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§8 Ovriga drenden
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Ordférande Wille Valve
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Anita Husell-Karlstrom
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Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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SAMMANKALLANDE OCH BESLUTFORHET

§1 FORSLAG: Sammantradet forklaras lagligen sammankallat och beslutfort.

BESLUT: Beslot enligt forslaget.

JUSTERING AV PROTOKOLL

§2 FORSLAG: Protokoll férklaras justerat nar det har undertecknats av métets ordférande
och en pa motet utsedd protokolljusterare samt kontrasignerats av foredragande.
Foreslds Anna Holmstrom.

BESLUT: Beslot utse Anna Holmstrom till protokolljusterare.

FOREDRAGNINGSLISTANS GODKANNANDE
§3 FORSLAG: Beslutar att féredragningslistan godkanns.

BESLUT: Besl6t godkanna foredragningslistan med tillagg av tva évriga arenden:
Begdran om utredning av AHS-Idgkares privatmottagningar och sidoarbeten och dessas
inverkan pd AHS verksamhet (pa initiativ av ledamot Weman). Diskussion om ansvar och
rutiner vid remittering av patienter till andra vardinrattningar (pa initiativ av ledamot
Salmén).

Ordférande Foredragande Protokolljusterare



Alands hdlso- & sjukvdrd PROTOKOLL 27.1.2022

ORGANISERINGEN AV DEN MEDICINSKA LEDNINGEN

Beredare: personalchef Terese Asgard terese.asgard@ahs.ax
Foredragande: halso- och sjukvardsdirektdr Jeanette Pajunen jeanette.pajunen@ahs.ax

Styrelsen besl6t 17.12.2021 § 94 att omstrukturera cheflakartjansten sa
tjansteuppgifterna under 2022 férdelades pa en chefsoverldkare och en
forvaltningséverlakare.

Chefsoverlakaren har det 6vergripande medicinska ansvaret vilket inbegriper
medicinsk kvalitet, patientsakerhet, utveckling och rekrytering. Chefsdverlakaren ar
klinikchefernas och férvaltningsoverlakarens chef. | tjansten ingar dvergripande
budgetansvar for linjeorganisationen. | tjdnsten ingar ocksa klinisk verksamhet.

Férvaltningsoverldkaren fungerar som enhetschef for forvaltningslakarens enhet och
ska arbeta med vardens utveckling i samarbete med chefsoverlakaren, fortlopande
rekrytering och lakarnas AT-/ST-tjanstgoring. Till tjansten som forvaltningsdverlakare
hor ocksa tjansteuppgifter som lagstiftning, framtagning av direktiv och processer
som stod till klinikerna, drendeberedning, beviljande av externa utbildningar,
fortlopande ekonomisk uppfoéljning och kontakter till samarbetspartners. Klinisk
tjianstgoring kan ingd i tjdnsten som forvaltningsoverlakare. Bade chefsdverlakaren
och forvaltningséverldkaren ingdr i ledningsgruppen.

| samband med omstruktureringen konstaterades att beskrivningen av de tva
tjdnsterna inte ar fullstandiga utan bor ses som riktgivande. Tjansten som
chefséverlakare ar vakant sedan boérjan av januari och tjdnsten som
forvaltningsoverlakare ar interimistiskt tillsatt till slutet av januari.

Innan nyrekrytering inleds behéver organiseringen av den medicinska ledningen och
gransdragningen mellan de tva tjansterna ses 6ver och eventuellt justeras i syfte att
skapa sa bra forutsattningar som mojligt for tjansteinnehavarna och tydlighet i
organisationen.

FORSLAG:

Foreslas for styrelsen att ledningsgruppen ges i uppdrag att se 6ver organiseringen av
den medicinska ledningen samt ansvarsférdelningen mellan tjdnsten som
chefséverlakare och tjansten som forvaltningséverlakare och vid behov foresla
andringar i reglementet.

BESLUT: Beslot enligt forslaget.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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TJANSTEFORRATTANDE CHEFSOVERLAKARE

Beredare: personalchef Terese Agérd terese.asgard@ahs.ax
Foredragande: halso- och sjukvardsdirektdr Jeanette Pajunen jeanette.pajunen@ahs.ax

Tjansten som chefsoverldkare ar pa nytt vakant sedan borjan av januari.

Sedan dess tjansten som cheflakare, numera chefsdverlakare, blev vakant i maj 2021
har tjansten uppratthallits av tva kortvarigt anstallda interimistiska handhavare och
tva ordinarie tjansteman. Dartill har forvaltningséverlakaren skott tjansten under
kortare perioder. AHS har genomfért tvd omfattande rekryteringsprocesser under
samma tid. Omstallningarna paverkar organisationen pa flera olika plan. Personella
resurser for rekrytering och introduktion tas i ansprak. Projekt och andra
utvecklingsarbeten tappar fart. Avbrack i stodet till klinikerna. Mer fokus pa att l16sa
akuta problem an strategiskt och langsiktigt arbete.

Jun Nagamori som varit anstalld sedan december 2021, férst som bitradande
cheflakare och sedan som férvaltningsoverlakare, representerar kontinuiteten inom
den medicinska ledningen. Nagamori ar bl.a. insatt i ledningsgruppens arbete,
pagaende utvecklingsprojekt och lakarrekryteringar.

Mot bakgrund av hur svart det varit att rekrytera och behalla chefséverlakare foreslas
att AHS i det har skedet inte inleder en ny rekryteringsprocess géllande
chefsoverlakare. Istallet foreslas att Jun Nagamori anstalls som tjansteforrattande
chefsoverlakare under en tid for att uppratthalla kontinuitet och stabilitet. Efter
genomfdrd dversyn av organiseringen av den medicinska ledningen och
gransdragningarna mellan tjansterna som chefséverldkare och férvaltningsoverlakare
inleds rekryteringen av en forvaltningséverlakare. Forvaltningsdverlakaren ar en viktig
samarbetspartner for chefsdverlakaren och viktig for att uppna en hallbar
arbetssituation.

FORSLAG:
Foreslas for styrelsen att Jun Nagamori anstalls som tjansteférrattande tjansteman i
den vakanta tjansten som chefsoverldkare under tiden 1.2.2023-31.12.2025.

BESLUT: Beslot enligt forslaget.

Delgivning: Jun Nagamori

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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Alands hilso- & sjukvdrd

PROTOKOLL 27.1.2022

§6

FASTSTALLANDE AV BUDGET OCH VERKSAMHETSPLAN 2023

Beredning: ekonomichef Ulrika Osterlund ulrika.osterlund@ahs.ax och
verksamhetsstrateg Sandra Rasmussen sandra.rasmussen@ahs.ax
Foredragande: halso- och sjukvardsdirektdr Jeanette Pajunen jeanette.pajunen@ahs.ax

Till styrelsens uppgifter hor enlig LL (2011:114) § 4 att leda Alands héalso- och
sjukvardsverksamhet genom att bland annat stalla upp mal och krav for
verksamheten inom myndigheten samt kontinuerligt folja upp hur dessa forverkligas.
Styrelsen faststaller, enligt reglemente punkt 6.3 verksamhetsplan och budget efter att
landskapets budget godkants av lagtinget.

BUDGET 2023
| den av lagtingets fastslagna budgeten for 2023 uppgar nettokostnaderna inklusive
covidbudget till 96 802 000 euro.

AHS TOTAL

Budget 2022 inkl Budget 2023 ink| Jll Foréndr B 2022- Okn %
covid covid 2023 inkl covid

INTAKTER -8 159 000| -8 530 000 -371 000 4,55%
Personalkostnader 57 965 499 59909 405 1943 906 3,35%
Kopta tjanster 15 668 847 16 162 095 493 248 3,15%
Intern hyra 7 785 000, 7 923 000 138 000 1,77 %
Material 8927 854 9585 700, 657 846 7,37%
Inventarier och anskaffningar 745 800 745 800 0 0,00 %
Ovriga kostnader 176 000, 176 000, 0 0,00 %
Extern vard utanfér Aland 9500 000 9020 000 -480 000 -5,05 %
Avskrivningar 1810000, 1810 000, 0 0,00 %
DRIFTSKOSTNADER 102 579 000} 105 332 000 2753 000, 2,68 %
NETTOKOSTNADER 94 420 000 96 802 000 2 382 000 2,52 %

AHS linjeorganisation Budget 2022 inkl Budget 2023 inkl Foérandr B 2022-

covid covid 2023 inkl covid
INTAKTER -7 182 000 -7 523 000 4,75 %
DRIFTSKOSTNADER 82384 585 84124 235 2,11%
NETTOKOSTNADER 75 202 585 76 601 235 1398 650 1,86 %
AHS stabsorganisation Budget 2022 inkl Budget 2023 inkl Forandr B 2022-

covid covid 2023 inkl covid
INTAKTER -977 000 -1.007 000 -30 000 3,07 %
DRIFTSKOSTNADER 20194 415 21 207 765 1013 350 5,02 %
NETTOKOSTNADER 19 217 415 20 200 765 983 350 5,12 %

Férandring i budget 2023 mot budget 2022

Okningen av nettokostnaderna i budget 2023 i jamférelse mot budget 2022 uppgar till
totalt 2,4 miljoner euro. Okningen kan delas in i omraden som &r mindre paverkbara
och b.la. regleras av avtal, regeringsprogram, inflation och pandemin. Dessa andringar
finns i det graa faltet och star for 1,8% av den totala kostnadsékningen.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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§6 FASTSTALLANDE AV BUDGET OCH VERKSAMHETSPLAN 2023 (forts)

AHS arbetar langsiktigt for att utveckla halso- och sjukvarden och arbetar aktivt att
stavja kostnadsutvecklingen. Malsattningen over tid ar att effektiveringar gors sa att
nettodkningen ar 0,5% for dessa s.k. paverkbara anslag. Okningen i budget 2023 &ar
dock 0,7% och detta beror framst pa ett uppsamlat behov av utveckling pga
pandemidren. Okningen och minskningen av dessa kostnader och intakter finns i det
grona faltet.

Avtalsmassiga 6kningar och fullmakter 1423000
Regeringsprogram och &évr. férandringar 232000
Inflation och prislaget 756 000

Minskade covidkostnader -694 250 1716 750 18%

Verksamhetsutveckling 848 000
Covidkonsekvenser 156 044
Ovrig 6kning 550 960

Okade intskter -371 000

Minskade 6vriga kostnader -518 754
665 250 0,7 %

TOTAL OKNING NETTOKOSTNADER B 2022 TILL BF 2023 2 382000 2,5%

Covidbudget 2023
| ovanstaende tabeller och redogoérelser ingar covidkostnaderna och specificeras
nedan:
Budget2022  Budget 2023
covid covid
INTAKTER 0 0
Personalkostnader 590 100, 300 000,
Képta tjanster 753 750, 600 000
Intern hyra 0 0
Material 250400, 100 000
Inventarier och anskaffningarn 0 0
Ovriga kostnader 0 0
Extern vard utanfér Aland 100 000 0
Avskrivningar 0 0
DRIFTSKOSTNADER 1694 250 1000 000
NETTOKOSTNADER 1694 250 1 000 000

AHS har budgeterat totalt 1,0 miljon euro fér covidrelaterade kostnader i budget 2023.
Personalkostnaderna bestar av extra resurser for vaccinering inom Priméarvarden.
Kostnaderna for kdpta tjanster och material ar kopplade till provtagning.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare



Alands hdlso- & sjukvdrd PROTOKOLL 27.1.2022

§6

FASTSTALLANDE AV BUDGET OCH VERKSAMHETSPLAN 2023 (forts)

Nya planerade investeringar 2023

Det totala investeringsbehovet for nya planerade investeringar 2023 beraknas till 1
846 000 euro. Investeringsanslagen ar fyradriga.

Investeringsanslagen ar avsett att anvandas enligt foljande:

Tandvardsstolar och skap 110 000,-
Ultraljudsapparater 295 000,-
Diatermiapparater 60 000,-
Diskmaskiner instrumentvard 50 000,-
Fullkostnadsmodell och datalager 150 000,-
Beredskap och sakerhet 250 000,-
Arbetsplatser allmanna IT 500 000,-
Arbetsplatser medicinteknik IT 71 000,-
Utveckling av lagerprogrammet 130 000,-
Nodvatten 70 000,-
Isoleringsutrymmen; medicinsk tekn. utr. 160 000,-
TOTALT NYA INVESTERINGAR BUDGET 2023 1 846 000,-

Byggnader tillhérande Fastighetsverket

Sjukhuset invigdes for ca sjuttio ar sedan. Sjukhusfastigheterna lever inte upp till den
standard och flexibilitet som sjukvardsverksamhet av idag skulle krava.
Fastighetsverkets rapport om renoveringsbehov visar pa att grundlaggande sanering
behovs i de flesta av vara verksamhetsutrymmen. Utmaningen ligger i att det inte
finns utrymme for flytt av verksamheter sa att sanering kunde genomféras. Nya
lokaler behdvs intill nuvarande sjukhusbyggnader. En évergang till moderna lokaler
behover ske sa att verksamheten anpassas jamsides. Planering for detta fortgdr men
blir allt mera akut.

Bilagor:
Bilaga 1. Budget 2023
Bilaga 2. Verksamhetsplan 2023

FORSLAG: AHS Styrelse faststaller budgeten for linjeorganisationen respektive
stabsorganisationen gallande intakter och kostnader. AHS styrelse faststaller

verksamhetsplanen for Alands- halso- och sjukvard for ar 2023.

BESLUT: Beslot enligt forslaget.

Delgivning: Alands landskapsregering, finansavdelningen och social- och
miljdavdelningen.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare



Alands hdlso- & sjukvdrd PROTOKOLL 27.1.2022

PATIENTAVGIFT FOR VARD PA AVDELNING - DYGNSAVGIFT

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

Alands halso- och sjukvardsverksamhet regleras av LL om halso- och sjukvard AFS
2011/114. Avgifterna inom halso- och sjukvarden ar i huvudsak understallda alandsk
lagstiftning och regleras i landskapslagen om grunderna for avgifter till Alands halso-
och sjukvard AFS 2007/23, AFS 2007/78, AFS 2009/67, AFS 2011/82 och AFS 2016/93
samt AFS 2018/100.

Alands landskapsregering faststaller patientavgifterna och enligt landskapslagen om
Alands hélso- och sjukvard § 17 beslutar styrelsen om ” andra avgifter och ersattningar
for de varor och tjanster som Alands halso- och sjukvérd séljer eller producerar”.

Vid styrelsemotet den 16.12.2022 § 97 efterfragades en specificering hur
dygnsavgiften faststalls for vard pa avdelning.

Enligt handbok for patientavgifter ar dygnsavgiften for kortvarig vard 50 euro och
ingar i sin helhet i hogkostnadsskyddet. Avgiften andrades ar 2019 till 50 euro och fore
det var avgiften indelad i en grundavgift (15 euro) som inte ingick i
hégkostnadsskyddet samt en tillaggsavgift (35 euro) som ingick i hégkostnadsskyddet.
Enligt handboken pa sid 7 finns féljande beskrivning: "Patienten ska skrivas in pa
vardavdelning om varden beraknas paga mer an 15 timmar. Patienten debiteras avgift
for in- och utskrivningsdagen. Om patienten har varit inskriven mindre an 15 timmar
debiteras endast en dygnsavgift. Likasa debiteras inte inskrivningsdygnet om
patienten skrivits in efter kl 22.00. Vid utskrivning fran en institution och inskrivning pa
en annan institution samma dygn debiterar den utskrivande institutionen inte
patientavgift for utskrivningsdygnet.” (texten har varit den samma sedan ar 2006 och
nagra egentliga forklaringar till formuleringarna finns inte under dessa ar).

Processen for fakturering av dygnsavgifter for vard pa avdelning.

Patientens vardtider registreras i vardinformationssystemet (Abilita Halsovard) och
fakturering sker darefter genom att systemet utgadende fran uppsatta regler som
beaktar tex avgiftsbelopp, in- och utskrivningstider och eventuell permission samt om
patienten uppnatt hogkostnadsskyddet. Faktureringen av varddygn sker framst fran
respektive avdelning av sekreterare och skickas till patienten i efterhand. Ibland kravs
manuell kontroll av avvikande tider sdsom permissioner. Fakturatransaktionerna
overfors darefter till ekonomisystemet och harifran skéts uppféljning av betalning och
eventuella betalningspaminnelser.

Bilagor:
Bilaga 1. Handbok foér patientavgifter

FORSLAG: Styrelsen antecknar informationen fér kannedom.

BESLUT: Beslot enligt forslaget.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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OVRIGA ARENDEN

1. Pavisande av kunskap inom lakemedelsbehandling
- Muntlig information ges i drendet

2. Rekrytering av vardchef
- Aterkoppling fran rekryteringsgruppen

3. VIS-projektet
- Information

4. Utvecklingen av antalet baddplatser inom psykiatrin

Styrelsen har efterfragat en kort utredning kring hur platsantalet utvecklats inom den
psykiatriska varden. Klinikchef Sirpa Mankinen har sammanstallt utredningen.

| bérjan av 1960-talet fanns det i Grelsby sjukhus upp till 100 heldygns vardplatser. |
borjan av 2000-talet hade utvecklingen av varden resulterat i en minskning av
vardplatser till ca 30.

2000-talet inleddes med
- akutavdelning, 12 vardplatser
- psykogeriatrisk avdelning, 8 vardplatser (patienter som vardats pa Grelsby
sjukhus sedan sjukhusets 6ppnande 1934)
- rehabiliteringsavdelningen, 8 platser

Ca 2005 slogs akutavdelningen och psykogeriatriska avdelningen ihop framst pa
grund av inomhusmiljoproblem och aven pga att den psykogeratiska avdelningen haft
en for 1ag belaggning. Rehabiliteringsavdelningen fasades stegvis ut fore 2011. Antal
totala institutionsplatser minskades och socialvarden ordnade hemservice och andra
tjianster som individen var i behov av for att kunna leva sa sjalvstandigt och tryggt liv
som mojligt. Innan verksamheten ar 2011 flyttade till sjukhusomradet var det pa
Grelsby sjukhus kvar en vardavdelning for dygnet runt vard med 12 vardplatser. Det
gjordes ett forsok med avgiftningsplatser (4), som dock anvandes lite pa grund av
personalbrist.

Ar 2011 vid flytt till sjukhusomradet hade den "nya psykiatrin” 22 heldygnsvardsplatser
fordelat pa en sluten avdelning med 12 platser och en 6ppen avdelning for patienter i
frivillig vard med 10 platser. Fyra av platserna var beraknade for psykogeriatriska
patienter, men det visade sig inte finnas behov fér dessa.

Ar 2015 konstaterades antalet psykiatriska heldygnsvardplatser vara hogt pa Aland
jamfort med omgivande regioner. D& omvandlades 6ppna avdelningens
heldygnsplatser till dagplatser, forst pa prov. Syftet med andringen var att fa till
aktivare behandling som motverkar hospitalisering, paskyndar aterhdmtning och
minskar, forhindrar eller forkortar, inlaggning i sluten vard. Vidare efterstravades
effektivare anvandning av personalresurser genom tyngdpunkt pa gruppverksamhet.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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Alands hdlso- & sjukvdrd PROTOKOLL 27.1.2022

§8

OVRIGA ARENDEN (forts)

Malet i patientvarden ar att starka patientens egenvardsformaga. Patienterna till
dagavdelningen kom for en aktiv eftervardsperiod efter utskrivning fran slutenvard,
som ett alternativ till inskrivning pa vardavdelning, eller med remiss fran psykiatriska
mottagningen.

Konceptet med psykiatrisk dagavdelning fastslogs av styrelsen fran 2017 sa att
dagavdelningen har 10 platser och psykiatriska avdelningen har 14
heldygnsvardplatser (styrelse § 96, 16.12.2016). Darmed beslutades ocksa att bade
frivillig och vard oberoende av patientens egen vilja ges pa en och samma avdelning
(psykiatriska avdelningen). Antalet slutenvardsplatser bedomdes som tillrackligt for att
aven kunna ge kortvarig vard for utdtagerande patienter med t.ex. demenssjukdomar.
Utgangspunkten ar dock alltid att patienter med beteendeproblem pa grund av t.ex.
demenssjukdom har ratt till omsorg av personal med kunskap i att mota dem pa ratt
satt, med tillrackligt hdg personaltathet i sitt eget hem / boende som ar anpassat till
individens behov. Anvandning av slutna specialsjukvardsplatser som en I6sning saknar
medicinsk grund.

Ar 2018 konstaterades anvandningen av psykiatrins dagavdelningsplatser var lag. Pa
grund av sommarhettan 2018 flyttade palliativa avdelningen akut till dagavdelningens
utrymmen med anledning av inomhusmiljoproblem. Verksamhetsutrymmet som den
psykiatriska dagavdelningen darefter hade till sitt forfogande fyllde inte kraven pa en
fullvérdig verksamhetsform for dagverksamhet. Eftersom palliativa avdelningen
beslutades kvarsta pa dagavdelningens utrymmen i slutet av 2018, togs beslut att
stanga dagavdelning i sin davarande form i slutet av 2019 (LG § 217/2019). Patienters
vard har darefter inkluderas i psykiatriska 6ppenvarden med vidare utvecklingsbehov.

Ar 2023 har psykiatrin 14 heldygnsvardplatser pa den psykiatriska avdelningen. Dessa
platser anvands da oppenvardstjanster inte ar tillrackliga for patientens psykiatriska
sjukdomstillstand for

- patient med akut sjukdomstillstdnd och som kommer in till vard frivilligt
- patient med akut sjukdomstillstand som tas in pa vard mot sin egen vilja enligt
mentalvardslagen
- minderarig patient i behov av dygnet runt vard vid akut sjukdomstillstand
Utdver ovan anvands vardplatserna for

— intervallplats for patienter som bor pa institution

—  klient som vantar pa boendeplats inom kommun eller KST

— tillnyktringsverksamhet fr.o.m. 2023
THL har utrett antalet sjukhusvardplatser inom psykiatrin i Finland (Linnaranta, 2021).
Enligt rapporten hade Finland totalt 2654 sjukhusvardplatser vilket betyder 0,48
platser/1000 invanare. Alands motsvarande siffra &r 0,47 platser/1000 invanare.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare
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Alands hdlso- & sjukvdrd PROTOKOLL 27.1.2022

§8

OVRIGA ARENDEN (forts)

Aland har foéljt utvecklingen som skett daven i grannldnderna i.o.m. férnyande av
mentalvardslagstiftningen. Personer med psykiatrisk sjukdom anses ha ratt att bo i sa
hemlika forhallande som mojligt. Institutionsplatser har successivt minskats och

patienter som tidigare haft sitt hem pa sjukhus har flyttats till boenden eller hem med
adekvat stod.

5. Begaran om utredning av AHS-lakares privatmottagningar och sidoarbeten och

dessas inverkan pa AHS verksamhet (bilaga).

Styrelsen far en redogérelse i drendet vid sitt sammantrade i februari 2023.

6. Diskussion om ansvar och rutiner vid remittering av patienter till andra
vardinrattningar.

BESLUT: Styrelsen antecknade redogérelserna for kannedom.

Ordférande Foredragande Protokolljusterare

12
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§9

DELGIVNING

- Samarbetskommitténs protokoll 24.1.2023

FORSLAG:

Styrelsen antecknar delgivningen for kdnnedom.

BESLUT: Beslot enligt forslaget.

Ordférande Foredragande

Protokolljusterare

13
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1.INLEDNING

Verksamhetsbeskrivning

Alands halso- och sjukvard (AHS) har som uppgift att i enlighet med LL (2011:114) om hélso- och sjukvérd handha den
offentliga halso- och sjukvarden pa Aland. AHS kan skéta sina uppgifter genom att producera vardtjanster eller genom att
kdpa tjanster av andra producenter. AHS kan dven sélja vardtjanster sa lange som myndighetens férutsattningar 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 mojliga 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.

