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cheflakare

vik. vardchef

personalchef
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klinikchef § 3

bitradande avd. skotare § 3
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overskotare § 4
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Dagens protokoll férklaras justerat.

Nina Lindfors

Katarina Dahlman
hélso- och sjukvardsdirektor



ALANDS HALSO- OCH SJUKVARD
Styrelsen den 22 januari 2015

SAMMANKALLANDE OCH BESLUTFORHET

§1 FORSLAG:
Sammantradet forklaras lagligen sammankallat och beslutfort.

BESLUT: Beslot enligt forslaget.

JUSTERING AV PROTOKOLL

§ 2 FORSLAG:
Dagens protokoll forklaras justerat nar det har undertecknats av motets ordfo-
rande och en pa motet utsedd protokolljusterare samt kontrasignerats av fore-

dragande.

BESLUT: Beslot utse Nina Lindfors till protokolljusterare.

FOREDRAGNINGSLISTANS GODKANNANDE

§3 FORSLAG:
Dagens foredragningslista godkanns.

BESLUT: Listan kompletteras med paragraf 10, delgivningar.

Protokolljustering Utdragets riktighet bestyrkes 1

Ordf: Protokolljusterare:

Foredr:



ALANDS HALSO- OCH SJUKVARD
Styrelsen den 22 januari 2016

PSYKIATRISK DAGAVDELNING

§4 Enligt forslaget till verksamhetsplan for 2016 konstaterar psykiatriska kliniken
att antalet psykiatriska vardplatser ar hogt pa Aland jamfort med i omgivande
regioner. Personalen pa psykiatriska avdelningen har utrett mojligheten att
ombilda den 6ppna delen av vardavdelningen till en dagavdelning.

Kliniken pabdrjade en forsoksperiod 12.10.2015 som kommer att paga till
30.9.2016, da avdelning 2 forandrat sin verksamhet fran heldygnsvard till
dagsjukvardsverksamhet. Syftet ar aktivare behandling som motverkar
hospitalisering, paskyndar aterhamtning och minskar, forhindrar eller forkortar,
inlaggning i sluten vard. Syftet var ocksa en effektivare anvandning av
personalresurser genom tyngdpunkt pa gruppverksamhet. Malet i
patientvarden ar att starka patientens egenvardsformaga.

Patient i dagsjukvard ar inte i juridisk mening inskriven, vilket kommer att pa-
verka avdelningens beldaggningsstatistik under férsoksperioden.

Psykiatriska kliniken har 18 vardplatser.

Klinikens mellanrapport

Vardtider:

Det ar annu for tidigt att utvardera huruvida vardtiderna i slutenvarden
paverkats av den nya vardformen. Detta kan troligen béast utvarderas pa
arsbasis.

Patientens egenvardsférmaga/funktionsférmaga:

Utvarderingen vad gallande forbattring av den enskilda patientens
handlingsformaga har utférts med hjalp av GAS-skalan. Matningen startade
4/11. Enligt senaste bedomningen 9/12 har de flesta patienternas
handlingsformaga forbattrats ca 10 steg pa skalan, i de flesta fall fran en
funktionsniva pa ca. 45-55 till 60-65.1 tre fall férsdmrades funktionsnivan
tillfalligt, dessa patienter behdvde extra stod i form av inskrivning en kortare
period i slutenvarden.

Protokolljustering Utdragets riktighet bestyrkes

Ordf: Protokolljusterare

Foredr:



ALANDS HALSO- OCH SJUKVARD
Styrelsen den 22 januari 2016

PSYKIATRISK DAGAVDELNING (forts.)

§4

Patientens subjektiva upplevelse av varden och livskvalitet:

Ett sjdlvskattningsinstrument gallande patientens upplevda livskvalitet pa ett
antal omraden har paborjats. Patienterna har fyllt i Brunnsviken Brief Quality of
life Inventory (BBQ). Vad patienter spontant berattar ar att man upplever att
varden ar mera aktiv, man kdnner sig mera delaktig i varden och att man
upplever stort stdd av varandra i patientgrupperna.

