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11 §
Päätös tutkimuslupahakemuksesta HEL2017-009175

HEL 2017-009175 T 13 02 01

Päätös

Johtajahammaslääkäri päätti myöntää tutkimusluvan ********** ym. tut-
kimuslupahakemukselle: ”Tekoälypohjaisen suun terveydenhuollon 
röntgendiagnostiikan tarkkuuden arviointi"(kehittämishanke). Lisäksi 
johtajahammaslääkäri päätti myöntää luvan kuvantamisjärjestelmiin tal-
lennettuihin röntgenkuviin sekä Helsingin potilastietojärjestelmästä ke-
rätyn tiedon käyttöön vuodelta 2016 sekä luvan hyödyntää aineistoja 
Helsingin Yliopistoklinikasta ajalta 2006-2016. Tutkimuksen yhteyshen-
kilönä sosiaali- ja terveystoimialalla on vs. ylihammaslääkäri Nora Hii-
vala.

Päätöksen perustelut

Tutkimuksen tavoitteena on arvioida tekoälyyn pohjautuvan sovelluk-
sen tarkkuutta verrattaessa hammaslääketieteen asiantuntijoiden teke-
miin kliinisiin havaintoihin. Tutkimussuunnitelmassa on kuvattu tarkem-
mat tiedot. Tutkimusaineistot tuhotaan tutkimuksen päätyttyä tietosuo-
jaohjeistuksen mukaisesti.

Tutkimuslupaan sovelletaan seuraavia ehtoja:

Yhteyshenkilön tehtävänä on valvoa, että tutkimus toteutetaan sosiaali- 
ja terveystoimialalla suunnitelman ja lupaehtojen mukaisesti.

Tutkimukseen myöhemmin osallistuvien tutkimusryhmän jäsenten tulee 
toimittaa salassapitositoumus kaupungin kirjaamoon viitteellä HEL 
2017-009175 ennen tutkimusaineiston käsittelyä.

Tutkimuksesta ei saa aiheutua kustannuksia Helsingin sosiaali- ja ter-
veystoimialalle lukuun ottamatta hakemuksessa mainittua henkilökun-
nan työpanosta.

Tutkimusraportista ei ole yksilöitävissä tutkimukseen osallistunutta hen-
kilöä.

Tutkijat saapuvat pyydettäessä maksutta esittelemään tutkimuksen tu-
loksia Helsingin sosiaali- ja terveystoimialalle

Tutkimusraportti tai sen sähköinen osoite toimitetaan sosiaali- ja ter-
veystoimialan käyttöön osoitteella Helsingin kaupunki, Kirjaamo, Sosi-
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aali- ja terveystoimiala, PL 10, 00099 Helsingin kaupunki, sähköposti: 
helsinki.kirjaamo@hel.fi.

Lisätiedot
Marjo Lepistö, kehittämissuunnittelija, puhelin: 310 76639

marjo.lepisto(a)hel.fi

Liitteet

1 Salassa pidettävä (JulkL 24 § 1 mom 21 k.)
2 Salassa pidettävä (JulkL 24 § 1 mom 21 k.)
3 Salassa pidettävä (JulkL 24 § 1 mom 21 k.)
4 Salassa pidettävä (JulkL 24 § 1 mom 21 k.)
5 Salassa pidettävä (JulkL 24 § 1 mom 21 k.)
6 Salassa pidettävä (JulkL 24 § 1 mom 21 k.)

Muutoksenhaku

Oikaisuvaatimusohje, sosiaali- ja terveyslautakunta

Otteet

Ote Otteen liitteet
Hakija Oikaisuvaatimusohje, sosiaali- ja 

terveyslautakunta
Yhteyshenkilö Liite 1

Liite 2
Liite 3
Liite 4
Liite 5
Liite 6
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MUUTOKSENHAKUOHJEET

1
OHJEET OIKAISUVAATIMUKSEN TEKEMISEKSI

Pöytäkirjan 11 §.

Tähän päätökseen tyytymätön voi tehdä kirjallisen oikaisuvaatimuksen. 
Päätökseen ei saa hakea muutosta valittamalla tuomioistuimeen.

Oikaisuvaatimusoikeus

Oikaisuvaatimuksen saa tehdä

 se, johon päätös on kohdistettu tai jonka oikeuteen, velvollisuuteen 
tai etuun päätös välittömästi vaikuttaa (asianosainen)

 kunnan jäsen.

Oikaisuvaatimusaika

Oikaisuvaatimus on tehtävä 14 päivän kuluessa päätöksen tiedoksi-
saannista.

Oikaisuvaatimuksen on saavuttava Helsingin kaupungin kirjaamoon 
määräajan viimeisenä päivänä ennen kirjaamon aukioloajan päättymis-
tä.

Mikäli päätös on annettu tiedoksi postitse, asianosaisen katsotaan saa-
neen päätöksestä tiedon, jollei muuta näytetä, seitsemän päivän kulut-
tua kirjeen lähettämisestä. Kunnan jäsenen katsotaan saaneen päätök-
sestä tiedon seitsemän päivän kuluttua siitä, kun pöytäkirja on nähtävä-
nä yleisessä tietoverkossa.

Mikäli päätös on annettu tiedoksi sähköisenä viestinä, asianosaisen 
katsotaan saaneen päätöksestä tiedon, jollei muuta näytetä, kolmen 
päivän kuluttua viestin lähettämisestä.

Tiedoksisaantipäivää ei lueta oikaisuvaatimusaikaan. Jos oikaisuvaati-
musajan viimeinen päivä on pyhäpäivä, itsenäisyyspäivä, vapunpäivä, 
joulu- tai juhannusaatto tai arkilauantai, saa oikaisuvaatimuksen tehdä 
ensimmäisenä arkipäivänä sen jälkeen.

Oikaisuvaatimusviranomainen

Viranomainen, jolle oikaisuvaatimus tehdään, on Helsingin kaupungin 
sosiaali- ja terveyslautakunta.

Oikaisuvaatimusviranomaisen asiointiosoite on seuraava:
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Sähköpostiosoite:helsinki.kirjaamo@hel.fi
Postiosoite: PL 10
 00099 HELSINGIN KAUPUNKI
Faksinumero: (09) 655 783
Käyntiosoite: Pohjoisesplanadi 11-13
Puhelinnumero: (09) 310 13700 (Yleishallinto)

Kirjaamon aukioloaika on maanantaista perjantaihin klo 08.15–16.00.

Oikaisuvaatimuksen muoto ja sisältö

Oikaisuvaatimus on tehtävä kirjallisena. Myös sähköinen asiakirja täyt-
tää vaatimuksen kirjallisesta muodosta.

Oikaisuvaatimuksessa on ilmoitettava

 päätös, johon oikaisuvaatimus kohdistuu
 miten päätöstä halutaan oikaistavaksi
 millä perusteella päätöstä halutaan oikaistavaksi
 oikaisuvaatimuksen tekijä
 millä perusteella oikaisuvaatimuksen tekijä on oikeutettu tekemään 

vaatimuksen
 oikaisuvaatimuksen tekijän yhteystiedot

Pöytäkirja

Päätöstä koskevia pöytäkirjan otteita ja liitteitä lähetetään pyynnöstä. 
Asiakirjoja voi tilata Helsingin kaupungin kirjaamosta.
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Merja Auero
vs. johtajahammaslääkäri

Päätös on sähköisesti allekirjoitettu.

Pöytäkirja on pidetty nähtävänä yleisessä tietoverkossa osoitteessa 
www.hel.fi 01.12.2017.


