhdistavia teknologioita, joita voidaan kuvata moderneina
robotteina tai alykkaina robotteina. AiRo toimintalaitteissa on tekoalyn ja (fyysisen) robotin lisaksi
sensoriteknologiaa tunnistamiseen ja aistimiseen seka internetyhteys. AiRo keinotoimija voi olla myo6s
virtuaalinen, jolloin puhutaan esimerkiksi ohjelmistoroboteista tai tekoalytoimijoista.

Tekoaly on robotin ”aivot”, joiden avulla se oppii mm. omasta ja muiden toiminnasta, ymparistostaan
seka digitaalisesta aineistosta. Robotti on toimija, joka muuttaa datan teoiksi ja toiminnaksi. Robotti
ohjautuu ohjelmoinnin kautta, mutta jo lahitulevaisuudessa yhda enemman opettamisen ja oppimisen
kautta.
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Kansallisen hyvinvoinnin AiRo -ohjelman laatimisen prosessi

Kansallisen hyvinvoinnin AiRo -ohjelman #hyteAiRo laatiminen kdynnistyi 13.6.2017 kotihoidon
teemalla. Jo aikaisemmin, valmistelumuistioon perustuen, ohjelmaan oli valikoitunut teemat AiRo -
teknologioiden hyddyntaminen:

Kodeissa, kotihoidossa ja palveluasumisessa
Sairaaloissa ja logistiikassa

Ladkehuollossa

Kuntoutuksessa ja hyvinvointivalmennuksessa
Terveyden tietojarjestelmissa

Elinkeinoalan ekosysteemeissa

oukwnpR

Ohjelman laatimisen menetelmana on kadytetty padasiassa tyopajatyoskentelyad. Kahdeksaan tyopajaan
13.6.2017 — 13.2.2018 valilld on osallistunut noin 70 henkil63, joista osa osallistui jokaiseen tydpajaan.
TyOpajojen tulokset kerattiin kanvas -pohjalle, joiden koosteet on nahtavissa blogeissa
http://AiRoisland.fi/happenings/hyvinvointityopajat/ HyteAiRo -raportti ja -ohjelma perustuu

tyopajoissa syntyneille kanvaksille seka valikoidulle taustaaineistolle.

Kanvaksista syntyi hyteAiRon strateginen prototyyppi, jonka tarkoitus on esittaa:
e yhteinen arvolupaus
e yhteiset kansalliset tavoitteet
e teemakohtaiset arvolupaukset ja tavoitteet
o yhteiset ja teemakohtaiset toimenpiteet

Lisdksi prototyyppi sisdltda ehdotuksia:
keskustelun aiheista

e oppimiskohteista

korjattavista asioista

® resursseista

Raporttiin valittu taustamateriaali tuo lisaa valaistusta tyopajoissa esille nousseisiin asioihin seka
ohjelman teemoihin.

TyOpajoja on jdrjestetty myods eri puolilla Suomea:
Joensuu: 24.11.2017

Pori: 15.11.2017
Turku: 9.3.2018


http://airoisland.fi/happenings/hyvinvointityopajat/

3. Edellytykset AiRon hyodyntamiselle

3.1 Yhteiset arvolupaukset

e Robotiikan ja tekoalyn, eli AiRo, - sovellutusten kayttaminen on turvallista ja kayttajat luottavat
niihin.

e  Kayttdjan yksityisyydesta ja tietosuojasta huolehditaan.

e Sovellutukset ovat helppokayttdisia ja kdyttajan kognitiiviselle tasolle soveltuvia.

e Sovellutukset mahdollistavat nykyista laadukkaamman ja monipuolisemman hyvinvoinnin palvelu-
ja toimintamallitarjonnan.

e Sovellukset mahdollistavat julkisesti rahoitettavien resurssien nykyista jarkevamman
kohdentamisen.

Arki kotona

Ihmisen arvo ja
itsemddrddmisoikeus keskiGssd

Turvallinen ja
toimiva ldédkehoito

Itsestd lahtevd ja vaikuttava
toimintakyvyn yllapito,
kehittdminen ja palauttaminen

Katkeamaton palvelu

hoidon eri vaiheissa :
Hoitoa

sairaalasta

Nakokulmia arvolupaukseen.

3.2 Teemojen yhteiset keskustelun aiheet ja oppimiskohteet

Osaamisen kehittaminen tyossa ja taydennyskoulutuksen kautta alan ammattilaisille seka
peruskoulutuksen uudistaminen ovat nousseet tarkeimmiksi tekijoiksi uusia toimintaedellytyksia
kehitettdessa. Tarkeita asioita ovat myos tietoisuuden lisdédminen AiRo -teknologioista seka
kansalaisten osallistuminen ja kokeilumahdollisuus robottien kdyttéonotossa.



Osaamisen puutteet on nahty ongelmana jo pidempaan. Konepajat esittivat hatahuutonsa Pro Metalli-
lehdessa! muutama vuosi sitten. Tdmén jalkeen ”"osaamiskuilu” on tunnistettu monilla muillakin aloilla.

Osaamista on tarkasteltava kaikilla tasoilla yksildista yrityksiin ja yhteiskuntaan samoin kuin
koulutuksessa peruskoulusta korkeimpiin koulutusasteisiin. Asiaan on jo kiinnitetty huomiota, mutta
lisda pohdintaa ja erityisesti konkretiaa tarvitaan.

Yhteiskunnan tasolla uusi osaaminen tarkoittaa esimerkiksi lainsdadannon, yhteiskuntarakenteiden ja
veropohjan uudistustarpeiden ymmartamista ja kehittdmista, yrityksissa uusien liiketoimintamallien
kayttoonottoa ja yksil6illa osaamista, joka mahdollistaa elinkeinon oman eldman nakdpiirissa tarjoten
samalla tilaisuuksia mielekkaisiin ja kiinnostaviin tyotehtaviin.

Tyota riittaa jatkossakin. Aivotutkija Katri Saarikiven mukaan “ihmisten ongelmat ja tarpeet ovat
loputon luonnonvara”. Tyot ovat tulevaisuudessa erilaisia kuin nyt, siksi tarvitsemme my6s uutta
osaamista.

Aktiivisesti tulee pohtia my0s, miten eettistd paatoksentekoa seka kestavaa robottien kehittamista ja
kdyttoa voidaan edistaa.

Robottien puheentunnistus ja puhekyky kehittyvat. Erilaiset chatbotit tai juttubotit ovat kaytossa jo
monessa paikassa my0s hyvinvointialalla. Jatkossakin on pidettava huolta, ettd palvelua saadaan
suomen kielelld, myo6s roboteilta.

Ty6pajat korostivat dialogia ja johtamista. Muutosjohtamista tarvitaan, jotta uudet teknologiat
saadaan tehokkaasti kdyttoéon, ihmisten osaamista samalla arvostaen ja kehittden. Tarvitaan myos
yhteensovittavaa johtamista, jotta synnytetaan synergiaetuja seka optimaalisia palvelu- ja
hallintokokonaisuuksia.

Tietoturva, tietojarjestelmat, standardit, lainsdadanto, avoimet rajapinnat — uudet teknologiat
edellyttavat uudenlaista saatelya ja entisten purkamista. Tyopaja ehdottaa ”AiRo joutsenmerkkia”
kehittamista, joka myOnnettaisiin turvallisiksi ja kdytettaviksi todetuille AiRo -tuotteille.

Yhteistyon ja erilaisten rajojen ylittaminen nousee tydpajoissa esille kerta kerran jdlkeen. Yhteisen
kehittamisfoorumin perustaminen ja tarve kansalliselle koordinoinnille on ilmeinen. Tarvitaan AiRo
asiamies tai AiRo Hub. Mukaan yhteistyohon tarvitaan tieteentekijat, elinkeinoelama, sote -sektori,
kolmas sektori ja asiakkaat — kaytannossa koko yhteiskunta.

Kaikkia teemoja koskeviksi keskustelun aiheiksi ja oppimiskohteiksi on tunnistettu seuraavia:

L pPro Metalli 3/2014
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e Kehityksen ja kayttéonottojen vauhdittamiseksi tarvitaan lisda poikkitieteellista (kaupallinen,
tekninen, kliininen, sosiaalinen, tutkimus) kaytannonlaheista yhdessa tekemista.

e Johtamiseen liittyvia nakdkulmia on tunnistettu useita. Riskinottokykya kaivataan lisas,
johtamiseen tarvitaan osaamista ja ymmarrysta jo hyddynnettavissa olevista
mahdollisuuksista. Johtamisen rooli kdyttdonottojen onnistumisen varmistamisessa on
keskeinen, mutta usein alimittaisesti resursoitu.

e Konkreettisen yhteistyon tekemisessa on paljon oppimiskohteita ja keskustelun aiheita;
yritysten yhteistyohon tarvitaan toimintamalleja mm. kayttéonottojen ja ratkaisujen
elinkaaren hallinnan yksinkertaistamiseksi seka hyvinvointipalvelujen tuottajien etta niita
itsendisesti hankkivien asiakkaiden kannalta. Uudet sovellutukset keradvat valtavan maaran
dataa. Sen omistajuudesta ja hyotykayttamisesta tarvitaan keskustelua.

Eettistd keskustelua tarvitaan lukuisista eri ndkdkulmista;

e  Miten kanssakdyminen robotin kanssa muuttaa ihmista? Kiintyyko ihminen robottiin?
Kuka on vastuussa, jos robotti aiheuttaa vahingon tai tekoaly erehtyy analyysissa?
Voiko autonomiselle robotille antaa paatantavallan? Mista asioista se voisi paattaa?
Miten saavutetaan tasavertainen mahdollisuus hyodyntaa AiRo -apuvalineita?

Miten luodaan tietoisuus roboteista ja tekodlysta ja vahennetaan pelkoa niitd kohtaan?
e Miten valmistetaan ihmisid muutokseen tyopaikoilla?

e  Mitka asiat vaikuttavat luottamuksen syntymiseen robottipalvelussa?

Kehityksessa ndhdaan myos useita uhkakuvia (mm. eriarvoistumisen/polarisaation vahvistumisen
uhka). Kansalaisten luottamuksesta ja kyvysta seka resursseista omaksua uusia toimintatapoja tulee
varmistua viestintaa ja koulutusta lisddmalla. Robotiikan imagoa tulisi saada asiakasystavallisemmaksi
tuomalla esille luottamusta kasvattavia esimerkkeja. Iso keskustelun aihe liittyy sovellutusten
kayttoonottamisen rahoitusmalleihin; voiko esimerkiksi osassa julkisesti rahoitettavia palveluita olla
asiakkaalla oikeus/velvollisuus hyvinvointirobotin kdyttamiseen? Terveys-taloustieteen osaamista
kaivataan paljon lisdda mm. sovellutusten hyédyntamisen kannattavuuden arviointiin.

Tavoitteet ja toimenpiteet

4.1 Yhteiset tavoitteet ja toimenpiteet

Terveydenhuollon ammattilaisille robotiikka ja tekoaly ovat ty6ta sujuvoittavia ja sen turvallisuutta
(esim. robotti potilaan mukana réntgenissa) ja mielekkyytta lisdadvia tyokaluja. Niiden avulla
ammattilaiset voivat keskittya eniten arvoa luovaan tyohon.

Tekodlyn avulla 1aakarit ja muu hoitohenkilosto saa yha enemman mahdollisuuksia tehda potilaan
yksilolliseen tilanteeseen parhaiten sopivia hoidollisia paatoksia ja toimenpiteita. Hoito-organisaatiot
ja alan teknologia seka palveluyritykset tekevat monipuolista ja tuotoksellista yhteistyota. Robottien ja
tekodlyn kayttaminen tuottaa terveytta ja toimintakykyisyytta seka hillitsee julkisten terveysmenojen
kasvua. Alan yritykset menestyvat kansainvalisilla markkinoilla ja luovat uusia tyopaikkoja Suomeen.
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Tavoite 1: Tehdaan yhdessa samaan suuntaan

Hyvinvoinnin AiRo-kokonaisuus tarvitsee valttamatta kansallista koordinaatiota. Hyvinvointirobotiikan
ja tekoalyn kokeiluja tehdaan laajasti eri puolella maata. Tiedon saanti kdynnissa olevasta kehityksesta
on vaikeaa, parhaat kdytannot eivat levia ja tyon- ja tiedonjakoa kokeilujen valilla ei juuri ole.