Utvardering av de olika gruppaktiviteterna:

Gruppaktiviteterna ar i full gang och vi utvarderar kontinuerligt nyttan av de
olika aktiviteterna. Ett “Alandskt problem” &r att patientgruppen inte &r
homogen. Det ar tydligt att vissa patientkategorier har mer och snabbare nytta
av denna behandlingsform. Vi marker att vi behdver anpassa grupperna enligt
individuella behov i hogre grad an vad som var tankt fran borjan.

Fysisk aktivitet:

Aven hir behdver aktivitetsnivan anpassas men i det stora hela fungerar denna
gruppaktivitet bra bade som aktivering och som férbattring av den fysiska och
psykiska halsan. Patienterna prévar pa olika motionsformer och sjalvkanslan
hojs. Fysisk aktivitet halls en timme/ dag, fem dagar i veckan. Tva personal drar
gruppen och kan darfér anpassa nivan.

Mindfullness/ avslappning:
Aven denna grupp hélls fem dagar i veckan. Vi har valt att varva
mindfullnessévningar med avslappning.

Kreativa aktiviteter:
Halls fem dagar i veckan, vissa med teman som syftar till positiv samvaro och
beteendeaktivering, andra med mer terapeutiskt innehall.

Samtalsgrupper:

Aven hir har syftet varierat. Vissa grupper har haft rent psykoedukativt syfte,
andra mera med syfte att utbyta erfarenheter, lara om sig sjalv och andra,
relatera och kommunicera. Alla samtalsgrupper har mer eller mindre
psykoedukativt innehall. Vi insag efter ett tag att dessa samtalsgrupper i hog
grad behover styras och att vi behovde uttala mera strikta ramar och patala
vikten av att man tar hansyn till varandra och att vardpersonalen dr medveten
om "affektsmittan”.
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Foredr:
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ALANDS HALSO- OCH SJUKVARD
Styrelsen den 22 januari 2016

PSYKIATRISK DAGAVDELNING (forts.)

§4

Samtalsgrupper halls fyra ganger i veckan, en gang i veckan har vi haft informa-
tiva eller edukativa grupper dar teamets medlemmar varit gruppledare, tex. la-
kare eller socialkurator, eller inbjudna “géster”. Angest- och kinslohantering &r
aterkommande tema, liksom relationer, hdlsosamma vanor (s6mn, kost och
motion) och vard om sig sjalv.

Vi har anvant material fran www.livskompass.se som grund fér samtal i vissa av

grupperna. Flera teman planeras.

Personalens upplevelser av forandringen:

Dagavdelningens personal har upplevt denna mera aktiva vard som mycket
positiv. Personalen har arbetat aktivt med att utveckla de olika grupperna,
arbetet har varit bade utmanande och "nydanande”. Man upplever den nya
rollen som gruppledare positiv men ocksa kravande och vi inser att vi behdver
utveckla nya fardigheter.

Fran forsta borjan upplevde vi i alla fall att kontaktytan till patienterna blev
storre och att relationen blev mera “jamlik”. Stamningen mellan patienter och
personal var och ar mycket god. Man upplever det ocksa positivt att dagen har

en viss struktur.

Negativa foljder ar att det finns mindre tid fér spontana moéten och aktiviteter
inom patientrelationen. Personalen upplever att kontaktmannaskapet/
vardrelationen far sta tillbaka for gruppverksamheten. Patienterna har tid for
enskilda samtal/ samvaro fem ganger i veckan men pga. personalens
arbetstider blir kontinuiteten i vardrelationen lidande.

Utvecklingen av dagavdelningen har splittrats av att de flesta av
avdelningspersonalen arbetar i tvaskiftesarbete och under veckoslut.
Sjukskrivningar och ledigheter har ocksa paverkat utvecklingsarbetet.

Patienter fran slutenvarden har dven deltagit i dagavdelningens grupper, det har
upplevts som positivt bade for patienter och personal pa den slutna
avdelningen. Problemet har varit att det annu mera har diffuserat den "egna”
dagverksamheten, det ar svart att berdkna patientantal och planera de olika
grupperna. Samtidigt ser vi att en aktiv vard ar en positiv utveckling for den
slutna avdelningen.
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ALANDS HALSO- OCH SJUKVARD
Styrelsen den 22 januari 2016

PSYKIATRISK DAGAVDELNING (forts.)

§4 FORSLAG: styrelsen antecknar informationen till kinnedom och ser fram emot
rapporten.