Pandemin

Covid 19-pandemin paverkar fortfarande var vardag inom halso- och sjukvarden. Fortsattningsvis behover Covid-19 sjuka
patienter vardas isolerat vilket ger konsekvenser for verksamheten och bemanningen.

Eftersom vi har en sjukhusfastighet som &r ratt sa gammal sa har vi inte utrymmen som ar anpassade enligt de krav som
en pandemi och dess féljdverkningar staller. Det har ser vi speciellt pa medicinavdelningen dar en del av avdelningen
fortsattningsvis behover vara vigd for enbart covid-19 patienter och i dagkirurgin dar verksamheten paverkas och stors da
verksamhetsutrymmet med jdmna mellanrum behdver géras om fér Covid patienters behov.

Pandemin har gjort att vi i vissa verksamheter behover hitta helt nya verksamhetsmodeller for att trygga att
verksamheten kan kvarsta och utvecklas, det har ar extra utmanande i en omodern och gammal sjukhusbyggnad.

Vaccinationsprogrammet fortsatter och forandras éver tid. Sa lange som Covid-19 klassas som en allménfarlig sjukdom sa
behdver aven testning och intyg anpassas efter detta.

Budgetanvisningar

Landskapsregeringen har beslutat att i det har skedet skjuta fram kravet pa de inbesparingsnivaer som tidigare planerats
for budgetaret 2023.

Vid uppgorandet av budgetforslagen for ar 2023 ska man utga fran 2022 ars budgetnivaer. Nagon allman indexjustering
av anslagsnivaer ska inte goras, men eventuella justeringar som foljer av avtal eller inflationsrelaterad 6kning som inte
beddms mojlig att hanteras genom omprioritering ska beskrivas i budgetférslagen.

For eventuella tjanstekollektivavtalsenliga justeringar beaktas en justering om 2 procent. Internhyrorna till
Fastighetsverket kommer inte att indexjusteras till ar 2023.

De behov av resurser som uppstar med anledning av satsningar inom fokusomraden i enlighet med
landskapsregeringens meddelande om Fem fokusomr&den foér nystart av Aland - strategiska végval fér perioden 2021 -
2024 ska primart finansieras genom omprioriteringar.
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Dessutom bor nedanstaende punkter beaktas:

- Budgetera stramt och for den lagstadgade basverksamheten

- Efterstrava hog effektivitet i verksamheten och hall igen pa kostnader dar det ar mojligt, t.ex. genom att
omorganisera verksamheten

- Avsluta verksamhet dar det ar majligt, t.ex. genom att korta ner tiden for kostnadsdrivande projekt

- Var restriktiv med att starta upp ny kostnadsdrivande verksamhet eller nya projekt

- Satsningar inom nagot omrade ska finansieras genom motsvarande minskning inom annat omrade

- Geforslag pa forandringar som kan goras i verksamheten eller projekt som kan genomféras for att minska pa
nettokostnadstrycket

- Om en investering foreslas ar det viktigt att de beréknade effekterna i form av utokade driftsutgifter, eventuella
inbesparingar eller inkomster framgar.



2.BUDGETMOTIVERING AHS TOTALT

AHS arbetar langsiktigt for att utveckla halso- och sjukvarden och arbetar aktivt att stavja kostnadsutvecklingen genom

malsatta effektiveringsatgarder.

Alands hélso- & sjukvard Budget 2023

I AHS budgetférslag 2023 uppgar de totala nettokostnaderna till totalt 96,8 miljoner euro.

AHS TOTAL

Budget 2022 inkl Budget 2023 inkl

F6randr B 2022-
2023 inkl covid

covid covid
INTAKTER -8159 000, -8 530000, -371 000, 4,55 %
Personalkostnader 57 965 499 59909 405 1943 906 3,35%
Kopta tjanster 15 668 847 16 162 095 493 248 3,15%
Intern hyra 7 785 000 7 923 000 138 000 1,77 %
Material 8927 854 9585 700 657 846 7,37%
Inventarier och anskaffningar 745 800 745 800 0 0,00 %
Ovriga kostnader 176 000 176 000, 0 0,00%
Extern vard utanfor Aland 9500 000 9020000 -480 000 -5,05 %
Avskrivningar 1810000 1810000 0 0,00 %
DRIFTSKOSTNADER 102 579 000, 105 332 000, 2753 000 2,68 %
NETTOKOSTNADER 94 420 000 96 802 000 2 382 000 2,52 %

Okningen av nettokostnaderna i budget 2023 i jamférelse mot budget 2022 uppgér till totalt 2,4 miljoner euro. Okningen
kan delas in i omraden som ar mindre paverkbara och b.la. regleras av avtal, regeringsprogram, inflation och pandemin.
Dessa andringar finns i det graa faltet och star for 1,8% av den totala kostnadsoékningen.

AHS arbetar langsiktigt fér att utveckla halso- och sjukvérden och arbetar aktivt att stavja kostnadsutvecklingen.
Malsattningen dver tid &r att effektiveringar gérs sa att nettoékningen &r 0,5% for dessa s.k. paverkbara anslag. Okningen
i budget 2023 &r dock 0,7% och detta beror framst pa ett uppsamlat behov av utveckling pga pandemidren. Okningen och
minskningen av dessa kostnader och intakter finns i det grona faltet.

1423000
232000
756 000

-694 250

Avtalsmassiga 6kningar och fullmakter
Regeringsprogram och ovr. férandringar
Inflation och prislaget

Minskade covidkostnader

1716750 1,8 %

848 000
156 044

Verksamhetsutveckling

Covidkonsekvenser

Ovrig 6kning

Okade intakter
Minskade 6vriga kostnader

TOTAL OKNING NETTOKOSTNADER B 2022 TILL BF 2023

550960

-371 000
-518 754

-0,9%

665 250

2382000

0,7 %

2,5%




2.1.Specificering av forandringar i budget 2023
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Okade intékter och minskade kostnader - effektiveringar

Okade intakter, ersattningar
Extern vard utanfér Aland
Ovriga kopta tjanster

TOTAL MINSKNING

Avtalsmassiga 6kningar och fullmakter

Loner justering med 2%
Indexjustering av avtal
Intern hyra (fullmakt)
VIS-projektet (fullmakt)

TOTALT

Regeringsprogrammet och évriga fordndringar

Lagtroskelmottagning for barn & ungdom
Utokad mammografiscreening

Extern sjukvardsupplysning

Extra resurs for importfértullningar

TOTALT

Inflation och prislaget

Livsmedel 16%
Lakemedel 13%
Vardmaterial 13%
Laboratoriematerial 13%

TOTALT

Verksamhetsutveckling

-371 000,-
-380 000,-
-138 373,-
-889 373,- euro

825 000,-
400 000,-
138 000,-
60 000,-
1423 000,- euro

15 000,-
77 000,-
80 000,-
60 000,-
232 000,- euro

95 000,-
248 000,
472 000,-
141 000,-
756 000,- euro

| syfte att utveckla verksamhet och géra satsningar som forbattrar patientsakerheten och vardens kvalitet i takt med
omvérlden har féljande omraden har lyfts fram av AHS styrelse och AHS organisation:

Rekrytering och attraktionskraft

Beredskap och resiliens

Subventionerade preventivmedel
Hallbarhetsarbete

Forstarkning av lakarbemanningen primarvarden
Digitalisering

Forstarkning och effektivering av upphandlingen

TOTALT

Covidkonsekvenser

Dagkirurgisk verksamhet

333 000,-
137 000,- (+250.000,- investeringsanslag)
100 000,-
25000,-
100 000,-
93 000,-
60 000,-
848 000,- euro

156 000,- euro
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2.2.Motiveringar verksamhetsutveckling:

2.2.1. Kompetensforsorjning (Rekrytering och attraktionskraft)

En av AHS storsta utmaningar &r kompetensférsérjningen. Inom en fem-arsperiod har minst 119 ordinarie anstéllda
mojlighet att avga med pension fordelat enligt foljande: specialistldkare 14, behandlings- och vardpersonal 60,
administrativ personal 21, personal inom IT/teknik 5 samt personal inom stad, kok, lager 19. Dartill ar narmare 40% av
AHS specialistlakartjanster vakanta (29). Efterfragan pa halso- och sjukvardspersonal &r stor bade i Finland och Sverige.
Alands insuléra lage gor det extra tufft for AHS att havda sig i konkurrensen om svensktalande personal.

Bristen pa specialistlakare asamkar AHS higa kostnader. Béde i form av konsultkostnader for rekryteringstjanster och
kostnader for konsultldkare som anlitas for att uppréatthalla verksamheten. Satsningar pa IT, teknik och utrymmen
riskerar att urholkas om AHS saknar personal. For att AHS ska kunna fortsitta erbjuda dldnningarna en jamlik och
professionell halso- och sjukvard av hég kvalitet &r det av storsta vikt att malmedvetet arbeta for att sékerstélla att AHS
har tillrackligt med personal med ratt kompetens bade pa kort och lang sikt. Kompetensforsérjning ar HR- arbete som
handlar om att kartlagga behov, ta fram strategier, utveckla och ta hand om befintlig personal, rekrytera ny personal samt
bygga varumarke som arbetsgivare. Organisationen behdver forstarkas med specialistkompetens inom HR med uppdrag
att arbeta bade strategiskt och operativt med kompetensforsorjning med sarskilt fokus pa rekrytering.

AHS behéver ha l&ng framférhalining nar det galler att rekrytera ersattare for specialistldkare som avgar med pension. P3
grund av att det ar mycket svart att rekrytera specialistldkare behover processen inledas redan ett par ar innan
pensionsavgang. Det &r dock inte méjligt enligt tjinstemannalagen eftersom AHS kan erbjuda ordinarie anstallning férst
efter tjanstens tidigare innehavare avgatt med pension och tjansten ar vakant. Beaktat att den avgaende specialistldkaren
i regel haller 1ang intjanad ledighet innan den egentliga pensionsavgangen forlangs processen annu mer. For att gora det
mojligt att inleda rekryteringen i god tid vill AHS inratta tre ospecificerade ordinarie tjanster som specialistlakare
(6verlakare), sa kallade rekryteringstjanster. En av dessa forses med budgetmedel 2023. Om AHS lyckas rekrytera en
specialistlakare i god tid innan pensionsavgang uppstar dubbla I6nekostnader under en tidsbegransad period, men som
fasas ut da den ena tjansten blir vakant. Den vakanta tjansten kan darefter fungera som en ny ospecificerad
rekryteringstjanst.

Effektivering:

Behovet av att anlita lakare med sa kallade specialavtal férvantas minska. Kostnaderna for dessa ar i storleksordningen
25 % till narmare 100 % hogre an lakarloner enligt tjianstekollektivavtal. Professionellt stdd till linjechefer i
rekryteringsarenden frigor tid for annat arbete.

Effektmal: 2 ar.
Konsekvenser av utebliven satsning:

Stigande kostnader for kortvariga anstallningar av specialistlakare for att trygga patientsakerheten och mojliggora
arbetstidsplanering utifran gallande lagstiftning. AHS attraktionskraft som arbetsgivare riskerar dala vilket férsvarar bade
mojligheten att behalla kunniga medarbetare och rekrytera nya.

Budgetforslaget innehaller foljande poster:
e Medel for personal och kdpta tjanster for HR arbete
e Inrattande av 3 nya tjanster som specialistlakare (6verlakare) men budgetmedel for 1 tjanst under 2023
e Totalt driftskostnader 333 000,- euro

2.2.2. Beredskap och resiliens
Den aktuella varldspolitiska situationen har lett till att de hot som funnits sedan tidigare véxer sig allt starkare. AHS
behdver anpassa sig till den nya situationen. Nodvandiga atgarder vidtas for att hoja sakerhetsnivan och beredskapen.

Effektmal: 1-2 ar.

Konsekvenser av utebliven satsning:
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Under varen 2022 gjordes en sarbarhets- och beredskapsanalys i syfte att hoja sakerhetsnivan och beredskapen for att
identifiera, hantera och atgéarda sékerhetsincidenter i AHS IT-milj6. Pa basen av resultatet fran analysen har AHS tagit
fram en atgardsplan med fokus pa de brister som har klassats som kritiska.

Det finns i dagslaget en reell risk att information om patienter stjals och sprids till obehdriga och/eller forstors. Det finns
aven en reell risk att AHS IT-infrastruktur utsatts for attacker vilket kan gora att AHS personal inte kommer at (under
kortare eller langre tid) den information som behovs for att bedriva en modern och patientsaker vard.

Konsekvenserna av en utebliven satsning ar att AHS fortsatter att ha en forhojd risk att drabbas av dataintrang som kan
orsaka informationslackage (t.ex. patientinformation som sprids till obehoriga), informationsforlust och skador pa IT-
infrastrukturen.

En utebliven satsning medfér dven att AHS inte kommer att ha resurser att bygga upp och uppréatthalla tekniken,
organisationen, processerna och kunskapen som kravs for att tillforlitligt kunna motverka avbrott och aterstalla IT-miljon i
handelse av haveri.

Budgetforslaget innehaller foljande poster:
e Medel for kopta tjanster och en tjanst som IT sdkerhetsexpert
e Totalt driftskostnader 137 000,- euro
e Investeringsanslag om 250 000,- euro

2.2.3. Subventionerade preventivmedel

Fastan aborter séllan leder till livsfarliga komplikationer, kan aborter orsaka psykiskt lidande och fysiska men, samt 6kad
risk for infertilitet eller andra gynekologiska komplikationer. Om en oénskad graviditet fullféljs, kan det ge sociala
konsekvenser. En minskning av antalet aborter ar ett tydligt halsopolitiskt mal bade i Finland och Sverige. | enlighet med
Social- och halsovardsministeriets (SHM) och Institutet for halsa och valfards (THL) rekommendationer erbjuder flera
kommuner i Finland subventionerade langtidsverkande preventivmedel och fokuserar pa kvalitativ sexualradgivning.

I riket minskade antalet utforda aborter med 8,3% ar 2021 i jamforelse med ar 2020. Antalet aborter har minskat klart
under hela det senaste decenniet. Tidpunkten for minskningen sammanfaller med att allt fler finlandska kommuner har
infért subventionering av langtidsverkande preventivmedel. P4 Aland kan vi inte se ndgon minskning av antalet aborter
Over samma tidsperiod.

Aland, med 70-80 aborter/ar, ligger hogst i statistiken i Finland. Ar 2021 utférdes i riket 6,7 aborter per 1 000 kvinnor i
fertil lder (15-49 &r). P& Aland utférdes 2021 hela 13,5 aborter /1 000 kvinnor i fertil &lder (15-49 &r).

Det gar att konstatera att anvandningen av preventivmedel 6kar om de ar subventionerade. | de kommuner dar
subventionerade preventivmedel erbjuds har det skett en avsevard minskning av antalet aborter och en tydlig
kostnadsinbesparing.

Ar 2021 utférdes i Finland mer en tredjedel (37%) av alla aborter bland kvinnor som redan tidigare genomgatt en abort.
Detta talar for att det ar svart att hitta ett lampligt preventivmedel for vissa kvinnor. Det ar viktigt att kvinnan som
genomgatt en graviditet finner ett lampligt preventivmedel genast efter forlossningen eller abort. Detta minskar antalet
aterkommande aborter.

| dagslaget erbjuder AHS subventionerade preventivmedel i pillerform till kvinnor under 25 &r. Fér denna grupp &r dven
preventivmedelsradgivningen kostnadsfri. Ett inforande av subventionering av langtidsverkande preventivmedel skulle
medféra 6kade kostnader fér AHS. Det &r svért att exakt uppskatta hur manga kvinnor som skulle utnyttja méjligheten.
Nar subventionerade ldngverkande preventivmedel inférdes i Vanda 2013 férdubblades anvédndningen bland kvinnor 15-
44 3r.

Direktiv skall tas fram for aldersgrupper och typ av preparat.
Effektivering:

En insats for att minska férekomsten av oénskade graviditeter pa Aland &r att subventionera langtidsverkande
preventivmedel. Varje abort som kan undvikas ger férutom personliga halsovinster for kvinnan aven samhallsekonomiska



Alands hélso- & sjukvard Budget 2023

vinster (da tex sjukskrivning undviks) samt sjukvardsresurser p& AHS (inneliggande vardtid samt operationstid) som i
stallet kan anvandas for andra behévande patienter.

Effektmal: 1-2 ar.Budgetforslaget innehaller foljande poster:

e Totalt driftskostnader for material och resurser 100 000,- euro

2.2.4. Hallbarhetsarbete

AHS har en nyckelroll i forverkligandet av utvecklings- och hallbarhetsagendan fér Aland. For att klara av ansvaret och
leva upp till forvantningarna behovs 6kat fokus pa ett strategiskt, strukturerat och systematiskt hallbarhetsarbete.

AHS hallbarhetsutmaningar i férhallande till hallbarhetsprinciperna kartlaggs. Alla i organisationen far en klar bild av
hallbarhetsgapet. Vi skapar ett aktivt samarbete med barkraft.ax och mojligheter till EU-finansiering géllande
hallbarhetsarbete utreds. Detta gérs under 2023. Pa lite langre sikt gar arbetet vidare. Baserat pa resultatet av
kartlaggningen av hallbarhetsutmaningarna under 2023 prioriteras utmaningarna och atgardsplaner for de tre
prioriterade omradena dar organisationen har storst paverkan tas fram.

Effektmal: 1-3 ar.
Konsekvenser av utebliven satsning:

For att skapa ett strukturerat och systematiskt hallbarhetsarbete kravs ett grundlaggande arbete baserad pa kunskap om
hallbarhetsprinciperna i relation till AHS verksamhet. En utebliven satsning innebér att ett sddant grundladggande arbete
inte kan genomforas, och att det fortsattningsvis ar svart att strukturerat och strategiskt planera for och genomféra
adekvata och effektiva verksamhetsférandringar.

Budgetforslaget innehaller foljande poster:

e Medel for kopta tjanster, projektledare pa deltid, 25.000,- euro

2.2.5. Forstarkning av lakarbemanningen inom primarvarden

Genom tillracklig 1akartathet skapas forutsattningar for kontinuitet i kontakten mellan lakare och patient samt for
utveckling av preventiv verksamhet (inom modravard, barnradgivning, skolhalsovard och seniormottagning) samt for
utveckling av aldreomsorgen.

Tillracklig lakartathet ar ocksa en forutsattning for utveckling av verksamheten utifran forslag fran andra kliniker, vilket pa
sikt gor varden mer tillganglig for patienterna och samtidigt effektivare sett ur organisationens perspektiv. Idag har
primarvarden 16 lakartjanster vilket inte ar tillrackligt for att uppna kontinuitet och mojligheter for tillrackliga
lakarresurser in dldreomsorg och preventiv verksamhet. Sedan flera ar tillbaka ar malet 20 tjanster vilket motsvarar en
primarvardslakare/1500 invanare

Effektivering:

Flera lakartjanster mojliggor kontinuitet i kontakten mellan lakare och patient, i uppféljningen av kroniska sjukdomar. Det
har ar en forutsattning for en god och effektiv vard. En vard som kan ges pa ratt vardniva. Genom en battre
ldkarbemanning kan en utveckling inom aldreomsorgen ske. Bade hemsjukvarden och lakartjansterna inom
kommunernas aldreomsorg gynnas av ett kontinuerligt stéd samt en kontinuerlig kontakt till patienterna. Detta
forebygger en onddig flytt av patienter och stdder patienternas medicinskt trygga tillvaro i det egna hemmet eller inom
aldreomsorgens boendeenheter och institutioner.

Effektmal: 1-3 ar.

Konsekvenser av utebliven satsning:
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Som en ren konsekvens av en for lag lakarbemanning inom primarvarden blir verksamheten jourbetonad,
uppfoéljningsbesdk av kroniska sjukdomar sker enbart i viss utstrackning och utvecklingen av den preventiva
verksamheten avstannar. Ett stort problem ar att resurserna inte racker till att stdda den verksamhet som finns inom
aldreomsorgen och hemsjukvarden. Kontinuiteten brister vilket leder till flera onédiga undersékningar, onddig flytt av
patienter och vard av patienter pa fel vardniva.

Budgetforslaget innehaller foljande poster:

e Medel for en ny tjanst som HC lakare 100 000,- euro

2.2.6. Digitalisering
AHS har fortsatt en IT-skuld och framfér allt en digitaliseringsskuld. Digitaliseringen handlar i mé&nga fall om att vi gar fran
en sa kallade pappersversion till ett digitalt system.

For att skapa forutsattningar for fortsatt utveckling av processer och verktyg som effektiverar och digitaliserar saval
patientvard som administration kravs utokade resurser.

Effektivering:

Vid digitalisering effektiveras arbetsmoment fér patienter och AHS personal. Manuella arbetsmoment och hantering av
papper overgar till system och digitala processer. Minskad manuell hantering dkar dven sakerheten i
informationshanteringen. Nya system och anvisningar kommer |[6pande och det &r av stor vikt att dessa integreras digitalt
i arbetsprocesserna sa att de inte ytterligare 6kar resursbehovet.

Effektmal: 1-3 ar.
Konsekvenser av utebliven satsning:

Utebliven digitalisering medfor ett fortsatt behov av utékade resurser nar alla manuella processer och arbetsuppgifter
skall utféras. Patientvarden utvecklas inte till ratt hall da tiden anvands till att kontrollera och i vissa fall utféra arbetet
dubbelt. En sakerhetsrisk finns da personliga uppgifter hanteras, kopieras och sparas i pappersform pa flera olika stallen.

Budgetforslaget innehaller foljande poster:
e Ennytjanst som systemforvaltare som inte har budgetpéaverkan
e Enny tjanst som teknisk projektledare samt kopta tjanster
e Totalt driftskostnader 93.000,- euro

2.2.7. Forstarkning och effektivering av upphandlingen

De senaste &ren har AHS arbetat med att férbattra upphandlingsprocesserna. Arbetet visar att AHS ytterligare kan
effektivera processerna och minska kostnaderna. Malsattningen &r att utdka antal upphandlingar inom AHS samt utéka
samarbetet med kommuner och kommunalférbund. Fér att kunna utdka antalet upphandlingar, félja upp géllande avtal
och awvikelser samt utoka samarbetet kravs en forstarkning av resurser pa Upphandlingsenheten.

Effektivering:

Idag gors per ar i medeltal 7 upphandlingar 6ver troskelvardet (215.000 €) och 7 under troskelvardet men over
direktupphandlingsvardet (60.000 €). Det ar ungefar vad man klarar av med tre inrattade tjanster. Blir det fler an 14
upphandlingar éver direktupphandlingsvardet per ar blir det av erfarenhet anstrangande for personalen, eftersom
arbetet med ett forfragningsunderlag ar resurskravande.

Malsattningen ar att upphandlingsenheten skulle handha alla inkép som gérs vid AHS. Motiveringen &r att fa en battre
overblick och att i omradet utbildad personal skulle centraliserat skota detta. Idag ar forfarandet ratt utspritt och tar bort
av direkta vardresurser ute i verksamheterna. Idag finns inte tillrackliga resurser for detta inom upphandlingsenheten.
Om inkopen gick via upphandlingsenheten skulle arbetstid frigéras fran avdelningarna for karnverksamheten. Med en
utokad personalstyrka kunde ikraftvarande avtal foljas upp, och inképen analyseras. Idag kan inte detta goras.
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Effektmal: 1-2 ar.
Konsekvenser av utebliven satsning:

Pga. resursbristen finns det fortfarande forbrukningsmaterial, inredning och till viss del dven medicinteknisk utrustning
som inte upphandlas via avtal. Det finns uppgifter om att prisékningar pa 20-50% da vi blir utan langre avtal for
forbrukningsmaterial.