Toimenpide 1: perustetaan kansallinen taho koordinoimaan ja tukemaan hyvinvointirobotiikan ja
tekoalyn kehitysta ja kokeiluja seka edistamaan niiden laajamittaista hyodyntamista.

Liikkeelle voidaan Iahtea mallilla, jossa STM:n hallinnonalan viranomaiset ottavat asian ensi vaiheessa
esille, keskeisimpina toimijoina ministerio, THL ja TTL sekd omilla erityisalueillaan kokonaisuuteen
kytkeytyen STUK, Valvira ja Fimea. Koordinaation organisointia voidaan myohemmin kehittaa esim.
julkisten ja yksityisten toimijoiden yhteisen yhdistyksen varaan rakentuvaksi. (Vrt. dlykkdan liikkenteen
verkosto ITS Finland ry). Asetetaan toimijalle numeerisia tavoitteita. (Toimijan tehtavaalueita, ks. liite
1). Valmistelu: STM

Toimenpide 2: Varmistetaan, ettd hyvinvoinnin AiRo -kokonaisuus tukee sote- ja maakuntauudistuksen
tavoitteita ja huomioi uudistuksen aikataulut.

Toimenpide 3: Kootaan tietoa kaynnissa olevista kokeiluista ja parannetaan tiedonvaihtoa
kokeiluhankkeiden ja eri toimijoiden valilla.

Tavoite 2: Hyvinvoinnin alueella kdytettava robotiikka ja tekodly on hyodyllistd, luotettavaa ja
turvallista.

Tarve hyvinvoinnin sdilyttamiseen ja lisdadmiseen koskettaa kaikkia ja hyvinvointirobotiikalta ja
tekoalylta odotetaan tulevaisuudessa paljon ndiden odotuksien tayttamisessa. Odotukset voivat
tayttya vain, jos hyvinvointirobotiikan ja tekoalyn sovellutukset kiinnostavat ja ne ovat hyodyllisia,
luotettavia ja turvallisia. Palvelujarjestelman toimijat (julkiset, 3. sektorin ja yksityiset
palveluntuottajat) sekd kansalaiset tarvitsevat lisda tutkimuksiin perustuvaa tietoa
hyvinvointirobotiikan ja tekoalyn kayttoonottamisen vaikuttavuudesta. Robotiikan ja tekoalyn
sovellutusten kayttamiseen tarvitaan seka suojaavaa ettda mahdollistavaa regulaatiota.

Toimenpide 1: Uudistetaan lainsdadantoa

= Tunnistetaan lainsddadannon uudistustarpeet ja kootaan systemaattiseksi kokonaisuudeksi.

Toimenpide 2: Luodaan kdytannoét hyvinvoinnin robotiikan ja tekodlyn sovellutusten arviointiin ja
suositusten antamiseen

e Kehitetaan yhteistydmalleja yritysten ja alan sddntelyyn ja valvontaan liittyvien
viranomaisten kesken.
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e Laaditaan tarvittavat laadun varmistuksen, sertifioinnin ja standardisoinnin
toimintamallit.

e Luodaan toimintamallit alaan liittyvien suosituksien tuottamiseksi (vrt. mm. JHS-
suositukset sekd kaypahoitosuositus-menettely).

e Toimitaan aktiivisesti kansainvalisessa standardoimistydssa.

Toimenpide 3: Tuetaan alaan liittyvaa perustutkimusta.

Toimenpide 4: Tarjotaan lisda tietoa kansalaisille ja ammattilaisille.

e Viestitddn kansalaisille ja ammattilaisille aktiivisesti ja ymmarrettavasti
hyvinvointirobotiikan ja tekoalyn mahdollisuuksista ja hyodyista.

e Tutkitaan kansalaisten ja ammattilaisten tietoisuus ja asenteet.

e Laihtotilanteen tutkimus toteutetaan 20xx.

e Seurantatutkimus toteutetaan 20xx.

Toimenpide 5: Asetetaan numeeriset tavoitteet vuoteen 2025. Tata ennen luodaan kasitys, millainen
on nykytilanne seuraavissa:

e Hyvinvointirobotiikka ja tekodly koetaan kiinnostavaksi ja hyodylliseksi.
e Kansalaisten ja ammattilaisten luottamus hyvinvointirobotiikan ja tekoalyn vaikuttavuuteen ja
turvallisuuteen.

Tavoite 3: Yritysten kasvu ja kansainvalinen menestys

Suomalaiset yritykset menestyvat hyvinvointirobotiikan ja tekodlyn kansainvalisilla markkinoilla ja
luovat siten uusia tyopaikkoja sekd parantavat kansantaloutta. Kehittamalla ja hyoédyntamalla yritysten
ja julkishallinnon yhteisty6ssa robotiikan ja tekodlyn sovellutuksia jarjestelmallisesti
palvelujarjestelman tarpeisiin Suomessa, syntyy osaamista ja tuotteita, jotka voivat menestya
kansainvalisesti. Kansainvalisen kehityksen karjessa pysymiseksi tarvitaan korkealaatuista osaamista ja
jatkuvaa kansainvalisen kehityksen seurantaa seka yhteistyota parhaiden kansainvalisten alan
kehittdjien kanssa.

Tietoisuus markkinoille tulemiseen tarvittavasta viranomaisten suorittamasta valvonnasta ja laadun
varmistuksesta on yrityskentdssa puutteellista. Yritykset tarvitsevat lisdaa palvelujarjestelman toimijoita
kehittajakumppaneiksi seka kdaytannon testiymparistdja. Viennin tukipalveluita tulee kehittaa
suuntaan, jossa hyvinvoinnin robotiikan ja tekoalyn sovellutuksia tarjoavilla yrityksilla ja niiden
kehittdjakumppaneilla (palvelujarjestelman toimijat; julkinen, yksityinen, 3. sektori) on yhteinen
intressi vientiliiketoiminnan syntymiseen. Yritykset tarvitsevat myyntiin / referenssien esittelyyn
substanssitoimijoiden tukea.

AiRo -teknologioilla on valtava potentiaali luoda uusia tydpaikkoja ja yrityksid. Kansainvalisen
robotiikkayhdistyksen IFR:n mukaan palvelurobottien maara kasvaa muutamassa vuodessa
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paristasadasta tuhannesta yli 30 miljoonaan robottiin?. Mukana ovat myds erilaiset hoivarobotit.
Tarkempi, ammatilliseen robotiikkaan keskittyva ennakointi alla olevassa kaaviossa. Suomella on hyvat
mahdollisuudet nousta maailman huipulle terveyden AiRo- teknologioiden, esimerkiksi hoivarobottien,
valmistajamaana. Healthtech Finlandin julkistamat tilastot kertovat, etta terveysteknologian
tuotteiden vienti kasvoi vuodesta 2016 9,7% yhteensa 2,11 miljardiin euroon. Tuonti kasvoi 8,0% noin
miljardiin euroon, jolloin toimialan kauppataseen ylijagdma ylitti ensimmaisen kerran miljardin euron
rajapyykin.

2015: US$ 4.6 billion turnover of service robots for IFR ;
International

professional use — US$ 23.1 between 2016 and 2019 :
Federation of
Servi use.E lue of sales 2014 and 2015 ﬂ@}“@'/‘(,(fﬁ*

for i . i
and estimated value of forecast 2016 - 2019 (main applications)

Totd value of forecast 2016to 2019: U$billion 23.1

US$ bilion

Hosted by

m2016- 2019 W2015 ®2014 Source :1FR WorldRabotis 2006

"VDMA

www.ifr.org

Toimenpide 1: Vahvistetaan olemassa olevien osaamiskeskittymien ja testauspaikkojen kehittymista ja
edistetadn tarpeen mukaan uusien luomista.

Toimenpide 2: Kehitetaan yhteistydmalleja yrityksille kansainvalistymisen ja viennin tukea tarjoavien
tahojen kanssa potentiaalisten menestystuotteiden tunnistamiseksi ja viennin tukemiseksi.

Toimenpide 3: Seurataan ja raportoidaan hyvinvoinnin robotiikan ja tekoalyn sovellutuksien viennin

arvoa.

Toimenpide 4: Arvioidaan hyvinvointirobotiikkaan liittyva viennin arvo vuoteen 2030 mennessa.

Tavoite 4: Julkisen talouden tehokkaasti kaytetyt resurssit

22 |FR 2015
12



Suomen huoltosuhde heikkenee mm. keskimaaraisen elinidn jatkuvan pidentymisen ja syntyvyyden
alhaisen tason vuoksi. Hyvinvoinnin turvaamisessa ja lisadmisessa tarvitaan iso joukko uusia keinoja.
Tekoalyyn ja hyvinvointirobotiikkaan liittyvat sovellutukset avaavat uudenlaisen digitaalisuuteen
perustuvan ja osin myos ajasta- ja paikasta riippumattoman mahdollisuuksien maailman. Julkisen
talouden ndakodkulmasta tulee varmistaa, ettda uudet mahdollisuudet hyddynnetdan taysimaaraisesti.
Yritysten yhteistyota tarvitaan kokonaisuuksien tarjoamiseksi pistemaisten, yksittaisten ratkaisujen
sijaan.

STM:n hallinnonalan nakdkulmasta: lainsdadanndn valmisteluun tarvittaisiin lisaa tekoalyyn ja
robotiikkaan liittyvdaa osaamista, jotta sdadoksia voidaan kehittdad myos mahdollistaviksi. Toiminnan
kannalta on olennaista, etta robotteja viedaan tutustuttavaksi ja kokeiltavaksi kdytannon
tyotilanteisiin. Sote-alueelle valmistuvien uusien ammattilaisten kannalta olisi hyva, etta robotit ja
tekodly olisivat kiinted osa opiskelua = niiden kanssa toimiminen ja hyédyntdaminen tuttua tydeldman
alkaessa.

Toimenpide 1: Nopeutetaan kdyttdonottoja

e Kehitetdadn viestinnallisid ja rahoituksellisia toimintamalleja yhteistyossa
palvelujarjestelman toimijoiden kanssa kdyttoonottojen ja hyddyntamisen
vauhdittamiseksi.

e Tuetaan yritysten yhteiskehittdmismallien syntymista.

e Edistetdan kayttoonottoa ja edellamainittujen viranomaissuositusten, sertifiointien ja
BAT prosessien avulla.

Julkisesti rahoitettavan sosiaali- ja terveyspalvelujarjestelman eri osa-alueilla seurataan
hyvinvointirobotiikan ja tekoalyn sovellutuksien kdyton laajenemista ja sen korrelaatiota
suoritetehokkuuteen. Seurannan olennainen osa on tehokkuuden toteutumisen esteiden
tunnistaminen ja poistaminen. (Esimerkki nykytilasta: asumispalvelupaikkojen hoitajamitoitus estda
robotiikan kustannushyotyjen toteutumisen ja vahentaa innokkuutta investoida niihin.)

Toimenpide 2: Esiselvitys tilastoinnin keinoista

Laaditaan esiselvitys tilastoinnin keinoista, joilla julkisesti rahoitettavan sosiaali- ja
terveyspalvelujdrjestelman eri osa-alueilla seurataan hyvinvointirobotiikan ja tekoalyn sovellutuksien
kayton laajenemista ja sen korrelaatiota suoritetehokkuuteen.

e Toteutetaan tarvittavat muutokset seurannan toimintamalleihin ja tyokaluihin.
e Raportoidaan tilanne vuosittain.

Toimenpide 3: Johtamisen kehittamisen nakokulmasta jarjestetaan AiRo-koulutuspaketti sote-
muutosjohtajille.
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Muutosjohtajien koulutuskokonaisuudessa on jo sisalla innovatiivisiin hankintoihin liittyva osio. Nama
kokonaisuudet yhdessa edistavat merkittavasti maakuntien valmiutta ja osaamista robotiikan ja
tekodlyn hyédyntamiseen.