BESLUT: Beslot enligt forslaget.
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ALANDS HALSO- OCH SJUKVARD
Styrelsen den 22 januari 2016

PALLIATIV VARD

§5

Ledningsgruppen gav 13.1.2015 klinikledningen for Rehabiliterings- och geriatrikli-
niken i uppdrag att starta ett projekt for utvecklandet av den palliativa varden.

Enligt ledningens definition ar palliativa patienter personer som har en progressiv,
obotlig sjukdom som har framskridit sa langt att man inte langre kan paverka
langden av aterstaende liv men patienterna ar trots detta under aktiv symtomlind-
rande behandling. Uppskattningsvis ar det fragan om det sista levnadsaret. Syftet
med palliativ vard ar inte i forsta hand att forlanga livet utan att behandla de sym-
tom som sjukdomen férorsakar pa basta mojliga satt utifran den enskilda indivi-
dens och natverkets behov. Ur ett patientperspektiv ar det 6nskvart att undvika
forflyttningar fran en vardplats till annan sarskilt under de sista levnadsmanader-
na.

Palliativa patienter ar ingen ny patientgrupp och dessa patienter vardas idag pa
manga olika kliniker inom organisationen. Det ar i sig ingen sjalvklarhet att kon-
centrera alla palliativa patienter till en och samma avdelning utan ledningen 6ns-
kar att man i framtiden kan utveckla samarbetet mellan klinikerna och férnya ar-
betssitten. Det finns idag palliativa vardplatser p& Norr-Ostergdrds och tidigare
uppskattningar har resulterat i att platsantalet har varit cirka 6 platser. Behovet av
dessa trygghetsplatser ska utvarderas och intagningsprocesserna och kriterierna
klarlaggas.

Social- och halsovardsministeriet, WHO och socialstyrelsen har arbetat med att pa
olika satt lagga fram nationella och internationella rekommendationer och strate-
gier inom omrade. Det framkommer att man borde efterstrava till att erbjuda pal-
liativ vard huvudsakligen i hemmet och begransa vardtiden pa avdelningarna. |
uppdraget ingar att fundera hur vi pa Aland kunde forstarka patienternas mojlig-
heter att fa palliativ vard i hemmet. Det vore dven viktigt att utéka samarbetet
med den kommunala socialvarden kring dessa patienter.

Arbetsgruppen ska ta fram en arbetsmodell med malsattning att sdkerstalla en
trygg och individuell vard for palliativa patienter. Processen ska syfta till att varje
patient vardas pa ratt plats vid ratt tillfalle och att man undviker att patienten
flyttas fran ett stalle till annat speciellt under livets sista manader, om inte for-
flyttningen gagnar patientens behov.
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ALANDS HALSO- OCH SJUKVARD
Styrelsen den 22 januari 2016

PALLIATIV VARD (forts)

§5

Alla forslagen ska utga fran befintliga personalresurser och handlar inte om att i
detta skede utdka personalresurserna i nagon form utan omorganisera och ta
stallning till Ampliga arbetssatt och samarbetsvinster. Mdéjligheter till avancerad
hemsjukvard ska sarskilt belysas. Pagaende och planerade utbildningsinsatser
inom omradet ska redovisas.

Barnpatienterna ar uteslutna ur uppdraget i detta skede med tanke pa att det re-
dan idag finns en upparbetad modell tillsammans med universitetssjukhus och an-
talet palliativa barn ar lyckligtvis fa.

Det ar av yttersta vikt att personalen kan kdnna sig delaktiga i projektet dven om
de inte ingdr i arbetsgruppen och sarskilda anstrangningar ska goras for att uppna
detta. Andra experter kan kallas och vid behov kan d@ven en styrgrupp bildas.

FORSLAG: Styrelsen godkanner verkstillandet av projektet i den takt som det &r
mojligt med befintliga resurser. Styrelsen faststaller inte ett specifikt antal vard-
platser for palliativa patienter utan klinikens vardplatser anvands till de patienter
som vid varje tidpunkt har behov av avdelningsvard.

BESLUT: Besl6t enligt forslaget.

