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STYRELSEN
Sammantradestid: Onsdagen den 28 augusti 2024 kl 9.00
Sammantradesplats: Konferensrum 1-2
Paragraf Arenden
§ 81 Sammankallande och beslutsférhet
§82 Justering av protokoll
§83 Foredragningslistans godkannande
§84 Arets resultat och kostnadsstavjande atgarder
§ 85 Budgetforslag 2025 och resultatférbattringar 2025-2029
§ 86 Organisationsutveckling inom linjeorganisationen
§ 87 Kostnaden for rattspsykiatrisk vard
§ 88 Tjansteférandringar vid primarvarden
§ 89 Férandringar vid HR-enheten
8§90 VIS information
§91 Delgivningar
§92 Ovriga drenden
Ordférande Sara Kemetter
Enligt uppdrag: Solveig Gestberg, administrator
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SAMMANKALLANDE OCH BESLUTFORHET
§ 81 FORSLAG: Sammantradet forklaras lagligen sammankallat och beslutfort.

BESLUT: Enligt forslag.

JUSTERING AV PROTOKOLL
§82 FORSLAG: Protokoll férklaras justerat nar det har undertecknats av métets ordférande
och en pa motet utsedd protokolljusterare samt kontrasignerats av foredragande.

Foreslas Sandra Listherby.

BESLUT: Enligt forslag.

FOREDRAGNINGSLISTANS GODKANNANDE
§83 FORSLAG: Beslutar att féredragningslistan godkanns.

BESLUT: Enligt forslag.
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§84

ARETS RESULTAT OCH KOSTNADSSTAVJANDE ATGARDER

Beredare: Halso- och sjukvardsdirektor Jeanette Pajunen jeanette.pajunen@ahs.ax
och ekonomichef Ulrika Osterlund ulrika.osterlund@ahs.ax
Foredragande: halso- och sjukvardsdirektdr Jeanette Pajunen

Vid styrelsemotet 24.05.2024 behandlades prognos 1 for 2024 som da indikerade en
negativ budgetavvikelse pa -1,1 miljon euro. Arendet behandlades pa nytt vid
styrelsemotet den 14.06.2024 dér kostnadsstavjande atgarder presenterades inom
féljande omraden:

e Budgetuppféljning
o Riktade insatser gallande ekonomisk uppféljning av kliniker och enheter.
o Tydlighet i budgetansvar och budgetuppféljning.
o Budgetera sd langt som mojligt pa korrekta moment gallande kopta
tjanster och personal.
o Rapportering:

o Fortsatta enskilda méten halls med vissa kliniker. De budgetansvariga
hér av sig i stérre utstréckning for att ldra sig mer om sin budget,
verktyget for budgetuppféljning samt att de begdr statistik.

o Budgeteringen ses éver vid det pagaende arbetet for budget 2025.

o Kopta tjanster for lakarvikarier
o Riktade HR-insatser gallande rekrytering av lakare
o Rapportering:
e En genomgdng av annonseringsinsatser har gjorts. Ett stérre fokus skall
ldggas pa de seniora Idkarnas personliga kontakter och ndtverk.

e Revidering av avtal gallande prehospital akutsjukvard
= Rapportering:
e Tvad férhandlingsméten har hallits.

e Extern vérd utanfér Aland
o Analys av diagnoser och processer.
o Utarbeta tydligare riktlinjer for remittering av patienter till avtalssjukhus.
o Rapportering:

e Enanalys har gjorts och det kan konstateras att kardiologin till stora delar
riktas till den svenska sidan idag. Ett arbete pdgar att férdndra processen
sG att i forsta hand de elektiva bes6ken riktas till den finska sidan.

e fornyade riktlinjer inom augusti 2024.

e Vikarieanvandningen
o Tydliga riktlinjer for nar vikarier far anstallas
o Ledigansldende av pooltjansterna sker etappvist for att kunna kalibrera
behov och kostnader.
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o Rapportering:
o De utgivna riktlinjerna har omarbetats till ett tydligare direktiv (som riktas
till avdelningarna).
e Ett uppféljiningsméte om anstdllningarna av pooltjdnsterna har hdllits.
Fortsatt avstdmning skall hédllas i augusti och november.
e Faststdllande av grundbemanning pd avdelningar. Ett férslag kommer till
ledningsgruppen i augusti.

e Materialkostnader
o Hemvardsmaterial. Férnyade och tydligare riktlinjer for utlamning av
material. Skolning av personal. Nytt IT-stdd férbattrar faktureringen.
o Laboratoriematerial och tjanster. Analys av vilka prover som 6kar och
varfor. Ett arbete har startat med "Kloka kliniska val".
o Upphandling och inkop; 6kar antalet upphandlingar, effektivare
direktinkop.
o Rapportering:
o Tydligare riktlinjer pd plats och skolning av personal dr gjord. Det nya IT-
systemets implementering pagar.
o Arbetet med "kloka kliniska val” pégdr. Rapporter om klinikernas prover
och kostnader har skickats ut till klinikcheferna.
o Antalet upphandlingar 6kar. Under hosten skall dven processerna ses 6ver.

e Medicinsk rehabilitering
o Forslag pa forandringar som behovs i riktlinjer, lagstiftning och
patientavgifter for att minska kostnader och dka intakterna.
o Rapportering:
o Arbete pagdr gdllande kunskap och processer. Nya riktlinjer kommer inom
september. Forslagen géllande éndringar i patientavgifter kommer att
listas och foras till arbetsgruppen for patientavgifter.

e Intakter och finansiering.
o Undersodka EU-stod for olika projekt.
o Rapportering:
o Ett arbete har startat att kartldgga organisationens olika utvecklingsprojekt
och hur de tangerar de EU-stéd som finns att s6ka
o Madlsdttningen dr att ldmna in en ans6kan om EU-stdd hdsten 2024.

Arbetet med prognos 2 har tidigarelagts for att i ett tidigare skede se hur resultatet
utvecklas. Berakningarna ar utmanande da I6neharmoniseringens paverkan from juni
2024 har en stor effekt pa helaret (2,0 miljoner euro). Léneharmoniseringen
budgetpdverkan kommer att behandlas i en andringsbudget. Trots de
kostnadsstavjande atgarderna ovan och andringsbudget for Ioneharmoniseringen
indikerar berakningarna en fortsatt negativ budgetavvikelse. De storsta problemen i
budgetavvikelser finns inom féljande omraden:
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ARETS RESULTAT OCH KOSTNADSSTAVJANDE ATGARDER (forts)

e Personalkostnader - vikarier och extra personal

o Kopta tjanster - Idkarvikarier (rekryteringsproblematik), labbtjanster och

medicinsk rehabilitering
e Extern vard utanfoér Aland

Da den negativa budgetavvikelsen ar fortsatt hog (ca -1,8 miljoner euro) féreslas

ytterligare atgéarder. Dessa atgarder ar kopplade till budgetanslag och innebar aktiva
beslut om neddragning inom vikarieanvandning, anstallningar samt dvriga
budgetanslag. Atgarderna galler samtliga kliniker och enheter om inte tydliga direktiv

finns for undantag.

Forslag pa ytterligare atgarder: Tidsperiod Kalkylerad
inbesparing
Restriktiva direktiv for vikarieanvandning och anstallningar 15.09.-31.12.2024 500 000
Personalens utbildning (endast relation till utvecklingsprojekt)  01.09.-31.12.2024 50 000
Personalhandledning och workshopar (restriktivare bedomning) 01.09.-31.12.2024 50 000
Anskaffningar (medicinsk teknisk utrustning) 01.09.-31.12.2024 150 000
Anskaffningar (6vriga inventarier) 01.09.-31.12.2024 100 000
Byggtjanster och reparationer 01.09.-31.12.2024 150 000
Annonsering 01.09.-31.12.2024 30 000
Kontorsmaterial 01.09.-31.12.2024 20 000
Ovrigt material 01.09.-31.12.2025 30 000
Litteratur 01.09.-31.12.2024 10 000
Livsmedel 01.09.-31.12.2024 20 000
Juridiska tjanster 01.09.-31.12.2024 10 000
TOTALT 1120 000

Atgarden gallande restriktiva direktiv for vikarieanvandning och anstallningar har den
storsta paverkan ekonomiskt, men kan dven ha den storsta paverkan pa
patientsakerheten och personalnéjdheten. Atgarden kraver tydlighet och coachande
ledning (skriftliga direktiv, hjalp med bedémningar och kontinuerlig uppféljning pa

plats i verksamheten).

Atgarderna kommer att férankras med hjalp av olika méten med personalen samt

skriftliga direktiv.