5. Teemakohtaiset tavoitteet ja
toimenpiteet

5.1 Robotiikka kodeissa ja kotona asumisen tukena

Suurin hyéty ja isoimmat volyymit I6ytyviit robotiikan suhteen kotoa.
On ndhtdvd, ettd sairaalat katoavat ja yhi suurempi osa palvelusta
tulee kotiin. Jotta tdmd onnistuu, tarvitaan “robotiikkaa” kotiin hyvin
eri muodoissa. Ala on silloin aika haasteellinen ja paljon vaikeampi
kuin robottipélyimurin ohjelmointi. Samalla tdmd olisi Suomelle myos
globaali nopeasti kasvava businessalue.

Timo Keistinen, STM

5.2 Tavoitteet

Robotit auttavat apua ja tukea tarvitsevia henkildita elamaan itsendisesti ja turvallisesti omissa
kodeissaan. Samalla robotit auttavat ammattilaisia ja vapaaehtoisia hoitamalla paivittaisia tyotehtavia
ja antamalla aikaa ihmisten kohtaamiseen. Robotiikka hillitsee sosiaali- ja terveysmenojen kasvua ja
auttaa turvaamaan korkeatasoisen hoivan Suomessa.

Hyvinvointirobotiikka kodeissa auttaa arjen tehtavissa, parantaa ja yllapitdaa toimintakykya ja
hyvinvointia seka luo turvaa mm. seuraavilla tavoilla.

Asiakkaat

e Robotit kannustavat ja motivoivat oman terveyden ja hyvinvoinnin edistamiseen ja valintojen
tekemiseen (esim. erilaiset muistiharjoitukset).
e Ennakoivat toimintakyvyn heikkenemista ja kertovat siitd hoito-organisaatiolle.
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e Auttavat arjen rutiineissa, kuten ostosten tekemisessa ja muussa asioinnissa. Robotti auttaa
muistamaan hoidettavia asioita ja hoitaa tiettyja rutiinitehtavia asukkaan puolesta.

e Hoitavat arjen tehtdvia kuten siivousta ja ruuanlaittoa.

e Vahentdvat yksindisyytta tarjoamalla seuraa seka toimimalla viestintavalineena laheisten ja
ammattilaisten kanssa.

o Tukevat ihmisten aktiivisuutta myds kodin ulkopuolella mm. sosiaalisten suhteiden
yllapitamiseen ja mielekkddseen tekemiseen liittyvissa asioissa.

e Suorittavat hoidollisia toimenpiteitd, kuten annostelevat laakkeita, avustavat syomista ja
seuraavat vointia. Lisdksi laitteet valittavat ndista tietoa ammattihenkildille.

e Ennaltaehkaisevat vaaratilanteita, kuten lieden paalle jaamista ja muistisairaan katoamista.

e Tunnistavat tapaturmatilanteet ja kutsuvat apua paikalle. Tulevaisuudessa robotit voivat myds
antaa vahintaankin ensiapua, kuten auttaa nostamaan kaatuneen vanhuksen.

o Alykkaat rollaattorit ja pydratuolit sekd tulevaisuudessa tukirankarobotit ja erilainen puettava
teknologia auttavat liikkumisessa.

Ammattilaiset

Ammattilaisten nakékulmasta robotit ovat tyovalineitd, jotka auttavat tukemaan asiakkaan
toimintakykya ja hyvinvointia entistd paremmin. Edelld kuvatut kodeissa toimivat robotit vapauttavat
ammattihenkilon tydaikaa rutiineista ihmisten kohtaamiseen ja tarkeimpiin hoitotoimenpiteisiin.
Kotikaynnit voidaan mitoittaa ja ajoittaa henkilokohtaisten tarpeiden eika rutiinien hoitamisen
nakokulmasta.

Robotit pystyvat kerdamaan tietoa hoitotyon seka palvelutarpeen arvioinnin tueksi. Tieto
héatatilanteista ja avun tarpeesta saadaan nopeasti. Tiedon kerddminen on my6s ennakoivaa, mika
tukee ammattilaisia tydssdaan. Ennakoiva tieto tuottaa myos kustannussaastoja.

Ammattilaisten apuvalineina toimimisen lisdksi ohjelmistorobotit ja tekodaly auttavat kotihoidon
suunnittelussa ja organisoinnissa. Tekodly ja ohjelmistorobotit voivat esimerkiksi suunnitella
ty6vuoroja ja optimoida logistiikkaa. Tekoaly voi my0ds esimerkiksi keradta seurantatietoa asiakkaiden
voinnista ja kotona selviytymisesta seka sen perusteella tuottaa heratteita palvelutarpeen uudelleen
arviointiin.

Palvelun tarjoajat

Hyodyntamalla robotteja ja tekodlya kotona, kotihoidon ja hoitopalveluiden palveluprosesseissa
voidaan saavuttaa kustannussaistoja. Evan raportissa “Robotit téihin”3 arvioidaan, ettd Suomessa
ainakin 20 prosenttia sairaanhoitajien ja lahihoitajien toista pystyttaisiin korvaamaan jo olemassa
olevilla robotiikan ja automatiikan sovelluksilla. Sosiaali- ja terveydenhuollon kasvavien kustannusten
hillitsemiseksi tarvitaan robotiikan tehostamismahdollisuuksia hyvan hoivan turvaamiseksi. Oleellista
on robottien tarjoama mahdollisuus palvelunlaadun parantamiseen. Rutiinitehtavissa robotit poistavat

8 Elinkeinoeldman valtuuskunta 2016
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inhimillisten virheiden mahdollisuuden. Esimerkiksi kotihoidon ladkejakelussa laakkeen jakamiseen ja
ottamiseen liittyvat virheet ovat yleisia, mutta poistettavissa ladkejakelurobottien avulla samalla kun
hoitomydntyvyys saadaan ldhes 100% tasolle.

Tutkittua tietoa hyvinvointirobotiikan vaikuttavuudesta laajassa mittakaavassa on viela hyvin vahan.
Alalle tarvitaankin tutkimusta ja sen rahoitusta. Samoin tarvitaan arvioita, mita robotti saa maksaa,
jotta sen hyddyllisyys voidaan todeta.

Kustannussaastdja syntyy mm. tyoprosessien ja tyopaivien aiempaa paremmasta optimoinnista,
matkojen vahentymisesta seka hallinnon ja kirjaamisen automatisoinnista.

Osaamisen kehittdminen on valttamatonta. Tyo ja tehtdvat muuttuvat, painopiste siirtyy yha
enemman ihmisten kohtaamiseen ja valmentavaan tyohon. Seurauksena on tydhyvinvoinnin
paraneminen ja tydn merkityksellisyyden korostuminen.

5.3 Toimenpiteet

Tavoite 1: Paljon apua ja tukea tarvitsevien monialaisten palveluiden kokeiluymparistojen
perustaminen

Toimenpide 1: “Koti vuonna 2030”

Toteutetaan poikkihallinnollinen pilottikokonaisuus, jossa kokeillaan toimintakyvyn yllapitamisen
lisdksi robotiikan mahdollisuuksia asumisen, kodin ulkopuolella liikkkumisen seké sosiaalisten suhteiden
ja osallisuuden vahvistumisen ndakékulmista. Kootaan samaan kokeiluymparistdon eri alojen
robottiratkaisuja, jotka palvelevat ikdihmisten tarpeita kokonaisuutena. STM vastaa
valmisteluvaiheesta, jossa selvitetdan eri tahojen halukkuus osallistua seka suunnitellaan
kokeiluymparistot. STM:n lisdksi muita mukaan toivottavia hallinnonaloja ovat YM, LVM ja TEM.
Kokeiluymparistdjen mahdollisia osallistujia ovat mm. viranomaiset, julkiset ja yksityiset sote-, asumis-
ja lilkennepalveluiden tuottajat, jarjestot, tutkimuslaitokset ja teknologiayritykset.

Tavoite 2: Robotit osaksi kotihoidon uusia toimintamalleja

Toimenpide 1: Varmistetaan, ettd robotteja ja tekoalyd hyddynnetaan tarkoituksenmukaisesti ja
kustannustehokkaasti kehitettdessa maakuntien uusia kotihoidon toimintamalleja. Robotit ja tekoaly
integroituvat maakuntien sote-ict kokonaisjarjestelmaan. Viranomaissuositusten, sertifikaattien ja BAT
-prosessien edistetdan hyvaksi havaitun teknologian nopeaa kayttoonottoa.

Toimenpide 2: Nykyiset paikalliset ja alueelliset toimijat ja maakuntien valmistelun vastuuhenkil6t

suunnittelevat yhdessa asiakkaiden kanssa robottien ja tekodlyn hyédyntéamisen osana toimintamallien
uudistamista.
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Toimenpide 3: STM koordinoi kansallisen kokonaisarkkitehtuurin laatimisen kotona asumisen
robotiikan ratkaisuista seka yhteentoimivuuden vaatimuksista.

Tavoite 3: Yhdenvertainen mahdollisuus joka kotiin.

Tavoitteena on esteettémyyden paraneminen, sisdltden muistiesteettémyyden ja eri kieliversioiden
saatavuuden.

Nopea ja toimintavarma internetyhteys joka kodissa on edellytys robotiikan ja tekodlyn
hyodyntamiselle yhdenvertaisesti koko maassa.

Huippunopeat viestintdaverkot ovat modernin yhteiskunnan perusta ja digitalisaation edellytys. lImiét,
kuten esineiden internet, tekodly, lisatty- ja virtuaalitodellisuus seka robotisaatio edellyttdavat nopeita,
lahes viiveettomia ja turvallisia laajakaistaverkkoja. Laadukkaiden ja toimintavarmojen
viestintaverkkojen tulee muodostaa alusta tulevaisuuden palveluille ja innovaatioille.

Liikenne- ja viestintaministeriossa valmistellaan kansallinen digitaalinen infrastruktuurin strategia, joka
sisdltda Suomen laajakaistatavoitteen vuodeksi 2025 seka keinot tavoitteen saavuttamiseksi. Strategia
koskee seka valokuiturakentamisen edistamista etta sisaltaa tarvittavat taajuuspoliittiset linjaukset
5G:n kdyttéonottamiseksi. Strategiassa maaritellaan toimenpiteet nopeiden laajakaistayhteyksien
saatavuuden ja laadun parantamiseksi. (LVM 2018)

Huomio: Kodittomat eriarvoisessa asemassa.

5.3 Keskustelun aiheita

* Maksaako yhteiskunta vai henkild itse robotit kotiin? Mitka robotit ovat julkisen kotihoidon
palveluja? Minka robottien hankinnasta henkil® voi saada korvauksia? Salliiko valinnanvapaus yhta
lailla robottien kuin muiden palveluiden valitsemisen?

* Lisadvatko hyvinvointirobotit yhteiskunnan eriarvoisuutta? Ovatko robotit vain maksukykyisten
ihmisten terveyden ja hyvinvoinnin tuki- ja turvavalineita?

* Miten varmistetaan, etta robotit varmasti tuovat kotihoitoon kustannustehokkuutta ja
vaikuttavuutta? Mika on kotihoidon robotiikan todellinen kustannukset ja hyodyt? Onko vaarana,
ettd henkilokustannusten saastot kdytetdan kalliiseen ja ei niin tuottavaan teknologiaan? Tarvitaan
tutkimusta ja tiedolla johtamista. Tietojen toissijainen kayttod tuo kustannusvaikuttavuutta ja
edistaa hyvinvointia.

* Miten varmistetaan vaikuttaviksi ja toimiviksi todettujen robotiikkaratkaisujen laajamittainen
kayttoonotto ja jalkautuminen osaksi normaaleja toimintamalleja?
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6 Robotiikka sairaalassa (sis.
logistiikan)

Wienissd SMZO sairaalassa 80 AGV robottia hoitaa lihes kaiken
materiaalisiirron ruuasta petivaatteisiin tdysin automaattisesti.
Jdrjestelmdn ROI alle 4 vuotta ja sddstot 1M€/ ensimmdinen vuosi.

Algol Oy

6.1 Nykytila

Sairaalat ovat olleet kautta aikojen uusien teknologioiden hyddyntamisen eturintamassa. Hoidon
sisdlto, hoitoprosessit seka sairaalan erilaisten tukipalvelujen tuottaminen ovat jatkuvassa
muutoksessa. Robottien hyédyntdminen on sairaaloille ja alan ihmisille jo tuttua. Sairaaloiden
robotiikkaa edustavat esim. erilaiset kirurgiset robotit (esim. DaVinci -robotti) sekda muut
toimenpiderobotit esim. ndytteiden ottamisessa ja mittaamisessa. Nama robotit mm. vahentavat
virheitd, kudosvaurioita ja kosmeettisia haittoja seka lisadvat tarkkuutta ja lyhentavat toipumisaikaa.
Laboratorioissa robotit tekevat rutiinitoita, esimerkiksi pipetointia ja tiedon kerdamista (esim. Andrew
-robotti).