Protokolljustering Utdragets riktighet bestyrkes 7
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ALANDS HALSO- OCH SJUKVARD
Styrelsen den 22 januari 2016

REHABILITERINGSAVDELNING-OMSTRUKTURERING FRAN VECKOAVDELNING TILL EN DAG-
AVDELNING

§6 Utvecklingen inom rehabiliteringen gar framat och olika patienter har olika
rehabiliteringsbehov, vilket staller stora krav pa flexibilitet utifran patienternas
behov och de givna resurserna. | naromraden gors satsningar mot dagrehabili-
tering och hemrehabilitering.

Vart 6-lage stéller dock speciella krav och det ar viktigt att skargardsbornas be-
hov beaktas i planeringen.

Alla patienter [ampar sig inte for dagrehabilitering men i och med att 2a och 2b
har ett tatt samarbete sa kan patienter som behdver dygnet runt vard skotas av
2a, vilket man ocksa tidigare gjort under helger.

AHS har officiellt 151 vardplatser. Styrelsen minskade 1.9.2015 tillfalligt sluten-
vardsplatserna vid rehabiliterings- och geriatrikliniken fran 60 till 52. En om-
strukturering av 2 b till dagavdelning skulle innebéara att 10 slutenvardsplatser
forsvinner och slutenvardsplatserna vid rehabiliterings- och geriatrikliniken
skulle darefter vara 42. Totalt skulle AHS ha 133 slutenvardsplatser.

Tillsammans med 6vriga platser inom medicinkliniken(30) sa skulle antalet slu-
tenvardsplatser vid medicinkliniken vara 72. Vid en granskning av beldggnings-
graden sa borde det racka med 72 slutenvardsplatser totalt sett pa medicinkli-
niken.

Styrelsen beslot vid motet 20 november 2015 att inom forsta halvaret 2016 ska
styrelsen fa en redogorelse éver hur sammanslagningen mellan medicinkliniken
och rehabiliterings- och geriatrikliniken har lyckats.

FORSLAG: Styrelsen ger sitt godkdnnande till att verkstélla omstruktureringen
av rehabiliteringsavdelningen(2b) fran att ha varit en veckoavdelning till att bli
en dagavdelning med befintliga resurser. Atta av de tidigare vardplatserna(tio)
blir dagsjukvardsplatser och statistikférs som dagsjukvard och tva slutenvards-
platser tas bort. Patienterna debiteras dagsjukvardsavgift. Efter omstrukture-
ringen har rehabiliterings- och geriatrikliniken 42 slutenvardsplatser och 8 dag-
sjukvardsplatser. Minskningen av slutenvardsplatser fors till landskapsrege-
ringen efter att styrelsen fatt ovanndmnda redogorelse och det ar klarlagt att
uppldgget fungerar.

BESLUT: Beslot enligt forslaget.
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ALANDS HALSO- OCH SJUKVARD
Styrelsen den 22 januari 2016

ARBETSGIVARREPRESENTANTER | SAMARBETSKOMMITTEN 2016-2017

§7 | enlighet samarbetsavtalets § 6-8 ska det inom Alands halso- och sjukvard fin-
nas en samarbetskommitté for representativt samarbete. Ett representativt
samarbete innebar att 6vergripande, principiella och allmanna personalfragor
behandlas i ett samarbetsorgan, som bestar av foretradare for arbetsgivaren
och personalen. Parterna kan komma 6verens om att féra dven andra drenden
till behandling i ett representativt organ. Ett representativt organ har till upp-
gift att avge utlatande 6ver det arenden som behandlas eller anteckna syn-
punkter om drendet i ett motesprotokoll. Saval ett utlatande som synpunkter
kan formuleras av parterna gemensamt eller skilt for sig.

| samarbetskommittén ingar fem arbetsgivarrepresentanter och sju till atta
personalrepresentanter. Arbetsgivaren och tjanstemannaorganisationerna ut-
ser sina representanter for en tid som respektive part avgor skilt for sig. Sam-
arbetskommittén valjer inom sig och bland arbetsgivarens representanter en
ordférande och viceordférande.

Styrelsen for AHS har den 13 december 2013, § 117 utsett foljande arbetsgivar-
representanter for perioden 2014-15.

Ordinarie Ersattare

Halso- och sjukvardsdirektoren IT-chefen

Personalchefen Personal- och informations
sekreterare

Cheflakaren Klinikchefen for rontgekl.