De budgetansvariga uppmanas att noggrant ga igenom sina ansvarsomraden och

vidta atgarder som stavjar kostnaderna samt redovisa budgetavvikelserna och

atgarderna i Hypergene i resultatrapporten per 30.06.2024.
FORSLAG:

Foreslar infor styrelsen att styrelsen godkanner foreslagna atgarder med givna

tidsramar. En fullstandig prognos och resultatrapport per 30.06.2024 behandlas vid

styrelsemotet i september.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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BESLUT:

Enligt férslag. Styrelsen erhéll information kring budgetramverket av finansminister

Mats Peramaa. AHS ger sitt bifall till att nettoanslaget for organisationen gors om till
ett ramavtal for ar 2024.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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85 BUDGETFORSLAG 2025 OCH RESULTATFORBATTRINGAR 2025-2029

Beredare: Halso- och sjukvardsdirektor Jeanette Pajunen jeanette.pajunen@ahs.ax och ekonomichef
Ulrika Osterlund ulrika.osterlund@ahs.ax
Foredragande: halso- och sjukvardsdirektor Jeanette Pajunen

INLEDNING

Verksamhetsbeskrivning

Alands halso- och sjukvard (AHS) har som uppgift att i enlighet med LL (2011:114) om hélso- och
sjukvard handha den offentliga halso- och sjukvarden pa Aland. AHS kan skoéta sina uppgifter genom
att producera vardtjanster eller genom att képa tjanster av andra producenter. AHS kan dven salja
vardtjanster sa lange som myndighetens forutsattningar att fullfélja sina uppgifter tryggas.

Verksamhetens grundpelare

AHS &r en myndighet vars verksamhet vilar i framsta hand pa kompetens, kvalitet och utveckling.
AHS erbjuder jamlik och professionell halso- och sjukvard av hog kvalitet. Alla insatser ska bidra
till basta mojliga halsa och livskvalitet samt stodja det friska hos individen. Varden tar hansyn till
varje manniskas behov, och respekterar friheten att valja och fatta beslut om den egna halsan.
AHS vision "Valmaende genom delaktighet” innebér att vi genom ett jamlikt samarbete med
invanare, patienter och narstaende vill skapa basta majliga forutsattningar for alla att ta ansvar
for sin halsa och uppleva valmaende. Visionen visar vikten av att handla och kommunicera pa ett
satt som skapar mojlighet till delaktighet for invanare, patienter, personal och
samarbetspartners.

Organisationens kompetensférsorjning ar grunden for att myndigheten skall kunna uppratthalla
en hog kvalitet pa vardtjansterna. Utveckling behover ske kontinuerligt och AHS behoéver vara
konkurrenskraftig och attraktiv bdde som arbetsgivare och som halso- och sjukvardsproducent.
Myndigheten har en nyckelroll i férverkligandet av utvecklings- och hallbarhetsagenda for Aland.

Prioriterade strategiska utmaningar och évergripande mal 2025 - 2027

Det hogst prioriterade utvecklingsprojektet for perioden ar byte av vardinformationssystem.
Projektet gallande byte av vardinformationssystem ar inne i implementeringsfasen. Under 2025 sker
implementeringen med allt vad det innebar, bl.a. omfattande utbildning av personalen. Projektets
skarpa malsattning ar att AHS och 80% av de kommunala organisationerna skall ha det nya
systemet implementerat inom 2025.

Ovriga strategiska omraden:
e sakra kompetensférsorjningen
e starka beredskap och resiliens
o effektivera och optimera av processer och resurser
o digitalisera tjanster till patienter och administrativa processer
e starka delaktighet och inflytande for patienter och personal
o forverkliga innehallet i samverkansavtalen
e deltai utvecklingen av halso- och sjukvardsstrategi for Aland
e utveckla hdllbarhetsarbetet.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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BUDGETDIREKTIV

Budgetramar 2025-2027
Landskapsregeringen har den 5.6.2024 (Budgetfdrslag nr 4/2023-2024) faststallt féljande
budgetramar for AHS:

Politikomrade Berdknat 2025 Beraknat 2026 Beraknat 2027
8 Alands hélso- och sjukvard (AHS) 102,2 106,6 107,2  milj. euro

Budgetramen for AHS innefattar inte den merkostnad som det pagaende I6neharmoniseringen
fororsakar. Avtalsparterna har i tjdnstekollektivavtalet fran den 11.01.2023 kommit 6verens om att
harmonisera landskapets olika avldningssystem fr.o.m. 1.6.2024. | detta skede finns ett oférdelat
anslag som kommer att féras ut till politikomradena genom en dndringsbudget.

Resultatforbattringskrav 2025-2029
Resultatforbattringskraven for AHS I6per pa en langre tid (2025-2029). Kraven ligger med féljande
férdelning.

Resultatfoérbattr. 2025 2026 2027 2028 2029
Krav -1 -1,8 -1,8 -0,7 -0,7  milj. euro

Styrelsens dvriga direktiv for perioden 2025 - 2027
For att stavja kostnadsutvecklingen och bidra till de resultatférbattringskrav som finns ger styrelsen
aven foljande direktiv till organisationen.

e Verksamheten skall fokusera pa utveckling och effektivering.

e Under perioden inrattas inga nya tjanster forutom de som omfattas av redan givna fullmakter.

RESULTATFORBATTRINGAR OCH KONSEKVENSANALYSER 2025 - 2029

De fastslagna budgetramarna ar utmanande och kraver ett helt nytt grepp i verksamheten dar allt
fran styrning, processer, efterfragan och utbud granskas inom alla delar av organisationen.

Nedan beskrivs projekten som ingar i resultatforbattringarna. De flesta projekten |6per éver fler ar
vilket innebar att den budgeterade resultateffekten blir uppdelad.

Beskrivningar och konsekvensanalyser:

Effektivering av sekreteraravdelningens verksamhet (Budgetpéverkan 2025-2026)
Under de senaste aren har alla verksamheter inom stabsfunktionerna genomgatt en extern
granskning med tanke pa mojligheter till effektivering, digitalisering och nya arbetssatt. Nu har
en extern analys gjorts géllande sekreteraravdelningens verksamhet med fokus pa den del av
verksamheten som kopplar till de medicinska sekreterarnas arbetsuppgifter.

Nuldgesanalys
Rapporten fran den externa analysen beskriver en verksamhet som bade behover tydliggoras

och effektiveras. Otydligheter gallande produktbeskrivningar, arbetsbeskrivningar och

Ordférande Foredragande Protokolljusterare



Alands hdlso- & sjukvdrd PROTOKOLL 28.8.2024

§85

BUDGETFORSLAG 2025 OCH RESULTATFORBATTRINGAR 2025-2029 (forts)

underanvandning av digitala hjalpmedel patalas. Det finns ocksa oklarheter kring
sekreteraravdelningens ledningsfunktion.

Férandringspotential

Slutrapporten innehdller flera forslag pa hur verksamheten kan tydliggoras och effektiveras.
En del av atgarderna for med sig strukturella férandringar dar delar av verksamheten i
fortsattningen kdps som tjanst. Digitalisering av vissa funktioner medfoér att det totala antalet
arsverken kan minskas. Genom att skapa produktgrupper som séljs till kdrnverksamheten kan
problematiken kring personberoenden hanteras, vilket medfor att vikarieanslagen kan
minskas.

Risker

e En hel del av det férandringsarbete som behdver géras hér ihop med de
forandringsprocesser som sker via byte av vardinformationssystem.
Férandringsprocesserna behdver darfoér samordnas.

e Upphandlingar innebar alltid risker och behover ske sa kontrollerat det bara gar.
Statistiken som finns tillganglig idag ar inte helt tillforlitlig, vilket bor beaktas vid en
eventuell upphandling.

e Forandringsmotstandet inom organisationen kan bli stort eftersom en del av
forandringarna innebar att antalet arsverken ska minskas.

Budgetpdverkan
Totalt perioden 2025-2026 -660 000 euro

Optimering av operationsfléden (Budgetpdverkan 2025-2026)

Nuldgesanalys
Mellan 2018 och Q1 2023 hade AHS en genomsnittlig anvandningsgrad av operationssalar om

60,7 %. Andra jamfdrbara regioner har en hogre anvandningsgrad och totalt sett finns
utrymme for effektivering. 14% av operationerna pa AHS goérs kvallstid mellan kl. 16-22.
Jamfért med andra regioner har AHS en betydligt mindre andel dagkirurgiska ingrepp.

Forandringspotential

Optimering och effektivering av operationsfléden kan leda till betydande férdelar som 6kad
kapacitet, forbattrad vardkvalitet och kostnadseffektivitet. Férandringarna handlar i huvudsak
om att 6ka anvandningsgraden av operationssalarna, samt att 6ka andelen ingrepp som gors

dagkirurgiskt eller polikliniskt.

« Oka anvandningsgraden av operationssalar till 65%.

¢ 30% av de operationer som idag gors kvallstid kan utféras dagtid.
o Oka andelen dagkirurgi fran 4% till 25%.

 Oka andelen kirurgiska ingrepp som gérs polikliniskt.

Risker
e  FOr att undvika 6kad stress maste forandringsarbetet genomféras med hansyn till
personalens arbetsmiljo.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare

10



Alands hdlso- & sjukvdrd PROTOKOLL 28.8.2024

§85

BUDGETFORSLAG 2025 OCH RESULTATFORBATTRINGAR 2025-2029 (forts)

e Personal kan vara motvilliga att anpassa sig till nya arbetsmetoder, vilket kan skapa
frustration och motstand.

e Implementering av nya arbetsprocesser kraver initiala investeringar. Huvudsakligen
handlar det om investeringar i apparatur som majliggor ingrepp utanfor
centraloperation.

e Personalen behdver utbildning for att kunna arbeta med nya system och processer,
vilket medfor ytterligare kostnader och tidsatgang.