Att ha ett langre avtal ger ocksa en storre trygghet for verksamhetskritiska produkter om det uppstar exceptionella
situationer, nar det blir svart att fa leveranser. Detta visade sig vid den langa poststrejken, pandemin och nu
krigssituationen i Ukraina. Leverantdrerna prioriterar i férsta hand de kunder som de har avtal med..

Budgetforslaget innehaller féljande poster:
e Ennytjanst som upphandlare
e Totalt driftskostnader 60.000,- euro

2.2.8. Covidkonsekvenser
Dagkirurgisk verksamhet

Dagkirurgi blir alltmer vanlig i vastvariden. Det finns i dag forskning som visar pa vins—ter med tidig mobilisering och
forkortad sjukhusvistelse. Dessa studier visar att tidig mobilisering leder till minskad morbiditet och snabbare
aterhamtning. Att snabbare komma tillbaka till hemmiljon har ocksa positiva effekter genom att det minskar risken for
forvirringstillstand hos aldre patienter.

Dagoperation far dock inte vara ett sjalvandamal utan maste vara ett sakert och kostnadseffektivt alternativ. Utvecklingen
av dagkirurgin ar kopplad till, och drivs av tillgangen pa antal sjukhusbaddar; en lagre tillgang pa baddar 6kar behovet av
operationer som utfors inom dagkirurgin. Allt fler dagkirurgiska atgarder innebar en effektivisering av sjukvarden, som
kan utfora fler atgarder till lagre kostnad &n tidigare. Genom att en patient opereras inom dagkirurgin i stallet for pa
traditionellt vis undviks kostnaden som uppkommer nér patienten behdver laggas in pa sjukhuset 6ver natten.

For att na framgang ar det viktigt att flodet av patienter och personal pa en dagkirurgisk avdelning ar sa effektivt som
mojligt och att arbetssattet fungerar val for bade lakare och skoterskor.

AHS har sedan 2016 haft en dagkirurgisk verksamhet som bedrivits i en hybridmodell. Bemanningen har kommit fran IVA
och den pre- och postoperativa verksamheten har utforts i de lokaler som dialysen tidigare var inrymd i. Den har alltsa
inte fungerat som helt sjalvstandig verksamhet utan delat vissa resurser med annan verksamhet. Operationerna har skett
parallellt med den elektiva och akuta inneliggande kirurgin i befintliga operationslokaler och darmed i viss man
konkurrerat om samma resurser. Forberedelser infér operation, uppvak efter och hemskrivning har skett i de
dagkirurgiska lokalerna.

Den dagkirurgiska verksamheten har inte kunnat bedrivas optimalt i ovan beskrivna hybridmodell. Bade utrymmen och
bemanning har hela tiden varit stora utmaningar. Nar Covidpandemin broét ut 2020 stangdes den dagkirurgiska enheten
och gjordes om till CovidIVA. | stallet flyttades den dagkirurgiska verksamheten till Medimars lokaler i Mdckel® 2020.
Lokaler och delvis ocks personal hyrdes in. Operatérer och anestesildkare kom fran AHS. Det visade sig vara en effektiv
verksamhet dar man snabbt kunde operera en relativt stor mangd patienter. Daremot kunde man konstatera att den
ovriga operationsverksamheten led av anestesiologer och operatorer delades pa tva stallen. Resurserna rackte helt enkelt
inte for att skota all verksamhet pa ett optimalt satt.

| februari 2022 aterupptogs den dagkirurgiska verksamheten i AHS egna utrymmen. Det har visat sig annu svrare &n
tidigare att bedriva verksamheten pa ett fullgott och effektivt satt. Lokalerna behéver med kort varsel kunna goras
tillgangliga for att i stallet isoleringsvarda covidsjuka patienter. For att forsoka hjalpa upp denna situation har man flyttat
in den dagkirurgiska verksamheten i kirurgavdelningens utrymmen. Dagkirurgin skots nu jamsides med ordinarie
avdelningsverksamhet och med parallella bemanningslinjer. Uppvak sker i den ordinarie uppvaksavdelningen. Genom
alla dessa nodlosningar gar grundidén och effektiviteten i dagkirurgisk verksamhet forlorad. Vara utmaningar med
omoderna och oflexibla verksamhetsutrymmen i kombination med pandemins fortsatta och bestdende konsekvenser
gallande isolering av patienter gor det idag omdijligt att bedriva en god och effektiv dagkirurgisk verksamhet.
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Effektivering:

Om den dagkirurgiska verksamheten ges forutsattningar att fungera effektivt kan antalet dygnet runt vardplatser pa sikt
utvarderas och minskas. Det forutsatter att de dagkirurgiska ingreppen sker centraliserat vid den dagkirurgiska enheten.

Dagkirurgiskt uppvak med sittmajligheter méjliggdér mycket tidigare uppvaknade och mobilisering. Det har dels
halsoeffekter med formodad minskad trombosrisk och snabbare mobilisering men mojliggor ocksa vasentligt tidigare
hemgang.

Snabb omsattning av patienter mojliggor att fler patienter kan opereras per dag. Det skapar samhallsnytta genom
effektivare resursutnyttjande och patientnytta genom kortare vantetider for operation.

Effektmal: 1-3 ar.
Konsekvenser av utebliven satsning:

Allt fler ingrepp sker idag som dagkirurgiska. Om AHS inte har resurser for att bedriva detta optimalt finns risken att
patienter istallet vardas som inneliggande patienter vid den kirurgiska avdelningen. Det har ger latt platsbrist och langre
vantan pa operationer. En satsning pa utokad personalstyrka I6ser inte utrymmesfragan. Problematiken kring att Covid-
IVA behovs med jamna mellanrum kvarstar vilket resulterar i att de utrymmen i vilka dagkirurgin verkar slar ut med kort
varsel.

Budgetforslaget innehaller medel for extra personal 156 000,- euro

2.3. Covidbudget 2023

AHs coviD Budget 2022 Budget 2023
covid covid

INTAKTER 0 0
Personalkostnader 590 100 300 000
Kopta tjanster 753750 600 000
Intern hyra 0 0
Material 250400 100 000
Inventarier och anskaffningar 0 0
Ovriga kostnader 0 0
Extern vard utanfor Aland 100 000 0
Avskrivningar 0 0
DRIFTSKOSTNADER 1694 250 1 000 000
NETTOKOSTNADER 1694 250 1 000 000

AHS har budgeterat totalt 1,0 miljon euro fér covidrelaterade kostnader i budget 2023. Personalkostnaderna bestar av
extra resurser for vaccinering inom Primarvarden. Kostnaderna for kopta tjanster och material ar kopplade till
provtagning.
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3.BUDGET 2023 EXKLUSIVE COVID

Alands hélso- & sjukvard Budget 2023

Féljande jamforelser gors exklusive covid. Boksluten 2020 och 2021 innehaller stora éverskott pga pandemin. Overskotten

totalt for dessa tva ar uppgick till 6,4 miljoner euro varav personalkostnader och képta tjanster stod fér 2,8 miljoner euro
(exklusive covid). Darmed blir jamforelser mellan bokslut och budget svart att gora.

exkl covid exkl covid Jll 2023 exkl covid @ Okn %

INTAKTER -8 159 000, -8 530 000| -371 000, 4,55 %
Personalkostnader 57 375399 59 609 405 2234 006 3,89%
Kopta tjanster 14915 097 15 562 095 646 998 4,34%
Intern hyra 7 785 000 7 923 000 138 000 1,77 %
Material 8677454 9485 700 808 246 9,31%
Inventarier och anskaffningar 745 800 745 800 0 0,00 %
Ovriga kostnader 176 000 176 000 0 0,00%
Extern vard utanfor Aland 9400 000 9020000 -380 000 -4,04 %
Avskrivningar 1810000 1810000 0 0,00 %
DRIFTSKOSTNADER 100 884 750 104 332 000 3447 250 3,42 %
NETTOKOSTNADER 92 725 750 95 802 000 3076 250 3,32 %
3.1.Intakter

Intdkterna ar budgeterade till 8 530 000 euro, vilket &r en ékning med 371 000 euro. Okningen &r en berdkning dkning av

erhallna ersattningar. Patientavgifterna har inte justerats till budget 2023.

INTAKTER

Bokslut 2017 Bokslut 2018 Bokslut 2019

Bokslut 2020 Bokslut 2021

exkl Covid

exkl covid

Budget 2022
exkl covid

Budget 2023
exkl covid

Patientavgifter -3251117 -3276 620 -2951271 -2754 251 -2937768 -3011 000 -3.019 000
Ersattningar -3494 224 -4 021 243 -3298 545 5474221 -4 557 226 -3 831000 -4 174 000
Ovriga intdkter -1405 670 -1475997 -1 649 848 -1244 197 -1371 254 -1317 000 -1337 000
INTAKTER TOTALT -8 151 011 -8 773 860 -7 899 664 -9 472 669 -8 168 000 -8 159 000 -8 530 000
AHS INTAKTER TOTALT 2017-2023
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3.2.Kostnader

De totala kostnaderna i budget 2023 exklusive covidkostnader ar budgeterade till 104 332 000,- euro.

Okningen bestar av:

Avtalsmassiga 6kningar och fullmakter 1423 000,-
Regeringsprogram och 6vr férandringar 232 000,-
Inflation och prislaget 756 000,-
Verksamhetsutveckling 848 000,-
Covidkonsekvenser (dagkirurgin) 156 044, -
Ovrig 6kning 550 960,-
Ovrig minskning -518 754,-
Total 6kning kostnader exkl covid 3447 250 euro

Bokslut 2020 Bokslut 2021 Budget 2022  Budget 2023 B 2023

KOSTNADER Bokslut 2017 Bokslut 2018 Bokslut 2019  exkl covid exkl covid exkl covid exkl covid Covid

Personalkostnader 51518972 52 010 802 53372351 54 055 494 55946 473 57 375 400 59 609 405 300 000
Kopta tjanster 12 388 608 13 043 494 13 427 875 13 840 082 15108 756 14 915 097 15562 095 600 000
Intern Hyra FV 66 150 6348 514 6573322 7 730893 7 729 967 7 785 000 7 923 000 0
Material och 6vrig drift 10128 558 9443 455 9633 225 9621944 9985074 9599 254 10 407 500 100 000
Extern Vard utanfér Aland 9116 399 9 348 696 9900 068 8929 360 8263 252 9 400 000 9020 000 0
Avskrivningar 3838384 1669523 1863 565 1679115 1279759 1810000 1810 000 0
Driftsreservering 0 -1 000 000 0 0 0 0 0 0
KOSTNADER TOTALT 87 057 071 90 864 484 94 770 406 95 856 889 98313281 100884751 104332000 1000 000

e Personalkostnader 59 609 405 euro, en 6kning (fran budget 2022) pa totalt 2 234 005 euro. De avtalsmassiga
I6nedkningarna (2%) och fullmakter utgor 885 000,-. Regeringsprogrammet innefattar kostnader for extra
personal pa 142 000,-. Verksamhetsutvecklingen innehaller kostnader for HR resurser, ldkare, upphandlare och
IT-projektledare (530 000,-). Covidkonsekvenserna innehaller kostnader for extra personal vid dagkirurgin
(156 000,-)

e Kopta tjiinster 15 562 095 euro, en 6kning pa 647 000 euro. Den storsta 6kningen harror sig till avtalsmassiga
okningar (400 000,-). Verksamhetsutvecklingen innehaller kostnader for rekryteringsarbete, beredskap,

hallbarhet, extern sjukvardsupplysning, digitalisering och subventionerade preventivmedel (348 000,-)

e Intern hyra fran Fastighetsverket 7 923 000 euro, en 6kning om 138 000 euro som harror sig fran en fullmakt i
budget 2022 gallande nya isoleringsutrymmen. Ingen aviserad indexhdjning for 2023.

e Material och évriga driftskostnader 10 407 500 euro, en 6kning pa 808 000 euro. Den storsta 6kningen harror sig
till inflation och prislaget och innehaller framst 6kningar for vardmaterial, lakemedel och livsmedel (756 000,-).

Verksamhetsutvecklingen innehaller kostnader for subventionerade preventivmedel (50 000,-).

e Extern vard utanfér Aland 9 020 000 euro. En minskning om 380 000,- som baseras pé utfall under de senaste 5
aren.

e Avskrivningar 1 810 000 euro, ingen andring.
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KOSTNADER TOTALT 2017-2023
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3.2.1. Personalkostnader

Personalkostnaderna ar budgeterade till 59,6 miljoner euro, en total 6kning pa 2,2 miljoner euro, exkl covid.

Bokslut 2020 Bokslut 2021 Budget 2022  Budget 2023

KOSTNADER Bokslut 2017 Bokslut 2018 Bokslut 2019  exkl covid exkl covid exkl covid exkl covid
Personalkostnader 51518 972 52 010 802 53 372 351 54 055 494 55946 473 57 375 400 59 609 405

Okningen bestar av:

Avtalsmassiga 6kningar och fullmakter

Avtalsenlig 16nedkning om 2% 825 000,-

Fullmakt VIS, IT-tekniker 60 000,-
Regeringsprogrammet och dvriga 6kningar

Lagtroskelmottagn barn & unga 15 000,-

Utdkad mammografiscreening 67 000,-

Importfortullningar 60 000,-
Verksamhetsutveckling

Rekrytering - en lakare 120 000,-

Rekrytering HR 120 000,-

HC lakare 100 000,-
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Beredskap, IT-sakerhetsexpert 70 000,-
Upphandlare 60 000,-
Digitalisering, IT-projektledare 60 000,-
Covidkonsekvenser dagkirurgin 156 044,-

Ovrig ékning/omférdelning av budgetanslag

Utokad tjanst 53 000,-
Utdkningar i befintliga tjanster 146 000,-
Okad jourersittning 100 000,-
Okning for vikarier 63 000,-
Loneglidningar 158 963,-
Total 6kning exkl covid 2234 007,-

Vid budgetgenomgangarna askade organisationen om 21,5 nya tjanster
Budgeten innehaller 10,5 nya tjanster

+  2tjanster ar 0 budgeterade

» 1 tjanst tdcks med befintliga medel, ingen 6kning

« 7,5 tjanster ger en budgetokning om 559.000,- euro
« varav 1 berdr regeringsprogrammet (utdkad mammografiscreening)
« varav 1 fullmakt gallande VIS-projektet
« varav 5,5 hor till verksamhetsutveckling (447.000,- euro)

Klinik/Enhet Askat Budget Tjanst

Antal Euro
Forvaltningsoverlakare 3 120000 3 120 000(Verksamh utv, REKRYTERING |Overlikare Endast 1 med budget
Primarvarden 1 100 000 1 100 000|Versamh utv, PRIMARV Halsocentralldkare
Med!c!nklmlken, 1 52 000 0 0 Sjukskotare Utredning
Medicinayd.
Medicinkliniken, 1 45000 o0 0 Vardbitride Utredning
Medicinavd.
Medicinkliniken, 1 45000 © 0 Talterapeut Utredning
Medicinavd
Kirurgkliniken 1 52 000 0 0 Sjukskotare Utredning Dagkir.
Barn & Ungdom 0,5 37 000( 0,5 37 000 Psykiater, overlakare
Barn & Ungdom 1 52 000 0 0 Sjukskotare
Radiologiska 1 52 000 1 52 000|Regeringspr Rontgenskotare
Sjukhusapoteket 1 40 000 0 0 Lakemedelstekniker Vikariemedel
Sjukhusapoteket 1 50 000 0 0 Farmaceut
ANOPIVA 1 43 000 0 0 Narvardartjanst, IVA Utredning Dagkir.
ANOPIVA 3 156 000 0 0 Sjukskotare Utredning Dagkir.
Upphandlingen 1 60 000 1 60 000|Verksamh utv, UPPHANDLING |Upphandlare
Personal 1 0 1 0 Systemforvaltare Fran Extra personal
IT 1 60 000 1 60 000(VIS IT-Tekniker
IT 1 70 000 1 70 000|Versamh utv, BEREDSKAP IT-Sakerhetsexpert
T 1 60000] 1 60000| erksamh utv, IT-Teknisk projektledare

DIGITALISERING

TOTALT 21,5 1094 000| 10,5 559 000
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Personalkostnader Totalt 2017-2023
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3.2.2. Kopta tjanster

Kopta tjanster ar budgeterade till 15,6 miljoner euro exkl covid vilket &r en 6kning pa 0,6 miljoner euro.

KOPTA TJANSTER Bokslut 2020 Bokslut 2021 Budget 2022  Budget 2023
Bokslut 2017 Bokslut 2018 Bokslut 2019  exkl covid exkl covid exkl covid exkl covid

Medicinsk rehabilitering 1065 109 1275109 1400 910 1306193 1467 626 1332000 1307 000 0
Sjuktransporter 3843538 4045 752 3995231 4369 154 4361324 4 892 100 5 269 100 0
Kopta vardtjanster 1558373 1290 589 1514 781 1615109 1747196 1467 900 1547 900 600 000
Konsult- och vikarietjanster 1349532 1707336 1717993 1629123 1875 685 1610300 1720300 0
Personalrelaterade tjanster 697 162 823373 987 306 695 897 752 210 994 178 995 177 0
Ovriga kopta tjanster 3155212 3 196 654 3162 846 3523779 4 160 568 3928577 4002576 0
Hyreskostnader 719 682 704 681 648 808 700 828 744 146 690 042 720 042 0
Képta tjénster 12388608| 13043494| 13427875| 13840083| 15108755| 14915097 15562 095 600 000
Okningen bestar av:
Avtalsmassiga 6kningar och fullmakter

Indexjusterade avtal 400 000,-
Regeringsprogrammet och 6vriga 6kningar

Utvidgad mammografiscreening 10 000,-

Extern sjukvardsupplysning 80 000,-
Verksamhetsutveckling

Rekrytering HR 93 000,-

Beredskap och Resiliens IT 67 000,-

Hallbarhetsarbete 25 000,-

Digitalisering 33 000,-

Subventionerade preventivmedel 50 000,-
Omfordelning inom budgetanslag 2023 -111 000,-
Total 6kning exkl covid 647 000,-
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Materialkostnaderna ar budgeterade till 9,5 miljoner euro exkl. covid vilket &r en 6kning pa totalt 0,8 miljoner euro.
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MATERIAL Bokslut 2020 Bokslut 2021 Budget 2022  Budget 2023
Bokslut 2017 Bokslut 2018 Bokslut 2019  exkl covid exkl covid exkl covid exkl covid Covid

Vérd- och rehab.material 2953181 3259934 3359 989 3567 268 3700 682 3691713 3963 670
Laboratorie- och réntgenmaterial 658 318 642 704 651 263 776 788 791511 702 900 843 900 100 000
Likemedelspreparat 2719026 2675015 2843137 2623172 2782243 2785 630 3083630
Servicematerial 2 642 965 1480 504 1513 668 1486 233 1 607 359 1497 210 1594 500
Material 8973 491 8058 157 8368 058 8453 461 8 881 795 8677 453 9 485 700 100 000
Okningen bestér av:
Inflation och prislaget

Livsmedel 95 000,-

Lakemedel 248 000,-

Vardmaterial 272 000,-

Labb & rontgenmaterial 141 000,-
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Verksamhetsutveckling

Subventionerade preventivmedel 50 000,-
Omférdelning inom budgetanslag 2023 2 246,-
Total 6kning exkl covid 808 246,-

MATERIAL TOTALT 2017-2023
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3.2.4. Inventarier och anskaffningar
Inventarier och anskaffningar ar budgeterat till 0,7 miljoner euro.

INVENTARIER OCH Bokslut 2020 Bokslut 2021 Budget 2022  Budget 2023 B 2023
ANSKAFFNINGAR Bokslut 2017 Bokslut 2018 Bokslut 2019  exkl covid exkl covid exkl covid exkl covid Covid
Inventarier och anskaffningar 806 784 912 945 925 306 713 627 868 069 745 800 745 800

INVENTARIER OCH ANSKAFFNINGAR TOTALT 2017-2023

1000 000
800 000
600 000
400 000
200 000
0
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covid covid covid covid
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3.2.5. Extern vard utanfor Aland

Extern vard utanfér Aland har budgeterats till 9,0 miljoner euro, en minskning pa 0,4 miljoner euro. Budgeteringen av
detta anslag &r utmatande men en uppskattning av kostnaderna har gjorts utgdende fran de senaste fem arens
kostnadsutveckling.

EXTERN VARD UTANFOR ALAND Bokslut 2017 Bokslut 2018  Bokslut 2019  Bokslut 2020 Bokslut 2021  Budget 2022  Budget 2023 B 2023
exkl covid exkl covid exkl covid exkl covid Covid
Extern vard utanfor Aland 9116 399 9 348 696 9 900 068 8929 359 8263 253 9 400 000 9 020 000 0

Extern vard utanfér Aland 2017-2023

12 000 000
10 000 000
8§ 000 000
6000 000
4000 000
2 000 000
0
Bokslut 2017 Bokslut 2018 Bokslut 2019 Bokslut 2020 exkl Bokslut 2021 exkl Budget 2022 exkl Budget 2023 exkl
covid covid covid covid
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4.INVESTERINGAR

Alands hélso- & sjukvard Budget 2023

Det totala investeringsbehovet for nya planerade investeringar 2023 beraknas till 1 686 000 euro.

Investeringsanslaget ar avsett att anvandas enligt féljande:

Tandvardsstolar och skap 110 000,-
Ultraljudsapparater 295 000,-
Diatermiapparater 60 000,-
Diskmaskiner instrumentvard 50 000,-
Fullkostnadsmodell och datalager 150 000,-
Beredskap och sakerhet 250 000,-
Arbetsplatser allméanna IT 500 000,-
Arbetsplatser medicinteknik IT 71 000,-
Utveckling av lagerprogrammet 130 000,-
Nodvatten 70 000,-
Isoleringsutrymmen; medicinsk tekn. utr. 160 000,-
TOTALT NYA INVESTERINGAR BUDGET 2023 1 846 000,-

4.1.Investeringsmotiveringar

Tandvardsstolar

Ultraljudsapparater

Diatermiapparater

Diskmaskiner instrumentvard

Det finns ett behov att byta ut 2 tandvardsstolar samt skap for instrument.

Det finns ett kontinuerligt behov att byta ultraljudsapparater i organisationen.
Apparaterna ar specifika for olika kliniker och anvandnings-omraden. Just nu ar behovet av
fornyelse pa Medicin-, Barn & Ungdoms-, ANOPIVA och Radiologiska kliniken.

Operationsavdelningen har en diatermiapparat per operationssal. Fyra av dessa ar nu sa
gamla att man inte langre kan fa tag i reservdelar och vid eventuellt haveri maste ny
maskin anskaffas akut. De fyra dldsta maskinerna bor darfor snarast bytas ut med en
kontrollerad upphandling for att undvika driftsstorningar pga brist pa diatermiapparater.
Med maskinerna ingar dven rokutsug for att evakuera skadliga och carcinogena gaser som
uppstar vi diatermi.

Del 2 av investeringsanslag som innehaller installationskostnader for utbyte av
diskmaskiner vid instrumentvardsavdelningen, vilket ar ett omfattande arbete.

Fullkostnadsmodell & datalager

Beredskap och sakerhet

For att rékna ut och uppdatera fullkostnadspriser vid AHS anvands en excelmodell.
Modellen ar foraldrad och tillater t.ex inte flexibilitet i att skapa nya priser. Modellen
uppdateras manuellt med saval ekonomisk data som statistik. En manuell uppdatering ar
mycket arbetsdrygt och innehaller brister i sékerheten vid 6verférande av information. En
ny fullkostnadsmodell behdver skapas och automatiseras mha av datalager som kopplas
till sdval ekonomisystem som vardinformationssystem. Datalagret skall innehalla
anonymiserad information i syfte att enkelt fa ut statistik och évriga underlag.