Ekonomichefen Upphandlingschefen

Vardchefen Kvalitetssamordnaren

Arbetarskyddschefen Tekniska chefen

(Enligt beslut i samarbetskommittén 18.1.2016 har arbetarskyddschefen och
arbetarskyddsfullmaktig narvaroratt vid kommitténs méten.)

Protokolljustering Utdragets riktighet bestyrkes 9
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ALANDS HALSO- OCH SJUKVARD
Styrelsen den 22 januari 2016

ARBETSGIVARREPRESENTANTER | SAMARBETSKOMMITTEN 2016-2017 (forts.)

§7 FORSLAG: Foreslas for styrelsen att den utser innehavarna av féljande tjinster
till arbetsgivarens representanter i samarbetskommittén for Alands halso- och
sjukvard for perioden 2016-2017:

Ordinarie Ersattare

Halso- och sjukvardsdirektor Sakerhetschef
Personalchef Personalsekreterare
Cheflakaren Klinikchef for rontgenkl.
Ekonomichef Upphandlingschef
Vardchef Kvalitetssamordnare

BESLUT: Besl6t enligt forslaget.

Protokolljustering Utdragets riktighet bestyrkes 10
Ordf: Protokolljusterare
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ALANDS HALSO- OCH SJUKVARD
Styrelsen den 22 januari 2016

ARBETSGIVARREPRESENTANTER | ARBETARSKYDDSKOMMISSIONEN 2016-2019
§8
Arbetarskyddssamarbetet vid AHS 4r med stod av lag om tillsynen 6ver arbetar-
skyddet och arbetarskyddssambete pa arbetsplatsen (tillsynslagen) samt styrel-
sens beslut 27 januari 2012, 14 § organiserat enligt féljande:
Arbetarskyddskommission med 12 medlemmar enligt férdelning:
Personalens representanterer, 9 st
e 1 arbetarskyddsfullmaktig
e 2 vice arbetarskyddsfullmaktig (1:e vice och 2:e vice)
e 6 kommissionsmedlemmar
Arbetsgivarens representanter, 3 st

En ny fyradrig mandatperiod inleds 1.1.2016.

Enligt tillsynslagen utser arbetsgivaren en foretradare i arbetarskyddskommiss-
ionen med uppgift att skéta beredningen av de arenden som kommissionen
behandlar. Arbetsgivaren, en foretradare for denne eller en person som kom-
missionen valt inom sig ar ordférande for arbetarskyddskommissionen.

Under mandat perioden 2012-2015 har arbetarskyddchefen, personalchefen
och vardchefen fungerat som arbetsgivarens representanter.

FORSLAG:

e arbetarskyddschefen, vardchefen och personalchefen utses till arbetsgi-
varrepresentanter i arbetarskyddskommissionen under mandatperioden
2016-2019

e arbetarskyddschefen utses till att skota beredningen av de darenden som
kommissionen ska behandla

e arbetarskyddschefen utses till ordféranade i arbetarskyddskomissionen

BESLUT: Beslot enligt forslaget.
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ALANDS HALSO- OCH SJUKVARD

Styrelsen den 22 januari 2016

BUDGETUPPFOLINING, PROGNOS OCH SJUKFRANVARO PER NOVEMBER 2015

§9

Budgetuppféljning AHS totalt

per november 2015

Ack utf % av Ack utf %% av
Budget Bokslut per nov | bokslut| Budget per nov |budget