Budgetpaverkan
Totalt perioden 2025-2026 -700 000 euro

Optimera antalet vardplatser (Budgetpdaverkan 2026-2029)

Optimeringen av antalet vardplatser behéver ske genom en medveten
verksamhetsférandring. Fokus bor ligga pa foljande omraden; antalet 1-2 dagars vistelser pa
avdelning och graden av aterinlaggningar.

Nuldgesanalys gallande vardperioder pa avdelning

Mellan 2018 och 2022 hade AHS i genomsnitt 6 267 vardperioder, varav 2 239 var 1

eller 2 dagar langa. Av dessa var 63 % 1 dag och 37% var 2 dagar. Sarskilt andelen 1-2 dagars
besok for patienter under 75 ar, dar 53% av patienterna kommer fran akutmottagning till
avdelning, bor minskas. Andra regioner har betydligt farre av dessa korta vardperioder, och
totalt sett skulle AHS kunna minska dessa korta besék med 20-50%. Korta vistelser belastar
sjukvardspersonalen mycket pa grund av rutiner vid inskrivning och utskrivning fran
avdelning.

Nuldgesanalys géllande aterinldggningar pa avdelning
Mellan 2018 och 2022 var 17% av alla vardperioder aterinlaggningar som intraffade
inom 30 dagar efter senaste utskrivningen. Andelen aterinlaggningar kan minskas till 10%.
Forandringspotential
e Andelen patienter under 75 ar som stannar pa avdelning minskas till 40 %, vilket
motsvarar en minskning av 6 baddplatser.
e Aterinldggningarna minskas med omkring 200 vardperioder, vilket motsvarar en
minskning av 6,5 baddplatser.

Risker

e Andelen aterinskrivningar inom AHS motsvarar nivan pa genomsnittet i fastlandet,
samtidigt som AHS har kortare vardtider an riket i snitt. Eftersom kortare vardtider
ofta innebar 6kade aterinskrivningar kan det vara svart att na en niva dar
aterinlaggningarna ar 10%.

e Kostnaderna riskeras flytta fran AHS till kommunerna. For att undvika det behéver
férandringsarbetet ske i samarbete med den kommunala dldreomsorgen. Processen
for in- och utskrivningar till serviceboenden och institutioner behéver omarbetas.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare

11



Alands hdlso- & sjukvdrd PROTOKOLL 28.8.2024

§85 BUDGETFORSLAG 2025 OCH RESULTATFORBATTRINGAR 2025-2029 (forts)

Budgetpdverkan
Totalt perioden 2026-2029 -1 700 000 euro

Minska antalet polikliniska besék (Budgetpdverkan 2026-2029)
Nuldgesanalys
Aland har den hégsta andelen besok till specialiserad sjukvard per capita i hela Finland.
Orsaken till detta beddéms bero pa att:

e AHS dimensionerar resurser inom den specialiserad sjukvarden efter jourbehovet. Flera
jourlinjer behéver bemannas dygnet runt.

e Den privata sektorns specialiserade sjukvard och diagnostiska resurser ar
underdimensionerad pa Aland jamfort med fastlandet.

e Foretagshalsovarden remitterar i hog grad till specialiserade sjukvard da det ar billigare for
patienten att behandlas och undersokas inom den offentliga varden.

e Bristande kontinuitet i primarvarden gor att den specialiserade sjukvarden haller kvar
patienterna utan att aterfora vardansvaret till primarvarden.

AHS har arligen 81 100 besok till den somatiska specialiserade sjukvarden, varav 42% &r
lakarbesok och 58% sjukskotarbesok. Det innebar 2 675 besok inom den specialiserade
sjukvarden per 1 000 invanare. Genomsnittet for riket ar 1 387 besok per 1 000 invanare.
Genomsnittet for den tredjedelen av valfardsomraden med flest besok ar 1 758 besok per 1
000 invanare. Baserat pad initiala analyser har ett relativt stort antal patienter ett flertal besok
till den specialiserade sjukvarden. Ofta besoker patienterna dessutom flera olika
mottagningar inom den specialiserade sjukvarden.

Foérandringspotential

Minskade aterbesok till den specialiserade sjukvarden och forbattrad samordning mellan
primarvard och specialiserad sjukvard har potential att leda till betydande
kostnadsbesparingar och effektivare vardkedjor. For att detta inte ska leda till kraftigt
forsamrad vardkvalitet och minskad patientnéjdhet ar det avgérande att starka primarvarden
och sakerstalla god samordning mellan vardnivaerna. Primarvarden ar generellt sett mer
kostnadseffektiv an den specialiserade sjukvarden. Genom att hantera manga av de vanligaste
och mindre komplexa vardbehoven hos multisjuka aldre kan primérvarden avlasta den
specialiserade sjukvarden och minska behovet av dyra specialistbehandlingar och
sjukhusinlaggningar. Minskad belastning pa den specialiserade sjukvarden kan medféra
kortare vantetider fér nédvandig specialiserad sjukvard. Okad kontinuitet inom priméarvarden
kan forbattra patientsakerheten och patientndjdheten.

Risker
e Risk for overbelastning av primarvarden om resurser och kapacitet inte 6kas i behévlig
grad. Behov av ytterligare utbildning och kompetenshdjning for primarvardspersonal
for att hantera ett bredare spektrum av medicinska fall.
e Patienter med komplexa medicinska tillstdnd kan riskera att fa sdmre vard om
specialiserad sjukvard ersatts med primarvard. Risk for felbedémningar och
fordrojningar i diagnoser om specialistkompetens inte ar tillganglig nar det behdvs.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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e Patienter kan uppleva oro eller missndje med att behova byta fran en ldkare inom den
specialiserade sjukvarden till en allmanlakare.
o Overgangsperioden kan leda till férvirring och frustration bland patienter som ar vana
vid att bestka den specialiserade sjukvarden.
Budgetpaverkan
Totalt perioden 2026-2029 -2 000 000 euro

Minska antalet besék pa akuten (Budgetpdverkan 2026-2027)

Nuldgesanalys
AHS har i forhallande till riket en hog andel besok till akutmottagningen; 316 besdk per 1000

invanare pa Aland jamfort med 216 besok per 1000 invanare i fastlandet. En del av dessa
besok ar inte medicinskt motiverade. Genom 6kad tillgangligheten till primarvard, mer
utvecklad samverkan med socialvarden och 6kat utnyttjande av digitala |6sningar bedéms
antalet besok till akutmottagningen kunna minskas.

Férandringspotential

| nuldget hamnar aldre patienter med omvardnadsbehov ofta pad akutmottagningen, vilket i
sin tur ofta leder till inlaggning pa baddavdelning. Dessa besok beddms till viss del kunna
ersattas av en modell dar medicinsk kompetens finns tillganglig i patientens hemmiljo. Antalet
besok till akuten minskas fran 316 besok till 292 per 1000 invanare. Minskad mangd besok till
akutmottagningen beddms inte ha ndgon effekt pa personalresurseringen till
akutverksamheten men paverkar daremot kostnaderna for diagnostiska undersdkningar och
behovet av baddplatser pa sjukhuset.

Risker

Forandringsarbete bor ske i nara samarbete med kommunal dldreomsorg. En koordinerad
vardinsats forutsatter en integrerad vardplanering och effektiv informationsdelning mellan
olika vardinsatser.

Budgetpdverkan
Totalt perioden 2026-2027 -500 000 euro

Budgettjdnster 2024 (Budgetpaverkan 2025)

Ledningsgruppen har under 2024 fattat beslut om att inte inratta och tillsatta 4,5 tjanster som
fanns upptaget som medel i budget 2024.

Budgetpaverkan

Totalt perioden 2025 -242 000 euro

Ibruktagande av leasingtjénster for kldder (Budgetpéaverkan 2025)

AHS har hittills képt in personalkladerna och sanglinne. Tvétteritjanster har upphandlats
separat. For att effektivera hela processen kring sjukhusets linnefunktion har en upphandling
baserad pa leasingtjanster gjorts. Effektiveringen férvantas ge en minskning av arsverken.
Budgetpaverkan

Totalt perioden 2025 -93 905 euro

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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Administration (Budgetpdverkan 2025)

Under de senaste aren har manga av processerna inom administrationen digitaliserats i syfte
att nd en okad effektivitet och en minskad personbundenhet. Tva av fyra
administratdrstjanster och en tjanst inom HR-enheten ar vakanta. Processerna kan nu goras
om sa att endast tva tjdnster besatts.

Budgetpdverkan
Totalt perioden 2025 -50 000 euro

Minskning av chefer inom staben (Budgetpdverkan 2027)

Arbetet med att minska antalet tjanster fortsatter och genom omstrukturering forvantas
kostnadsminskningar kunna genomféras som motsvarar en heltidstjanst.
Budgetpaverkan

Totalt perioden 2027 -60 000 euro

Férbdttrad lagerhdllning (Budgetpdverkan 2025)

Vid AHS finns ett centrallager, beredskapslager och apotekslager. Ett effektiveringsarbete som
startats 2024 &r att se 6ver rutiner och ge ut information till organisationen i syfte att sa lite
varor som mojligt behéver avskrivas pga. utgangsdatum samt férandringar i verksamheten.
En viss justering av lagermangder kan ocksa goras.