Den aktuella varldspolitiska situationen har lett till att de hot som funnits sedan tidigare
véxer sig allt starkare. AHS behéver anpassa sig till den nya situationen. Nédvandiga
atgarder vidtas for att hoja sakerhetsnivan och beredskapen.

| investeringsanslaget ingar inkop av backuplosning, utdkad redundans for
journalsystemets produktionsmiljo och kringliggande tjanster, forbattrad test- och
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reservmiljo for journalsystem och kringliggande tjanster, Disaster recovery,
overbelastningsskydd, ny logghanteringsldsning, sarbarhets- och patchhantering och
natverkssegmentering.

Arbetsplatser IT allmanna Investeringsanslaget innehaller byte av MicroPCn, laptops, skarmar, skrivare och
kopiatorer. Allt som behovs for en sammantagen arbetsplats. Just nu finns ett storre
behov att fornya da ett stort antal maskiner inte klarar av windows 11. 520 PC:n av totalt
ca 600 klarar inte en uppgradering till windows 11. Uppdaterade arbetsstationer minskar
risken for storningar i verksamheten och kraver betydligt mindre underhall. Vara ca 100
laptops behdver ett kontinuerligt utbyte.

Arbetsplatser IT medicinteknik Dessa arbetsplatser ar specifika (medicinsktekniska krav). Utbyte av befintliga
arbetsplatser samt att ny teknik krdver ny utrustning. Dessa arbetsplatser finns i dagslaget
inom féljande kliniker; ANOPIVA, Ogon, Oron och Tandvarden.

Utveckling lagerprogrammet Fas 1 av uppgradering av AHS lagerprogram for centrallagret gjordes under 2020 och
2021. Fas 2 innebar en utveckling och effektivering av lagersystemet funktionalitet och
rapportering inom organisationen och externt.

Isoleringsutrymme, medicinskteknisk utrustning
Det nya isoleringsutrymmet kraver viss medicinskteknisk utrustning sasom t.ex.
overvakningsmonitorer, defibrillator, EKG-apparat, infusions- och volympumpar.

Nodvatten En vattentank behdver koépas in for att utoka mojligheterna for att trygga nddvatten vid
eventuella storningssituationer. Investeringen ses som en del av beredskapsarbetet.

4.2 .Byggnader tillhérande Fastighetsverket

Sjukhuset invigdes for cirka sjuttio ar sedan. Stora delar av befintliga utrymmen ar inte andamalsenliga fér den sjukvard
som bedrivs idag. Stora renoveringsbehov foreligger. Det beddms inte vara majligt att genomféra renoveringar och
tillbyggnader i befintliga lokaler och samtidigt fortsatta att bedriva sjukvard i fastigheterna. Nya lokaler maste darfor
tillskapas intill nuvarande sjukhusbyggnader.

En projektgrupp med medlemmar fran AHS och Fastighetsverket arbetar med de lokalbehov som AHS framtida
verksamhet kommer att kréva. En kartlaggning av verksamhetens framtida behov har gjorts internt. For tillfallet bedrivs
fortsatt utredningsarbete i samarbete med Nordic Healthcare Group, som har stor erfarenhet av bade inhemsk och
internationell sjukhusplanering.
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VISION

Genom ett jdmlikt samarbete med invanare, patienter och néirstdende skapa bdsta
méjliga férutsdttningar fér alla att ta ansvar for sin hélsa och uppleva vilmdende.
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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 skéta sina uppgifter
genom att producera vardtjanster eller genom att képa tjanster av andra producenter. AHS kan
aven salja vardtjanster sa lange som myndighetens forutsattningar att fullfélja sina uppgifter

tryggas.

Budget och verksamhetsplan

Verksamhetsplanen beskriver de ettariga och treariga malsattningar som finns inom respektive
ansvarsomrade utgaende fran de ekonomiska ramar budgeten ger. Till budgetansvaret hor att
under tjansteansvar verka for att anslaget inte 6verskrids, att de i verksamhetsplanen angivna
malen uppnas, att avsedd verksamhet uppratthdlls och att anslaget anvands for avsett andamal.
Som budgetansvarig bér man vid férandringar i verksamheten lyfta arendet till ndrmaste férman
eller ledningsgruppen beroende pa drendets art. Organisationen behover i all sin verksamhet
beakta ett ekonomiskt hallbart helhetstank.

Verksamhetens grundpelare

AHS ar 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 stddja 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” innebar att vi genom ett jamlikt samarbete med
invanare, patienter och narstaende vill skapa basta mojliga 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 kompetensforsorjning ar grunden for att myndigheten skall kunna uppratthalla
en hog kvalitet pa vardtjansterna. Utveckling behover ske kontinuerligt och AHS behéver vara
konkurrenskraftig och attraktiv bade som arbetsgivare och som halso- och sjukvardsproducent.

Myndigheten har en nyckelroll i férverkligandet av utvecklings- och hallbarhetsagenda for Aland.

Grunden fér verksamhetsplaneringen
Verksamhetsplaneringen utgar fran AHS strategiska inriktning 2021 - 2025 och féljande tre
utvecklingsomraden:

e! Det AHS gor (halso- och sjukvardstjansterna) - hit hor mal gallande till exempel
bemanning, kompetens, kvalitet, vardprocesser, tillganglighet och delaktighet.

! Vad AHS &r (var organisation) - hit hér mal gallande till exempel ledarskap, processer att
decentralisera/centralisera, utveckling/digitalisering av stédfunktioner och
hallbarhetsarbete.

e! Hur AHS samarbetar med andra (samverkan) - hit hér mal géllande till exempel
samarbete med KST, kommuner och tredje sektorn, forebyggande arbete med fokus pa
stora sjukdomsgrupper, dialog med bland andra invanare och patientorganisationer.
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Prioriterade strategiska utmaningar
Tillsammans med verksamheterna identifierar ledningsgruppen kontinuerligt olika utmaningar
som ar strategiskt viktiga for utvecklingen av den offentliga halso- och sjukvarden.

Varje ar prioriterar ledningsgruppen vilka av alla strategiska utmaningar AHS star infér som &r
prioriterade i den kommande verksamhetsplaneringen. Syftet ar att skapa forutsattningar for
kliniker, enheter och ledningsgrupp att arbeta tillsammans med fragor som ofta beror flera
enheter och/eller kliniker.
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Prioriterade strategiska utmaningar och évergripande mal

Har presenteras de strategiska utmaningar som ar prioriterade fér planeringsperioden
2023-2025 samt relaterade mal som omfattar hela eller stora delar av organisationen. Vissa av
malen som beskrivs har finns ocksad under den klinik eller enhet som har huvudansvaret for att

malen forverkligas.

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

3-ariga mal Beskrivning

Kompetensforsérjning (rekrytering och
attraktionskraft)

Strategisk utmaning: Sakerstalla att AHS har
tillrackligt med personal med ratt kompetens
pa saval lang som pa kort sikt.

Inom en femarsperiod har minst 119
ordinarie anstallda mojlighet att avgad med
pension. Just nu ar narmare 40% av
specialistlakartjansterna vakanta. Efterfragan
pa halso- och sjukvardspersonal ar stor bade i
Finland och i Sverige, och pa grund av Alands
insulara lage har AHS svart att havda sig i
konkurrensen om svensktalande personal.

Tillganglighet och kontinuitet inom
primarvarden

Strategisk utmaning: Utveckla tydliga och
smidiga vardkedjor sa att varden ges pa ratt
niva med primarvarden som samordnande
enhet.

Tillracklig 1dkartathet vilket skapar
forutsattningar for kontinuitet i kontakten

Utveckling av HR- arbete som handlar om att
kartlagga behov, ta fram strategier, utveckla
och ta hand om befintlig personal, rekrytera
ny personal samt bygga varumarke som
arbetsgivare.

Forstarkning med specialistkompetens inom
HR med uppdrag att arbeta bade strategiskt
och operativt med kompetensférsérjning med
sarskilt fokus pa rekrytering.

Skapa forutsattningar for att kunna inleda
rekrytering av specialistlakare i tillrackligt god
tid vid pensionsavgdngar genom att inratta
tre ospecificerade ordinarie tjanster som
specialistlakare (6verlakare), sa kallade
rekryteringstjanster.

Inratta en ny lakartjanst varje ar inom
primarvarden fram till och med 2025. Da finns
det en primarvardslakare/1500 invanare.
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mellan lakare och patient samt for utveckling
av preventiv verksamhet (inom médravard,
barnradgivning, skol- och
studerandehalsovard samt seniormottagning)
och for utveckling av dldreomsorgen.

Verksamhetsutveckling

Strategisk utmaning: Tillrackligt med utrymme
och engagemang i vardutveckling for att
skapa konkreta resultat.

Upphandlingen av ett nytt
vardinformationssystem (VIS-projektet) ar det
hoégst prioriterade projektet inom AHS
verksamhetsutveckling.

Digitalisering

Strategisk utmaning: |dentifiera processer som
ar viktiga att identifiera och utveckla for att
gora halso- och sjukvarden - direkt eller
indirekt - mer tillganglig och 6ka
effektiviteten.

AHS har en betydande digitaliseringsskuld
som behover atgardas for att 6ka
tillganglighet, kvalitet och effektivitet. Det
finns ett antal pagaende digitaliseringsprojekt
som ar viktiga for verksamhetsutvecklingen.
Samtliga projekt utgar fran behovet av att
utveckla och effektivera verksamheten.

Utveckling och effektivitet

Strategisk utmaning: |dentifiera nyckeltal som
ar relevanta for att planera, félja upp och
utvardera AHS verksamhet.

Nyckeltal ar nédvandiga for att planera, folja
upp och utvardera verksamheten bade pa
kort och pa lang sikt. Nyckeltal ar aven viktiga
for att jamféra AHS verksamhet med andra
relevanta verksamheter.

Resurserna for vardutveckling forstarks
genom en omorganisering i
stabsfunktionerna.

Den forsta versionen av patientportalen
utvecklas utifran invanarnas och
verksamheternas behov, samt utifran de
férutsattningar som nya VIS ger.

Digitala mottagningar infors for fler kliniker
och/eller verksamhetsomraden. De digitala
mottagningarna far fler funktioner.

Digital ankomstregistrering infors. Digital
taligenkanning for att effektivera
journalskrivning implementeras.

Besluta om nyckeltal som ar relevanta for att
planera, félja upp och utvardera AHS
verksamhet.
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2.Vad AHS ar

3-ariga mal

Fastighetsprojekt

Strategisk utmaning: M6ta behovet av
funktionella och moderna fastigheter for AHS
verksamhet.

Sjukhuset invigdes for cirka sjuttio ar sedan.
Sjukhusfastigheterna lever inte upp till den
standard och flexibilitet som
sjukvardsverksamhet av idag skulle krava.

Beredskap och resiliens

Strategisk utmaning: Sakerstalla att
beredskapsplaneringen ar tillracklig i relation
till de vaxande hoten som féljer med den
aktuella varldspolitiska situationen i
kombination med Alands utsatta lage.

Den aktuella varldspolitiska situationen har
lett till att de hot som funnits sedan tidigare
har vuxit sig allt starkare. AHS behover
anpassa sig till den nya situationen.
Nodvandiga atgarder behover vidtas for att
hoja sakerhetsnivan och beredskapen.

Hallbarhetsarbete

Strategisk utmaning: Fortsatt arbete med
utvecklings- och hallbarhetsagendan for
Aland.

AHS har en nyckelroll i férverkligandet av
utvecklings- och hallbarhetsagendan pa
Aland. For att klara av ansvaret och leva upp
till forvantningarna behdvs ett 6kat fokus pa
ett strategiskt, strukturerat och systematiskt
hallbarhetsarbete.

Beskrivning

Utvarderingen av fastigheternas skick
utgdende fran verksamhetens behov
utmynnar i politiska beslut och eventuella
upphandlingsunderlag fér renovering
och/eller nybyggnation.

Arbeta aktivt med att, genom olika atgarder,
héja nivan pad informationssakerhet.

Ett 6kat samarbete med andra alandska
aktorer gallande beredskapsfragor.

Beredskapsplanen uppdateras,
beredskapsovningar genomférs inom AHS
men ocksa i samarbete med andra
myndigheter.

Baserat pa resultatet fran kartlaggningen av
hallbarhetsutmaningarna (som planeras
2023) prioriteras utmaningarna.
Atgardsplaner for de tre prioriterade
omradena dar organisationen har storst
paverkan tas fram.
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3. Hur AHS samarbetar med andra

3-ariga mal Beskrivning

Samverkan med samarbetsparter

Strategisk utmaning: Bidra till ett systematiskt
utvecklingsarbete utgdende fran innehallet i
de samverkansavtal som ar undertecknade
mellan AHS, KST, kommuner och
kommunalférbund.

En valfungerande samverkan mellan
myndigheter ar nédvandigt for att erbjuda
invanarna tillganglig, god och jamlik vard pa
ett kostnadseffektivt satt.

Hélsoframjande och férebyggande arbete

Strategisk utmaning: Utveckla det
halsoframjande och férebyggande arbetet i
linje med den planerade folkhalsostrategin.

Det halsoframjande och férebyggande
arbetet ar viktigt for att bidra till valmaende
invanare. Landskapsregeringen arbetar for
narvarande med att ta fram en
folkhalsostrategi. Underlaget till och
innehallet i strategin kommer att bidra med
information och riktlinjer fér verksamheten.

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Aktivt bidra till att leda processen med att
utveckla samverkan mellan avtalsparterna i
enlighet med samverkansavtalen.

Delta i landskapsregeringens arbete med att
ta fram folkhalsostrategi genom att bidra till
kartlaggning,
problemformulering/identifiering av
utvecklingspotential och prioritering gallande
de viktigaste folkhalsoutmaningarna, samt att
identifiera vilka insatsomraden (nya eller
vidareutvecklade) som AHS kan leda eller
bidra till. Implementera relevanta delar av
innehallet i folkhalsostrategin i verksamheten.

1-ariga mal Beskrivning

Kompetensférsorjning (rekrytering och
attraktionskraft)

Utveckling av HR- arbete. Forstarkning med
specialistkompetens inom HR med uppdrag
att arbeta bade strategiskt och operativt med
kompetensforsorjning med sarskilt fokus pa
rekrytering.

Skapa forutsattningar for att kunna inleda
rekrytering av specialistlakare i tillrackligt god
tid vid pensionsavgdngar genom att inratta
tre ospecificerade ordinarie tjanster som
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specialistlakare (6verlakare), sa kallade
rekryteringstjanster. En av dessa férses med
budgetmedel 2023.

Tillganglighet och kontinuitet inom Skapa forutsattningar for kontinuitet i

primarvarden kontakten mellan lakare och patient samt for
utveckling av preventiv verksamhet genom att
forstarka lakarbemanningen inom
primarvarden.

Verksamhetsutveckling VIS-projektet - dialogfasen ar avslutad och
upphandlingen ar genomfoérd.

Digitalisering Digitaliseringsprojekt som ger en effektivering
av processer, ekonomiska effekter samt
kvalitetshojning prioriteras. Exempel pa
aktuella projekt och mal:

Den forsta versionen av patientportalen
lanseras och utvarderas. Digitala
mottagningar utvarderas och utvecklas.
Digital ankomstregistrering inférs. Digital
taligenkanning for att effektivera
journalskrivning implementeras.

Utveckling och effektivitet Ledningsgruppen erhaller en rapport
kvartalsvis och utvardering och forbattring av
nyckeltalen sker efterhand. Efter utvardering
av kvartal 1 pabérjas arbetet att automatisera
nyckeltalen i Power BI.

2. Det AHS &r
Fastighetsprojekt Ett projekt for utvecklingen av
sjukhusomradet har startats. Projektet leds av
en styrgrupp som ar tillsatt av AHS styrelse.
Beredskap och resiliens Nytt backup-hanteringssystem ar infort.

Ransomware-skydd for backup ar
implementerat och anvands. DDoS-skydd
implementerat for alla AHS webbsidor. Nivan
pa operativsystem hojs och redundans for
kritiska servrar i IT-miljén 6kas.

Beredskapsfragor prioriteras,
beredskapsdévningar férbereds och
genomfors internt.
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Hallbarhetsarbete AHS hallbarhetsutmaningar i férhallande till
hallbarhetsprinciperna kartlaggs. Alla i
organisationen far en klar bild av
hallbarhetsgapet. Vi skapar ett aktivt
samarbete med barkraft.ax och méjligheter
till EU-finansiering gallande hallbarhetsarbete
utreds.

3. Hur AHS samarbetar med andra

Samverkan med samarbetsparter Aktivt bidra till att leda processen med att
utveckla samverkan mellan avtalsparterna i
samverkansavtalen. P& AHS initiativ planeras
en styrgrupp med representanter fran
avtalsparterna. Styrgruppens arbete inleds
2023. Styrgruppen ser till att
samverkansavtalen utvarderas.

Utifran patientradets rekommendation
upprattas projektplaner som fértydligar det
interna ansvaret inom AHS gallande de
utvecklingsomraden som AHS enligt
samverkansavtalen ansvarar for.

Hélsoframjande och forebyggande arbete  Delta i landskapsregeringens arbete med att
ta fram folkhalsostrategi genom att bidra till
kartlaggning,
problemformulering/identifiering av
utvecklingspotential och prioritering gallande
de viktigaste folkhdlsoutmaningarna, samt att
identifiera vilka insatsomraden (nya eller
vidareutvecklade) som AHS kan leda eller
bidra till.
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Verksamheten i siffror

Nyckeltal som ar viktiga for verksamheten

Bokslut 2020 | Bokslut 2021 = VP 2022
Varddagar 24 887 21 555 24 377
Oppenvardsbesdk 316439 299 150 263 841
Vardplatser 121 121 121
Operationer 2483 2313 2218
Forlossningar 252 245 286
Alands befolkningsméngd 29902 30117 30344

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

845 (821,2) 849 (834,1)

Ekonomisk oversikt

BUDGET 2023

855 (840,6)

851 (837,3)

I den av lagtingets fastslagna budgeten for 2023 uppgar nettokostnaderna inklusive covidbudget

Forandr B 2022- Okn %
2023 inkl covid

till 96 802 000 euro.

AHS TOTAL Budget 2022 inkl Budget 2023 inkl
covid i

covid
INTAKTER -8 159 000 -8 530 000 -371 000 4,55 %
Personalkostnader 57 965 499 59909 405 1943 906 3,35%
Kopta tjanster 15 668 847 16 162 095 493 248 3,15%
Intern hyra 7 785 000 7923 000 138 000 1,77 %
Material 8927 854 9585 700 657 846 7,37%
Inventarier och anskaffningar 745 800 745 800 0 0,00 %
Ovriga kostnader 176 000 176 000 0 0,00 %
Extern vard utanfér Aland 9500 000 9020 000 -480 000 -5,05 %
Avskrivningar 1810000, 1810000, 0 0,00 %
DRIFTSKOSTNADER 102 579 000 105 332 000 2753 000 2,68 %
NETTOKOSTNADER 94 420 000f 96 802 000 2 382 000 2,52 %
AHS linjeorganisation Budget 2022 inkl Budget 2023 inkl 8 Forandr B 2022-
covid covid 2023 inkl covid
INTAKTER -7 182 000 -7 523 000
DRIFTSKOSTNADER 82384 585 84 124 235
NETTOKOSTNADER 75202585 76 601 235 1398 650
AHS stabsorganisation Budget 2022 inkl Budget 2023 inkl 8 Forandr B 2022-
covid covid 2023 inkl covid
INTAKTER -977 000 -1 007 000 3,07 %
DRIFTSKOSTNADER 20194415 21207 765 5,02 %
NETTOKOSTNADER 19217 415 20 200 765 5,12 %
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Férandring i budget 2023 mot budget 2022

Okningen av nettokostnaderna i budget 2023 i jamférelse mot budget 2022 uppgér till totalt 2,4
miljoner euro, 2,5%. Okningen kan delas in i omrdden som ar mindre paverkbara och bl.a.
regleras av avtal, regeringsprogram, inflation och pandemin. Dessa dndringar finns i det graa
faltet och utgor 1,8%.

AHS arbetar langsiktigt for att utveckla halso- och sjukvarden och arbetar aktivt att stavja
kostnadsutvecklingen. Malsattningen Over tid ar att effektiveringar gors sa att nettodkningen ar
0,5% for dessa s.k. paverkbara anslag. Okningen i budget 2023 &r dock 0,7% och detta beror
framst pé ett uppsamlat behov av utveckling pga pandemiaren. Okningen och minskningen av
dessa kostnader och intakter finns i det gréna faltet.

Avtalsmassiga 6kningar och fullmakter 1423000
Regeringsprogram och évr. férandringar 232000
Inflation och prislaget 756 000

Minskade covidkostnader -694 250 1716 750 18%

Verksamhetsutveckling 848 000
Covidkonsekvenser 156 044
Ovrig 6kning 550 960

Okade intakter -371 000

Minskade &vriga kostnader -518 754
665 250 0,7 %

TOTAL OKNING NETTOKOSTNADER B 2022 TILL BF 2023 2382000 2,5%

Covidbudget 2023

| ovanstaende tabeller och redogorelser ingar covidkostnaderna och specificeras nedan:

AHS covID Budget 2022 Budget 2023
covid covid

INTAKTER 0 0
Personalkostnader 590 100, 300 000,
Kopta tjanster 753 750 600 000
Intern hyra 0 0
Material 250400 100 000|
Inventarier och anskaffningar 0 0
Ovriga kostnader 0 0
Extern vard utanfor Aland 100 000| 0
Avskrivningar 0 0
DRIFTSKOSTNADER 1694 250 1000 000
NETTOKOSTNADER 1694 250 1 000 000

11
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AHS har budgeterat totalt 1,0 miljon euro fér covidrelaterade kostnader i budget 2023.
Personalkostnaderna bestar av extra resurser for vaccinering inom Primarvarden. Kostnaderna
for kdpta tjanster och material &r kopplade till provtagning.

Nya planerade investeringar 2023

Det totala investeringsbehovet fér nya planerade investeringar 2023 beraknas till 1 846 000 euro.
Investeringsanslagen ar fyradriga.

Investeringsanslagen ar avsett att anvandas enligt foljande:

Tandvardsstolar och skap 110 000,-
Ultraljudsapparater 295 000,-
Diatermiapparater 60 000,-
Diskmaskiner instrumentvard 50 000,-
Fullkostnadsmodell och datalager 150 000,-
Beredskap och sakerhet 250 000,-
Arbetsplatser allmanna IT 500 000,-
Arbetsplatser medicinteknik IT 71 000,-
Utveckling av lagerprogrammet 130 000,-
Nodvatten 70 000,-
Isoleringsutrymmen; medicinsk tekn. utr. 160 000,-
TOTALT NYA INVESTERINGAR BUDGET 2023 1 846 000,-

Byggnader tillhdrande Fastighetsverket

Sjukhuset invigdes for ca sjuttio ar sedan. Sjukhusfastigheterna lever inte upp till den standard
och flexibilitet som sjukvardsverksamhet av idag skulle kréva. Fastighetsverkets rapport om
renoveringsbehov visar pa att grundlaggande sanering behovs i de flesta av vara
verksamhetsutrymmen. Utmaningen ligger i att det inte finns utrymme for flytt av verksamheter
sd att sanering kunde genomfdras. Nya lokaler behovs intill nuvarande sjukhusbyggnader. En
6vergang till moderna lokaler behover ske sa att verksamheten anpassas jamsides. Planering for
detta fortgar men blir allt mera akut.
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Chefsdverlakarens och forvaltningséverlakarens enhet

Ansvarsperson

Tf chefsoverlakare Jun Nagamori

Verksamhetsbeskrivning

Enheten 6vervakar och utvecklar kvaliteten av den medicinska verksamheten pa AHS, sa att
tjianster till medborgare motsvarar minst den niva som i omgivningen. Enheten ansvarar for
samarbetet med klinikledningarna, andra aktérer pa Aland och omgivningen, sa att resurserna
anvands effektivt och dandamalsenligt.