Sairaalamaailmassa humanoidityyppisia robotteja, kuten Pepper Helsingin Kalasataman
terveyskeskuksessa, kdytetddn vastaanotto- ja neuvontatehtavissa.

Nykyiset kliiniset laboratoriot ovat erittdin pitkalle automatisoituja. Niissa nayte siirtyy
tdysautomaattisesti ilman ihmiskasia ”joka-asian” analysaattorista ja vastaus ilmestyy automaattisesti
potilaan sairaskertomukseen ja jopa potilaan matkapuhelimeen. Hoitohenkildston tehtdvana on
prosessin tarkkailu.

Sairaalojen logistiikassa robotteja on ollut kaytossa jo pitkaan. Niilla voidaan merkittavasti vahentaa
ihmisten suorittamia logistisia rutiininomaisia ja raskaita tehtavia. Roboteilla voidaan tilata, kuljettaa ja
jakaa mm. laitteita, hoitotarvikkeita, liinavaatteita ja aterioita. Muiden muassa TUG -robotti kuljettaa
erilaisia tarvikkeita sairaaloissa. Tosin Suomessa sairaaloiden materiaalitoimintojen automaatioaste on
tyypillisesti alle 10 prosenttia, muualla maailmalla yli 90 prosenttia. Esimerkiksi Wienin
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keskussairaalassa 80 robottia kuljettaa yota paivaa pyykkia, puhtaita vaatteita, jatteita,
ldaketarvikkeita, steriili vélineita ja ruoka-annoksia®.

Kehitettavaa riittaa, silla Digital Workforcen teettdman selvityksen mukaan sairaanhoitajien tydajasta
jopa 60-80% kuluu erilaiseen tietojarjestelma- tai logistiikkatyéhon. Roboteille on tilausta ja niiden
avulla terveydenhuollon ammattilaisten aikaa voidaan vapauttaa ihmisen panosta kaipaavaan tyéhon
ja asiakkaiden kohtaamiseen.

6.2 Tavoitteet

Sairaaloissa kaytettavat robotit ja tekodlyn sovellutukset parantavat hoitotoimenpiteiden
ennakoitavuutta, lddketieteellista laatua, vaikuttavuutta ja oikea-aikaisuutta. Niiden kdyttaminen
vahentaa toimenpiteisiin liittyvia riskeja ja komplikaatioita sekd nopeuttaa potilaan toipumista.
Tekoalyn ja robotiikan avulla seka hoitoon liittyvat toimenpiteet, ettd potilaan sairaalassa asioinnin
kokonaisprosessi (kotona valmistautuminen, saapuminen, ohjaus sairaalassa, turvallisuuden tunteen
luominen, l4akitys, vaatteet, tarvikkeet, ruokahuolto, apuvalineet ja kotiin paluu/jatkohoidon ja
toipumisen seuranta) voidaan toteuttaa entista yksiléllisemmin.

Sairaalan logistiikan robotiikalla on mm. seuraavia hyotyja:

e Jatteiden ja roskien kerddminen on nopeampaa ja hygieenisempaa. Vahentaa tartuntojen
mahdollisuutta ja yllapitaa siisteytta. Jatteiden ja roskien automatisoitu kuljettaminen
vahentda myos loukkaantumisriskia.

e laboratorioiden materiaalit ja valineet voidaan kuljettaa nopeasti, nopeuttaa
testausprosessia.

e Vilineiden ja materiaalien seuraaminen helpottuu ja tarkentuu — havikki vdhenee.

Ladkkeiden jakelurobottien, ladkehoidon yksildllisen seurannan, vaikuttavuuden ja turvallisuuden
edistdminen toimii casetapauksena AiRo-ohjelman yhteisille toimenpiteille. Toimenpiteen tavoitteena
on tuottaa luotettavaa vaikuttavuusnayttda ladkehoitoon ja -huoltoon liittyvien AiRo-teknologioiden
hyoty-kustannussuhteesta seka selvittda parhaiden kaytantojen sisallyttamista kansallisiin suosituksiin.

6.3 Toimenpiteet

Toimenpide 1: Liikkuvat robotit osana sairaalan logistista jarjestelmaa

Toteutetaan pilotointeja eri sairaaloissa. Pilotissa sairaala kokeilee samanaikaisesti useita avustavia
robotteja (muita kuin toimenpide- ja leikkausrobotteja). Pilottien keskeinen tavoite on
standardisoitujen rajapintojen maarittely; miten robottien yhteistoimintamallit tulee suunnitella,
miten robotit vaihtavat tietoja keskenaan ja liittyvat sairaalan tietojarjestelmiin.

4 Algol 2018
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Toimenpide 2: Sairaala 2.0 -hackathon

Jarjestetdaan hackathon uusien robotiikan ja tekodlyn sovellutuksien tunnistamisen ja kehittamisen
edistamiseksi.

AiRo Island ry yhdessa hyteAiRo toimijoiden kanssa vastaa hackathonin valmisteluvaiheesta seka
toteutuksen organisoinnista. Valmisteluvaiheessa selvitetdan eri sairaaloiden halukkuus osallistua seka
suunnitellaan yhteistydssa osallistuvien sairaaloiden kanssa hackathonissa ratkaistavat haasteet.
Tavoitteena on, etta hackathoniin tulisi osallistujiksi seka kotimaisia etta kansainvalisia osaajia pienista
ja suurista yrityksista. Yhtena ratkaistavana haasteena voisi olla Iadkareiden tyon tukeminen.

6.4 Keskustelun aiheet

Sairaaloissa kaytettavaan robotiikkaan ja tekodlyyn liittyvat keskeiset keskustelun aiheet ovat
seuraavat:

e Vastuukysymykset, valvonta ja viranomaistoiminta. Kuka vastaa esimerkiksi robottien
tekemista virheista silloin, kun kyseessa on autonomisuuteen kykeneva laite tai jos tekoaly
tekee virheen analyysissa?

e Kenen tyot helpottuvat? AiRo-teknologioiden avulla pitdisi voida lisata tyon mielekkyytta ja
vahentaa tyon rasittavuutta kaikissa ammattiryhmissa.

e Kuka rahoittaa hankkeet?

7/ Robotiikka laakehoidossa ja -
huollossa (sis. logistiikan)

Ladkealalla kansallista liikkumatilaa kaventaa erilaiset kansainvdiliset
sdddokset. Tekodly ja robotit ovat parhaimmillaan hyédyllisen
apuvdlineen roolissa. Fimeassa on tunnistettu tarve lisditd jatkossa
omaa osaamista tekodlystd ja robotiikasta mm. alan toimijoiden
neuvonnan nékékulmasta. Lainsddddnto on perinteisesti ollut
suojaavaa. Uudet mahdollisuudet vaativat tasapainoa suojaavan ja
mahdollistavan lainsédéddnnén viilille.

Fimea
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7.1 Tavoitteet

AiRo-teknologioiden hyddyntaminen avaa kokonaan uusia mahdollisuuksia turvallisen, oikea-aikaisen
ja vaikuttavan ladkehoidon toteuttamiseen. Sovellutukset auttavat laakareita tekemaan yha parempia
paatoksia tarjoamalla potilaan yksilollisen tilanteen huomioivaa tietoa ja todennakdisyyksia mm.
sopivaa ladketta, ladkkeiden yhteisvaikutuksia, annostelun tarkkuutta, ladkityksen oikea-aikaisuutta ja
lagkityksen sivu/haittavaikutusten minimointia koskien. Potilaan ldakityksen kokonaisuudessa
huomioidaan potilaalle eri terveydenhuollon yksikdissa maaratyt reseptilddkkeet seka potilaan
kayttamat itsehoitolaakkeet.

Robotiikan avulla myds laakkeisiin liittyvaa logistiikka muuttuu yha automaattisemmaksi,
nopeammaksi ja kustannustehokkaammaksi. Useissa terveydenhuollon toimintayksikoissa ja
apteekeissa on jo nyt kaytossa hyvin pitkalle automatisoitu lddkkeiden tilaus- ja toimituskdytanto.
Tulevaisuudessa AiRo-teknologioiden soveltaminen voi mahdollistaa yksil6lliset ja robotisoidut
|adkkeiden tilaus-toimituskdytannot myos yksittaisen henkilon osalta.

Laakkeiden annostelurobotiikka parantaa ladkehoidon vaikuttavuutta ja potilasturvallisuutta.
Potentiaalinen tulevaisuuden skenaario voi olla, etta ihmisen sisalla olevat robotit seka digitaaliset
ladkkeet vievat annostelun oikea-aikaisuuden, tarkkuuden ja sivu/haittavaikutusten minimoinnin ihan
uudelle tasolle.

Ladkitysturvallisuuden parantamiseksi on mahdollista ottaa kaytt66n ohjelmistoja ja valineita siten,
ettd mahdollistuu closed loop medication eli suljettu ladketiedon kulku jarjestelmasta toiseen lddkkeen
maardamisesta laddkkeen annosteluun potilaalle. Vastaavia ohjelmistojen rajapinnat ylittavaa
tiedonsiirtoa tarvittaisiin myos mm. koneellisen annosjakelun koko palveluketjuun. Ladkkeiden tilaus-
ja toimitusketjut ovat jo nyt aika hyvassa kunnossa eri toimintaymparistoissa, jos vain toimijat
kayttavat kaikkia tarjolla olevia mahdollisuuksia.

Ladkkeiden valmistajille tekodly tuottaa ennakoivaa tietoa esimerkiksi tietyn ladkkeen kysynnan
voimakkaasta kasvusta jonkin tulossa olevan, globaalisti vaikuttavan tautitilanteen takia.

Kotihoidossa ensimmaisia Suomessa kdytossa olevia robotiikan sovelluksia on Evondosin
|adkeannostelurobotti, joka ohjaa kotihoidon asiakkaan ottamaan oikean ladkkeen, oikeana annoksena
ja oikeaan aikaan. Jos lddke jostain syysta kuitenkin jaisi ottamatta, robotti antaa tasta halytyksen
kotihoito-organisaatiolle ja niin haluttaessa myos laheisille. Kotihoito-organisaatio ja laheiset voivat
myo0s lahettda robottiin yksinkertaisia viesteja esimerkiksi hoivaan liittyen.

Evondosin ladkeannostelurobotti on talla hetkelld Suomessa kaytossa yli 500 kotihoidon asiakkaalla.
Palaute on positiivista: ikdihmisetkin pitavat ladkeannostelurobotista. Kotihoito-organisaatiolle robotti
antaa mahdollisuuden tasoittaa tydn ruuhkahuippuja ja tydovoiman tarvetta. Ladkeannostelurobotti
vahentaa kotihoidon kayntien tarvetta, tyypillisesti noin 30 kdyntid kuukaudessa asiakasta ja robottia
kohden. Vaikutukset eivat ole yksistdan taloudellisia, silla 1adkeannostelurobotti poistaa lddkkeenjaosta
inhimillisten virheiden mahdollisuuden ja nostaa hoitomyontyvyyden yli 99 prosenttiin.
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Uusien mahdollisuuksien kayttoonottamisen myoéta ladkehoidon vaikuttavuus paranee samalla, kun
laakityksen kokonaiskustannukset pienevat. Laakitykseen liittyvat potilasvahinkojen maarat seka
ladkkeiden havikki pienenevat.

Tavoite 1

AiRo -teknologioiden avulla ladkekustannuksia ja havikkia alennetaan seka virheita ja
ladkevahinkoja eli ladkepoikkemia vahennetddan. Muodostetaan kuva nykytilanteesta ja
maaritellaan tavoite vuoteen 2025.