Budgetpaverkan

Totalt perioden 2025 -60 000 euro

Effektiverad upphandling och administration (Budgetpéaverkan 2025-2027)

Upphandlingsenheten har redan under 2024 pabdrjat arbetet att effektivera och 6ka antalet
upphandlingar. Detta ger effekt pa minskade kostnader for material och tjanster. Under 2025
kommer organisationen att arbeta med férnyade processer for inkép. Inképen kommer att
koncentreras till upphandlingsenheten och darmed kan ytterligare kostnader sparas. Utreda
mojliga resultatférbattringseffekter genom inrattande av ett servicecenter for landskapets
myndigheter gallande ekonomi och upphandling.

Budgetpdverkan
Totalt perioden 2025-2027 -200 000 euro

Minska képta tjénster (Budgetpaverkan 2025-2027)

Riktade rekryteringsinsatser med hjalp av nya metoder. Lagesbilden gallande hyrlakare och
konsulter uppdateras och en mera langsiktig strategi tas fram i samband med framtagande av
den i regeringsprogrammet omnamnda héalso- och sjukvardsplanen. Minskningen av
koptjanster hanger starkt ihop med de projekt som planeras inom linjeorganisationen fér
budgetperioden som férvantas ha kostnadsstavjande effekter.

Budgetpaverkan

Totalt perioden 2025-2027 -270 000 euro

Resultatforbattringar beraknade per ar

Nedan visas en sammanstallning pa de beraknade resultatforbattringarna och vad dessa totalt ger for
budgetpaverkan arligen. Sammanstallningen visar att resultatforbattringens effekt varierar mellan
aren men uppfyller kravet ackumulerat.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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RESULTATFORBATTRING 2025 2026 2027 2028 2029
Forandr i verksamheten (6kade kostnader) 497 137 178 834 235 454 280 000 280 000
Okade intdkter -400 000 -490 000 -190 000 0 0
Minskade kostnader -1241905 -1 684 000 -1 660 000 -1 050 000 -900 000

Resultatférbattring Totalt -1144768 -1995166 -1614 546 -770 000 -620 000

Resultatforbdttringskrav -1096 755 -1796 755 -1796 755 -700 000 -700 000

Arlig diff 48 013 198411 -182 209 70 000 -80 000

Ackumulerad diff 246 424 64215 134215 54215

m Effektivering av sekreteraravdelningens
verksamhet
m Optimering av operationsfléden -2 000 000
m Optimera antalet vardplatser
Minska antalet polikliniska besdk
-1 500 000
Minska antalet besdk p& Akuten
m Budgettjdnster 2024
m |bruktagande av leasingtjanster fér klader 1 nop 000

® Administration

Minskning av chefer inom staben

Férbattrad lagerhallning 200000
Effektiverad upphandling
® Minska kopta tjanster 0

BUDGETFORSLAG 2025

om drygt 2,0 euro for [6neharmoniseringen kommer under hdsten att hanteras i en kommande

andringsbudget for 2024.

Resultatférbattringar 2025-2029, minskade kostnader

Ordférande Foredragande

-1684000

-1660000

-1050000
Q.

I AHS budgetforslag 2025 uppgar de totala nettokostnaderna till totalt 105 587 000 euro. | de
jamférande siffrorna nedan har I6neharmoniseringens paverkan pa 2024 aven raknats in. Beloppet

Protokolljusterare

-900 000
O
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AHs TOTAL Budget 2024 inkI Budgetforslag Forandring Foréndr %
andringsbudget 2025 B2024 - B2025
INTAKTER -8990 000 -9390 000 -400 000 44%
Personalkostnader 64 398 500 66 513 000 2114500 3,3%
Kopta tjanster 16 749 000 17 582 500 833 500 50%
Intern hyra 7933 000 7933 000 0 00%
Material 9958 700 10393 700 435 000 4,4%
Inventarier och anskaffningar 865 800 793 800 -72 000 -83%
Ovriga kostnader 176 000 176 000 0 00%
Extern vard utanfér Aland 8930000 9810000 880 000 9,9%
Avskrivningar 1740000 1775000 35000 2,0%
DRIFTSKOSTNADER 110 751 000 114 977 000 4226 000 3,8%
NETTOKOSTNADER 101 761 000 105 587 000 3 826 000 38%

Aven budgetramen skall justeras med beloppet fér Iéneharmoniseringens paverkan 2025 och
darefter ligger nettokostnaderna i budgetférslag 2025 inom justerad budgetram.

Nettokostnad Budget 2025 105 587 000
Budgetram 102 078 138
Léneharmoniseringen 2025 3516473
Justerad ram 105594 611
Differens mot ram 7611

Férandring i budgetférslag 2025
Budgetforslaget for 2025 innehaller resultatférbattringar om totalt -1,1 miljon euro. Dessa ingar i
den totala nettodkningen pa 3,8 miljoner euro. Forandringen i budget 2025 mot budget 2024 bestar
av féljande poster:
e Resultatférbattringar (-1,1 miljoner euro). Foljande projekt har inverkan pa budget 2025:
o Effektivering av sekreteraravdelningens verksamhet
Optimering av operationsfléden
Budgettjanster 2024 (som ej forverkligades)
Leasing av arbetsklader
Administration
Forbattrad lagerhalining
Effektiverad upphandling
Minskade kopta tjanster

O O O 0O O O O

e Avtalsmassiga 6kningar I6ner (1,6 miljoner euro): En beraknad effekt av avtalsmassig
|6nedkning om 1,9% 2024 samt 2,0% fran mars 2025.

e Ldneharmoniseringen (1,5 miljoner euro): Hela effekten for I6neharmoniseringen 2025 ar

3,5 miljoner euro och férandringen mot budget 2024 ar 1,5 miljoner euro. (2024 har en
effekt pa 7 manader).

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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e Avtalsmassiga okningar 6vrigt (1,1 miljon euro): De storsta 6kningarna utgérs av extern vard
utanfér Aland, luftburen sjuktransport och patientférsakring.

e Prisjusteringar (0,8 miljoner euro): De storsta prisjusteringarna finns pa material och képta
tjanster for labb, medicinsk rehabilitering och 6vrigt vardmaterial.

Forandring budget 2024 - budget 2025

(inkl. férandringsbudget 2024 f6ér [6neharmoniseringen)

2 000000
1500000
1000000

500 000 .
0

Result ringar Avtalsmdssiga Avtalsm okn, Avtalsmdssiga Prisjusteringar
-500 000 okningar loner loneharmoniseringen okningar Ovrigt

-1 000 000

-1 500 000

Intdkter och kostnader i budgetforslag 2025

Intdkterna ar budgeterade till 9 390 000 euro, vilket &r en 6kning med 400 000 euro.
Inkomsterna fran patientavgifterna har inte justerats. Okningen harrér sig fran ett effektiverat
arbetssatt som de senaste aren ger 6kade intakter gallande ersattningar.

Kostnaderna i budgetforslag 2025 ar budgeterade till 114 977 000 euro.

Driftskostnader i budgetforslag 2025

® Personalkostnader

= Kopta tjanster

= Intern hyra
Material

= Inventarier och
anskaffningar

= Qvriga kostnader

m Extern vard utanfor

Aland
m Avskrivningar

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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Kostnaderna bestar av:
e Personalkostnader 66 513 000 euro, en 6kning (fran budget 2024) pa totalt 2,1 miljoner
euro. Forandringen bestar av:
o léneharmoniseringen (1,5 miljoner euro)
o avtalsmassiga ldnedkningar (1,6 miljoner euro)
o resultatférbattringar (-1,0 miljon euro)

e Kopta tjanster 17 582 500 euro, en 6kning pa totalt 0,8 miljoner euro. Férandringen bestar
av
o avtalsmassig 6kning for luftburen sjuktransport och 6vrigt (0,2 miljoner euro)
o prisjusteringar (0,2 miljoner euro)
o 0vriga 6kningar och minskningar (0,4 miljoner euro)

e Intern hyra fran Fastighetsverket 7 933 000 euro
o ingen indexjustering ar beaktad for 2025

e Material och 6vriga driftskostnader 11 363 500 euro, en 6kning pa 0,4 miljoner euro.
Forandringen bestar av:
o prisokningar for vardmaterial, laboratoriematerial och livsmedel (0,5 miljoner euro)
o resultatforbattringar (-0,1 miljon euro)

e Extern vard utanfoér Aland 9 810 000 euro, en 6kning pa 0,9 miljoner euro samt

e Avskrivningar 1 775 000 euro

Investeringar
Det totala investeringsbehovet for nya planerade investeringar 2025 beraknas till 1 460 000 euro.
Dessa fordelas pa foljande investeringar:

Utveckling av centrallagersystem 65 000
Behandlingsutrustning, tandvarden 70 000
Ultraljudsapparater 150 000
Anestesimaskiner 445 000
Overvakningsutrustning 150 000
Autoklaver 300 000
Ambulerande tandvard 220000
Sakerhetsbankar 60 000
TOTALT NYA INVESTERINGAR 1460 000 euro

Beskrivning av investeringar

Utveckling av AHS centrallagersystem
Utveckling av centrallagrets IT-system skulle ge en effektiverad lagerhallning av
hemvardsmaterial. En integration mellan IT systemet for hjalpmedel och
centrallagerprogrammet behdvs samt en utveckling av arbetsprocesser. Centrallagret kan
sedan bestalla material fran leverantérer som baseras pa den faktiska dtgangen.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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Behandlingsutrustning, tandvdarden
Det finns ett behov att byta ut en tandvardsstol och tre skapsystem for instrument. Summan
inkluderar dven beraknad installationskostnad. Om nuvarande utrustning gar sénder finns
inte delar att fa tag pa och det riskeras langa avbrott i verksamheten.