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Rekrytering Tillfredsstallande rekryteringssituation med
sakrad tackning for generationsvaxlingar.

Kvalitetsregister Valfungerande kvalitetsregister med
lattillgangliga utvarderingar.

Telefonradgivning och triage Akutverksamhet med telefonradgivning 24/7.
Valfungerande triage gemensamt med akuten
och héalsocentralen.

Patientsakerhet Okat fokus pé patientsakerhetsfragor, tydliga
processer for minimerandet av vardorsakade
patientskador.

Digitalisering Identifiera processer som ar viktiga for att
gora halso- och sjukvarden - direkt eller
indirekt - mer tillganglig och 6ka

effektiviteten.
2.Vad AHS ar
Delaktighet Oka lékarnas insyn och engagemang i
beslutsprocesser.
Lakarutbildning Gemensamt lednings- och

koordinationsansvar for medicinstudenter, AT
(bas) och ST, under ledning av en
studierektor.

13



tﬁ)} Alands hilso- & sjukvard

Beredskap och resiliens Ett 6kat samarbete med andra dlandska
aktorer gallande beredskapsfragor.

3. Hur AHS samarbetar med andra

Halsoframjande och férebyggande arbete Delta i landskapsregeringens arbete med att
ta fram folkhalsostrategi genom att bidra till
kartlaggning,
problemformulering/identifiering av
utvecklingspotential och prioritering gallande
de viktigaste folkhalsoutmaningarna, samt att
identifiera vilka insatsomraden (nya eller
vidareutvecklade) som AHS kan leda eller
bidra till. Implementera relevanta delar av
innehallet i folkhalsostrategin i verksamheten.

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

1-ariga mal Beskrivning

Rekrytering Sakrad bemanningssituation pa 6gonkliniken,
akutkliniken, barn- och ungdomskliniken.
Kontinuerlig dialog med klinikcheferna
gallande bemanningsfragor.

Kvalitetsregister Inventering av kvalitetsregister. Tydligt lagstod
for dlandska kvalitetsregister.

Telefonradgivning och triage Projektet slutfors och en plan fér
genomfdrande ar framtagen.

Patientsakerhet Strukturera processerna for
patientférsakringscentralens anmalningar.
Uppratta ett register dver anmarkningar mot
varden. Pilotprojekt med regelbundna M&M-
konferenser (morbiditet och mortalitet).

Digitalisering Digital taligenkanning for att effektivera
journalskrivning implementeras.

2. Det AHS &r
Delaktighet Oka klinikchefernas insyn och engagemang i

beslutsprocesser.

14
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Lakarutbildning Strukturera upp ST-verksamheten. Utvardera
méjligheten till BT-utbildning pé Aland.

Beredskap och resiliens Ett 6kat samarbete med andra alandska
aktorer gallande beredskapsfragor.

3. Hur AHS samarbetar med andra

1-ariga mal Beskrivning

Halsoframjande och férebyggande arbete Delta i landskapsregeringens arbete med att
ta fram folkhalsostrategi genom att bidra till
kartlaggning,
problemformulering/identifiering av
utvecklingspotential och prioritering gallande
de viktigaste folkhalsoutmaningarna, samt att
identifiera vilka insatsomraden (nya eller
vidareutvecklade) som AHS kan leda eller
bidra till.

Verksamheten i siffror

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

20(19,8) 20(19,8) 19(19,0) 19(19,0) 20 (18,0)

Ekonomisk oversikt

Kontostruktur Bokslut Bokslut Budget | Budgetforslag Foérandring Fora %
2020 2021 2022 2023

14 427 346 14118 287 14931 590 14971 440 39850 0.3%
NETTOKOSTNADER
INTAKTER -392 004 -423 078 -318 000 -368 000 -50 000 15.7%
DRIFTSKOSTNADER 14 819 350 14 541 366 15 249 590 15339 440 89 850 0.6%
Personalkostnader 1425013 1676 866 1385000 1577 190 192 190 13,9%
Kopta tjdnster 3661678 3800 291 3962 000 4339 000 377 000 9.5%
Intern hyra 8 840 8 840 8 800 -40 -0.5%
Material 398 299 214 683 13750 14 450 700 5.1%
Inventarier och 349 255 485 329 310 000 310 000 0 0.0%
anskaffningar
Ovriga kostnader 55309 80 886 70 000 70 000 0 0.0%
Extern vard 8929 796 8274 470 9500 000 9020 000 -480 000 -5.1%

utanfor Aland

Avskrivningar

15
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Primarvardskliniken

Ansvarsperson
Klinikchef Malin Ringbom

Verksamhetsbeskrivning

Primarvarden bedriver verksamhet inom tre huvudomraden:
Hélsocentraler
Halsocentralerna i Mariehamn och Godby har lakar- och sjukskétarmottagning. Man bedriver
bade planerad mottagning och jourverksamhet. Till halsocentralerna hor dven mental hélsa,
diabetes- och livsstilsmottagningen. Seniormottagning startas upp under 2023.
Sjukvardsmottagning bedrivs forutom pa Halsocentralerna aven av hemsjukvarden pa Sodra
Aland samt i skargardskommunerna.
Hemsjukvard
Hemsjukvarden har verksamhet éver hela Aland. Hemsjukvarden samarbetar med kommunal
hemservice samt Kommunernas Socialtjanst k.f (KST).
Preventivt arbete
Preventivt arbete bedrivs inom skol- och studerandehélsovard, barnradgivning, modraradgivning
samt preventivmedels- och PAPA-mottagning.
Utover dessa:
¢! |skargarden arbetar halsovardare med arbetsuppgifter som hor till alla dessa omraden.
e! Primarvarden bedriver ocksa respiratorvard i hemmet, s.k. extraordinarie sjukvard.

Planeringsperiod 2023-2025

Okad tillgénglighet genom battre ldkarbemanning
o ! FOr att sakra tillgangligheten och kontinuiteten prioriteras arbetet med att besatta alla
lakartjanster. Mdlet ar att det ska finnas en primarvardslakare per 1 500 invanare. For
Aland innebér detta 20 lakartjanster. For narvarande finns det 16 lakartjanster. Fyra
tjanster bor inrattas under de narmaste aren. Tva av dessa kan vara overlakare (for
specialistlakare) och tva halsocentralldkare (kan anvandas dven som utbildningstjanst).
AHS utbildar specialister i allmanmedicin fér primarvardens behov
e! FOrnarvarande ar 8/ 16 lakartjanster fast besatta.
o! 7 lakare arinskrivna i specialiseringsprogrammet for allmanmedicin. Anstallningstrygghet
for dessa behover framjas (utbildningstjanster) och tjanstgoring vid andra enheter pa
AHS tryggas.
e! Fortsatt anstallning maste mojliggoras.
Sjukskotarnas arbete pa halsocentralen utvecklas
e ! Sjukskoétare har allt mer specialuppdrag och sjalvstandig mottagning. Nya arbetsmetoder
tas i bruk.
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e! Satsning pa kompetenshojande mastersutbildning/receptforskrivning vilket kan leda till

ett Okat behov av resurser.
Okad effektivitet

e! Vistravar efter att sammanféra barnradgivningen for att fa jamnare bemanning och
jamnare patientfldden samt undvika onédiga hyreskostnader. Detta forutsatt att Iampliga
lokaler hittas.

e! Pasiktvill visammanfora alla preventiva verksamheter tatare. Ett familjecenter i
samarbete med den sociala sektorn ar en vision, inom ramen for KST.

e! Hemsjukvardens olika verksamhetspunkter kan ocksa dra nytta av att sammanforas i
gemensamma lokaler, om avstaendet till patienterna inte blir for stort.

Preventiva tjanster
o1 Hemsjukvarden siktar pa att utveckla den palliativa varden och avancerad sjukvard i

hemmet i samarbete med specialsjukvarden.
e! Foérandringar som hanger samman med den nya aldrelagen och socialvardslagen utreds,
resursbehov beraknas och askas, samt genomfors.
e! Seniormottagningen etablerar sin verksamhet
e! Halsogranskning for narstdendevardare infors
¢! Utvecklande och uppféljning av samverkansavtal
Digitalisering
o! Fortsatt satsning pa mobila och digitala |6sningar for att erbjuda smidiga, patientsékra
|6sningar.
Vardinformationssystem
o! Mycket tid och energi kommer att atga till att implementera ett nytt VIS, vilket bor beaktas
i planeringen generellt.

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

PREVENTIVA TJANSTER - Verkstallande av Primarvardens mal ar att utveckla

landskapsférordningen om verksamheten inom barn-, médra- och

halsoundersdkningar 28/2015 preventivmedelsradgivning samt skol- och
studerandehalsovard sa att forordningens
verkstalls.

HEMSJUKVARD och HALSOCENTRAL - Tilldmpning av aldrelagen. Resursbehovet for

Tilldmpning av aldrelagen forandringar i enlighet med aldrelagen

uppskattas, utvarderas och genomférs med
start 2023. Férandringarna beror bl.a.
seniormottagning, stéd for
narstaendevardare samt utvardering av
samverkansavtal.

HEMSJUKVARD - Saker ldkemedelsbehandling  Maskinell dosdispensering ska vara inford for
alla patienter vars medicinering lampar sig for
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PRIMARVARDSKLINIKEN - Tillréckliga
lakarresurser

PRIMARVARDSKLINIKEN - Kompetenshojande
mastersutbildning/Receptféreskrivningsratt

HALSOCENTRALEN - Utveckling av
mottagningsverksamhet

PRIMARVARDSKLINIKEN - Missbrukarvard

PRIMARVARDSKLINIKEN -
Sjukvardsupplysning

HEMSJUKVARDEN - Kvalitetsutveckling

PRIMARVARDSKLINIKEN -
Kompetenskartlaggning

HALSOCENTRALEN och PREVENTIVA TJANSTER
- Mental Halsa

maskinell dosdispensering inom
Oppenvarden.

For att det pa Aland ska finnas en
halsocentralldkare per 1 500 invanare behévs
sammanlagt 20 lakartjanster. En del av dessa
kan vara utbildningstjanster. For narvarande
finns 16 tjanster (2022).

Strategin for att rekrytera specialistiakare i
allmanmedicin baserar sig pa att AHS sjalva
utbildar specialistlakare i samarbete med
Helsingfors universitet.

Satsning pa kompetenshojande
mastersutbildning (Avancerad klinisk
sjukskotare mastersutbildning och
receptforskrivningsratt) for sjukskotare.
Avsikten ar att nyttja kompetensen for att
utveckla vardprocesserna pa hélsocentral och
inom hemsjukvard, sa att sjukskotare kan ta
ett stdrre ansvar for helhetsvarden.
Fokusomrade: dldre med kroniska sjukdomar
samt klinisk handlaggning i skargarden.
Minst tva sjukskdtare/halsovardare ska ha
paborjat utbildningen for
receptforeskrivningsratt.

Fortsatt utvecklingsarbete inom
Priméarvardens jourverksamhet och
mottagningsverksamhet.

Konsekvenser av samverkansavtal gallande,
missbrukarvard och beroendemottagning

Arbetet fortsatter vad galler gemensam
sjukvardsupplysning fér hela AHS
(telefonradgivning)

Gemensamma riktlinjer och enhetliga PM for
hemsjukvardsarbetet utarbetas.

Utvecklar rutinerna for palliativa-,
terminalvards- och infektionsvardpatienter.

Personalens kompetenskartlaggning ska
genomforas.

Verksamhetsmodell fér barn- och ungas
(under 18 ar) lagtroskelmottagning utreds och
verkstalls. utgadende ifran erhdllet
tillaggsanslag 2022.
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2.Vad AHS ar
PRIMARVARDSKLINIKEN - Digitalisering Fortsatt satsning pa mobila och digitala

I6sningar for att erbjuda smidiga och
patientsékra I6sningar. Okad interaktion med
patienter via patientportal.

Implementering av ett nytt VIS kommer att ge
ringeffekter pa hela verksamheten.

3. Hur AHS samarbetar med andra

PREVENTIVA TJANSTER - Planering av Primarvarden ska samverka med KST i

Familjecenter planeringen av ett familjecenter, som kan
innehalla barn- och médraradgivning samt
annan service till familjerna.

PRIMARVARDSKLINIKEN - Mina sidor Bidra till utvecklingen av Mina Sidor och pa sa
satt bidra till utvecklingen av den digitala
kontakten mellan invanare och AHS.

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

PREVENTIVA TJANSTER - Verkstallande av Arbetet med att verkstalla bland annat
landskapsforordningen hembesok till forstfoderskor inleds.
HEMSJUKVARD - Preventiva hembesok 75+ Ny verksamhetsmodell fér preventiva
andrar form hembesdk hos aldre (nuvarande 75+) andrar

form, de gar over till Halsocentralen via
Seniormottagningen. Ergoterapiarbetet
(20h/vecka) gors via Seniormottagningen dar
behov foreligger.

PRIMARVARDSKLINIKEN - Seniormottagning Seniormottagningen startar under 2023.

HEMSJUKVARD - Séker lakemedelsbehandling  Maskinell dosdispensering infors, 50 % av
hemsjukvardens patienter med
medicindelning ingdr i maskinell
dosdispensering. En forutsattning ar att
patienternas lakemedelslistor ar granskade av

lakare.
PRIMARVARDSKLINIKEN - Tillrackliga For att det pa Aland ska finnas en
lakarresurser halsocentralldkare per 1 500 invanare behovs

sammanlagt 20 lakartjanster. En del av dessa
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kan vara utbildningstjanster. For narvarande
finns 16 tjanster (2022). Askar arsvis om en ny
allmanlakartjanst.

Strategin for att rekrytera specialistiakare i
allmanmedicin baserar sig pa att AHS sjalva
utbildar specialistlakare i samarbete med
Helsingfors universitet.

PRIMARVARDSKLINIKEN - Kompetenshéjande ~ Benchmarking, genom studiebesok péa
mastersutbildning enheter dar man har valfungerande
processer.
Kliniken ska identifiera vardprocesser inom
primarvarden dar man har mest nytta av en
kompetenshojning. Kliniken tar beslut inom
vilket omrade satsningen paborjas.
Under 2023 kartlaggs behov for utbildningen.

HALSOCENTRALEN - Utveckling av Kartlagga forutsattningar for att utveckla

mottagningsverksamhet jourverksamheten, delvis i samarbete med
andra kliniker.

PRIMARSVARDSKLINIKEN - Missbrukarvard Under 2023 utreds forutsattningarna for
overforing av sprutbytesverksamheten fran
psykiatriska kliniken till primarvarden.

PRIMARVARDSKLINIKEN - Arbetet med en gemensam

Sjukvardsupplysning sjukvardsupplysning (telefonradgivning) for
AHS tillsammans med 6vriga kliniker fortgar.

HEMSJUKVARD - Kvalitetsutveckling Under aret ska man fortsatta ga igenom
befintliga PM.

PRIMARVARD - Kompetenskartlaggning Hemsjukvarden och preventiva tjanster

paborjar och fortsatter processen med
personalens kompetenskartlaggning.

HALSOCENTRAL och PREVENTIVA TJANSTER-  Verksamhetsmodell fér lagtréskelmottagning
Mental Halsa for barn- och unga (under 18 ar) utreds och
verkstalls enligt tilldaggsanslag 2022.

2. Det AHS ar

PRIMARVARDSKLINIKEN - Distansbesék inom  Skapa férutsattningar for genomférande av

primarvarden digitala mottagningsbesdk inom
primarvarden nar det ar andamalsenligt.

PRIMARVARDSKLINIKEN - Distansbesok i For skargardens befolkning utvecklas

skargarden distansbesok hos lakare pa halsocentral for

att forbattra stodet till
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skargardshalsovardaren i bradskande

situationer.
HALSOCENTRALEN och PREVENTIVA TJANSTER  Medverka i projekt och férberedelser for att
- Elektronisk patientanmalan infora elektronisk patientanmalan.

3. Hur AHS samarbetar med andra

1-ariga mal Beskrivning

PREVENTIVA TJANSTER - Planering av Utredning avseende ett kommande

Familjecenter familjecenter har paboérjats tillsammans med
KST.

PRIMARVARDSKLINIKEN - Mina sidor Bidra till utvecklingen av Mina Sidor och pa sa

satt bidra till utvecklingen av den digitala
kontakten mellan invdnare och AHS.

Verksamheten i siffror

Nyckeltal som ar viktiga for verksamheten

Nyckeltal Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

Besok pa mottagning i 50 473 54 016 120 624
6ppenvard - Halsocentralen

Lakare 23013 20243 23303
Sjukskotare 27 460 33773 97 321
Besok pa mottagning inom 20 886 20 015 18 574
preventiva tjdnster -

vardpersonal

Barnradgivning 6 560 6781 5998
Médraradgivning 3852 3735 3333
Preventivradgivning 1255 1197 721
PAPA 1005 1078 1123
Skolhélsovard 6483 5742 6 354
Studerandehélsovard 1731 1482 1045
Hembesok inom hemsjukvard - 25634 28 595 26 575
sjukskotare

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

111 (106,7) 112(109,1) 117 (115,1) 117 (115,1) 119 (117,1)
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Ekonomisk oversikt

AHS
NETTOKOSTNADER

INTAKTER
DRIFTSKOSTNADER
Personalkostnader
Kdpta tjanster
Intern hyra
Material

Inventarier och
anskaffningar

Ovriga kostnader

Extern vard
utanfoér Aland

Avskrivningar

Bokslut
2020

8620 301

-1426 058
10 046 358
7821812
702909

1494323
27 168

146

Bokslut
2021

10516 017

-1 548 736
12064 753
9104177
805 892
542170
1565 365
46 424

725

Budget

2022
10 284 760

-1 373000
11657 760
8699 000
732700
553670
1626 390
45000

1000

Budgetférslag
2023

10506 108

-1 398 000
11904 108
8831708
812700
531 200
1682500
45000

1000

Forandring

221 348

-25000
246 348
132708
80 000
-22 470
56110
0

Fora %

2.2%

1.8%
2.1%
1.5%
10.9%
-4.1%
3.4%
0.0%

0.0%
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Tandvardskliniken

Ansvarsperson
Klinikchef Riikka Lindholm

Verksamhetsbeskrivning

Tandvardskliniken bedriver tandvard for barn och ungdomar upp till 28 ar och patienter enligt
landskapsregeringens beslut om prioriterade grupper. (Se Tandvardsprogram och dom
prioriterade grupperna)

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

3-ariga mal Beskrivning

Prioriterade grupper och bastandvard Tandvardskliniken bedriver tandvard for barn
och ungdomar upp till 28 ar och patienter
enligt landskapsregeringens beslut om de
prioriterade grupperna. Aven bastandvard i
skargarden i den mobila enheten enligt lagen.

2.Vad AHS ar

Digitalisering Digitalisering av ortodontistens redskap
(scanner) och mjukvara for
behandlingsplanering och samarbete med
Abo universitets sjukhus/oral kirurgi.

Hallbarhet Hallbarhetsarbete genom mindre mangd
engangsmaterial och i stéllet inkdp av
flergdngsmaterial.

Digitalisering Sakrade verksamhetsmajligheter fér utdkad
digital information ( scanning,molntjanst
rtg fildverflyttning av scannade tander till
tandtekniker)

Samarbete Utokat samarbete med ONH avdelningen

3. Hur AHS samarbetar med andra

3-ariga mal Beskrivning

Samarbete Samarbete med KST genom information och
gemensamma planeringsmoten.
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1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Tillganglighet Den mobila tandvardsenheten etablerar sin
verksamhet.
Bastandvard Rekrytering av nya tandlakare pga flera

tandlakare pa vag att pensionera sig.

2. Det AHS ar

1-ariga mal Beskrivning

Digitalisering Digitalisering av ortodontistens redskap
(scanner) och mjukvara for
behandlingsplanering och samarbete med
Abo universitets sjukhus/oral kirurgi.

Digitalisering Rontgenutlatande samt andra odontologiska
specialiteter tillgangliga i molntjanst for att
underlatta snabb diagnostisering av
sjukdomar i munhala och i kdkarna.

Hallbarhet Hallbarhetsarbete genom mindre mangd
engangsmaterial och istallet inkop av
flergdngsmaterial.

3. Hur AHS samarbetar med andra

1-ariga mal Beskrivning

Samarbete Samarbete med KST genom information och
gemensamma planeringsmoten.

Verksamheten i siffror

Nyckeltal som ar viktiga for verksamheten

Nyckeltal Bokslut 2019 | Bokslut 2020 | Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

Antal patienter inom tandvarden 7 604 7 445 7393
(tot)
Antal besdk inom tandvarden (tot) 13703 14 158 14 826

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023
21 (20,8) 21(21,0) 21(21,0) 21(21,0) 21 (20,5)
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Ekonomisk oversikt

Bokslut Bokslut Budget | Budgetforslag Forandring CIER
2020 2021 2022 2023
AHS

1172 361 1498 953 1553100 1429211 -123 889 -8.0%
NETTOKOSTNADER
INTAKTER -524 092 -439 477 -449 000 -459 000 -10 000 2.2%
DRIFTSKOSTNADER 1696 452 1938 430 2002 100 1888211 -113 889 -5.7%
Personalkostnader 1260 507 1274577 1431 000 1444211 13211 0.9%
Kopta tjanster 250670 302 511 225000 255000 30000 13.3%
Intern hyra 161 000 161 000 0 -161 000 -100.0%
Material 178 496 188 057 180 100 184 000 3900 2.2%
Inventarier och 6774 12172 5000 5000 0 0.0%

anskaffningar
Ovriga kostnader 5 113

Extern vard
utanfoér Aland

Avskrivningar
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Akutkliniken

Ansvarsperson
Klinikchef Petter Westerberg

Verksamhetsbeskrivning

Akutkliniken kan indelas i féljande verksamhetsomraden:

1. Akutmottagningen och intagningsavdelningen.

Handhar triagering och akut omhandertagande enligt akutmedicinska principer.

2. Prehospitala verksamheten

Ansvarar for medicinsk ledning och utveckling av ambulansverksamheten inklusive delegering av
medicinska uppgifter pa bas- och vardniva. Medicinsk ledning av Alarmcentralen. Forsta
insatsverksamheten.

3. Helikopterverksamheten

Ansvar for medicinsk ledning och bemanning av luftburen transportverksamhet, bade primar-
och sekundartransportverksamhet.

4. HLR-verksamheten samt ovrig organiserad utbildningsverksamhet.

Planeringsperiod 2023-2025

Utveckling av de delomraden som lyfts i rapporten "Akutsjukvarden pa Aland - nu och i
framtiden" (ar2022). Prioriteringsordningen beslutas av LG. | forsta hand prioriteras gemensam
triagefunktion och telefonradgivning. Dartill bor man under perioden se dver funktionen ITA
(intagningsavdelning), samt utmaningen med rekrytering av specialistlakare och jourresurser.

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Uppnadd basniva gallande vardpersonalens All ordinarie personal ska ha gatt de listade

fortbildning (ordinarie personal) utbildningar som hor till akutens
utbildningspaket for upprattande av
baskompetens.