7.2 Toimenpiteet:

Toimenpide 1: Olemassa oleva ladkehoidon AiRo kadyttoon

Laakkeiden jakelurobottien, ladkehoidon yksil6llisen seurannan, vaikuttavuuden ja turvallisuuden
edistaminen toimii casetapauksena AiRo-ohjelman valituille yhteisille toimenpiteille. Toimenpiteen
tavoitteena on tuottaa luotettavaa vaikuttavuusnaytt6a ladkehoitoon ja -huoltoon liittyvien AiRo-
teknologioiden hyoty-kustannussuhteesta seka selvittdd parhaiden kdytantojen sisallyttamista
kansallisiin suosituksiin.

Toimenpide 2: Ladkarin tyopoyta

Vauhditetaan potilastietojarjestelmien kehittymista siten, etta tekoalyn hyédyntaminen on toimiva ja
luotettava osa laakarin “tyopoytad”: miten saadaan vauhditettua tekodlyn tuomista osaksi lddkehoidon
suunnittelua pt-jarjestelmissa / osana laakarin tyopoytaa?

Toimenpide 3: Sdately-ympariston muutostarpeiden tarkastelu ja muutokset

Ladkealalla kansallista liikkumatilaa kaventavat erilaiset kansainvaliset saadokset. Lainsdadanto on
perinteisesti ollut suojaavaa. Uudet mahdollisuudet vaativat tasapainoa suojaavan ja
mahdollistavan lainsdadannon vilille.

7.3 Keskustelun aiheet:

Vastuukysymykset, mikali annostelussa kuitenkin on virheita.
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8 Robotiikka

hyvinvointivalmennuksessa ja
kuntoutuksessa

Alaraajahalvaantunut Eemi poika kuntoutuu robotin avulla: "Eemi
sanoi ensimmdiiselld viikolla, ettd tunto alkaa palautua jalkoihin ja
ettd robotissa oleminen tuntui ihan kdvelyltd. Toisella viikolla robotin
kdiyrd ndytti jo, ettd Eemilld oli omatoimista kédvelyn yritystd. — Se on
helpottanut tosi paljon meiddn elimddmme. Tuntuu ettd Eemikin
nauttii tdstd kuntoutuksesta, kun tuloksia tulee ja ne ndkee saman
tien ruudulta. Eemin kunto kohoaa didin mukaan jokaisen
kuntoutuskdynnin myétd.”

Yle

AiRo teknologioiden avulla hyvinvointivalmennus ja kuntoutus ovat tehokasta ja yksil6llista. Robotit ja
tekoadly tukevat fyysistd, psyykkista ja sosiaalista hyvinvointia kokonaisuutena. Henkild vastaa itse
hyvinvoinnistaan ja pystyy aktiivisesti osallistumaan toiminta- ja tykyvyn palauttamiseen. Tekoaly
toimii ammattilaisten apuvalineena kuntoutuksen suunnittelussa ja toteuttamisessa. AiRo -avusteinen
kuntoutus vahentaa tyontekijan fyysista ja psyykkista tydtaakkaa. Investoinnit hyvinvointia ylldpitadviin
ja kuntouttaviin robotteihin saastavat sosiaali- ja terveydenhuollon kustannuksia ja pitavat ihmiset
tyokykyisina.

Hyvinvointirobotit ja tekodly ovat kansalaisen henkilékohtaisia kumppaneita ja apulaisia, jotka auttavat
yksilollisesti yllapitdmaén ja kehittdmaan omaa henkisté ja fyysista hyvinvointia seka tehokkaasti
kuntoutumaan toimintakykya heikentaneista tilanteista.

Robottien ja tekodlyn tavoitteena kuntouttamisessa ja hyvinvointivalmennuksessa mm.

e Auttaa arvioimaan omaa hyvinvointia, terveytta seka tyo- ja toimintakykya. Robotit
keskustelevat henkilokohtaisesta tilanteesta ja tarjoavat yksil6llista tietoa ja neuvontaa.

e QOpastaa loytdmaan henkilon juuri omaan tilanteeseen sopivat sahkdiset ja fyysiset palvelut.
Henkilokohtaisen tilanteen perusteella robotti kertoo tarjolla olevista palveluista seka niiden
kayton edellytyksista ja etuuksista.
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e Avustaa yksil6llisesti oman hyvinvoinnin, terveyden seka tyo- ja toimintakyvyn yllapitamisessa
ja kehittamisessa. Robotti toimii apuvdlineena esimerkiksi ravinnon, liikunnan ja levon
suunnittelussa ja seurannassa. Robotti kannustaa ja ohjaa paivittaisissa elamantapojen
muutoksissa.

e Auttaa seuraamaan tyon kuormittavuutta, vireystilaa ja keskittymiskykya seka tukee tyossa
jaksamista.

e Kuntouttaa toipuvaa potilasta hanen oman jaksamisensa mukaisesti. Robotti esimerkiksi
avustaa fysioterapiassa kohdistamalla kuntoutettavaan ruumiinosaan juuri oikean maaran
rasitusta ja tukea. Vastaavasti robotit ja tekoaly voivat auttaa esimerkiksi muistin tai
puhekyvyn kuntoutuksessa seka harjoittaa selviytymista erilaisissa sosiaalisissa tilanteissa.

e Tukee ja tarjoaa apuneuvoja heikentyneeseen tyo- ja toimintakykyyn. Robotit mm. avustavat
liikkumisessa, muuttavat tekstia ja kuvia puheeksi nakovammaisille seka toimivat
henkilokohtaisina avustajina yksinkertaisissa arjen tilanteissa.

Ammattilaisten ndkokulmasta tekodly tarjoaa mahdollisuuksia tunnistaa kuntoutusta vaativat tilanteet
ja henkilot riittavan varhaisessa vaiheessa. Tekoaly tuottaa ammattilaisille runsaasti tietoa asiakkaan
henkilokohtaisesta tilanteesta ja auttaa vertaamaan sita laajoihin tilastollisiin aineistoihin. Tekoaly
toimii ammattihenkil6lle apulaisena asiakkaan henkilokohtaisen palvelusuunnitelman laatimisessa.
Robottien, muiden laitteiden ja tekoalyn avulla asiakas ja ammattihenkil® voivat yhdessa seurata
kehitysta ja paivittaa suunnitelmia. Robotti auttaa varmistamaan, ettd valmennus ja kuntoutus on
vaikuttavaa.

Robotit ovat apuvalineita, joiden rutiinitehtavaksi ammattihenkil® voi jattdaa suunnittelemansa
kuntoutustoimenpiteen pitkdjanteisen toteuttamisen. Robotit kuntouttavat lihasten, luuston,
hermojen ja aivojen toimintakykya. Taima vahentda myos ammattilaisten omien tyotehtavien
erityisesti fyysista rasittavuutta. Robotti pystyy tarjoamaan yksildllisesti valmennuksessa ja
kuntoutuksessa tarvittavan juuri oikean fyysisen tai psyykkisen rasituksen.

Robottien ja tekodlyn edelld kuvatusta hyodyntamisestd syntyy runsaasti seurantatietoa
hyvinvointivalmennuksen ja kuntoutuksen prosessien toiminnasta. Yhdistimalla tata tietoa muuhun
tietoon voidaan prosesseja kehittaa entista tehokkaimmiksi. Ohjelmistorobotit voivat auttaa tietojen
yhdistelyssa ja tekodly toimia apuna tehostustoimenpiteiden tunnistamisessa. Robotit voivat myds
auttaa kuntien ja eri hallinnonalojen valmistelijoita ja paatdksentekijoita arvioimaan eri
toimenpiteiden vaikutuksia ihmisten hyvinvointiin.

Hyvinvointirobotiikka tuottaa kustannustehokkuutta hyvinvointivalmennuksen ja kuntoutuksen
toteuttamisessa. Merkittavimmat hyodyt saadaan kuitenkin siita, ettd kansalaisten hyvinvointi ja
toimintakyky sdilyvat hyvina ja toipuminen on nopeaa. Hyotyjen suhteesta robotiikkaan vaadittaviin
investointeihin ei toistaiseksi ole juurikaan tutkimus tietoa.

8.1 Tavoitteet

o Kuntouttavat ja toimintakykya yllapitavat robotit kotitalousvahennyksen tai Kela -korvauksen
piiriin.
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e Datan kerdadmisen ja hyodyntamisen saannot selviksi.
8.2 Toimenpiteet

Toimenpide 1: Kansallisen hyvinvointineuvontarobotin kehittaminen.

Lyhyen tahtdaimen tavoitteena on kansallinen chat- tai puhelinbot, johon kansalaiset voivat ottaa
yhteytta kaikissa terveyteen ja hyvinvointiin liittyvissa kysymyksissdaan. Keskustelussa selvitetaan
karkeasti henkilon tilanne ja palvelutarve. Robotti ohjaa henkilén hanelle sopiviin muihin sahkaisiin tai
fyysisiin palveluihin.

Palvelua kehitetaan edelleen robottien verkostoksi, joka osaa neuvoa eri tyyppisissa hyvinvointi- ja
terveyskysymyksissa. Terveyskysymysten kansallinen merkittavyys ohjaa julkisin varoin kehitettavia
robotteja. Esimerkiksi diabeteksen neuvontarobotti on tarkea kehityskohde.

Kansallisen neuvontarobotin kehittdminen tapahtuu vaiheittain osana muiden kansallisten omahoidon
sdhkoisten palveluiden kehittamista.

Toimenpide 2: Hyvinvoinnin edistaminen robotiikan mahdollisuuksien ja eri tahojen roolien
kokonaiskuvan selkeyttaminen.

Hyvinvoinnin edistamisen sahkdisten palveluiden kehittaminen ja yksiléllinen
hyvinvointivalmennus on kokonaisuus, johon liittyvaa kehitysty6ta on kaynnissa useilla eri
alueilla. Kovin selkeda tilannekuvaa ei ole saatavilla siitd, miten robotiikkaa ja tekoédlya on
otettu mukaan kehittamisen tavoitteiksi ja sisalldiksi. Sosiaali- ja terveysministeridssa on
kdynnistymassa selvitys hyvinvoinnin edistamisen sahkdisten palveluiden kokonaiskuvasta.
Taman selvityksen jatkotoimenpiteena on harkittava, tuleeko selvitysta tarkentaa robotiikan
nakokulmasta.

Toimenpide 3: Tekoaly osaksi kuntoutukseen ohjauksen toimintamalleja.

Varmistetaan, ettd tekodlya hyédynnetdan tarkoituksenmukaisesti ja kustannustehokkaasti
kehitettdessa maakuntien uusia tyokyvyn tukemisen ja kuntoutuksen toimintamalleja.

Nykyiset paikalliset ja alueelliset toimijat ja tulevien maakuntien kuntoutuksen vastuuhenkil6t
suunnittelevat tekodlyn hyodyntamisen osana toimintamallien uudistamista.

STM koordinoi kansallisen kokonaisarkkitehtuurin laatimisen tekoalyn hyddyntamisesta
tyokyvyn tukemisessa ja kuntoutukseen ohjauksessa jatkotoimenpiteena Osatyokykyisille tie
tyoelamaan -karkihankkeen digitalisaatiokehitystyolle.

Toimenpide 4: Olemassa olevat kuntoutusrobotit kayttéon.
Roboteilla on jo saatu aikaan merkittavia tuloksia esimerkiksi fyysisessa kuntoutuksessa ja

aivohalvauksesta toipumisessa. Toisaalta robotit ja tekoaly voivat tukea myds psyykkista ja
sosiaalista kuntoutumista. Robottien avulla ihmiset voidaan kuntouttaa takaisin itsenadiseen ja
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toimintakykyiseen elamaan nopeasti ja tehokkaasti. Toimiviksi osoittautuneet ratkaisut tulee
saada yleiseen kayttoon. °

Fyysisten kuntoutusrobottien osalta keratdan tarkempi tieto toimivista ratkaisuista ja niiden
vaikuttavuudesta. Taman perusteella laaditaan tarvittavat kansalliset suositukset.
Kuntoutusrobottien kdyton edistaminen toimii casetapauksena valituille AiRo-ohjelman
yhteisille toimenpiteille. Tavoitteena on tuottaa luotettavaa vaikuttavuusnayttoa
kuntoutusrobottien hyoty-kustannussuhteesta seka selvittda kuntoutusrobottien
sisallyttamista kansallisiin suosituksiin.

Fyysisen kuntoutuksen robottien kayttoonoton lisdksi tulee selvittda ja kokeilla robottien
hyodyntamistd neuropsykologisessa kuntoutuksessa. Robotti voisi valmentaa henkil6a
esimerkiksi tunnistamaan ja toimimaan erilaisissa sosiaalisissa tilanteissa.