Ultraljudsapparater
Det finns ett kontinuerligt behov att byta ultraljudsapparater i organisationen.

Anestesimaskiner
Anestesimaskin ar tillsammans med 6vervakningsutrustningen en livsuppehallande maskin
som 6vervakar och underhdller livsviktiga funktioner hos en sévd patient under anestesi.
Maskinen tillfér den medvetsldse patienten syre, luft och fukt i korrekt mangd och med
korrekta lufttryck, evakuerar utandningsluft och doserar anestesigaser i ratt mangd oavsett
om det ar en nyfodd patient, vuxen eller geriatrisk patient. Anestesimaskinen ar tillsammans
med 6vervakningsutrustning hjartat vid all typ av anestesi och aven korta maskinfel kan leda
till personskada eller i varsta fall irreversibel patientskada och déd. Darfor utférs omfattande
service av denna utrustning varje ar men leverantérerna garanterar inte funktionen mer an 10
ar vilket ocksa ar sa lang tid de flesta leverantorer garanterar tillgang till reservdelar. De
anestesimaskiner AHS anvander anskaffades mellan 2012-2015 och de &ldsta &r nu 12 ar. De
bor darfor borja bytas ut fran och med 2015 for att garantera fortsatt sdker anestesi och
mojlighet till underhall.

Overvakningsutrustning
Overvakningsutrustning &r av central betydelse vid anestesi och intensivvard. Det &r den
utrustning man overvakar patienternas vitala och livsviktiga funktioner som till exempel
blodtryck, hjartfunktion, syrgasmattnad, andning osv. Utan fungerande och korrekt visande
overvakningsutrustning kan inte operationsverksamhet eller intensivvard bedrivas.
Leverantorer av medicinteknisk utrustning garanterar inte langre an 10 ars livslangd pa
medicinteknisk utrustning framfor allt om det géller livsuppehallande utrustning. Reservdelar
garanteras i allmanhet inte langre 4n 10 ar av samma orsak. Den nuvarande
Overvakningsutrustningen anskaffades mellan 2012-2015 och kostnaden for service och
underhadll har 6kat da flera av dessa enheter nu bérjar nd gransen for sin livslangd. De bor
darfor bytas ut med borjan inom ett ar for att garantera fortsatt saker vard.

Autoklaver

| Instrumentvardens tre dngautoklaver steriliseras operationsinstrument och annan
utrustning for hela AHS exkl. tandvarden. Nar autoklaverna aldras uppstar avvikelser och fel i
processerna oftare och det leder till produktionsbortfall och brist pa steril utrustning for AHS
nar detta intraffar, vilket leder till installda ingrepp och operationer och att farre operationer
kan utféras. Dessutom kan all utrustning i dagslaget inte steriliseras i alla autoklaver, det har
resultat fran senaste validering (2023) visat. Nar det blir planerade eller oplanerade driftstopp
pa vissa autoklaver kan viss utrustning alltsa inte steriliseras i en validerad process och detta
aventyrar patientsakerheten. Tillverkaren garanterar i allmanhet inte reservdelar mer &n 10 ar
och nuvarande autoklaver anskaffades 2012/2013 och boér darfor bytas inom ndgra ar for att
garantera fortsatt funktion. Kostnaderna for reparation och antalet driftstopp har successivt

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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okat senaste aren vilket bade paverkar operationsavdelningens kapacitet och 6kar
driftskostnaden.

Ambulerande tandvadrd
AHS ska ordna bastandvard for den som har sin hemvist i Brando, Foglo, Kumlinge, Kokar eller
Sottunga. Det finns dven ett behov av en mobil 16sning for att 6ka tillgangligheten och
mojliggora tandvard for institutionsboende och rérelsehindrade aldre. Tidigare mobila
|6sningar har haft brister i anvandarvanlighet samt mojlighet till diagnostik och atgarder.

Sékerhetsbdnkar
lordningstallande av lakemedel forutsatter andamalsenliga forhallanden. Fimeas foreskrift
rekommenderar sakerhetsbankar da dessa ger bast skydd for anvandare, produkt och
omgivning. | nulaget iordningstalls lakemedel i férhallanden som inte ger optimalt skydd.

Byggnader tillhdrande Fastighetsverket

Sjukhuset invigdes for ca 70 ar sedan. Sjukhusfastigheterna lever inte upp till den standard och
flexibilitet som sjukvardsverksamhet av idag och framtiden kraver. Fastighetsverket har tagit fram
rapporter som visar pa ett stort behov av sanering i de flesta av vara verksamhetsutrymmen.

| regeringsprogrammet finns en skrivning om att en grundlig analys gallande halso-och sjukvarden
pa Aland behover tas fram. Arbetet leds av Landskapsregeringen och har kommit bra i gang med
prioritering pa framtagande av de underlag som behdvs for vidare planering av framtidens vard och
vardfastigheter. En del av analyserna skall vara fardiga under 2024 for att kunna std som underlag
fér beslutsfattande under 2025.

FORSLAG:
AHS styrelse besluter avge ovanstaende beredning som sitt budgetférslag till landskapsregeringen

for ar 2025.

BESLUT:
Enligt forslag.

Delgivning: Alands landskapsregering.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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ORGANISATIONSUTVECKLING INOM LINJEORGANISATIONEN

Beredare: vardchef Pia Hollsten-Friman pia.hollsten-friman@ahs.ax och avtals och
l6nespecialist Terese Asgard terese.asgard@ahs.ax

Foredragande: halso- och sjukvardsdirektor Jeanette Pajunen
jeanette.pajunen@ahs.ax

Bakgrund
Klinikcheferna har totalansvaret for kliniken och ar enligt vart reglemente
avdelningsskoétarnas narmaste féorman.

Vardchefen ska enligt vart reglemente leda och utveckla vardarbetet och dess
funktioner inom AHS men saknar idag mandat att fatta beslut gallande varden och
fungerar mer som en stodfunktion. Vardchefen ar forman for personalen vid
vardchefens enhet.

Overskoétarna ska enligt reglementet i samarbete med avdelningschefer och i samrad
med Ovrig klinikledning handha vardpersonalresurserna pa de kliniker och enheter
som ingar i ansvarsomradet. De patalar att de inte enligt reglementet har de
befogenheter som kravs for att gora ett kvalitativt arbete inom givna ramar for
faststalld verksamhetsplan och budget.

Avdelningsskotarna patalar att det administrativa arbetet hela tiden 6kar, och att de
inte racker till for alla arbetsuppgifter som alaggs dem och inte hinner med
ledarskapet och det utvecklingsarbete som borde prioriteras.

Bitradande avdelningsskotarnas roll ar enligt reglementet enbart att vara respektive
avdelningschefs stallféretradande vid dennes franvaro. En del avdelningar/enheter
har inte en bitradande avdelningsskoétare. Arbetsuppgifterna fér dem ser aven valdigt
olika ut beroende pa vad respektive avdelningsskotare delegerat till dem.

Da de inte regelbundet &r involverade i avdelningsskotarens arbete men anda
forvantas vara stallforetradande vid dennes franvaro skapar det en otydlighet och en
otrygg arbetssituation.

Overskotare, avdelningsskétare och bitrddande avdelningsskétare har under flera &r
patalat att det rader otydligheter i de olika rollerna inom AHS, vilket skapar en otrygg
arbetsmiljé och dven paverkar ledarskapet. Roller och arbetsbeskrivningar behéver
darfor tydliggoras.

Mera utrymme for utvecklingsarbete behdver skapas.

Aktuellt
AHS planerar att utveckla organisationen kring ledningen av vardarbetet.

Syftet med den planerade organisationsutvecklingen ar att starka ledarskapet,
effektivera, 6ka det klinikdverskridande arbetet, minska antalet chefer (43>27),
fortydliga roller och arbetsbeskrivningar och fa fler hander i varden.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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Malséattningen ar att omforma organisationen sa att reglementets styrning och hur
man verkar i praktiken éverensstammer. Utveckla ledningen av vardarbetet och 6ka
mojligheten for utvecklingsprojekt. Tydliggdra roller och arbetsbeskrivningar samt ge
alla en hanterbar arbetsbérda och méjlighet att utféra sitt arbete pa ett
tillfredsstallande satt.

| den planerade organisationsutvecklingen kommer fem roller att beréras; vardchef,
klinikchefer, éverskotare, avdelningsskdtare och bitradande avdelningsskotare.

Avdelningsskoétare och bitrddande avdelningsskdtare involverades i ett tidigt skede i
diskussionerna for att efterhora deras asikter om en planerad
organisationsutveckling. Under perioden september 2023 till april 2024 har det hallits
drygt 30 moten i olika grupperingar. Avdelningsskotarna ser 6vervagande positivt pa
den planerade samordningen i olika block men upplever oro for att bitradande
avdelningsskotartjansterna dras in och ombildas till sjukskoétartjanster. | samband
med att bitrddande avdelningsskotare getts mojlighet att yttra sig gallande forslaget
att ombilda tjansterna till sjukskotare eller motsvarande har det framkommit
6nskemal om bland annat tydligare information kring syftet med férandringen och
konsekvenser av den.