2014 2014 2014 2014 2015 2015 2015
Alands hilso- och 5]'u|nrard 74 435 000| 74 275 985| 67 136 434 90,4 76 950 000| 67 931 041 88,3
INTAKTER TOTALT -6 800 000 -6 528 400, -5 408 761 82,8 -6 800 000| -6 191 495 91,1
Patientavgifter totalt -2 791 000 -2 597 063 -2 341 712 90,2 -2 670 000| -2 489 916 93,3
fl’vriga avgifter -96 000 -64 776 -64 776 100,0 -96 000 -59 941 62,4
Firsdkringsersattningar -592 000 -513 014 -411 035 80,1 -592 000 -471 015 79,6
El’vriga ersadttningar -2 281 000 -2123 555| -1 628 173 76,7| -2 333 000| -2 000 954 85,8
Hyresintdkter -254 000 -293 546 -267 309 91,1 -272 000 -277 583 102,1
El’vriga intdkter -786 000 -936 446 -695 755 74,3 -837 000 -892 086 106,6
KOSTNADER TOTALT 81 235 000|80 804 384| 72 545 194 89,8 83 750 000| 74 122 536 88,5
Lipande drift totalt 71 082 000| 68 699 380| 63 257 258 92,173 317 000| 66 449 408 90,6
Personalkostnader 51 835 000(49 472 213| 46 077 540 93,1 52 803 000| 48 043 126 91,0
Konsumtionskostnader 19 247 000(19 227 167| 17 179 719 89,4 20 514 000| 18 406 282 89,7
Kipta tjanster totalt 10 356 900(11 002 202 9 691 837 88,1 11 639 800| 10 311 783 88,6
Medicinsk rehabilitering 1077 000| 1 044 880 886 477 84,8 1 053 000 905 088 86,0
Sjuktransporter 3 542 200| 3 603 372 3111 281 86,3 3733 000 3 085560 82,7
fh{riga kipta vﬁrdtjﬁnster 1275 000| 1 287 989 1181 602 91,7 1324800 1304512 98,5
Konsult- o vikarietjdnster 968 000| 1 363 690 1155 448 84,7 1133500 1124097 99,2
Personalrelat tjdnster 803 200 700 447 543 310 77,6 802 200 588 095 73,3
ﬁfvriga kipta tjdnster 1987900 2272894 2130 260 93,7 2752000 32531820 92,0
Hyreskostnader 703 600 728 929 683 458 93,8 841 300 772 611 91,8
Material totalt 8 760 500, 8 014 289| 7 355 898 91,8 8700200 7987 767 91,8
Vérd- och rehabiliteringsmaterial 2532100 2322446 2164596 93,2] 2554300 32443 259 95,7
Laboratorie- och rintgenmaterial 585 600 647 709 606 732 93,7 614 200 734 328 119,6
Likemedelspreparat 2916 300, 2471966 2278 051 92,2] 2850200 32495395 87,6
Servicematerial 2736500 2572168 2306520 89,7 2681500 32314785 86,3
l'flfvriga kostnader 129 600 210 676 131 983 62,6 174 000 106 733 61,3
Extern vird 9224000/ 11 062 412| 8 459 375 76,5 9540 000| 7 011930 73,5
Inventarier och anskaffningar totalt 929 000| 1 042593 828 561 79,5 893 000 661 198 74,0
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Budgetuppféljning AHS

Linjeorganisation & stabsorganisation totalt

per november 2015

Ack utf | % av Ack utf | % av
Budget | Bokslut | per nov |bokslu| Budget | pernov |budget