Bemdtande Kontinuerligt arbete med bemétande i

enlighet med klinikens vardegrund

Kompetenskartlaggning For att synliggdra vilken kompetens som
behovs for arbetet pa akutkliniken, utférs en
kompetenskartlaggning for sjukskotare. Av
resultatet framstalls sedan en
kompetenskarta for sjukskotare, verksamma
bade pa akutmottagningen och i helikoptern.
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2.Vad AHS ar

3-ariga mal Beskrivning

Utvecklingsarbete i enlighet med rapporten Under 2020-2021 tog en arbetsgrupp pa

"Akutsjukvarden pa Aland - nu och i uppdrag av LG fram en rapport,

framtiden" -2022 Akutsjukvarden pa Aland, nu och i framtiden",
dar man lyfter fram ett antal
utvecklingsomraden for akutsjukvarden inom
AHS samt foérslag pa hur man kan lésa dessa
utmaningar. Rapporten fardigstalldes
3.6.2022. Manga av fragestallningarna ar
verksamhetsdvergripande och behdver [6sas
som samarbetsprojekt éver klinikgranserna.
De utvecklingsomraden som lyftes innefattar
bl.a for AHS gemensam triage och
sjukvardsupplysningsfunktion, utveckling av
en akut intagningsavdelning for kort vard
(<24h) av utvalda patientgrupper samt
utveckling av omhandertagande inom akut
psykiatri och beroendevard. Vidare lyftes
frdgan om personaldimensionering och
kompetenskrav, samt kommande utmaningar
avseende rekrytering av specialistidkare.
Rapporten delgavs LG 29.9.22. Beslut togs att
i forsta skedet prioritera arbetet med
gemensam triage och telefonradgivning.
Under 2023-2025 bor dven dvriga delar av
rapporten ses over.

3. Hur AHS samarbetar med andra

3-ariga mal Beskrivning

Digitalt beslutsstdd och journalsystem for Da rapporten for prehospital akutsjukvard pa

ambulans- och helikopterverksamheten Aland sammanstalldes 2013-2014 patalades
behovet av en uppdatering av journalsystem
och hanteringen av den samma inom
ambulans- och helikopterverksamheten.
Utférande och hantering var vid denna
tidpunkt, liksom idag, manuell. All
dokumentation, lagstadgad statistikhantering
och kassaregistrering sker for hand pa
blanketter i pappersform.
Syftet med ett digitalt journalsystem ar att fa
ett helhetssystem med bade beslutsstod,
statistisk aterkoppling, forbattrat
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patientinformationsfléde och en tidsenlig och
rattssaker dokumentation foér prehospital
mark- och luftverksamhet.

Ambulanssjukvardens behandlingsriktlinjer En omfattande, systematisk genomgang och
uppdatering av behandlingsriktlinjerna fér
ambulanssjukvarden gors.

Det medicinska ledningsansvaret for
ambulanssjukvarden ligger pa AHS och
forverkligas genom delegeringar pa bas- och
vardniva som utgar fran akutklinikens
ansvarige lakare. Den prehospitala
sjukvardens forverkligande bygger pa de
behandlingsriktlinjer fér ambulanssjukvarden
som tagits fram i samarbete mellan
Raddningsverket och Akutkliniken.
Behandlingsriktlinjerna fran 2009 har
kontinuerligt kompletterats och reviderats
men ar nu i behov av en mer omfattande,
systematisk genomgang och uppdatering.
Arbetet paborjades 2021 och kommer att
fortgd 2022-23.

AHS medicinska ledningsansvar for AHS har det medicinska ansvaret for

alarmcentralen landskapsalarmcentralen. Under de senaste
aren har mycket resurser lagts pa fornyad
teknik och beslutsstdd i alarmvéaxeln. Det
finns ett fortsatt behov av att se éver
verksamhetens medicinska innehall,
inkluderande beslutsstdd, alarmrutiner och
stdd avseende operatdrernas fortbildning.
Omrddet ar eftersatt och hogprioriterat.
Arbetet paborjades 2019 med inledande
moten, och kommer att fortsatta dtminstone
till 2023-2024.

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Personalens fortbildning Fortldpande utbildningsinsatser avseende
personalens baskompetens. Webbaserad
utbildning (TILDA) som komplement till dvriga
fortbildningsinsatser paboérjas under 2023.
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Bemotande

Kompetenskartlaggning for sjukskétare

2. Det AHS ar

Ett gott bemdtande ar en central del i akutens
vardegrund. Detta omfattar bade bemoétande
i patientkontakter och mellan varandra inom
personalen. Under 2023 vill vi fortsatt lyfta
detta i samband med medarbetarsamtal,
utbildningsdagar, personalmdéten samt vid
samarbetsmoten éver
verksamhetsgranserna.

For att synliggdra vilken kompetens som
behdovs for arbetet pa akutkliniken, utfors en
kompetenskartlaggning i form av intervjuer i
fokusgrupper med sjukskotare. Resultatet
kommer att vara en del i framstallningen av
en kompetensskarta for sjukskotare. Arbetet
ar paborjat och fortgar under 2023.

Utveckling av gemensam triage- och
sjukvardsupplysningsfunktion

Intagningsavdelning

3. Hur AHS samarbetar med andra

| rapporten "Akutsjukvarden pé Aland - nu och i
framtiden" lyftes behovet av en enhetligt och
kvalitetssakrad sortering av jourmadssiga
patientarenden.

Pa uppdrag av chefsoverlakaren ska en
arbetsgrupp med representation fran
akutkliniken och primarvarden utreda hur AHS
kan verkstalla en gemensam triagefunktion for
jourmassiga patientarenden.
Telefonradgivningen/sjukvardsupplysningen ar
ett annat omrade som prioriteras.

Samma arbetsgrupp som tar fram forslag pa
gemensam triage ska ocksa féresla hur AHS kan
|6sa
telefonradgivnings/sjukvardsupplysningsfragan.

Fortsatt kartlaggning av behov,
samarbetsformer och tankbara lokaler for ITA-
verksamheten.

1-ariga mal Beskrivning

Digitalt beslutsstéd och journalsystem

Ta fram en detaljerad beskrivning av
verksamheternas behov avseende
beslutsstod.
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Ambulanssjukvard Uppdateringen av ambulanssjukvardens
riktlinjer fortgar och merparten av riktlinjer
for vuxna ar fardigstallda. Under 2023 ar
fokus att uppdatera resterande riktlinjer for
barn.

Arbetet med att fardigstalla direktiven for den
prehospitala akutsjukvardens serviceniva
prioriteras och fardigstalls till sommaren

2023.
AHS medicinska ansvar for Arbetet kring hur AHS ska tillampa det
landskapsalarmcentralen medicinska ansvar for alarmcentralen har

fordrojts, dels till foljd av uppdatering av
alarmvaxeln, dels da det skett omorganisation
av verksamheten inom polisen samt byte av
lokal. Den nya alarmvaxeln ar nu till storsta
delen i bruk. Vissa funktioner, sdsom statistik
och nyckeltal saknas dock fortfarande.

Under 2023 bér AHS tillsammans med polisen
se 6ver samarbetsformerna kring
alarmcentralens medicinska uppdrag och
gemensamt fastsld hur man énskar att AHS
medicinska ledningsansvar tillampas.

Verksamheten i siffror

Nyckeltal som ar viktiga for verksamheten

Nyckeltal Bokslut 2019 | Bokslut 2020 | Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

Antal patientbesok 9941 8203 9208 10 000
Antal ambulansuppdrag/ 2668 2663 2676 2600
prehospitala verksamheten

Antal uppdrag/ helikopter- 384 459 496 400
verksamheten

Antal vardtillfallen
intagningsavdelningen

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 ‘ Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

27 (26,8) 26 (26,0) 28 (28,0) 28 (28,0) 28(28,0)
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Ekonomisk oversikt

Bokslut Bokslut Budget | Budgetforslag Forandring CIER
2020 2021 2022 2023

AHS 3623298 4201 547 3769920 3834732 64 812 1.7%
NETTOKOSTNADER

INTAKTER -1 103 825 -1017 076 -1 183 000 -1 183 000 0 0.0%
DRIFTSKOSTNADER 4727123 5218 622 4952920 5017 732 64 812 1.3%
Personalkostnader 3197717 3166 131 2887 000 2945732 58 732 2.0%
Kopta tjanster 1277 350 1538 038 1602 300 1602 300 0 0.0%
Intern hyra 236 320 236 320 212700 -23 620 -10.0%
Material 230310 260 600 221700 251400 29700 13.4%
Inventarier och 20 004 8198 5000 5000 0 0.0%
anskaffningar

Ovriga kostnader 1743 9335 600 600 0 0.0%

Extern vard
utanfoér Aland

Avskrivningar
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Medicinkliniken

Ansvarsperson

Klinikchef Per-Anton Westerberg

Verksamhetsbeskrivning

Inom medicinkliniken bedrivs specialistsjukvard inom de internmedicinska specialiteterna, samt
geriatrik och rehabiliteringsmedicin. Kliniken ansvarar dven fér neurologimottagning,
hudmottagning, onkologimottagning, infektionsmottagning samt paramedicinsk mottagning. Till
klinikens samtliga mottagningar kravs remiss.

Kliniken har samarbetspunkter med ett flertal andra kliniker bade inom och utom Aland samt
kommunala inrattningar och tredje sektor.

Vardavdelning 1 (geriatrik/rehab)

Handhar specialiserad palliativ vard samt allméan geriatrik. Verksamheten ar planerad for 14
vardplatser och en palliativ mottagning.

Avdelningen har 10 vardplatser i tillfallig lokal, i hus B. Patienterna remitteras i forsta hand pa
grund av cancerdiagnoser i palliativ fas, men aven allman geriatrik och rehabilitering bedrivs.
Vardavdelning 2 (rehab/geriatrik)

Har 18 heldygnsplatser for geriatrisk rehabilitering och rehabiliteringsmedicin, 6
dagrehabiliteringsplatser samt Iakarmottagning for rehabiliteringsmedicin, och
minnesmottagning.

Den geriatriska rehabiliteringen ar framst inriktad pa neurologiska och ortopediska patienter.
Inom rehabiliteringsmedicin ar neurologiska sjukdomar, och langvarig smartproblematik de
storsta grupperna. Pa dagrehabiliteringen gors dven beddémningar av arbetsformaga.
Medicinavdelningen

Har 30 vardplatser och bedriver sjukvard inom alla internmedicinska specialiteter. Under covid-
19 pandemin bedrivs verksamheten pa 25 vardplatser. Avdelningen skoter akuta medicinska
tillstand som kraver inneliggande vard, samt vard efter operationer och atgarder som gjorts vid
andra sjukhus, framst Abo Universitets centralsjukhus och Akademiska sjukhuset. Planerade
inskrivningar for observation i samband med pacemakerinlaggning, utredningar och
lakemedelsbehandlingar som kraver observation sker ocksa. Vardtiderna ar generellt korta 1-5
dagar.

Dialysmottagningen har 5 behandlingsplatser och skéter kronisk hemodialys, men ocksa dialys
pa intensivvardsavdelningen vid behov. Njurmottagningen bemannas av njurlékare och
dialysskoterska som foljer patienter som genomgatt eller férbereds for dialys eller
njurtransplantation.

Medicinpolikliniken

Bestar av mottagningar for hjartsjukdomar och antikoagulation, lung- och sémnapné-
mottagning, gastroenterologi och endoskopi, reumatologi och infektionsmottagning, en
behandlingsmottagning, endokrinolog- och diabetes-, onkolog- och hematologi, samt hud och
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neurologi. Mottagningarna bemannas av fast anstallda specialistlakare, vid behov konsultlakare
och sjukskoterskor som arbetar som team.

Paramedicinska mottagningen

Paramedicin bedriver ergoterapi, fysioterapi, talterapi, neuropsykologiutredningar, naringsterapi,
samt erbjuder socialkurator-tjanster, och ansvarar for en omfattande hjalpmedelscentral.
Paramedicinska mottagningen erbjuder AHS samtliga kliniker tjanster for att habilitera,
rehabilitera, och stédja patienter gallande nutrition och sociala fragor. Verksamheten riktar sig till
alla aldersgrupper och omspanner de flesta funktionsnedsattningar, fran lindriga till grava
besvar. Arbetet sker inom bade somatisk som psykiatrisk vard pa saval primarvards- som
specialsjukvardsniva. Verksamheten handlar om allt fran forebyggande arbete till rehabilitering
av svara sjukdomstillstand.

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

PARAMEDICINSKA MOTTAGNINGEN FPA:s planerade férandringar gallande
finansiering av rehabiliteringstjanster kan
komma att paverka framtida patientfléden
och aven 6kade kostnader for rehabilitering
for AHS. Det finns redan idag en 6kad
efterfragan av resurser fran paramedicin
saval internt inom AHS som fran samhallet.
Malet ar att utreda hur tjansteutbudet
behdver anpassas till befintliga resurser.
Inflodet av remisser speciellt fran
primarvarden till talterapin gallande barn och
ungdomar har 6kat under de senaste tva
aren, vilket har gjort att kétiderna har
forlangts (upp till 8 manader). Malet ar att
utreda infléde, resursférdelning och
resursbehov.

Hjalpmedelsomradet utvecklas standigt och
mer komplexa och individanpassade
hjalpmedel tas i anvandning. Nuvarande
resurser for att ta hand om
hjalpmedelsutprovningar och uppféljningar ar
inte tillrackliga utan behov finns av
forstarkning inom ergoterapin. Detta
framkommer aven i projektrapporten
“Hjalpmedel och tillganglighet for personer
med kommunikativa och kognitiva
funktionsnedsattningar pa Aland” fran 2018.
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VARDAVDELNING 2

MEDICINPOLIKLINIKEN

For att hantering, service, reparationer,
sakerhet och dokumentering kring hjalpmedel
skall folja radande direktiv behover
hjalpmedelscentralen tillsammans med
sjukhustekniska avdelningen fa ett
fungerande samarbete.

Ta fram riktlinjer/vardprogram for olika
diagnosgrupper for att kunna ge rattvis och
evidensbaserad rehabilitering.

Arbeta for att bidra till tillsattandet av
rehabiliteringskoordinator fér vuxna
patienter.

Fortydliga avdelningen Ger/Rehab 2 uppdrag
for att utveckla varden i ratt riktning.

Utveckla verksamheten mot en sjukskétarledd
mottagning fér endokrinpatienter.
Koordinering av vardinsatser, patienter kan ga
pa manga olika specialistmottagningar med
dubbla besok, provtagningar,
lakemedelsinteraktioner vilket orsakar besvar
och extra kostnader.

Skoterskeledda besék for [ampliga
patientgrupper sa som kronisk hjartsvikt,
njursvikt och lungsjukdom ger 6kad trygghet,
kunskap och delaktighet for patienter med
kronisk sjukdom, vilket ger 6kat ansvar,
kontroll och féljsamhet med ordinationer.
Antikoagulansbehandling ges i hogre
utstrackning med Non anti-vitamin K orala
antikoagulantia (NOAK) i stallet fér Marevan.
NOAK kraver mindre monitorering i samband
med insattning, uppféljning och infor ingrepp
an Marevan, och arbetssattet for
antikoagulans-mottagningen férandras
darmed. NOAK kan inte ersatta Marevan for
alla indikationer, och det finns fortfarande
behov av patient-monitorering och
uppfoéljning, men i mindre omfattning.

Klinisk fysiologi - Vid AHS utférs stort antal
fysiologiska undersoékningar. Pa
hjartmottagningen belastnings-EKG, holter-
EKG, 24 timmars blodtrycks matning och
hjartultraljud, bade elektiva och akuta,
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MEDICINAVDELNING/DIALYS

VARDAVDELNING 1

MEDICINKLINIKEN

transthorakalt och transesofagealt. Akuten
och IVA utfor hjartultraljud med akut
fragestallning. Det vore dndamalsenligt att
samordna och standardisera utférandet och
dokumentationen av undersoékningarna och
ha tillrackligt antal personal som kan utféra
undersékningarna.

Okad anvéndning av strukturerade
vardprocesser, arbetsbeskrivningar och
checklistor, som skall tas fram gemensamt av
personalen under ledning av medicinskt
ansvariga lakare, med fokus pa
patientsakerhet, men dven arbetsmiljé och
trivsel.

Systematisk inskolning av ny personal i
avdelningens rutiner och arbetssatt, men
ocksa utbildning i anvandning av nya rutiner
och teknisk utrustning av ordinarie personal
skall prioriteras.

Fortsatt inskolning for personal i ny medicinsk
utrustning bland annat AIRVO och
hjartévervakning.

Brister och sakerhetsrisker skall lyftas pa ett
konstruktivt och I6sningsinriktat satt och alla
skall kdnna sig delaktiga i
forbattringsprocesser.

Struktur skall skapas for tillampning av rutiner
for vardhygien, nutrition, sarprofylax och
behandling. Analys av risker fér arbetsskador
med hjalp av ergoterapeut och forslag pa
atgarder och hjalpmedel skall tas fram.

Vard av patienter i palliativt skede kan vara
psykiskt krdvande, for att ge personalen
verktyg att hantera dessa situationer behdvs
kunskapslyft i bade hantering och
bemétande.

Neuroteam - Senaste aren har utrednings-
och behandlingsmdijligheterna vid
neurologiska tillstand 6kat avsevart och for
flera sjukdomar finns ocksa starka
rekommendationer om att bedriva
neurologisk sjukvard inom ramen for

35



Alands hélso- & sjukvard

neuroteam. Detta aven aktuellt att starta upp
inom AHS.

Benskdrhet - En folksjukdom som framst
drabbar kvinnor efter menopausen och utgér
risk for benbrott i Idrbenshals, vrist och kot-
kompressioner. Manga kroniska sjukdomar
och deras behandlingar accelererar
osteoporos. Behandling kan man minska
risken for benbrott vid osteoporos Diagnos
stalls med bentathetsmatning, DXA-matare. |
samrad med primarvarden har vi bedémt att
en DXA-matare pa AHS skulle forbattra
varden av osteoporos.

2.Vad AHS &r

PARAMEDICINSKA MOTTAGNINGEN Fortsatt arbete med implementering av
interna rehabiliteringsprocesser for att AHS

ska kunna erbjuda en evidensbaserad
rehabilitering.

VARDAVDELNING 1 Undersoka och eventuellt férandra rutiner pa
avdelningen, efterstrava att géra vardarbetet
annu effektivare och mer dndamalsenligt.
Anpassa forhallandet mellan yrkesgrupperna
till det nya vardbehovet.

Forbattra och eventuellt utveckla de
klinikdverskridande samarbetet mellan
onkologiska mottagningen,
cancersjukskotaren och den palliativa
mottagningen for battre fungerande
processer.

MEDICINAVDELNING/DIALYS Enhetlig, effektivare och sakrare
lakemedelsordination for inneliggande vard
och saker 6verféring mellan vardinrattningar
och till 6ppen vard.

Vardtyngdmatning.

Forbattra arbetsprocesser - jobba
ergonomiskt for att minska sjukskrivningar.
Anvanda adekvata hjalpmedel. Anskaffa
anpassade hjalpmedel till verksamheten.
Regelbundna planeringsdagar 2 ganger per ar
for att utdka personalens delaktighet.
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Utfora interna enkater och forelasningar for
att uppratthalla kunskaper.

Utdka samarbete med andra kliniker:
hospiteringar internt och vid mottagande
universitetssjukhus (AUCS, HUS och AS).

MEDICINPOLIKLINIKEN Poliklinikansvarig lakare med ansvar for
remissbedémning/férdelning, planering av
verksamhet i samverkan med
avdelningsskotare .

Uppdateringar av PM och
behandlingsriktlinjer av respektive
specialistlakare.

Hygien/infektion. Kartldggning och
dokumentation av antibiotikaresistens,
vardrelaterade infektioner och rationell
antibiotikaanvandning enligt STRAMA, eller
motsvarande. PREP-mottagning i samverkan
med hudmottagningen och primarvarden.
Implementering i nya VIS.

VARDAVDELNING 2 Vi behover utreda och faststalla vilken
verksamhet avdelningen ska bedriva.
Skapande av effektiva vardkedjor for
geriatriska sjukdomar, minnessjukdomar och
andra neurologiska sjukdomar.

3. Hur AHS samarbetar med andra

PARAMEDICINSKA MOTTAGNINGEN Forbattra kommunikation och samarbete
med KST och kommuner i

rehabiliteringsarenden enligt avtal for att
gagna patientens helhetsvard.

VARDAVDELNING 2 - Samarbete med KST och  Bidra till utvecklingen av innehallet i

primarkommunerna samverkansavtalen.

MEDICINAVDELNING/DIALYS Forbattra vardkedijor for olika diagnoser fran
akuten - avdelning - primarvard och
kommunen.

MEDICINPOLIKLINIKEN Utdkad samverkan med primarvard, kommun

och institutioner av behandlingar som
ordinerats av specialsjukvarden men utfors av
annan an patienten.

Okad samverkan med patientféreningar.
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VARDAVDELNING 1 Forbattra vardkedjan till kommunerna. Stédja
vardpersonal i kommunerna i palliativ vard.
Utreda mojligheterna fér hembesdk.

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

PARAMEDICINSKA MOTTAGNINGEN - Utveckla och skapa klinikdverskridande
Rehabiliteringsprocesser rutiner kring rehabiliteringsprocesser som

beror fysioterapi, ergoterapi och talterapi.
Dokumenten skall finnas tillgangliga pa AHS

intranat.
PARAMEDICINSKA MOTTAGNINGEN - Utveckla gemensamma klinikbverskridande
Hjalpmedelscentral processer vid forskrivning av hjalpmedel samt

ta fram patientinformation som kan anvandas
inom flera kliniker. | arbetsgruppen ingar
representanter fran paramedicin,
6gonkliniken, 6ron/nasa/halskliniken.

PARAMEDICINSKA MOTTAGNINGEN - Utvardera behovet av ergoterapi for kravande

Ergoterapi och Hjalpmedelscentral hjalpmedelsarenden som berér individuella
utprovningar, anpassningar och
uppféljningar.

PARAMEDICINSKA MOTTAGNINGEN - Utveckla fungerande rutiner mellan
Hjalpmedelscentral hjalpmedelscentral och sjukhustekniska
avdelningen gallande hjalpmedelservice.
PARAMEDICINSKA MOTTAGNINGEN - Sprakstorningar hos barn ar temat inom
Talterapi talterapin. Fordjupningen sker i form av

digital utbildning som stracker sig under hela
aret samt utveckling av den egna
verksamheten.

Till detta hor aven efterfragan pa
talterapiresurser som fran primarvarden har
6kat under de senaste 2 dren. Kderna till
talterapin for barn och ungdomar remitterade
fran primarvarden (las- och skrivutredningar)
ar idag ca 8 manader for forsta besok.
Begransningar i antalet behandlingstillfallen
har gjorts da nuvarande resurser inte ar
tillrackliga. Malet ar att utreda hur
talterapiresurserna anvands idag och vad
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PARAMEDICINSKA MOTTAGNINGEN -
Naringsterapi

VARDAVDELNING 2 - Smartrehabilitering

VARDAVDELNING 2 - Fértydligande av
uppdraget

VARDAVDELNING 2 - Neuroteam

MEDICINPOLIKLINIKEN - Hjartmottagningen -
Skoterskemottagning

MEDICINPOLIKLINIKEN -
Endoskopimottagningen - Lokaler

MEDICINPOLIKLINIKEN - Lung- och
sémnapnémottagningen - Forrad

som behover férandras och att minska
vantetiderna med halften.

Naringsterapin skall ta fram lattillgangligt
informationsmaterial om mat och
maltidsrutiner for foraldrar till sma barn.
Detta arbete gors i samarbete med
primarvarden och materialet ska ges ut fran
barnradgivningen.

Smartrehabilitering utvecklas kontinuerligt
och paramedicins personal som jobbar pa
dagavdelningen deltar i vidareutbildning och
hospiteringar for att kunna arbeta
evidensbaserat.