Den planerade forandringen har aven behandlats med klinikcheferna.

Arendet har behandlats i samarbetsférhandling med de fackliga fértroendemannen
vid AHS. Vid samarbetsférhandlingarna har féljande behandlats; inrattande av nya
tjanster som blockchef, ombildning av tjanster som bitradande avdelningsskétare till
sjukskotare, indragning av tjansterna som overskotare och forflyttning av tjansternas
innehavare samt rekrytering av blockchefer och blockplaceringar. Under
forhandlingen framférdes synpunkter om att lagga stor vikt vid den personliga
lampligheten for rollen som ledare och utvecklare vid rekrytering av blockchefer.
Aven har framférdes att det finns en oro bland avdelningsskétare och personal kring
att rollen som bitrddande avdelningsskotare upphér samt ett 6nskemal om att
tjianster som bitradande avdelningsskétare finns kvar atminstone vid de storre
avdelningarna.

Den ursprungliga tanken har varit att ombilda tjdnsterna som bitrddande
avdelningsskotare redan fran arsskiftet. Men mot bakgrund av den oro som framforts
fran olika hall under samarbetsférfarandet kring att rollen som bitradande
avdelningsskotare upphor foreslas i stallet att tjanster som bitradande
avdelningsskotare finns kvar under en tva-arig évergangsperiod. Vakanta tjanster
tillsatts inte ordinarie men kan enligt prévning tillsattas interimistiskt under
overgangsperioden. Under évergangsperioden har den nya vardledningen i uppdrag
se Over strukturer och arbetsférdelning sa att verksamheterna kan fungera utan
bitradande avdelningsskotare.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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Alands hdlso- & sjukvdrd PROTOKOLL 28.8.2024

§86

ORGANISATIONSUTVECKLING INOM LINJEORGANISATIONEN (forts)

Tjanstebenamningen blockchef ar inte slutlig utan an lange ett "arbetsnamn”. Avsikten
ar att hitta en [dmpligare tjanstebenamning.

Klinikerna forblir oférandrade. Klinikcheferna har fortsattningsvis totalansvaret for
kliniken men avlyfts personalansvaret for vardpersonalen.

Avdelningar och mottagningar organiseras och samordnas i olika block. Fem olika
block planeras och fyra nya tjanster som blockchef planeras att inrattas. For det femte
blocket inrattas ingen tjanst utan avsikten ar att uppdraget som blockchef till att borja
med skots av en befintlig tjdnsteman som ett tillaggsuppdrag.

Vardchefen har det 6vergripande ledningsansvaret for vardpersonal och vardarbete
samt ar blockchefernas férman.

Blocken leds av blockchefer. Blockcheferna har det 6vergripande ledningsansvaret for
vardpersonal och vardarbete inom respektive block samt ar avdelningsskétarnas
férman.

Avdelningar och mottagningar leds fortsattningsvis av avdelningsskoétare.
Avdelningsskotarna ansvarar for vardpersonal och vardabete inom respektive
avdelning i ndra samarbete och med stéd av blockchefen.

Avdelningsskotarnas och blockchefernas roller, ansvarsomraden och gransdragningar
inom det gemensamma ansvarsomradet fortydligas i arbetsbeskrivningar.

De tva tjansterna som Overskotare dras in. Tjansternas innehavare forflyttas till tva av
tjansterna som blockchef.

Tjansterna som bitradande avdelningsskotare finns kvar under en évergangsperiod
som stracker sig till senast 31.12.2026. Tjansterna ombildas till sjukskotare eller
motsvarande. Innehavare av en tjanst som bitradande avdelningsskétare forflyttas till
tjansten som sjukskotare.

Reglementet uppdateras sa att reglementets styrning och hur man verkar i praktiken
Ooverensstammer.

Omorganiseringen har ingen direkt budgetpdverkan for ar 2025. Férandringarna gors
inom befintliga ramar. Pa sikt kan férandringen ge kostnadseffektivitet. Syftet ar att i
framsta hand fortydliga rollerna inom varden och ge mera personal till det operativa
vardarbetet i stallet for att som nu ha de administrativa uppdelade pa manga.

FORSLAG: Styrelsen foreslas att omfatta forslaget till organisationsutvecklingen och ge
AHS mandat att bereda arendet vidare.

BESLUT: Enligt forslag.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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Alands hdlso- & sjukvdrd PROTOKOLL 28.8.2024

§87

KOSTNADEN FOR RATTSPSYKIATRISK VARD

Beredare: Chefsdverlakare Jun Nagamori jun.nagamori@ahs.ax
Foredragande: halso- och sjukvardsdirektor Jeanette Pajunen
jeanette.pajunen@ahs.ax

Bakgrund:

Styrelsen informerades 26.4.2024 STYRELSEN PROTOKOLL 7/2024 § 53 om att ALR
anmodat AHS att bestrida fakturor fér vard som Institutet for halsa och valfard
beslutat om pa rattspsykiatriska grunder.

Mentalvardslagen (FFS 1997/383) 17a § reglerar hogspecialiserad psykiatrisk
sjukhusvard. Institutet for halsa och valfard (THL) skall bestdmma om att vard av den
som forordnats till sinnesundersékning oberoende av hans eller hennes vilja ska
inledas pa ett sjukhus, som har den beredskap och sarskilda sakkunskap som varden
forutsatter. Det finns tva sjukhus i Finland som fyller dessa kriterier.

Varden verkstalls pa sluten avdelning med hogsta sékerhetsgrad och under strikt
kontroll. Senast sex manader efter att varden inleddes skall behovet av vard pa
statens sinnessjukhus bedémas i samarbete med det sjukvardsdistrikt till vars omrade
patientens hemkommun hor (17a § 3 mom. FFS 1997/383). Sjukvardsdistriktet kan da,
beroende pa kompetens och resurser, ta 6ver det fortsatta vardansvaret.

Varden framskrider da vanligen pa en sluten avdelning med ndgot lagre sakerhetsgrad
for att testa patientens foljsamhet till eventuell medicinering, evaluering av
halsotillstand samt darefter pa rehabilitering fore 6vervakad oppenvard
(fortsattningsvis som vard oberoende av patientens vilja).

| nuldget behandlas en alandsk patient pa rattspsykiatrisk slutenvardsavdelning pa
Gamla Vasa sjukhus (GVS). | enlighet med landskapsregeringens beslut bestred AHS
fakturorna fran GVS.

Cheflakare Pirjo Takala vid GVS har den 4.7.2024 meddelat att GVS avser flytta
patientens vard till AHS om fakturorna inte betalas.

AHS har inte den beredskap, personalbemanning och sarskilda sakkunskap som
varden av patientens nuvarande hélsotillstand forutsatter. AHS har en enda
psykiatrisk avdelning dar patienter med blandade psykiatriska vardbehov vardas.
Avdelningen ombesorjer hela den dlandska befolkningens behov av psykiatrisk
avdelningsvard, innefattande frivillig vard samt akut vard fér minderdriga.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare

24


mailto:jun.nagamori@ahs.ax
mailto:jeanette.pajunen@ahs.ax

Alands hdlso- & sjukvdrd PROTOKOLL 28.8.2024

§87

KOSTNADEN FOR RATTSPSYKIATRISK VARD (forts)

Avdelningen har inte forutsattningar for att varda patienter i behov av
hogspecialiserad psykiatrisk vard utan att patientens vard samt sakerheten bade for
patienten, medpatienter och personalen aventyras.

Det ter sig sannolikt att arbetet med en dverenskommelseférordning kommer att
droja. Under tiden behdver patienten garanteras adekvat vard. Fakturorna som ar
darmed betalda med férdrojning. Vidare ar betalningsférbindelse for att kdpa adekvat
vard for patienten framover fran GVS nédvandigt.

FORSLAG:
Styrelsen antecknar sig informationen for kannedom.

BESLUT:
Enligt forslag.