Toimenpide 5: Laatutakuu/kuluttajansuoja hyvinvointivalmennuksen roboteille.

Hyvinvoinnin valmennuksen roboteilla voi olla tarkea rooli ennaltaehkdisevassa
terveydenhuollossa seka sairauden, toipumisen tai kuntoutumisen ajan neuvonnassa ja
valmennuksessa.

Hyvinvoinnin valmennuksen robotit voivat olla esimerkiksi chatboteja, jotka auttavat
tilanteissa, jolloin ihmisen tarjoamaa neuvoa ei ole tarjolla. Ne voivat olla osa fyysista robottia
tai puhelimen kautta tulevaa palvelua. Hyvinvoinnin robotin antamaan valmennukseen voi
kuulua myo6s henkisen hyvinvoinnin palvelu sairaalassa tai muussa laitoksessa, silloin kun
ihmisen lasnaolo ei ole saatavilla juuri asiakkaan toivomalla hetkella.

Asiakkaan kannalta on tarkeda voida luottaa robotin neuvoihin ja valmennukseen. Seuraavilla
toimenpiteilld rakennetaan perustaa luotettavan hyvinvoinnin robottivalmennuksen
palveluille.

e Madritelldan kriteerit, prosessi ja toimijat kuluttajamarkkinoilla olevien
ennaltaehkaisyyn/yksilolliseen hyvinvointivalmennukseen liittyvien robottien arviointiin
e ”Joutsenlippu”-sertifikaatti kriteerit tayttaville roboteille

Muita mahdollisia robotteja

Hyvinvointipolitiikan tukirobotti. Hyvinvointi on poikkileikkaava tekija, joka tulee huomioida ldhes
kaikessa yhteiskunnan paatoksenteossa. Hyvinvointipolitiikan tukirobotti voisi tarjota todennettua
tietoa ja neuvoja erityisesti kuntien ja muiden hallinnonalojen valmisteluille ja paatoksentekijoille.
Ensimmaisend vaiheena selvitetdan tarkemmin tukirobotin tarvetta ja haluttua toiminnallisuutta seka
rakentamisen mahdollistavaa, kdytettavissa olevaa tietopohjaa.

5 Laitilan terveyskoti 2017
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Tyoterveyden ja -suojelun neuvontarobotti. Neuvontarobotti voi jakaa tietoa ja avustaa erityisesti
pienia yrityksia tyoterveyden ja -suojelun jarjestamiseen liittyvissa kysymyksissa seka neuvoa ja auttaa
eteenpdin tyopaikalla vastaan tulevissa erityistilanteissa. Mahdollinen etenemistapa olisi esimerkiksi
OSKU - Tie tyoelamaan verkkopalvelun kehittdminen tahan suuntaan.

8.3 Keskustelun aiheet:

e Mitka ovat robottiavusteisen kuntoutuksen eettiset kysymykset?

e Miten mahdollistetaan robottikuntoutus tasavertaisesti kaikille?

e Miten varmistetaan robottipalveluiden esteettomyys?

e Voivatko robotit lisata osallisuutta?

e Miten ihmisen paikka muuttuu? Tuleeko toisten ihmisten kohtaamisesta palveluissa
luksusta? Onko riskina, etta kuuliainen robotti on ihmista miellyttavampi kumppani?

e Miten varmistetaan sujuva kulttuurin muutos robottien kdyttdonotossa?

e Miten varmistetaan tarvittava jarjestojen vahva rooli tdman osa-alueen kehityksessa?

e Asiakkaiden osallistumisen keinot suunnittelussa ja vaikutusten todentamisessa.

O Tekoaly ja ohjelmistorobotiikka
toiminnan ja tiedolla johtamisen
tukena

Olemme vasta ymmairtdmdissa sitd, millainen merkitys tekodlylld tulee
olemaan hyvinvoivalle Suomelle. Olemme myds vasta alussa
mddrittelemdssd sitd, millaisia toimenpiteitd tarvitsemme, jotta
pddsemme tavoitteisiimme.

Tekodlyaika -raportti

9.1 Tavoitteet
AiRo teknologioiden avulla paastaan terveyden ja hyvinvoinnin tasa-arvoon. AiRon avulla syntyy

yksil6llinen, eettinen, kokonaisvaltainen ja ennakoitava hyvinvoinnin konsepti jokaiselle
yksildlle.
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Tekodlysta sanotaan, etta se on uusi sahko ja se tulee muuttamaan kaiken. Tekoalyyn liittyy
valtava maara uusia mahdollisuuksia ja odotuksia. Hyvinvoinnin alueella on useita jo ilmeisia
tekoalyn soveltamiskohteita seka valtava maara piilevia tarpeita. Esimerkiksi asiakkaiden
neuvonta ja ohjaus, tydprosessien- ja vuorojen suunnittelu ja toteuttaminen ovat alueita, joissa
on jo kaynnissa ohjelmistorobotiikan ja tekodlyn sovellutuksien kokeiluja ja kayttoa.
Paatoksenteon (asiakkaan hoitoa/palvelua koskeva sekéa hallinnon ndkékulma) ja johtamisen
tietotarpeet (erityisesti ennakointikyvyn parantaminen) ja nopeuttaminen on tunnistettu
alueiksi, joihin tekodly ja ohjelmistorobotiikka voivat tuoda merkittavaa hyotya. Piilevien
soveltamisalueiden tunnistamiseksi seka mahdollisuuksien hyédyntamisen varmistamiseksi
hyvinvoinnin alueella tarvitaan maaratietoista osaamisen vahvistamista, tietoa teknologian
tarjoamista mahdollisuuksista seka keskustelua ja yhteistyota eri sektoreiden toimijoiden
kanssa. Kansainvalinen yhteistyd on avainasemassa kehityksen vauhdissa pysymiseksi ja
hyotyjen realisoimiseksi.

Elinkeinoministeri Mika Lintilan asettaman tyéryhman tuottaman Tekoélyaika Suomessa -
raportin asettama vision mukaan viiden vuoden kuluttua tekodly on aktiivisesti jokaisen
suomalaisen arjessa. Julkisen hallinnon osalta tekoaly tulee jatkossa hoitamaan myos julkisessa
hallinnossa toita ja vastuita, joihin viela tarvitaan ihmista. Raportin mukaan tekoélyaikaan
siirtyminen edellyttaa, etta julkiselle sektorille luodaan uudenlaiset, sektorirajat ylittavat
johtamis- ja toimintamallit. Kehityksen seurauksena tekoélyajassa julkinen hallinto huolehtii
perus- ja ihmisoikeuksista entistd paremmin.

9.2 Toimenpiteet

Toimenpide 1: Kartoitetaan nykytilanne ja kdynnistetdaan tarvittaessa uusia toimenpiteita, joilla STM:n
hallinnonalalla tuetaan mm. “Tekoalyaika Suomessa” raportin suosituksien toimeenpanoa;

e Yritysvetoiset ekosysteemit tekodlyn soveltamisen avuksi.

e Kannustimia tekoalyratkaisujen hyodyntamiseen.

e Suomalaisten tietovarantojen kartuttaminen ja rikastaminen.
Omadatan vapauttaminen kansalaisten kayttoon.
Dataoperaattoripilotointi — miten dataa voidaan tuotteistaa?.
Tekoalykiihdyttamo ja AiRo Hub auttavat alkuun.

Vapaan alyn alueet luovat paikan kokeiluille.

e Luodaan tekodlyn huippukeskittyma ja soveltava perustutkimus.
e Laajaa osaamista tekoalysta ja sen soveltamisesta.

e Houkuttelemme kansainvalisia tekoalyosaajia Suomeen.

e Tekoadlymestarin tutkinto antaa uutta osaamista.

e  Uudistumista tukeva tutkimus- ja innovaatiorahoitus.

e Kansalaisen Suomi.fi-assistentti.

e Tietojen on toimittava yhteen.

e Uuden ajan PPP-yhteistyo.

Toimenpide 2: Pilotti sosiaaliturvan toimintaymparistdssa
Kartoitetaan yhteisty6toimijat ja kohde, jossa pilotin voi toteuttaa.
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Tavoite 2: Ohjelmistorobottien eli digitaalisten tyontekijoiden maaran lisddaminen

Ohjelmistorobotiikalla (Robotic Process Automation, RPA) tarkoitetaan ihmisten hoitamien
rutiininomaisten tyotehtavien automatisointia.

Ohjelmistorobotti on tyypillisesti osa ohjelmistoa, jolle opetetaan liiketoimintaprosessien
tehtdvat. Se toimii kdyttdjan roolissa hyddyntden nykyjarjestelmia. Toisin sanoen
ohjelmistorobotti on tietotydn rutiineja suorittava, tietojarjestelmien kayttajia jaljitteleva
ohjelmisto. Robotti oppii ihmisen toimintaa seuraamalla ja virhetilanteen kohdatessaan se toimii
sille annettujen sddntdjen mukaisesti.

Digital Workforce Oy:n teettdmassa tutkimuksessa arvioidaan, etta saastopotentiaali tietotyon
rutiinien robotisaatiolla on Suomen julkisessa terveydenhuollossa 300-600 miljoonaa euroa
vuodessa. ’

9.3 Keskustelun aiheet:

e Status quon uhka. On varmistettava, etta tehtdvat toimenpiteet vievat kehitysta
eteenpdin sen sijaan, ettd ne kehittaisivat olemassa olevaa tilannetta jattaen liian vahan
tilaa uudelle.

e Kuka johtaa tekoalya ja miten valtetdaan tekoalyn vaara kaytto? Miten maaritelldan
vastuut ja oikeudet tekodlymaailmassa?

10. AiRo elinkeinoelaman
ekosysteemeissa

Moderni robotti muodostuu monesta eri teknologiasta. Sensoreiden avulla robotti aistii ymparistoaan
ja voi muuttaa toimintaansa havaintojensa perusteella. Sensorien avulla se my6s keraa tietoa
ymparistostadn, joka voi internet yhteyden kautta valittya esimerkiksi palvelun tarjoajalle tai robottia
kayttavan henkilon laheisille. Fyysisella robotilla on jokin muoto, joka sopii kyseiseen tehtavaan.
Virtuaalinen tekoalyrobotti, tai ohjelmistorobotti voi myos esittdytya muotona tai avattarena.
Modernilla robotilla on myds aivot eli tekodly, joka ohjaa sen toimintaa. Moderni tekodly on oppivaa
ja voi jossain maarin kehittda robotin toimintaa ilman ihmisen apua.

6 Eera Oy 2015

" Digital Workforce 2016
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Suomessa naita erillisia teknologioita I0ytyy ja niitd on hyédynnettykin muun muassa raskaassa
teollisuudessa. Metsa- ja kaivosalan koneet ovat pitkalti jo robotteja.

Terveydenhoidon sektorilla robotteja on toistaiseksi kdaytdssa vahan. Vielda vihemman on suomalaisia
robotteja. Evondos Oy:n lddkeannostelija robotti on yksi harvoja — ehka ainoa laatuaan.

Kansainvadlinen robotiikkayhdistys IFR ennakoi palvelurobotiikalle huimia kasvulukuja vuosille 2016 —
20193, Pelkdstaan ldaketieteellisen robotiikan kasvu vuosina 2017 — 2024 ennakoidaan sadoiksi
prosenteiksi 5000 miljoonasta dollarista 24365 miljoonaan dollariin.

Vaikka robotteja on ollut kdytdssa monilla aloilla jo pitkaan, ovat kuitenkin esimerkiksi tekoalyn ja
sensoreiden viimeaikaiset edistysaskeleet mahdollistaneet yha kyvykkaammat robotit moneen eri
kayttoon myods hyvinvoinnin palveluissa. Uusia innovaatioita syntyy ldahes paivittdin samalla, kun osa
tuotteista alkaa jo vakiintua ja myynti kasvaa. Ndin on esimerkiksi logistiikan-, kirurgisen-,
kuntoutuksen- ja ladkehuollon robotiikan osalta.