Fortydliga avdelningens uppdrag for att
utveckla varden i ratt riktning. Vi behover
forst reda ut uppdraget for oss sjalva och
genom dialog med 6vriga enheter nd ut vad
uppdraget ar och att fa det férankrat.

Kartlagga behovet av férandrade
neurologiska vardprocesser pa AHS och hur
dessa kan genomforas. Malet ar att senast
under andra halften av verksamhetsaret
paborja genomforandet av de férandringar
som anses motiverade.

For att genomfoéra forbattringsarbetet
kommer att avsattas tillborlig tid for en grupp
bestaende av neurolog, sjukskotare,
fysioterapeut och ergoterapeut. Gruppen ska
kartldgga och sammanstalla
forandringsbehovet och darefter paborja
genomfdrandet av féreslagna férandringar.
Detaljplanering kommer att ske i bérjan av
projektet och en projektplan kommer att
upprattas

Utreda behovet av och méjligheterna till
skoterskeledda besdk for patienter med
kronisk hjartsvikt.

Utreda méjligheten till ett adekvat
dvervakningsrum.

Planera for och fardigstall materialférrad,
samt utrymme med mojlighet att diska och
lufttorka material.
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MEDICINPOLIKLINIKEN - Onkolog- och
hematologmottagningen - Isoleringsrum

MEDICINPOLIKLINIKEN -
Antikoagulansmottagning - Resurser

MEDICINPOLIKLINIKEN -
Behandlingsmottagning - Ansvarig
polikliniklakare

MEDICINPOLIKLINIKEN - Klinisk
fysiologi/hjartultraljud

MEDICINAVDELNING/DIALYS - Dialysmaskiner

MEDICINAVDELNING/DIALYS -
Njurmottagning

VARDAVDELNING 1 - Personalkompetens

MEDICINKLINIKEN - Neuroteam

Planera for, och verkstalla ett vardrum for
patienter i behov av isolering, inom befintlig
lokal. Se behovsanalys gjord 2021.

Utreda antikoagulansmottagningens behov av
personalresurs och lokaler i samverkan med
hjartmottagningen.

Schemalagd poliklinikansvarig lakare.

Utreda forutsattningarna for enhetlig
dokumentation.

Utreda behovet av en biomedicinsk analytiker
som resurs vid fysiologiska undersoékningar.
Utreda samverkan avseende personal och
lokal med lung- och sémnapnémottagningen
avseende fysiologiska undersékningar.

Utreda behovet av fornyad upphandling
alternativt leasing av dialysmaskiner nar
nuvarande avtal gar ut.

Njurmottagning 3 dagar/vecka.

| syfte att utveckla personalens kompetens i
bemdtande av patienter och anhoriga i
krissituationer, kommer det under ar 2023 att
erbjudas foreldsningstillfallen och
psykologiskt stdd fér personalgruppen.

Kartlagga behovet av férandrade
neurologiska vardprocesser pa AHS och hur
dessa kan genomféras. Malet ar att under
andra halften av 2023 paborja
genomférandet av de férandringar som
beddms motiverade.

For att genomfdra forbattringsarbetet
kommer att avsattas tillborlig tid for en grupp
bestdende av atminstone neurolog,
sjukskotare, fysioterapeut och ergoterapeut.
Gruppen ska kartlagga och sammanstalla
forandringsbehovet och darefter paborja
genomférandet av féreslagna férandringar.
Detaljplanering kommer att ske i borjan av
projektet och en projektplan kommer att
upprattas inom Q1.
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MEDICINKLINIKEN - Benskorhet DXA-matare Utreda behov och resurser for en DXA
matare.

2. Det AHS ar

PARAMEDICINSKA MOTTAGNINGEN - Program = Program for hantering av hjalpmedel och

for hjalpmedel och hemvardsmaterial hemvardsmaterial. Programmet som laggs ut
fér upphandling i bérjan av 2023 skall
darefter utvarderas for val av leverantdr och
darefter testas och implementeras i

verksamheten.

VARDAVDELNING 1 - Digitalisering av Utvecklingsarbete for att hoja

arbetslistor personalstyrkans engagemang och
delaktighet genom digitalisering av
dnskelistor.

VARDAVDELNING 1 - Samarbete Undersdka och kartlagga ev behov av

forbattringar i samarbetet mellan onkologiska
mottagningen och palliativa mottagningen for
att uppna battre fungerande processer.

MEDICINAVDELNING/DIALYS Utbildningsdag i maj med interna
lakarforelasare.
Oka samarbete med akuten och IVA genom
regelbundna méten och diskussioner.
Skola in en till sjukskotare till
dialysverksamheten for att trygga
kompetensforsorjningen.

MEDICINAVDELNING/DIALYS - Minskad Arbeta for minskad sjukfranvaro med hjalp av

sjukfranvaro férbattrad ergonomi och utbildning.

MEDICINAVDELNING/DIALYS - Digitalisering av  Utred och férbered digital

lakemedelsordination lakemedelsordination. Paborja forberedelse
av detta i nya VIS, i samverkan med 6vriga
kliniker.

MEDICINAVDELNING/DIALYS - Samarbete Utdka samarbete med andra kliniker - interna

hospiteringar. Aven utéka samarbete med
AUCS, HUS och UAS.

MEDICINAVDELNING/DIALYS - Utreda fortsatt samarbete med farmaceut pa
Lakemedelshantering avdelningen.

MEDICINAVDELNING/DIALYS - Vardprogram Uppdatering av vardprogram och PM.
och PM

MEDICINAVDELNING/DIALYS - Telemetri Fordjupning i var telemetri-system med
kompatibelt larmsystem inom Q2.
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MEDICINPOLIKLINIKEN -
Endoskopimottagningen - ERCP

MEDICINPOLIKLINIKEN - Hudmottagningen -
Samarbete HC

MEDICINPOLIKLINIKEN - Hygien/infektion

VARDAVDELNING 2 - Interna processer

3. Hur AHS samarbetar med andra

Skapa rutiner fér samarbete med
kirurgkliniken angdende ERCP.

Arbeta for en tydligare struktur av
handlaggningen av hudsjukdomar. Skapa
struktur inom specialistvard och samverkan
med primarvarden.

Dokumentation av antibiotikaresistens och
vardrelaterade infektioner.

Framtagande for riktlinjer av vard i hogrisk
isoleringsutrymmen som tas i bruk under Q2
2023.

Faststalla personalens uppgifter i relation till
avdelningens och mottagningarnas uppdrag.

PARAMEDICINSKA MOTTAGNINGEN

PARAMEDICINSKA MOTTAGNINGEN -
Patientinformation

PARAMEDICINSKA MOTTAGNINGEN -
Socialkuratorer

VARDAVDELNING 2 - Samarbete med KST och
primarkommunerna

MEDICINAVDELNING/DIALYS - Vardkedjor

MEDICINPOLIKLINIKEN - Endokrinolog och
Diabetesmottagning - Samarbete med
primarvarden

MEDICINPOLIKLINIKEN - Endokrinolog och
Diabetesmottagning - Samarbete med
kommunala boenden

Utveckla rutiner kring rehabiliteringsplaner
(fys-ergo-tal) i samarbetet med privata
serviceproducenter for att fa en fungerande
process i patientens rehabilitering.

Patientinformationen p& AHS hemsida gors
mer tillganglig for att 6ka patientens
moijligheter till sjalvhjalp.

Socialkuratorerna som ofta ar lanken mellan
AHS, kommuner och KST fortsatter vara
delaktiga i flertalet projekt sdval internt som
med samarbetspartners utanfor AHS. Under
aret skall behovet av en
rehabiliteringskoordinator utredas.

Effektivera och tydliggora vara egna
utskrivningsprocesser for att utveckla
samarbetet med KST och kommunerna.

Forbattra vardkedjan - akuten - avdelning -
primarvard - kommunerna.

Jobba for att hitta gemensamma vardprogram
med primarvarden kring diabetespatienter
med typ 1 diabetes pa kommunala boenden.
Starta upp med regelbundna Teams-

konsultationer med vardpersonal pa
boenden.
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VARDAVDELNING 1 - Vardkedjor | samarbete med cancersjukskétare och
hemsjukvarden forbattra vardkedjan till
kommunerna. Stodja vardpersonal i
kommunerna i palliativ vard.

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

172 (165,8) 173 (168,4) 173 (169,3) 173 (169,3) 172 (169,8)

Ekonomisk oversikt

Kontostruktur Bokslut Bokslut Budget | Budgetforslag Foérandring Fora %
2020 2021 2022 2023

AHS 13020 455 15423 660 15976 152 16 119 522 143 370 0.9%
NETTOKOSTNADER

INTAKTER -2 226 036 -1 899 686 -1 520 000 -1 720 000 -200 000 13.2%
DRIFTSKOSTNADER 15246 492 17 323 345 17 496 152 17 839 522 343 370 2.0%
Personalkostnader 11 449 986 11437129 11703 000 11816 467 113 467 1.0%
Kopta tjanster 1221154 1462 506 1349 655 1325655 -24.000 -1.8%
Intern hyra 1881420 1880 955 1972 400 91 445 4.9%
Material 2457 034 2459176 2 469 542 2632 000 162 458 6.6%
Inventarier och 108 011 75719 81 000 81 000 0 0.0%
anskaffningar

Ovriga kostnader 10 307 7 395 12000 12000 0 0.0%

Extern vard
utanfér Aland

Avskrivningar
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Kirurgkliniken

Ansvarsperson

Klinikchef Dan Gustafsson

Verksamhetsbeskrivning

Kirurgkliniken bestdr av en mottagning och en vardavdelning med 20 vardplatser.
Kirurgkliniken ansvarar for saval akut som planerad behandling och vard av kirurgiska,
ortopediska och urologiska akommor. Avdelningen skoter dven 6ron-, nas- och halspatienter
samt kak-kirurgiska patienter. Vidare vardas aven patienter som genomgatt hogspecialiserad
kirurgisk behandling pa sjukhus utanfér Aland.

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

3-ariga mal Beskrivning

Gastrokirurgi ERCP ERCP-projektet ar implementerat och igdng.
Verksamheten effektiviseras genom att CO2-
pump inforskaffas till operation.

Registerverksamhet omfattande kirurgi och Kolon-, brack, kolecystectomi-, hoft- och

ortopedi knaprotesregister ar for narvarande
funktionella. Hoftfraktur- och brostregister pa
kommande.

Administrator for register kommer att
behdvas - sjukhusdvergripande.

Ar en férutsattning fér framtida
verksamhetsutveckling och -utvardering.

Brost- och endokrinkirurgi Brdstcancerkirurgin revideras och utvecklas. |
planen ingar gemensamma tele-onkologiska
konferenser med AUCS, gemensam patologi
med AUCS samt kliniskt utbyte.

De forsta delmadlen ar implementerade.
Patologins éverforing till AUCS torde
astadkommas under 2023

Gastrokirurgi ERAS Utarbeta checklistor for de olika riktlinjerna
pre, intra och postoperativt.
Utbildning inom ERAS for samtlig
vardpersonal. Implementerat och fullt
funktionellt. Syftar till snabbare tillfrisknande,
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mindre komplikationer samt kortare vardtider
efter bukoperationer.

Utvardering under bérjan av 2023 gallande
lokal utformning och kan appliceras pa alla
kirurgiska och ortopediska patienter.

Ortopedi och gastrokirurgi forskningsprojekt ~ Implementering av nya protesmetoder inom
ortopedkirurgin - det avgdrande ar dock att
resursering aterfinns pa
operationsavdelningen for ytterligare
expansion av repertoaren.

Forskningsprojekt som beror kolorektalcancer
samt hoftfrakturpatienter pa Aland.

Syftar till att forbattra vardkvalitén, minska
kostnader samt profilera kliniken infor
kommande rekryteringar.

Kunskapsinventering och Okat samarbete mellan avdelning och
kompetensutveckling mottagning.
Gemensamma interna utbildningar inom
kliniken.

Externa utbildningar kurser for alla
medarbetare pa kliniken.
Formalisering av kompetensomraden
(exempelvis stomiutbildning).

2.Vad AHS ar

Dagkirurgi Dagkirurgin har de ratta
verksamhetsférutsattningar for att fungera
optimalt.

Ekonomisk uppféljning i realtid Samarbete med ekonomienheten, moéten
varje manad for att justera justerbara utgifter
i realtid

Avdelningsfarmaceut Samarbete mellan sjukhusapoteket och
avdelningen; minska kostnader genom 6kat
samarbete.

3. Hur AHS samarbetar med andra

Kolorectalcancerscreening/forskning Genomgang av de senaste (7) arens kolorektal
(CRCQ) cancerfall och den forsta
interimsalaysen av screeningen visar att 60%
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av de screeningupptacka tumorerna ar
stadium | cancerfall. | jamférelse var 20% av
CRC cancerfallen stadium | de senaste 7 aren.
Betydelsen ar battre prognos for patienterna
och mindre kostnader for sjukvards systemet
da behovet av tillaggsbehandlingar bor
minska.

Ortopedi - forskning Kvalitetsuppfoljning axelkirurgi - paverkan pa
rehabilitering/atergang till arbete.
Kvalitetsuppféljning
hoftfrakturer/forskningsprojekt
hoftfrakturer/paverkan pa ledtider
avdelning/belastning rehabiliteringsenhet
samt kommuner.

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Gastrokirurgi ERCP ERCP-projektet ar implementerat och ar i full
anvandning under 2023. Minskar kostnader
for extern vard.

Brost- och endokrinkirurgi Brostcancerkirurgin revideras och utvecklas. |
planen ingdr gemensamma tele-onkologiska
konferenser med AUCS, gemensam patologi
med AUCS samt kliniskt utbyte.

Gastrokirurgi ERAS Utarbeta checklistor for de olika riktlinjerna
pre, intra och postoperativt.
Utbildning inom ERAS for samtlig
vardpersonal 2023. Implementerat och fullt
funktionellt 2023. Syftar till snabbare
tillfrisknande, mindre komplikationer samt
kortare vardtider efter bukoperationer. Kan
appliceras i forlangningen pa alla kirurgiska
och ortopediska patienter.

2. Det AHS &r
Ekonomisk uppféljning i realtid Samarbete med ekonomienheten, moéten
varje manad for att justera justerbara utgifter
i realtid.
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Avdelningsfarmaceut Samarbete mellan sjukhusapoteket och
avdelningen; minska kostnader genom 6kat
samarbete.

3. Hur AHS samarbetar med andra
1-ariga mal Beskrivning

Verksamheten i siffror

Nyckeltal som ar viktiga for verksamheten

Nyckeltal Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

Operationsvolymer: 1281 1234 1259
Allman kirurgi 616 581 515
Ortopedi 558 536 608
Urologi 101 116 132
Ovriga 6 1 2

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

36 (33,7) 37 (36,2) 38(37,2) 38(37,2) 38(37,2)

Ekonomisk oversikt

Bokslut Bokslut Budgetférslag Férandring Féra %
2020 2021 2023

AHS 3810612 4484 313 4128390 4469 958 341 568 8.3%
NETTOKOSTNADER

INTAKTER -1 134 547 -858 654 -856 000 -890 000 -34 000 4.0%
DRIFTSKOSTNADER 4945 159 5342967 4984 390 5359 958 375568 7.5%
Personalkostnader 3400576 3639514 3363000 3556458 193 458 5.8%
Kopta tjanster 549 980 489 270 459 900 459 900 0 0.0%
Intern hyra 228 960 228 960 328 300 99 340 43.4%
Material 872803 903 477 920 530 1003 300 82770 9.0%
Inventarier och 109 305 63 056 10 000 10 000 0 0.0%
anskaffningar

Ovriga kostnader 12 495 18 691 2000 2000 0 0.0%

Extern vard
utanfér Aland

Avskrivningar
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BB-/gynekologkliniken

Ansvarsperson
Klinikchef Annika Kahnberg

Verksamhetsbeskrivning

Kvinnors halsa, den reproduktiva halsan innefattande infertilitetsproblematik, graviditet,
forlossning och den nyféddas vard samt diagnostik och vard av underlivssjukdomar.

Kliniken erbjuder samma niva av specialistvard som de omkringliggande omradena antingen via
egna eller kdpta tjanster.

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Sékrad bemanning Vart mal ar att ha alla tjanster tillsatta med
minst 3 fasta ldkare och en vikarie samt alla
barnmorsketjanster tillsatta samt tillrackligt
med vikarier dar som tacker upp for
ledigheter.

Kvalitetssakring Kvalitetssakring genom bla framtagande av
vardprogram samt uppdatering av befintliga.
Personalen gor regelbundet/arligen webb-
baserade utbildningar inom CTG, suturering,
NEO-HLR och NEWS. Vi fortsatter interna
ALSO-utbildning regelbundet.
Har som malsattning att pa sikt kunna fa fram
statistik att anvanda for kvalitetssakring,
férhoppningsvis med nya VIS.

Kompetensutveckling Uppratthallande av kompetens genom
utbildning/fortbildning samt extern
hospitering framforallt inom férlossningsvard.

2.Vad AHS ar
Delaktighet Personalen ansvarar for olika

kompetensomraden.
Planeringsdagar med samtidig
kompetensutveckling.
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Hallbarhet Vi har ett hdllbarhetstank i det vi gér och
minimerar onddiga sopor. Vi valjer
flergdngsmaterial dar det gar och
ateranvander i man av mojlighet.
Personalen skall trivas utifran gemensam
vardegrund
Tillrackligt med medel/resurser for att
tillgodose en god vard for patienter samt
anvandarvanlig och patientsaker utrustning.

Digitalisering Arbeta aktivt for att hitta digitala I6sningar for
verksamheten.
Samarbete 6ver klinikgranser Samarbete med Ovriga kliniker,

remisshantering.

Vardutveckling Utveckla varden enligt narliggande regioner,
ex vattenforlossningar samt erbjuda
sterilisering med offentliga medel.

3. Hur AHS samarbetar med andra

3-ariga mal Beskrivning

Samarbeten Samverkan med KST, gallande barnskydd,
sakerhet i utbyte av patientinformation.
Samarbete med externa vardinrattningar,
t.ex. lakare fran TYKS som gor KUB pa AHS.
Samarbete med folkhdlsan och
patientorganisationer.
Att synliggbra vart arbete och
kvinnosjukdomar, vid behov genom kontakt
med media.

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

1-ariga mal Beskrivning

Bemanning Vart mal ar att ha alla tjanster tillsatta med
minst 3 fasta lakare och en vikarie samt alla
barnmorsketjanster tillsatta samt tillrackligt
med vikarier dar som tacker upp for
ledigheter.

Kvalitetssakring Kvalitetssakring genom bl.a. framtagande av
vardprogram, inkontinens och gynekologiska
patienter inom primarvarden samt
uppdatering av befintliga. Personalen gor
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regelbundet/arligen web-baserade
utbildningar inom CTG, suturering, NEO-HLR
och NEWS. Vi fortsatter interna ALSO-
utbildning regelbundet.
Bildlagringsmaijligheter av ultraljudsbilder
som kopplas till journalen som forbattring av
patientsakerhet.

Kompetensutveckling Uppratthallande av kompetens genom
utbildning/fortbildning samt extern
hospitering framforallt inom férlossningsvard.
Ordnande av endometrios symposium.

2. Det AHS ar

Delaktighet Personalen ansvarar for olika
kompetensomraden dela sin kunskap med
Ovrig personal. IBCLC fortbildar 6vrig personal
i amningsfragor samt avsvarar for
vardutveckling inom omradet.
Planeringsdagar med samtidig
kompetensutveckling.
Arliga medarbetarsamtal.

Hallbarhet Vi har ett hdllbarhetstank i det vi gér och
minimerar onodiga sopor. Vi valjer
flergangsmaterial dar det gar och
ateranvander i man av mojlighet.
Personalen skall trivas utifran gemensam
vardegrund.

Tillrackligt med medel/resurser for att
tillgodose en god vard for patienter samt
anvandarvanlig och patientsaker utrustning.
Kvalitetssakring gallande ingrepp i
lokalbeddvning, i samarbete med narkos.

Digitalisering Ta aktiv del i utvecklingen kring digitalisering,
t.ex. anamnesmallar, anamnes infor
fertilitetsutredning, miktionslistor som ifylls
digitalt innan besdk dar uppgifterna garna
kan sparas i patientens journal.

STAKES digitalt.

Samarbete 6ver klinikgranser Samarbete med dvriga kliniker,
remisshantering.
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Tydliga riktlinjer for remittering av patienter,
vilka utredningar bor vara fardiga fére
remittering. Vilka patientgrupper kan skotas
av primarvarden med stdd av oss. Erfarna HC-
lakare kan erbjudas hospitering hos oss vb.

Vardutveckling Utveckla varden enligt narliggande regioner,
t.ex. vattenférlossningar samt erbjuda
sterilisering med offentliga medel.

Utreda praktiskt vad som kravs for inférandet
av vattenforlossningar, tex fortbildning och
utrustning/anskaffningar.

Minskning av antalet aborter pa Aland.
Inférande av LARC.

Spermaprov pa AHS.

3. Hur AHS samarbetar med andra

1-ariga mal Beskrivning

Samarbeten Samverkan med KST, gallande barnskydd,
sakerhet i utbyte av patientinformation.
Samarbete med externa vardinrattningar,
t.ex. lakare fran TYKS som gor KUB pa AHS.
Samarbete med Folkhalsan, t.ex.
doulaverksamhet och patientorganisationer,
t.ex. infertilitet och endometrios for att
utveckla verksamheten/forbattringsforslag.
Att synliggdra vart arbete och
kvinnosjukdomar, vid behov genom kontakt
med media.

Verksamheten i siffror

Nyckeltal som ar viktiga for verksamheten

Nyckeltal Bokslut 2019 | Bokslut 2020 | Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

Antal forlossningar

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

24 (23,5) 24 (23,5) 24 (23,5) 24 (23,5) 25(25,0)
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Ekonomisk oversikt

Bokslut Bokslut Budget | Budgetforslag Forandring CIER
2020 2021 2022 2023
AHS

1943387 2319 251 2291 300 2488 835 197 535 8.6%
NETTOKOSTNADER
INTAKTER -353676 -439 385 -356 000 -366 000 -10 000 2.8%
DRIFTSKOSTNADER 2297 063 2758 635 2 647 300 2 854 835 207 535 7.8%
Personalkostnader 2098 764 2230236 2166 000 2253635 87 635 4.0%
Kopta tjanster 42 477 62 039 35700 85700 50 000 140.1%
Intern hyra 293500 293500 289 200 -4300 -1.5%
Material 148 472 162 585 147 100 221 300 74200 50.4%
Inventarier och 7 350 7423 5000 5000 0 0.0%
anskaffningar
Ovriga kostnader 2853

Extern vard
utanfoér Aland

Avskrivningar
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Barn- och ungdomskliniken

Ansvarsperson

Klinikchef Christian Johansson

Verksamhetsbeskrivning

Verksamheten omfattar somatisk 6ppenvard och avdelningsvard samt psykiatrisk dppenvard
(BUP) for barn och ungdomar (0-17 ar) och deras familjer. Till klinikens verksamhet hér dven en
oppenvardsmottagning for ungdomar och unga vuxna upp till 25 ar med atstérningar (TREAT).
BUF-teamet (Barns Utveckling och Funktionshinder) ar ett samarbetsteam dar féretradare for
barn- och ungdomskliniken, tillsammans med féretradare fran paramedicinska mottagningen,
utreder och behandlar barn med utvecklingsférseningar och funktionshinder.

Utmarkande fér bade den somatiska och psykiatriska varden for barn och ungdomar ar att
arbetet ofta kraver omfattande kontakt med barnets natverk (t.ex. med familj, daghem och
skola).