STYRELSEN § 53/26.4.2024 /KOSTNADERNA FOR RATTSPSYKIATRISK VARD

Beredare: Chefséverlakare Jun Nagamori jun.nagamori@ahs.ax
Foredragande: halso- och sjukvardsdirektor Jeanette Pajunen
jeanette.pajunen@ahs.ax

Bakgrund:

Under det pagdende arbetet med revidering av sjalvstyrelselagen har Alands
landskapsregering (ALR) noterat att AHS betalat for rattspsykiatrisk vard for dlandska
invanare. | enlighet med sjalvstyrelselagens principer bor kostnadsansvaret folja
forvaltningsbehdorigheten. Enligt 18 8 12 punkten i sjalvstyrelselagen (1991:71) for
Aland hér halso- och sjukvard till landskapets lagstiftningsbehérighet, med vissa
undantag som stadgas i 27 § 24, 29 och 30 punkterna. Enligt 27 § 24 punkten i
sjalvstyrelselagen hoér administrativa ingrepp i den personliga frineten till rikets
lagstiftningsbehdorighet.

| de fall dar en person, efter avslutad sinnesundersékning, bedémts behdva antingen
psykiatrisk sjukhusvard oberoende av personens vilja eller specialomsorg om person
med utvecklingsstérning beslutar namnden for rattspsykiatriska arenden om
psykiatrisk sjukhusvard eller om specialomsorg om person med utvecklingsstorning.
Namnden beslutar ocksa om avslutande av sadan vard. Nar sjukhusvarden annu
fortsatter, kan en rattspsykiatrisk patient dverforas till att 6vervakas av halso- och
sjukvardens verksamhetsenhet ett halvar at gdngen genom ett beslut fattat av
Institutet for halsa och valfard. Genom en dvervakad 6ppenvardsperiod kan man
beddéma hur patienten klarar sig utan sjukhusvard, innan ett beslut om att avsluta
sjukhusvarden har fattats.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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Alands hdlso- & sjukvdrd PROTOKOLL 28.8.2024

§87

KOSTNADEN FOR RATTSPSYKIATRISK VARD (forts)

STYRELSEN § 53/26.4.2024 /KOSTNADERNA FOR RATTSPSYKIATRISK VARD

ALR konstaterar darfor att lagstiftningsbehérigheten och férvaltningsbehorigheten
gallande rattspsykiatrisk vard i sin helhet tillhor riket och att riket foljaktligen ska bara
hela kostnadsansvaret. Alands landskapsregering anmodar darfér (Beslut Arende
nummer ALR 2023/9355 1.12.2023) AHS att bestrida fakturor for vard som Institutet
for halsa och valfard beslutat om pa rattspsykiatriska grunder.

Problem:

Alands landskapsregering har bett att social- och hélsovardsministeriet i skyndsam
ordning involverar landskapsregeringen i beredningen av en
overenskommelseférordning och informerar berdrda statliga forvaltningsmyndigheter
om rattslaget. Anvisningar om att kostnaderna for rattspsykiatriska tjanster for
aldndska patienter inte skulle paféras AHS har dock inte nétt tjansteleverantérerna
som fortsatter att skicka fakturor till AHS. Det ter sig sannolikt att arbetet med en
dverenskommelseférordning kommer att dréja samt att AHS riskerar rattsliga
pafdljder.

FORSLAG:
Styrelsen antecknar sig informationen for kannedom.

BESLUT: Beslut enligt forslag.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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Alands hdlso- & sjukvdrd PROTOKOLL 28.8.2024

§88

TJANSTEFORANDRINGAR VID PRIMARVARDEN

Beredare: avtals- och I6nespecialist Terese Asgérd terese.asgard@ahs.ax
Foredragande: halso- och sjukvardsdirektdr Jeanette Pajunen
jeanette.pajunen@ahs.ax

Primarvardskliniken vill ombilda tva tjanster som halsovardare inom hemsjukvard till
sjukskotare. Den utbildning som en sjukskotare har passar battre for arbetsuppgifter
inom hemsjukvard.

Landskapsregeringen har 16.8.2024 avgett utlatande gallande ombildning av
tjdnsterna och har inget att anmarka pa tjansteférandringarna.

Bilaga: Behovsutredningar
FORSLAG:
- Entjanst som halsovardare (PRI2611) ombildas till sjukskotare fran och med

2.9.2024 vid primarvardskliniken med aktuell placering vid halso- och
sjukvardstjanster landsbygd och skargard i enlighet med bilagda behovsutredning.

- Entjanst som halsovardare (PRI2618) 52,3 % ombildas till sjukskotare 52,3 % fran
och med 2.9.2024 vid primarvardskliniken med aktuell placering vid halso- och
sjukvardstjanster landsbygd och skargard i enlighet med bilagda behovsutredning.

BESLUT:
Enligt forslag.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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Alands hdlso- & sjukvdrd PROTOKOLL 28.8.2024

§89

FORANDRINGAR VID HR-ENHETEN

Beredare och foredragande: halso- och sjukvardsdirektor Jeanette Pajunen
jeanette.pajunen@ahs.ax

HR-enheten ar organiserad i tva avdelningar, HR-avdelningen (tidigare
personalenheten) och I6neavdelningen. Vid HR-avdelningen finns tre tjanster; HR-chef
(tidigare personalchef), personalhandlaggare och systemférvaltare HR och [6n samt
en tillfallig tjansteuppgift som avtals- och I6nespecialist.

Tjansterna som HR-chef och personalhandlaggare ar vakanta. HR-enhetens uppdrag
hade fram till hosten 2023 stort fokus pa arbetsgivarfragor, kollektivavtal och
anstallningsvillkor. Fran hosten 2023 dndrades reglementet och HR-enheten fick ett
tydligare uppdrag aven for kompetensfoérsorjning, personalens valbefinnande och
ledarskapsutveckling vilket inférdes i HR-chefens tjdnstebeskrivning.

Arbetsgivarfragor, kollektivavtal och anstallningsvillkor som fram till dess ingick i
tjansten som HR-chef dverfordes i stallet under 2025-2026 till avtals- och
l6nspecialisten som &r anstalld som tillfallig tjansteman. AHS erfar att fordelningen
inte fallit ut pa ett sa andamalsenligt satt som hade énskats. Det finns dven behov av
att back-upp och avlastning i annan tjanst vid avdelningen. Da tva tjanster ar vakanta
samtidigt Oppnar sig mojligheten att se 6ver helheten pa nytt och omférdela
tjansteuppgifter och ansvarsomraden pa ett battre satt.

Tjansten som HR-chef [amnas vakant tills senast hdsten 2026. En ny tjanst som HR-
specialist med ansvar for kompetensforsorjning, personalens valbefinnande och
ledarskapsutveckling inrattas. Tjansten som personalhandlaggare ombildas till en HR-
administratdér med delvis nya tjansteuppgifter. Avtals- och Idnspecialisten skoter
uppdraget som enhetschef samt vissa andra uppgifter som ingdr i tjansten som HR-
chef och personalhandlaggare. Vidare goérs en omférdelning av tjansteuppgifter av
personaladministrativ karaktar mellan HR-avdelningen och forvaltningskansliet.
Forandringen har en kostnadsstavjande effekt pa drygt 40 000 euro per ar.

Landskapsregeringen har 16.8.2024 avgett utlatande gallande inrattande av tjanst
som HR-specialist och ombildning av tjanst som personalhandlaggare till tjanst som
HR-administrator. Landskapsregeringen har inget att anmarka pa
tjansteférandringarna.

Bilaga: Behovsutredningar vid HR-enheten
FORSLAG:

- Entjanst som HR-specialist inrattas fran och med 2.9.2024 vid HR-enheten med
aktuell placering vid HR-avdelningen i enlighet med bilagda behovsutredning.

- Tjansten som personalhandlaggare (HRE9100) ombildas till tjanst som HR-
administrator fran och med 2.9.2024 vid HR-enheten med aktuell placering vid HR-
avdelningen i enighet med bilagda behovsutredning.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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Alands hdlso- & sjukvdrd PROTOKOLL 28.8.2024

§89 FORANDRINGAR VID HR-ENHETEN (forts)

- Tjanstens som HR-chef [Amnas vakant till och med 31.8.2026.

- Avtals- och I6nespecialisten forordnas att under tiden 1.9.2024-31.8.2026 att skota
uppdraget som enhetschef fér HR-enheten och fatta dvriga beslut som annars
aligger innehavaren av tjansten som HR-chef samt skéta tjansteuppgifter som inte
paférts nagon annan tjgdnsteman. Under samma tid ingar avtals- och
I6nespecialisten i ledningsgruppen i stallet for HR-chefen.

BESLUT:
Enligt forslag.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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Alands hdlso- & sjukvdrd PROTOKOLL 28.8.2024

§90 VIS INFORMATION

Gemensamma styrgruppen for implementation av Cosmic har haft méte 20.8 pa plats
pa AHS.

e Manadsvisa méten inplaneras.

e Inférandeplanen godkandes.

e Projektet med integrationer framskrider.

e Rapporteras att fragan om finska personnummer verkar vara lost.

e Risklista gicks igenom.

e Hostens utbildningstillfallen fardigt planerade och inbokade.

Organisationen har visat stort intresse.

AHS styrelse halls informerad och vid férandringar som paverkar tidsplanens
milstolpar efterfradgas deras beslut om atgard.

FORSLAG:
Styrelsen antecknar informationen fér kdannedom.

BESLUT:
Enligt forslag.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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Alands hdlso- & sjukvdrd PROTOKOLL 28.8.2024

§91

DELGIVNINGAR
e Kommunernas socialtjanst: Skrivelse angaende inkonsekvent
tilldmpning av LL om halso- och sjukvard (AHS 69/2024)
e SAMK-protokoll 26.8.2024

FORSLAG:
Styrelsen antecknar delgivningarna fér kannedom.

BESLUT:
Enligt forslag.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare

31



Alands hilso- & sjukvdrd

PROTOKOLL 28.8.2024

§92

OVRIGA ARENDEN

FORSLAG:

Tarmcancerscreening
Information om ambulansavtal med Mariehamns stad
Flygtrafik

EU projekt

Styrelsen antecknar informationen fér kannedom.

BESLUT:
Enligt forslag.

Ordférande

Foredragande Protokolljusterare
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BEHOVSUTREDNING OM TJANSTEFORANDRING

OMBILDNING

Avdelning/Myndighet:

Budgetmoment:

Nuvarande
tjinstebenimning:

Eventuellt
Tjidnstenummer:

Organisatorisk
placering:

Nuvarande
tjdnsteuppgifter:

Nuvarande
behorighetskrav:

Nuvarande arbetstid:

Alands hilso- och sjukvérd

Halsovardare

PRI2618

Primérvardskliniken med aktuell placering vid hélso- och
sjukvardstjénster landsbygd och skérgard.