Markkinat ovat valtavat ja tilaa on uusille yrittdjille. Robotiikan alalla yrittdjyyden ja markkinoille tulon
kynnys on korkea, mutta riskinotto kannattaa. Tulevaisuudentutkimuslaitos IDC ennakoi, ettd vuonna
2019 35% mm. terveysalan suurimmista yrityksista kayttaa toiminnassaan robotteja. Suomalaiselle
elinkeinoeldamalle hyvinvoinnin robotiikka on suuri mahdollisuus luoda uutta yritystoimintaa ja
kdynnistaa taysin uuden ekosysteemin rakentuminen.

10.1 Tavoitteet

Tavoite 1: Fyysisten robottien liiketoiminnan aikaansaaminen Suomeen.

Alykkaiden hyvinvointiin ja terveyteen liittyvien robottien markkina on voimakkaassa kasvussa,
mutta kuitenkin vasta alkumetreilla. Suomessa on luontaista osaamista korkean teknologian
tuotteiden ja palvelukonseptien rakentamiseen. Edelldkavija markkinoiden rakentajat ovat myos
keskeisia toimijoita alan ekosysteemien ja standardien luomisessa.

Tavoite 2: Mahdollistetaan alan ekosysteemin rakentuminen seka kansainvalisten verkostojen
syntyminen.

Ekosysteemit ja verkostot luovat pohjaa menestyville alustoille, joissa erilaiset tuotteet ja
palvelut voivat saumattomasti tuottaa lisdarvoa niin asiakkaille, toimittajille seka yhteiskunnan
eri toimijoille.

Toimenpiteet

Toimenpide 1: Mukaan kansainvaliseen standardointityéhon ja luodaan kansallisia suosituksia

8|FR 2016
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AiRo teknologiat vaativat pelinsaantoja niiden kohti autonomisuutta tahtaavien
oppimisominaisuuksien vuoksi. Ihmisen ldhelle tulevat, intuitiivisella kayttoliittymalla
varustetut robotit herattavat myos eettisid kysymyksia, joihin tulee varautua. Kansainvéliseen
standardointity6hon osallistuminen auttaa myos yrityksida paasemaan kn. markkinoille.

Standardeilla ja suosituksilla on suuri merkitys myos luottamuksen rakentumiseen.
Tietoturvallisuus, yksityisyydensuoja ja kyberturvallisuus huolestuttavat monia.

Toimenpide 2: Huolehditaan kokeilujen ja ratkaisujen tiedonjaosta seka vaikuttavuuden
arvioinnista.

Erilaisten kokeilujen tulokset ja vaikuttavuuden nakyvaksi tekeminen hyodyttavat kaikkia osapuolia
ekosysteemissa esimerkiksi nopeana kayttéonottona, kun kerran tehdyn kokeilun tulokset auttavat
muita toimijoita hankinnan paatéksenteossa.

10.2 Keskustelunaiheita

Osaaminen on mahdollinen pullonkaula. Mitd osaamista Suomesta voidaan AiRon osalta vied3, vai
pitaisikd osaamista tuoda Suomeen?

10.4 AiRo ty6elamassa

Tassa vaiheessa AiRo teknologiat tyoterveyden osalta jaivat kasittelematta tyépajoissa.
Tyoterveyslaitos listasi tarkeimmat kehityksenkohteet tydelaman nakdkulmasta.

e Saidntelyn ja mahdollisuuksien rajapinnan haasteiden haltuun ottaminen ratkomalla niitd yhdessa
eri roolien haltijoiden kesken yhteiskehittelyluonteisesti (valvovat viranomaiset, palvelujen
tarjoajat, teknologioiden kehittajat, eri asiakassegmentit jne.). (co-co-co-tyyppinen toimintaote:
co-definition, co-creation, co-design, co-production jne.)

o Ekosysteemiset ratkaisut. Tekodlyn istuttaminen ja lisatyn todellisuuden mukaan tuominen
alustoille, jotka kokoavat julkiset toimijat, terveysteknologioiden kehittajat ja toimittajat,
asiakkaat, viranomaiset, tietoaineistot, palvelujen tarjoajat jne. yhteen ekosysteemisesti toimivaksi
ketteraliikkeiseksi ja muovautumiskykyiseksi verkostomaiseksi kokonaisuudeksi monilukuisten,
yksittaisten, erillisten ja hajanaisten toimijoiden sijaan.

e Eettisten kysymysten taklaaminen ihmisen ja robotin vuorovaikutuksessa: millainen on
palvelunkayttdjan palvelukokemus, kun osa palvelusta toteutuu robottien toimesta tai tapahtuu
toisenlaisessa toimintaymparistossa eli virtuaalisessa/lisatyssa todellisuudessa (vr).

e Keinoalyn kayttaminen ty6elaman kehittamisessa: ihmisten tekemien tehtavien analysointi
automatiikan, kuvantamisen ja tekodlyn avulla seka siitd johdettavat kehittamistoimenpiteet

e esim. hoitopolkujen analysointi potilastiedoista

e vaativan tyotehtdvan suoriutumisen parantaminen

o kuormituksen, stressin yms. kognitiivisen ergonomian automatisoidun seurannan kehittaminen

HR-johtajalle

e Erilaisten riskien arviointi ja "johtopdatosten” tekeminen niista (esim. tietty oire-> todenn&kdisyys
tyokyvyn menetykselle suuri, ei kannata kuntouttaa vaan myontaa elake suoraan)
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e (Tyokyky)johtamisen assistentti: tunnistaa organisaation tuotanto- ja hyvinvointikapeikkoja
yhdistamalla yrityksen datoja (esim. tyohyvinvoinnin suoritteiden ja asiakaskokemuksen
yhdistdminen) -> eli esim. tunnistaa huonon suoritustason ja etsii datasta asioita, jotka yhdistyvat
sithen

e Usein tydhyvinvoinnin kehittdminen jaa kesken, kun kehittdmistoimet katkeavat.
Tekodlyassistentti voisi muistuttaa jatkotoimia vaativista kehittamisprosesseista ja ehdottaa niihin
seuraavia steppeja perustuen ongelmaan ja aikaisempiin toimenpiteisiin

e Erilaiset halyt (esim. sairauspoissaolot) ja ”alykkadiden” ehdotusten/suositusten tekeminen
perustuen esimerkiksi toistuviin tai toisaalta poikkeaviin kdyttaytymismalleihin

Esimiehelle

e Esimiehelle valmennusta varhaisen puuttumisen tilanteisiin, tekee toimenpide-ehdotuksia
tyontekijan tilanteeseen liittyen

Tyontekijalle

e Tyodntekijalle yksilollista valmennusta perustuen hanen dataansa (terveystiedot,
tyohyvinvointitiedot, suoritus

11. Luottamuksen rakentaminen

AiRon turvallisuus ja etiikka olivat jokaista tyopajaa vakavasti puhuttanut aihe. On selvas, etta
tarvitaan yhteisia eettisia pelinsdantdja uuden teknologian kdyttéonotolle ja hyddyntamiseen. Eettisia
pohdintoja tarvitaan myds teknologiaan, jolla pyritdan tuottamaan turvallisuutta (ns.
turvallisuusteknologiaan, mika lisddntyy vauhdilla).

Robottien turvallisuus ja eettinen nakdkulma korostuvat robottien autonomisuuden kasvaessa.
Esimerkiksi auton autonomisuutta mitataan asteikolla 1-5, jossa ykkdstaso on tdysin ihmisen
hallinnassa ja kdyton varassa ja tasolla viisi ihminen on kokonaan poissa auton hallinnasta. Tasolla viisi
ihmisen osaksi koituu matkan tekeminen kyytildisena. Ajatellaan, etta silloin aikaa vapautuu vaikkapa
viihteelle, opiskelulle, kanssakdymiselle tai vaikkapa tyon teolle.

Palvelurobottien osalta voidaan ajatella samanlaista tasojen erittelyd. Tason viisi robotti ei tarvitse

ihmisen apua toimiakseen tarkoituksenmukaisesti. Kun tallaisia robotteja on kaytdssa on liian
myo6haista aloittaa pelinsdantdjen pohdinta.
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11.1 Etiikka

Etiikka on laaja kysymys. Kenen nakdkulmasta eettiset periaatteet tulisi robottiin ohjelmoida?
Pohdintoja ja erilaisia listoja on tehty runsaasti. Juho Vaiste ° Turun yliopistosta on tehnyt kattavan
listan eri puolilla maailmaa tehdyistd AiRo -laeista. Engineering for physical sciences'® on méaéritellyt
lait ndin:

1. Robotit ovat monikayttoisia tyokaluja. Robotteja ei tulisi suunnitella yksinomaan tappamaan
tai vahingoittamaan ihmisia, poikkeuksena kansallisen turvallisuuden edut.

2. Ihmiset, eivat robotit, ovat vastuullisia agentteja. Robotit tulisi suunnitella ja niita tulisi
kayttaa, mikali mahdollista, noudattamaan olemassa olevia lakeja, perusoikeuksia ja -
vapauksia, mukaan lukien yksityisyytta.

3. Robotit ovat tuotteita. Ne pitdisi suunnittella kdyttden prosesseja, jotka varmistavat niiden
turvallisuuden.

4. Robotit ovat valmistettuja artefakteja. Niita ei tule suunnitella petollisella tavalla
hyvaksikayttdmaan suojattomia ja haavoittuvia kayttdjia; sen sijaan niiden koneellinen luonne
tulisi olla lapinakyva.

5. Robotille tulee osoittaa juridisesti vastuullinen vastuuhenkil6.

Alkuun saattaisi riittaa, etta robottien tulee noudattaa perustuslakia, koneiden moraalia tutkinut
Michael Laakasuo totesi sanomalehti Keskisuomalaisen ! haastattelussa.

11.2 Turvallisuus

Seka palveluntarjoajan ettd asiakkaan on voitava luottaa, etta robotti toimii sille osoitetun tehtavan
mukaisesti maaritellyissa olosuhteissa. Turvalliseksi koettu robotti on luottamuksen edellytys.
Robottien oppimiskyvyn kasvaessa robotin on kyettava myos tekeméaan johtopaatoksia olosuhteiden ja
palvelun kohteen muutoksista ja sopeutettava toimintansa sen mukaisesti.

Coboteista, eli ihmisen kanssa yhteistyota tekevista roboteista on julkaistu standardi vuonna 2016.
Tata voidaan hyddyntaa hyteAiRon jatkotydskentelyssa. 12

Turvallisuusriskeja voivat aiheuttaa monet tekijat. Kayttdjan toimet tai ympariston akilliset muutokset
voivat aiheuttaa ongelmia toimintaan. Energian saanti tai robotin tai sen osien rikkoutuminen
aiheuttavat kayttokatkoksia tai voivat johtaa vahinkoihin ellei ongelmaan ole varauduttu huolella.
Nama ovat mihin tahansa laitteisiin liittyvid ongelmia, joihin laitevalmistajat osaavat hyvin jo varautua
ja jotka, voidaan todentaa esimerkiksi CE -merkinnalla.

9 https://juhovaiste.fi/fi/yhteenveto-robotiikan-ja-tekoalyn-etiikasta-osa-i-lait-ja-periaatteet

10 hitps://www.epsrc.ac.uk/research/ourportfolio/themes/engineering/activities/principlesofrobotics/
11KS 27.12.2015

121SO/TS 15066:2016
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Kolme robotiikkaan liittyvaa erityisriskia, jotka tulee ottaa huomioon:

1. Kyberturvallisuus: Ihmisid palvelevien robottien tulee olla turvallisia myos yhteyksiensa nakékulmasta.
Mikali robotti on tadysin riippuvainen pilvesta, on riskina, ettd yhteyden katketessa robotti lopettaa
toimintansa. Robotti voidaan my6s hakkeroida ja se ryhtyy tekemaan jotain sille ei toivottua tehtavaa.

2. Tieto- ja yksityisyydensuoja: Robotissa on tietoa kerdavia sensoreita. Anonyymi tieto hyodyttaa
terveydenhoidon kokonaisvaltaista kehittdmista ja on siten myos robotin kayttajalle edullista.
Kuitenkin tieto voi paatya myos vaariin kasiin.