2014 2014 2014 t 2014 2015 2015 2015
Alands hilso- och sjukvird 74 435 000| 74 275 985 67 136 434 90,4 76 950 000 67 931 041 88,3
Linjeorganisation 59 750 000| 60 201 14254 239 830 90,1 61 889 000 54 553 134 88,1
INTAKTER TOTALT -6 057 000| -5 6590 3325| -4 677 689 82,2 -6 011 000 -5 326 938 88,6
Patientavgifter totalt -2 791 000| -2 597 063 | -2 341 712 90,2| -2 670 000 -2 489 895 93,3
fl'vriga avgifter -96 000 -64 776 -64 776 100,0 -96 000 -59 941 62,4
Firsdkringsersattningar -592 000 -511 825 -409 846 80,1 -592 000 -471 015 79,6
fl'vriga ersattningar -2 281 000| -2 122 995| -1 628 173 76,7| -2 333 000| -1 995 206 85,5
Hyresintdkter -43 000 -50 610 -41 473 81,9 -51 000 -38 031 74,6
fh{riga intakter -254 000 -343 055 -191 709 55,9 -269 000 -272 851 1014
KOSTNADER TOTALT 65 807 000| 65 891 467 |58 917 519 89,4 67 500 000| 59 880 073 88,2
Lopande drift totalt 56 022 000| 54 267 862| 49 995 209 92,157 882 000| 52 476 400 90,7
Personalkostnader 41 244 000 39 335 692| 36 716 574 93,342 314 000| 38 482 818 90,9
Konsumtionskostnader 14 778 000|14 932 17013 278 634 88,915 568 000| 13 993 582 89,9
Extern vard 9 224 000 11 062 207| 8 459 170 76,5 9540 000, 7010 134 73,5
Extern vérd utom Aland 9100 000 10 911 835| 8 381 257 76,8 9 430 000 6943 607 73,6
Extern vard pd Aland 124 000 150 372 77 914 51,8 110 000 66 526 60,5
Inventarier och anskaffningar totalt 561 000 561 398 463 140 82,5 478 000 393 539 82,3
Stabsorganisation 14 685 000|144 074 84312 896 604 91,6/ 15 061 000 13 377 906 88,8
INTAKTER TOTALT -743 000 -838 075 -731 072 87,2 -789 000 -864 557 109,6
Patientavgifter totalt 1] 0 0 0,0 0 -21 0,0
Fdrsdkringsersittningar 1] -1189 -1189 100,0 0 0 0,0
ﬁ'vriga ersdttningar 0 -560 0 0,0 0 -5 748 0,0
Hyresintdkter -211 000 -242 935 -225 836 93,0 -221 000 -239 553 108,4
fh.'riga intdkter -532 000 -593 391 -504 047 84,9 -568 000 -619 235 109,0
KOSTNADER TOTALT 15 428 000| 14 912 918| 13 627 676 91,4/ 15 850 000| 14 242 463 89,9
Lipande drift totalt 15 060 000| 14 431 518| 13 262 050 91,9/15 435 000| 13 973 008 90,5
Personalkostnader 10591 00010136521 9 360 965 92,310 489 000 9 560 308 91,1
Konsumtionskostnader 4 469 000| 4 294 997| 3 901 084 90,8 4946 000, 4 412 700 89,2
Extern vard 0 205 205 100,0 0 1796 0,0
Extern vird p3 Aland 0 205 205/ 100,0 0 1796 0,0
Inventarier och anskaffningar totalt 368 000 481 195 365 421 75,9 415 000 267 659 64,5

AHS lamnade ett 6verskott 2014 pa ca 2,15 milj. (0,43 milj. + 6verskottet fran
2013 pa 1,72 milj.).

Av overskottet 2014 férdelades 0,4 milj. till 6kade l6nekostnader p.g.a. forlik-
ningen med Tehy och 0,13 milj. till friskvardsprojekt for personalen, forbattrad
tillganglighet och medling efter strejken. AHS reserv for 2015 &r 1,62 milj.

AHS tilldelades 0,101 milj. i LR: andra tillaggsbudget (hyror + stadning for verk-
samhetslokaler, Alands gymnasium) samt 4,2 miljoner fér avskrivningar (av-
skrivningarna ar inte med i uppféljningsrapporterna). AHS har en kostnadsram
2015 (exkl. avskrivningar) som ar 2,5 milj. hogre an 2014.

November
De totala kostnaderna for AHS &r ca 1,58 milj. hogre dn 2014. De totala intdk-
terna ar ca 0,78 milj. hogre dn 2014.
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Personal och kostnader

AHS totala personalkostnader &r ca 1,97 milj. hogre dn 2014.

De totala personalkostnaderna forvantas dock underskrida budget med > 1,06
milj.

Sjukfranvaro/sjukledighet per november
Statistik fran vart PA system visar att antalet dagar sjukfranvaro/sjukledighet
totalt 2015 per november ar lagre dn 2012,2013 och 2014.

AHS totalt sjukfranvaro/sjukledighet ( i dagar) per november 2012-2015

m Ack. per nov 2012 ™ Ack. per nov 2013 ® Ack. per nov 2014 ® Ack. per nov 2015 ® Ack. per nov f6rd % 14-15

18159
17463 17307 17463 1795

16360 16394

a7 1068 1262

696

Sjukfranvaro med 16n 3% Sjukledighet utan I6n Totalt -1%

Konsumtionskostnader

Konsumtionskostnaderna ar ca 1,23 milj. hogre an 2014. Ser man pa vissa kost-
nadsposter som Okat sa ar det bl.a. IT-tjanster, laboratorietjanster, personalre-
laterade tjanster, lakemedelspreparat(framst Lex epidemica), lakarvikarier (re-
hab- och geriatriska kliniken), sterilt vardmaterial, implantat och vardtillbehor.
De totala konsumtionskostnaderna forvantas 6verskrida budget med ca 0,1
milj.