Tjanstgoring som hélsovardare inom hemsjukvard.

Legitimerad hdlsovardare (FFS 559/94, 5 §)

Veckoarbete 20 t per vecka, 52,28 % av heltid.

Nuvarande 03HOI030

avloningsgrund:

Denna utredning Avtals- och lonespecialist Terese Asgard
uppgjord av:

Datum for 28.6.2024

uppgorande:

FORSLAG

Ny tjinstebenimning: Sjukskotare

Organisatorisk
placering:

Tjinsteuppgifter:

Hur har uppgifterna
skotts tidigare:

Primérvérdskliniken med aktuell placering vid hélso- och
sjukvardstjénster landsbygd och skérgard.

Tjénstgoring som sjukskétare inom hemsjukvérd.

Av tjénstens tidigare innehavare.

Sida |1




Behorighetskrav:

Arbetstid:

Avloningsgrund:

Ombildningsdatum:

Eventuell omorganisering:

Vad sker med den anstiillde
efter ombildningen:

Motivering till forslaget,
inklusive ev. lagstod:

Langsiktigt behov av
tjdnsten:

Ekonomiska konsekvenser:

Jimstilldhetskonsekvenser:

Legitimerad sjukskotare (FFS 559/94, 5 §)

Veckoarbete 20 t per vecka, 52,28 % av heltid.
03HOI030

2.9.2024

Tjénsten 4r vakant.

For arbete inom hemsjukvard behdvs kompetens som
sjukskotare,

Ja
Helarskostnad minskar med ca. 1 464 euro.

Inga

Sida |2




BEHOVSUTREDNING OM TJANSTEFORANDRING

OMBILDNING

Avdelning/Myndighet:

Budgetmoment:

Nuvarande
tjiinstebenimning:

Eventuellt
Tjinstenummer:

Organisatorisk
placering:

Nuvarande
tjéinsteuppgifter:

Nuvarande
behorighetskrav:

Nuvarande arbetstid:

Alands hilso- och sjukvérd

Hélsovardare

PRI2611

Primérvardskliniken med aktuell placering vid hélso- och
sjukvardstjanster landsbygd och skirgard.

Tj4nstgoring som halsovérdare inom hemsjukvard.

Legitimerad hilsovardare (FFS 559/94, 5 §)

Veckoarbete 38 t 15 min per vecka.

Nuvarande 03HOI030

avloningsgrund:

Denna utredning Avtals- och Ionespecialist Terese Asgard
uppgjord av:

Datum for 28.6.2024

uppgdirande:

FORSLAG

Ny tjinstebenimning: Sjukskétare

Organisatorisk
placering:

Tjdnsteuppgifter:

Hur har uppgifterna
skotts tidigare:

Primirvardskliniken med aktuell placering vid hélso- och
sjukvardstjanster landsbygd och skirgard.

Tj4nstgoring som sjukskotare inom hemsjukvard.

Av tjinstens tidigare innehavare.
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Behorighetskrav:

Arbetstid:

Avloningsgrund:

Ombildningsdatum:

Eventuell omorganisering:

Vad sker med den anstiillde
efter ombildningen:

Motivering till forslaget,
inklusive ev. lagstod:

Langsiktigt behov av
tjdnsten:

Ekonomiska konsekvenser:

Jamstiilldhetskonsekvenser:

Legitimerad sjukskétare (FFS 559/94, 5 §)

Veckoarbete 38 t 15 min per vecka
03HOI030

2.9.2024

Tjénsten &r vakant.

For arbete inom hemsjukvérd behvs kompetens som
sjukskétare.

Ja
Helarskostnad minskar med ca. 2 800 euro.

Inga
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BEHOVSUTREDNING OM TJANSTEFORANDRING

INRATTANDE

Avdelning/Myndighet:

Budgetmoment:

Ryms inom ram:

Denna utredning
uppgjord av:

Datum for uppgdérande:

Alands hilso- och sjukvérd

Ja
Avtals- och lonespecialist Terese Asgard

25.6.2024

FORSLAG

Tjédnstebenimning:
Organisatorisk

placering:

Tjidnsteuppgifter:

Behorighetskrav:

Arbetstid:
Avloningsgrund:
Inriittande datum:

Hur uppgifterna
skotts hittills:

HR-specialist
HR-enheten med aktuell placering vid HR-avdelningen.

Kompetensforsorjning. Chefsstdd i rekrytering allmént
och operativt gillande vissa yrkesgrupper.
Ledarskapsutveckling. Arbetsmiljé och personalens
arbetsvilbefinnande. Medarbetarundersokningar.
Utredningar och framtagandet av personalpolitiska
riktlinjer. Ovriga administrativa uppgifter och
utvecklingsarbete inom HR enligt behov.

Hogskoleexamen med ldmplig inriktning.

Kansliarbetstid 36 t 15 min

01HALO023-AL

2.9.2024

Av HR-chef och personalhandléggare

Sida |1




Eventuell

omorganisering:

Motivering till forslaget, Omfbrdelning av arbetsuppgifter inom HR-enheten i syfte

inklusive lagstdd: att tillgodose resursbehov, skapa tydligare struktur och
uppné jimnare arbetsfordelning mellan olika tjénster.
Andringen genomfors dels for att tillgodose resursbehov
av mer kortsiktig karaktdr och dels f6r att skapa grund for
HR-enhetens utveckling pa lingre sikt. Tjsinsten som HR-
chef lémnas vakant tillsvidare och uppgifter dverfors till
tjéinsten som HR-specialist.

Langsiktigt behov av Ja

tjdinsten:

Ekonomiska konsekvenser: Helarskostnad minskar med 37 027 euro. Finansieras
inom ramen f6r budget 2024.
Jiamstiilldhetskonsekvenser: Inga

Ovrig information:
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BEHOVSUTREDNING OM TJANSTEFORANDRING

OMBILDNING

Avdelning/Myndighet:

Budgetmoment:

Nuvarande
tjéinstebenimning:

Eventuellt
Tjédnstenummer:

Organisatorisk
placering:

Nuvarande
tjdnsteuppgifter:

Nuvarande
behorighetskrav:

Nuvarande arbetstid:

Nuvarande
avloningsgrund:

Denna utredning
uppgjord av:

Datum for
uppgorande:

Alands hilso- och sjukvard

Personalhandléggare
HRE9100
HR-enheten med aktuell placering vid HR-avdelningen.

Handldgga ansokningar om erfarenhetstilldgg, andra lonetillagg
och férméner som beror pa tjinstgoringstid. Organisera och
administrera personalens friskvérd. Uppgérande av
personalbokslut. Anstkningar om medaljer och fortjénsttecken.
Psykosociala riskbedomningar. Uppdatering/underhall av
information och blanketter pa intranétet. Administrera
personalevenemang. Sakgranskning av fakturor. Sekreterare i
samarbetskommittén. Vissa dvriga administrativa uppgifter
enligt behov.

Hogskolexamen med ldmplig inriktning.

Kansliarbetstid 36 t 15 min per vecka.
01HALO033
Avtals- och Iénespecialist Terese Asgérd

25.6.2024

FORSLAG

Ny tjénstebeniimning:

HR-administrator
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Organisatorisk
placering:

Tjidnsteuppgifter:

Hur har uppgifterna
skotts tidigare:

Behorighetskrav:

Arbetstid:

Avloningsgrund:

Ombildningsdatum:

Eventuell omorganisering:

Vad sker med den anstillde
efter ombildningen:

Motivering till forslaget,
inklusive ev. lagstod:

Langsiktigt behov av
tjinsten:

Ekonomiska konsekvenser:

HR-enheten med aktuell placering vid HR-avdelningen.

Handl4ggning av erfarenhetstilligg och andra
16netillagg/formaner som beror pa tjdnstgsringstid.
Uppdatering/underhéll av HR-enhetens information och
blanketter pé intrandtet. Administrera personalevenemang.
Systemadministration och anvindarstod i
personaladministrativa system. Sammanstillning och
rapportering av statistik och andra personaladministrativa
underlag. Fakturahantering och dvriga administrativa
uppgifter enligt behov.

Personalhandldggare och systemférvaltare.

Examen pa gymnasieniva med ldmplig inriktning.
Kansliarbetstid 36 t 15 min per vecka.
01TOI1010

2.9.2024

Tjénsten dr vakant.

Omf6rdelning av arbetsuppgifter inom HR-enheten i syfte
att tillgodose resursbehov, skapa tydligare struktur och
uppnd jimnare arbetsfordelning mellan olika tjdnster.
Andringen genomfors dels for att tillgodose resursbehov
av mer Kortsiktig karaktér och dels for att skapa grund for
HR-enhetens utveckling pa lingre sikt. Arbetsuppgifter
inom HR-avdelning ses 6ver och omférdelas mellan f.d.
tjinsten som personalhandlédggare, systemforvaltare, HR-
specialist och administratorer vid forvaltningskansliet.

Ja

Helarskostnad minskar med 6 136 euro. Finansieras inom
ramen for budget 2024,
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