3. Datan maara. Sensorien kautta valittyy valtava maara dataa, joka saattaa hidastaa toimintoja.

Ratkaisuna on edellyttaa robotilta “omaa alya” eli paatealykkyytta (intelligent edge). Robotin pitdd havaita
yhteyden katkeaminen tai hakkerointiyritys seka suorittaa meneilldan oleva tehtava turvallisesti.
Hakkerointiyrityksen kohdalla robotin tulee kyeta itse katkaisemaan yhteydet verkkoon. Robotit eivat voi olla
taysin riippuvaisia verkosta, vaan niilla tulee olla vahintain hybridimalli, joka mahdollistaa ylla olevan ratkaisun.

Ihmisten palvelua suorittaville roboteille tarvitaan standardit ja kansalliset suositukset, jotta luotettavuudelle
luodaan vakaa perusta.

11.3 Johtaminen

Lopulta luottamus rakennetaan johtamisella. AiRo -muutosjohtajat tarvitsevat laajaa ja avointa nakemysta
uusien teknologioiden tuomiin mahdollisuuksiin seka kykya rakentaa toiminnallisia kokonaisuuksia, joissa
ihmisen ja robotin yhteistoiminta on rakennettu optimaalisesti.

Terveydenhoidossa on kyse asiakkaalle tuotetusta arvosta. HyteAiRon onnistuminen mitataan silla,
minkélainen hyvinvointiharppaus teknologioiden avulla Suomessa tuotetaan.

Kansallinen hyvinvointi harppaus on monen tekijan summa. AiRo -teknologioiden ndakékulmasta tarvitaan
yllamainittujen turvallisuuden ja etiikan lisdksi mm. kustannustietoisuutta, tydn uudelleen organisointia, uutta
osaamista, tietojarjestelmien uudistamista, tekodlyn ja sen oppimisosaamisten hyddyntamista, tietamysta
roboteista ja niiden tehokkaasta kaytosta seka inhimillisten tarpeiden myotatuntoista ymmartamista. AiRo
muutosjohtajien suurin haaste on kaiken koordinointi ja yhteensovittaminen. Onnistumiseen tarvitaan
yhteensovittavaan johtamiseen pohjautuvaa ajattelua, jota mm. THL on kehittényt lapsiperheiden palveluiden
parantamiseksi®3.

Robotteja voidaan kayttda myos johtamisen kehittdmiseen. Tekoalyn ja ohjelmistorobotiikan avulla
byrokratiaa ja rutiineja voidaan automatisoida, jolloin johtajalta vapautuu aikaa muutostyohon ja
yhteensovittavaan johtamiseen.

13 THL 2016 Yhteensovittavan johtamisen malli

34



Toisinaan on voitettava viranomaisten epdiluottamus. Hoitohenkilosto

voi hidastaa innovaatioita, jotka voivat johtaa

tyoskentelymenetelmien muuttamiseen esimerkiksi kirurgiassa tai

tdysin uudenlaisiin hoitomuotoihin, joissa esimerkiksi kdytetddn

robotiikkaa. Hoitoasiantuntijoita koskevat rahoitussddnnékset voivat

my0s heikentdd innovointihalukkuutta. Vakuutusyhtiétkddn eivit ole

aina halukkaita yhteistyohon. Lyhyesti sanottuna luonnollinen

avoimuus innovointia kohtaan edellyttdd usein kulttuurista muutosta

tayden hyodyn saamiseksi.

Euroopan talous- ja sosiaalikomitea

12.

AiRo-ohjelman jatko

AiRo ohjelman jatko paatetdan kevaalla 2018.

13.

13.1

Liitteet

Liite1 Ehdotus kansallisesta koordinoijasta (AiRo-hub)

Hyvinvoinnin robotiikan ja tekodlyn AiRo-ohjelman valmistelussa tunnistettuja tavoitteita ja
toimenpiteitd on mittava maara. Tavoitteiden suuntaan vievia toimenpiteitd odotetaan lukuisilta
eri tahoilta. Toimenpiteilld ja tahoilla on myos voimakasta keskinaista riippuvuutta /
koordinaation tarvetta. Endotetaan madraaikaisena kokeiluna perustettavaksi STM:n
hallinnonalalle sisdinen ”start-up” (AiRo Hub). Kokeiluvaiheen aikana AiRo Hubin tehtdvana on
edistda ja koordinoida AiRo-ohjelman (téssa raportissa kuvatut tavoitteet ja toimenpiteet)

toimeenpanoa seka valmistella verkostoon kuuluvien tahojen kanssa pysyva yhteistyomalli
hyvinvoinnin tekoaly- ja robotiikka sovellutusten kehittamisen ja hyddyntamisen tukemiseen.

AiRo Hub:

perustetaan 5 vuoden kokeiluajaksi

toiminnalle asetetaan mitattavia tavoitteita

saa riittavat resurssit tehtavien toteuttamiseen

Koordinointi AiRo Islandilla, jossa voi suorittaa ”1. tason kokeilut” projektiin liittyen.

AiRo Hubin verkostoon kuuluvat tahot:

kansalaiset hyvinvoinnin robotiikan ja tekoalyn sovellutusten hyédyntajina
maakunnat, kunnat, 3.sektorin toimijat, yritykset
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o teknologia/palveluyritysten kehittajakumppaneina
o sovellutusten hyodyntdjina
o hyvinvointipalvelujen tarjoajina

e osaamiskeskittymat, livelabit/testausymparistot
e teknologian/palvelumallien kehittajayritykset

o isot, vakiintuneet yritykset

o start-upit
e yrityspalvelujen tarjoajat

o Tekes, Team Finland/ Business Finland, alueelliset kehitysyhtiot
e opetuksen ja tutkimuksen toimijat
e kansainvaliset kumppanit
e STM-hallinnonala
e Muut ministeriot/hallinnonalat
e  Muut tahot (esim. tulli / viennin tilastointi)

Isot, vakiintuneet
rsisdinen startoup” Business Finland
Start-upit o L‘I I1 AII IF iy Alueelliset kehitysyhtiot
2 vuoden Koke
Robotiikan ja tekoalyn * numeeriset tavoitteet
kehittajayritykset * rittavat resurssit STM:n hallinnonala
Osaamiskeskittymat . Muut ministeriot
Livelabit/testausympiristot {_ Airo Hub
Opetus ja tutkimus
Yritysten kehittajakumppanit Kansainvaliset kumppanit
Robotiikan ja tekodlyn Kansalaiset, robotiikan ja
hydyntajit teko_éilyn hyéc.lyntéijéit
Hyvinvointipalvelujen tarjoajat * Tietopankit Muut tahot
* Viestinta
3. sektori
Maakunnat Yritykset

Kunnat

Kuva 1. AiRo-verkoston toimijat

AiRo Hubin tehtdvia ovat:

viestid AiRo-ohjelmasta ja sen tavoitteista

aktivoida toimijoita/kumppaneita toteuttamaan tavoitteiden suuntaan vievia
toimenpiteita

toteuttaa omilla resursseilla tiettyja tehtavia

tormayttaa eri tahoja yhteistyon lisdamiseksi

fasilitoida aktivoinnin ja koordinaation prosesseja

kerata ja jakaa tietoa (mm. kdynnissa olevat hankkeet, hyvaksi havaitut ratkaisut ja
kdytannot, tutkimusten tulokset, kansainvaliset osaajat ja referenssit)

seurata ja raportoida toimenpiteiden vaikuttavuutta / korrelaatiota AiRo-ohjelman
tavoitteisiin

suunnitella, tukea ja toteuttaa viestinnallisid toimenpiteita

yllapitaa verkoston yhteisotyotilaa
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Kuva 2. havainnollistaa AiRo-ohjelman valmistelun ja AiRo Hubin roolin ja tehtdvien suhdetta.

‘ Toimenpiteet |

Kumppani

Toimenpide 2 i

Airo-ty6pajat Yhteiset tavoitteet

Kumppani

Kumppani

Toimenpide 1

Kumppani N [
-, Toimenpide N
- | —

Teema2 et
‘ Teemakohtaiset tavoitteet ‘ |
CEERY - W
EY

.
N
"
.

Teema 1

i

Toimenpide

( Toimenpide N j

Y-
CTomenpide1
= &0

Kuva 2. AiRo Hubin rooli.

13.2 Liite 2 Teemakohtaisten tydpajojen tulokset

Robotiikka kodeissa ja kotihoidossa
Robotiikka logistiikassa, sairaalassa ja ladkehoidossa

13.3 Liite 3 Kaytodssa olevat ratkaisut seka hyvat kdaytannot
Tyon alla, rakennetaan yhteistyossa VNK:n kanssa kokeilunpaikka.fi sivustolle

13.4 Liite 4 Osaamisverkostot ja kdynnissa olevat hankkeet

http://AiRoisland.fi/happenings/hyvinvointityopajat/hyvinvointirobotiikka-hankkeet/ jatkossa
kokeilut ja hankkeet kootaan www.kokeilunpaikka.fi sivustolle.

14. Linkit:

Valtioneuvoston periaatepdat6s automaatiosta ja dlykkaasta robotiikasta:
http://valtioneuvosto.fi/paatokset/paatos?decisionld=0900908f804c7484

Eera, ohjelmistorobotiikka https://www.eera.fi/2015/11/03/ohjelmistorobotiikka-tuottavuusloikan-
lahteena/

Digital Workforce Oy, Tietoty6 terveydenhoidossa https://www.hs.fi/kotimaa/art-2000002897372.html
Sahkoinen mielenterveyspalvelu https://www.mielenterveystalo.fi/

Robotit toihin: http://www.eva.fi/wp-content/uploads/2016/09/Robotit-t%C3%B6ihin.pdf

Eemi poika kuntoutuu robotin avulla https://yle.fi/uutiset/3-9310673
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Markkinakatsaus IFR https://ifr.org/ifr-press-releases/news/service-robotics
Ty6paja Porissa 15.11.2018 http://AiRoisland.fi/happenings/hyvinvointityopajat/hyteAiRo-alueellinen-
tyopaja-robocoast-pori/

Markkinakatsaus Inkwood https://www.inkwoodresearch.com/reports/medical-robotics-market/

Juho Vaisten blogi: https://juhovaiste.fi/fi/yhteenveto-robotiikan-ja-tekoalyn-etiikasta-osa-i-lait-ja-
periaatteet
Tapio Aaltosen artikkeli roboetiikasta: https://www.kotimaa24.fi/artikkeli/essee-voisiko-robotti-toimia-
tuomarina-nyt-on-aika-puhua-roboetiikasta-ja-roboteologiasta/
EPSRC is a non-departmental public body principally funded through the Science Budget by the
Department for Business, Energy & Industrial Strategy (BEIS).
https://www.epsrc.ac.uk/research/ourportfolio/themes/engineering/activities/principlesofrobotics/
Intelligent edge https://www.techopedia.com/definition/32559/intelligent-edge
ISO/TS 15066:2016 standardi, cobot https://www.iso.org/obp/ui/#iso:std:iso:ts:15066:ed-1:v1:en
TrafiTalks blogi https://www.trafi.fi/trafitalks/artikkelit/27/tiedolla_johtaminen kehittyy -

keisarille _alyvaatteet
Tekoélyaika https://tekoalyaika.fi/
THL Yhteensovittava johtaminen https://www.slideshare.net/THLfi/miten-johdamme-lapsia-nuoria-ja-

vanhempia-osallistavaa-ja-erilaisia-toimijoita-sitouttavaa-muutosta

The IEEE Global Initiative on Ethics of Autonomous and Intelligent Systems:
http://standards.ieee.org/develop/indconn/ec/autonomous _systems.html

Euroopan talous- ja sosiaalikomitea: Teolliset muutokset terveysalalla
https://www.eesc.europa.eu/en/our-work/opinions-information-reports/opinions/industrial-changes-
health-sector-own-initiative-

opinion? cldee=dGVsbGVydm8ua3lsYS1oYXJha2thLXJ1b25hbGFAZWsuZmk%3d&recipientid=contact-
108703eleed3e511bb64005056a05070-6eec3fad6a4d4d0of87b56df121f9c20c&esid=170af336-f216-e811-
8113-005056a043ea&urlid=4

Laitilan terveyskoti: Kuntoutusroboteista http://terveyskoti.fi/lokomat/tutkimukset/

Pro Metalli: https://view.joomag.com/prometalli-3-2014/0270222001408956325/p40?short

IFR https://ifr.org/ifr-press-releases/news/world-robotics-survey-service-robots-are-conquering-the-

world-
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