Extern vard utom Aland

Kostnaderna for extern vard utom Aland &r totalt 6 943 607 per november, vil-
ket ar ca 1,44 milj. lagre an 2014. Medicinkliniken och kirurgikliniken star for
72,6 % (5,04 milj.) av kostnaderna. Motsvarande siffror ifjol var 66,2 % (5,56
milj.). Budgeten for extern vard utom Aland &r 9,43 milj. och den férvintas un-
derskridas med > 0,05 milj.
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Kostnader for extern vard utom Aland per november och budget och bokslut

12000000
Prognos bokslut
2015: < 9,38 milj.
10000000
8000000
6000000
4000000
2000000
0
1 2 3 4 5 6
wAr 2010 2011 2012 2013 2014 2015
w Budget 7700 000 8500 000 8800 000 9800 000 9100 000 9430 000
H Bokslut 9053 956 9001991 9238931 8755 858 10937 832
u Kostnader per nov 6936 651 6585 636 7421524 6912 027 8407 487 6943 607
. .. o e
Not: Cheflakarens enhet belastas av kostnaderna for extern vard utom Aland.
Prognos per novem ber
PROGNOS BUDGETUTFALL ENL BUDGETANSVAR 2015 Prognos i %
Tot budg Bokfort  Prognos  OverJund-
2015 3041, 2015 skridn.
0,00 % 20,00 % 40,00 % 50,00 % 80,00 % 100,00 % 120,00 % 140,00 %
LINJEORGANISATION i i i i ‘
Inkomster 6011000 5326938 6020000 9000 : : : : 100,15%

Personafkostnader 42314000 38482818 41350000 964000 : | | | ] B72%

Extem vird 9540000 7011930 9500000 0000 : : | | 55%%

Ovrig konsumtion 15968000 13993382 15730000  -152000 ] 101,17%

Anskaffn o invent. 478000 393 539 478000 0 ' ' ' ' 10000%
Bruttokostnad 67900000 59881869 67078000 822000 ' ' ' . 1[58,79%

Nettokostnad 61880000 54554931 61058000 831000 ! ! L L 1| es
STABSORGANISATION
Inkomster 789000 864557 930000 141000 : : : : 1 h17,87%

Personafkostnader 10489000 9560308 104000007 89000 : | | | 1| 98,15%

Oviig konsumtion 1046000 4412700 1840000 106000 : | | | ] B7.86%

Anskaffn o invent, 415 000 267 659 415000 0 | | : : 10000%
Bruttokostnad 15850000" 14240667 7 15655000 195000 1[8877%
Nettokostnad 15061000 13376110 14725000 336000 ' ' ' ' b
AHS TOTALT
Inkomster 6800000 -6191495 6950000 150000 T T T T 1 10221%

Personatkostnader 2803000 48043126 51730000 1053000 : : : : 1 801%

Exten vird 9510000 7011930 7 9500000 10000 | | : | 9%%

Gvrig konsumtion 0514000 18406282 20590000 76 000 : : : | ] 100,37 %

Anskinventbyzg 893 000 661 198 §93 000 0 : : | | 100,00%
Bruttokostnad $3750000 74122536 827330007 1017000 1[82,79%

Overskott fr 2014 1622611 1622611 | | | |
Bruttokostnad totalt 85372611 74122536 82733000 2639611 : | | | ] d691%

Nettokostnad 78572611 67931041 75783000 2789611 : : : | 1 $45%
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Efter 11 manader kan man se att AHS klarar sin budgetram och lamnar ett
overskott pa > 1 milj. Inklusive 2014 ars 6verskott sa ar det totala 6verskottet
2,6 miljoner.

FORSLAG: Styrelsen antecknar informationen fér kinnedom.
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DELGIVNING

§10

Styrelsen antecknar nedanstaende protokoll for kinnedom:
1. Samarbetskommitténs protokoll fran den 18.1.2016.

Styrelsen beslot anteckna samarbetskommitténs protokoll for kinnedom.
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