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

BUP - Utredning av NDD Behov av fler psykologer med
neuropsykologisk kompetens.
BUP-teamet skulle gynnas av en ergoterapeut
med kompetens inom psykiatri/barn med
funktionsnedsattningar. Mera varde till
psykologutredningarna och efterarbetet (pa
sa vis aven avlasta psykologen som kunde
inledningsvis ge den mer edukativa insatser
efter utredning och sedan kunde
ergoterapeuten fortsatta arbetet vid behov).

BUP - Vardprocesser Foraldrastdodsprogram i grupp med inriktning
pa autism och ADHD har inforts och behover
uppratthallas.

Fortsatt uppratthdllande av
foraldrastodsgrupper for foraldrar som har
barn och unga med angest och depression.
Np-grupper fér barn med svarigheter inom
sociala fardigheter, exekutiva funktioner
behdver utvarderas och planering for
framtida utbildning behdver utféras.
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BUP - Mottagningsskoterska

BUP - Kunskapsbeskrivningar for olika
arbetsgrupper

BARN- OCH UNGDOMSKLINIKEN -
Lakarbemanning

BARN- OCH UNGDOMSKLINIKEN -
Lakarkonsulter

BARN- OCH UNGDOMSAVDELNINGEN -
Kompetenskartlaggning

BARN- OCH UNGDOMSAVDELNINGEN OCH
TREAT - Sjukskétarbemanning

BARN- OCH UNGDOMSAVDELNINGEN -
Hospitering

2.Vad AHS ar

Verksamhetens lakare och psykologer har ett

Okat behov av avlastning gallande
administrativa uppgifter, vilket leder till att

planering av en mottagningsskoterska gjorts.

Detta for att ge lakarna och psykologerna
mojlighet till mer kliniskt arbete.

Med ett valfungerande rondsystem kan fler
medicinuppféljningar kring bland annat SSRI
och CS skotas av skoterska och saledes
avlasta lakarna.

Beskriva personalens kunskap, kompetens
och ansvarsomraden.

Detaljerade arbetsbeskrivningar for alla
tjanster.

Tre ordinarie barnlakare och tva
barnpsykiatriker i aktiv tjanst.

Utveckla konsultverksamheten bade
avseende tillganglighet, kontinuitet,
effektivitet och uppféljning.

Kompetenskartlaggningen fortgar.

Utmaningen ar att hitta kompetent ansvarig
sjukskotare till varje arbetspass pa
avdelningen och kompetenta sjukskdtare till

Treat. Mindre sarbarhet vid tillfallig franvaro.

Erbjuda hospitering pa nyféddhetsavdelning

sa fler sjukskotare kan vara ansvariga pa sina

arbetspass.

BUP - Utvecklandet av lagtroskel primarvard

for 6-18 ar gallande psykisk ohalsa

BUF - Klinikoverskridande utvecklingsarbete

3. Hur AHS samarbetar med andra

Bista med kunskap och samarbete for att
utveckla en hallbar primarvard.

3-ariga mal Beskrivning

BUP - Férbereda familjecenter

Bista med kunskap och handledning i
processen med att forverkliga familjecenter.
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BUP - Delta i planering och se 6ver
mojligheterna av en eventuell digital
mottagning fér ungdomar

BUP - Onskemal om att landskapet tillsatter
en tvarvetenskaplig grupp med sakkunniga
for att ta ett helhetsgrepp avseende bristerna
nar det galler NDD-utredningar, familjestod
och stdd till skolorna i avsikt att skapa ett
program och resursera fér narmaste
tioarsperiod.

BARN- OCH UNGDOMSKLINIKEN - Starta en
"stickpoliklinik"

BARN- OCH UNGDOMSKLINIKEN - Samarbete
med AUCS

BARN- OCH UNGDOMSKLINIKEN - Utveckla
Barnahus

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Bista med kunskap och handledning i
processen genom deltagande i
arbetsgruppen.

Bista med handledning, kunskap och
samarbete i detta arbete.

Skapa en centraliserad stickpoliklinik med
sjukskotare och lekterapeut med fokus pa
hantering och férebyggande av stickradsla.

Utdkat samarbete och resursutnyttjande
avseende lakare och sjukskétare och
gemensam kompetensutveckling.

Utveckla Barnhus i samarbete med
primarvarden, KST, polisen och
aklagarmyndigheten.

1-ariga mal Beskrivning

BUP - Kompetens ock kompetenskartlaggning

BUP - Kartlaggning av vardprocesser

BUP - Foraldrastédsprogram och kurser for
barn/unga

BUP - Mottagningsskoterska

Kompetenskartlaggning av den nya
personalen.
Planera for kompetens som saknas.

Kartlaggning av vardprocesser samt
kartlaggning av vardinsatser som saknas.
Fler PM utformas, fér bland annat autism.

Utféra STRATEGI kurs 2 ganger per ar.
Utfora foraldrastédsgrupp for foraldrar till
barn och unga med autism, dngest och
depression.

Utfora exekutiv fardighetstraningskurs samt
social fardighetstraningskurs fér barn och
unga.

Rekrytera mottagningsskoterska.

Utforma tydliga direktiv for sjukskoterska att
félja upp SSRI medicinering.

Ombilda tjanst nr BAR 4107 som i dagslage ar
en psykoterapeuttjanst till sjukskotare pa
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grund av svarigheter att rekrytera
psykoterapeut och det utokade behovet av
sjukskotare pa mottagningen.

BARN- OCH UNGDOMSMOTTAGNINGEN - Utveckla stddfunktioner och uppféljning.
Barnneurologi

BARN- OCH UNGDOMSMOTTAGNINGEN - Utveckla behandlingen med tillvaxthormon.
Barnendokrinologi

BARN- OCH UNGDOMSAVDELNINGEN - Fler kompetenskort i TILDA.
Kompetensutveckling

BARN- OCH UNGDOMSAVDELNINGEN - Aktivare fortgaende, uppsokande rekrytering.
Sjukskotartjanster

BARN- OCH UNGDOMSKLINIKEN - Minskat utnyttjande av korttidsvikarier.

Lakarbemanning

2. Det AHS &r
BUF - Klinikdverskridande utvecklingsarbete Skapa en befattningsbeskrivning och anstalla

en habiliteringskoordinator tillsammans med
primarvardskliniken och medicinkliniken.

3. Hur AHS samarbetar med andra

1-ariga mal Beskrivning

BUP - Delta i planering och se 6ver Bista med kunskap och handledning i

majligheterna av en eventuell digital processen genom deltagande i arbetsgrupp.

ungdomsmottagning

BARN- OCH UNGDOMSKLINIKEN - Samarbete  Utdkat samarbete och resursutnyttjande

med AUCS avseende lakare och sjukskotare och
gemensam kompetensutveckling.

BARN- OCH UNGDOMSKLINIKEN - Utveckla Utveckla Barnhus i samarbete med

Barnahus primarvarden, KST, polisen och
aklagarmyndigheten.
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Verksamheten i siffror

Nyckeltal som ar viktiga for verksamheten

Seniorlakare i tjanst/Barn >180% >260%
Seniorlakare i tjanst/BUP >50% >80%

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023
35(33,8) 35(34,1) 35(34,1) 35(34,1) 35(35,0)

Ekonomisk oversikt

Bokslut Bokslut Budgetférslag Forandring Féra %
2020 2021 2023

AHS 2965984 3772637 3846 050 3975743 129 693 3.4%
NETTOKOSTNADER

INTAKTER -208 636 -159 924 -189 000 -180 000 9000 -4.8%
DRIFTSKOSTNADER 3174620 3932561 4035 050 4155743 120 693 3.0%
Personalkostnader 2633743 2966 190 3140 000 3264743 124743 4.0%
Kopta tjanster 371277 449 352 383500 383500 0 0.0%
Intern hyra 334 850 334850 329500 -5350 -1.6%
Material 142 921 157 801 168 100 169 400 1300 0.8%
Inventarier och 24 206 15186 5000 5000 0 0.0%
anskaffningar

Ovriga kostnader 2473 9182 3600 3600 0 0.0%

Extern vard
utanfér Aland

Avskrivningar
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Ogonkliniken

Ansvarsperson

Klinikchef vakant

Verksamhetsbeskrivning

Ogonkliniken arbetar utifran ett teamarbete dar all personal tillsammans verkar for att
ogonpatienter ska omhandertas och behandlas pa basta satt. Den medicinska grunden ar att vi
behandlar och diagnostiserar synhotande sjukdomar. Det betyder att exempelvis mer
utseendemassiga hudférandringar, som inte paverkar synen, runt 6gonen inte behandlas. Till
verksamheten hor ocksad synhabiliteringen som utprovar hjalpmedel for synskadade.

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor
Sjukskotarkompetens Alla sjukskétare ska kunna ta AT-tryck.

Optiker Optikerresurs 40% som delar sin tid mellan
dgonmottagning och synhabilitering.

Sjukskotare kompetens 2 Alla sjukskotare ska ha formaga att hantera
ett 6gonmikroskop och bedéma cornealsar
och ljusvag.

Hjalpmedel Utveckla gemensamma klinikdverskridande

processer vid forskrivning av hjalpmedel.

2.Vad AHS ar
Organisationandring Synhabiliteringens placering i organisationen
andras i enlighet med resultatet fran férda
klinikéverskridande éverenskommelser.
Dagkirurgi | takt med att dagkirurgin utvecklas inforlivas

dgonpatienterna i den dagkirurgiska linjen.
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1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

1-ariga mal Beskrivning

Vardprocess Patientenkat dver bemdétande och
nojdhetsgrad.
Recall Genom en stabil lakarbemanning minska

efterslapningen for planerade aterbesok till 1
manad (jamfort med aktuell situation som ar
mer an 6 manader), samt géra det mojligt att
behandla aven icke-prioriterade remisser
inom tiden for vardgarantin.

Lakarbemanning Att fa full bemanning.

Hjalpmedel Utveckla gemensamma klinikdverskridande
processer vid forskrivning av hjalpmedel samt
ta fram patientinformation som kan anvandas
inom flera kliniker. | arbetsgruppen ingar
representanter fran paramedicin,
6gonkliniken, 6ron/nasa/halskliniken.

2. Det AHS &r
Op-patienter Utrymmesbehovet for patienter gallande
forberedelse infér/omhandertagande efter
dgonoperation utvarderas och en plan fér en
battre andamalsenlighet gors upp.
IVT pa 6gonmottagningen Ett stort projekt som paborjats under 2022

och ska ga i drift 2023. Det kommer att
paverka hela mottagningens processer och
satt att arbeta.

Verksamheten i siffror

Nyckeltal som ar viktiga for verksamheten

Nyckeltal Bokslut 2019 | Bokslut 2020 | Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

Antal kataraktoperationer
Vantetid till mottagningen 17v 16v 12v 12v
Vantetid till kataraktoperation 12v 18v 14v 12v 12v
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Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

6 (5.4) 6 (5.4) 7 (6,3) 7(6,8) 7 (6,8)

Ekonomisk oversikt

Bokslut Bokslut Budget | Budgetforslag Foérandring Fora %
2020 2021 2022 2023

522 861 744734 822 070 818 435 -3635 -0.4%
NETTOKOSTNADER
INTAKTER -159 368 -147 737 -148 000 -148 000 0 0.0%
DRIFTSKOSTNADER 682 229 892 471 970 070 966 435 -3635 -0.4%
Personalkostnader 379 590 446 211 543 000 517 935 -25 065 -4.6%
Kopta tjanster 75 561 79 207 80 300 80 300 0 0.0%
Intern hyra 57 670 57 670 54 000 -3670 -6.4%
Material 223 697 303083 284100 309 200 25100 8.8%
Inventarier och 3381 6 300 5000 5000 0 0.0%

anskaffningar
Ovriga kostnader

Extern vard
utanfér Aland

Avskrivningar

Verksamhetsforandringar med ekonomisk paverkan 2023-2025

AMD: Utveckling av nya behandlingsmetoder for atrofisk makuladegeneration (= torr gula flacken
= AMD) som idag inte kan behandlas bérjar komma ut i patientférsok. Sannolikt kommer en
behandlingsmetod att komma ut pd marknaden under 2023-2025 vilket kommer 6ka
medicinkostnaden alternativt VuA. Patienten kan daremot klara sig langre i eget boende om
synen kan bibehallas. Férhoppningsvis ska dven AHS anamma denna nya behandlingsform.
Sekreterarsidan: kommer att bli anstrangt nar bade 6ron och égonkliniken far 2 tillsatta
lakartjanster. De behdver sannolikt forstarka sin insats.

- Om IntraVitreal Terapi (IVT) kan startas nara 6gonmottagningen behovs en operationsskotare
med vana fran ingreppet atminstone inledningsvis.
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ONH-kliniken

s

Ansvarsperson

Klinikchef Dan Gustafsson

Verksamhetsbeskrivning

ONH utfér diagnostik och behandling av sjukdomar i 6ron, nasa, hals och svalg samt struphuvud.
Verksamheten omfattar poliklinisk verksamhet pa egen mottagning och kirurgiska ingrepp
utférda i operationssal. Patienter som opereras skots dagkirurgiskt eller pa kirurgavdelningen.

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

3-ariga mal Beskrivning

Rekrytering Klinikens specialisttjanster besatta.
Vidareutbildning av klinikens skoterskor.

Hjalpmedel Utveckla gemensamma klinikdverskridande
processer vid forskrivning av hjalpmedel.

2.Vad AHS ar

3-ariga mal Beskrivning

Ny klinikchef utses ONH kliniken skall drivas av specialistlikare
inom ONH. Den nuvarande modellen med en
kirurg som klinikchef fungerar endast under
de omstandigheter som rader nu (inga fast
anstallda ONH specialister).

3. Hur AHS samarbetar med andra

3-ariga mal Beskrivning

Samarbete med universitetssjukhus For att kunna rekrytera yngre specialister
kravs mojlighet till deltidsarbete pa AHS och
annan storre klinik.

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

1-ariga mal Beskrivning
Rekrytering Rekrytering av ONH specialister klar eller
delvis Klar.
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Hjalpmedel Utveckla gemensamma klinikdverskridande
processer vid forskrivning av hjalpmedel samt
ta fram patientinformation som kan anvandas
inom flera kliniker. | arbetsgruppen ingar
representanter fran paramedicin,
o0gonkliniken, 6ron/nasa/halskliniken.

Verksamheten i siffror

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

6(0,5) 7(7,0) 7(7,0)

Ekonomisk oversikt

Kontostruktur Bokslut Bokslut Budget | Budgetforslag Foérandring Fora %
2020 2021 2022 2023

582194 758 275 750 270 750 624 354 0.0%
NETTOKOSTNADER
INTAKTER -136 355 -66 165 -71 000 -66 000 5000 -7.0%
DRIFTSKOSTNADER 718 550 824 441 821270 816 624 -4 646 -0.6%
Personalkostnader 371759 272 007 533 000 527 924 -5076 -1.0%
Kopta tjanster 305534 450 627 184 400 184 400 0 0.0%
Intern hyra 49570 49570 49 400 -170 -0.3%
Material 36 035 47 880 49 300 49 900 600 1.2%
Inventarier och 5222 4 356 5000 5000 0 0.0%

anskaffningar
Ovriga kostnader

Extern vard
utanfér Aland

Avskrivningar

Verksamhetsforandringar med ekonomisk paverkan 2023-2025

Det viktigaste malet fér 2023 &r rekrytering av 2-3 ONH specialister pa hel- eller deltid.
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Psykiatriska kliniken

Ansvarsperson
Klinikchef Sirpa Mankinen

Verksamhetsbeskrivning

Psykiatriska klinikens uppgift ar att erbjuda patienter som ar i behov av specialistpsykiatrins
insatser god och sdker vard saval inom 6ppen- som slutenvard. Kliniken ska samarbeta och ge
konsultativt stod till andra aktoérer som ansvarar for patienter med psykisk ohalsa och lindrigare
psykiatriska diagnoser. Beroendevard hor till kliniken for den delen det handlar om sjukvardens

ansvarsomrade.
3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

3-ariga mal Beskrivning

PSYKIATRISKA AVDELNINGEN - En saker vard-
och arbetsmiljé.

PSYKIATRISKA KLINIKEN - Personalen deltar i
kompetenshojande insatser pa specifika
omraden enligt bedémt behov.

PSYKIATRISKA KLINIKEN - Patienten ar
delaktigt i sin egen vard

PSYKIATRISKA KLINIKEN - Kvalitativa
sakerhetsplaner anvands for
suicidprevention.

PSYKIATRISKA KLINIKEN - Psykiatrin ar
tillganglig for patienter och samarbetspartner.

PSYKIATRISKA KLINIKEN Vardfloden och
beslutstdd vid bedémningar utvecklas.

Eftersom allvarliga psykiatriska
sjukdomstillstand kan medféra risksituationer
dar bade andra patienter och personalen kan
bli utsatta for vald, ska verksamheten ha goda
rutiner, kunskap, lampliga faciliteter och
tillracklig utrustning for att undvika skador.

For att kliniken kan erbjuda evidensbaserad
vard behover personal kontinuerlig
fortbildning.

Patientens egen engagemang i sin vard ar en
forutsattning i framgangsrik vard.
Suicidprevention ar en viktig del av psykiatrisk
vard.

Patienter och samarbetspartner ska fa
kontakt med psykiatrins personal vid behov
for att patientens vard kan framskrida
smidigt.

Psykiatrins processer ska stdda
patientsakerhet och likabehandling.
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2.Vad AHS &r
PSYKIATRISKA KLINIKEN - Psykiatriska Det finns olika uppfattningar och
klinikens ansvarsomrade ar tydligt. forvantningar gallande psykiatrins

uppdragsomrade. Vidare skoter psykiatrin i
dagslaget verksamheter som inte initialt hor
till psykiatrin - detta behdver férandras.

3. Hur AHS samarbetar med andra

PSYKIATRISKA KLINIKEN - Psykiatrisk vard och  Patienter med psykiska sjukdomstillstand

rehabilitering ges i samarbete mellan AHS och  behéver i manga fall insatser och stéd bade

KST fran sjukvarden och fran socialvarden.
Arbetsférdelningen mellan AHS psykiatri,
primarvarden och socialvarden ska vara tydlig
och férankrad hos alla parter. Malsattningar i
patientens vard-/rehabiliteringsplan ska vara
synkroniserade sd att patientens
rehabilitering kan vara framgangsrik.

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

PSYKIATRISKA AVDELNINGEN - Safe wards - modellen har 10 steg.
Implementering av modell Safe wards

framskrider

PSYKIATRISKA AVDELNINGEN - Kameradvervakning finns dar det ar motiverat
Overvakningsutrustning uppdateras fér att och patientlarmsystem utreds.

motsvara behovet

PSYKIATRISKA OPPENVARDEN - Personal Fortsatt arbete for att ha effektiv och

utbildas i korttidsterapeutiskt arbetssatt evidensbaserade metoder i psykiatrisk vard
(minst 2). pa oppenvarden. Mojlighet for att ordna

fortbildningen pa Aland for att flera
sjukskétare kan delta utreds.

PSYKIATRISKA KLINIKEN - Fortbildning i Tva interna utbildningstillfallen ordnas for att
neuropsykiatriska funktionsnedsattningar ar hdja personalens kunskap i att beméta
verkstalld patienter med neuropsykiatriska

funktionsnedsattningar.
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PSYKIATRISKA KLINIKEN - Fortbildning i
angesthantering/kansloreglering ar verkstalld

PSYKIATRISKA KLINIKEN - Intern
fortbildningsplan fér personalen ar
implementerat

PSYKIATRISKA KLINIKEN - Minst tre
specialistlakar-arsresurs ar anknuten till
direkt patientvard

PSYKIATRISKA KLINIKEN - Kliniken har en
modell fér hanvisning till stoéd och vard for
patienter med alkoholriskbruk

PSYKIATRISKA KLINIKEN - Patient har en vard-
/rehabiliteringsplan som inkluderar mal for
patientens egna insatser

PSYKIATRISKA KLINIKEN - Studie for
uppféljning av sakerhetsplaner ar inlett

PSYKIATRISKA OPPENVARDEN -

Oppenvérdens telefontider &r uppdaterade s&

att de motsvarar behovet.

PSYKIATRISKA AVDELNINGEN - Enhetlig
beslutsstod anvands vid telefonradgivningen

Personalens kunskap i dngesthantering och
kansloreglering forstarks genom interna
utbildningar.

Kontinuerlig intern fortbildning stéder
kompetens i verksamheten.

Kliniken behdver en stabil I1akarkompetens
och -resurs sa att kliniken tryggar psykiatrin
pa specialsjukvardsniva, kan stoda andra
specialiteter och primarvard samt erbjuda for
psykiatriska patienterna viktig kontinuitet.

Rusmedelsbruk behdver beaktas och aktiva
atgarder vidtas for att stoda psykiatrisk vard
samt for att férebygga 6kad samsjuklighet.

Uttalade mal som patienten sjalv ska strava
efter bidrar till battre vardresultat.

Fr.o.m. 2022 upprattas sakerhetsplaner for
patienter med forhojd suicidrisk. Kvalitén av
sakerhetsplaner f6ljs upp genom en studie
som gors i samarbete med Linnéuniversitet,
Kalmar.

Klinikens tillganglighet upplevs brista ur
patientperspektivet och ur samarbetspartners
perspektiv bade externt och internt.
Merarbete som otydligheten medfor ar
resursforlust i verksamheten och behover
avvecklas.

Telefonlinje till avdelningen ar 6ppet dygnet

runt for patienter med psykiatrisk stodbehov.
Beslutsstdd samt rutin fér dokumentation
behdver tas fram for att sakerstalla
patientsaker vard. Modellen ar samtidigt

forarbete vid arbete av utveckling av AHS-
telefonradgivning.

2. Det AHS ar

PSYKIATRISKA OPPENVARDEN - Sprututbytes Forutsattningar for éverfoéring av
organisatoriska placering ar klarlagt sprututbytesverksamheten fran psykiatrin till

primarvarden utreds.
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PSYKIATRISKA OPPENVARDEN - Upplagg for
allméansjukhuspsykiatrin inom AHS ar
framtaget

PSYKIATRISKA AVDELNINGEN -
Tillnyktringsverksamhet ar implementerat

3. Hur AHS samarbetar med andra

1-ariga mal

PSYKIATRISKA KLINIKEN - Patienter med
substansbrukssyndrom, skadligt bruk och
beroende, har en vard- och

rehabiliteringsplan med samordnade insatser

PSYKIATRISKA KLINIKEN - Psykiatrins
ansvarsomrade betraffande krishjalp ar
tydligt

PSYKIATRISKA OPPENVARDEN - Patient med
psykiatriskt sjukdomstillstand med nedsatt
funktionsformaga far samordnade insatser

PSYKIATRISKA OPPENVARDEN - Modell fér
samarbete med KST for patienter med

neuropsykiatriska funktionsnedsattningar ar

framtaget

Verksamheten i siffror

Forvantningar finns att psykiatrin ska erbjuda
psykosociala tjanster till patienter pa andra
specialomraden samtidigt som kliniker har
olika |6sningar for psykosociala tjanster for
patienter.

Tillnyktringsverksamhet inleds som ny
verksamhetsform

Beskrivning

Psykiatrin deltar i arbetsgruppen enligt
samverkansavtal mellan AHS och KST i syfte
att ta fram en ur patientperspektivet
fungerande samverkan och arbetsférdelning
mellan AHS och KST.

Psykiatrin deltar i arbetsgruppen enligt
samverkansavtal mellan AHS och KST for att
fortydliga definitioner och fa en samsyn kring
begreppet kris samt klargdra vilket ansvar
AHS psykiatrin har i férhallande till
krissituationer.

Psykiatrin deltar i arbetsgruppen enligt
samverkansavtal mellan AHS och KST for att
utveckla samverkan for samordnad individuell
vard- och rehabiliteringsplan (KST - AHS
psykiatrin) for patienter med psykiatrisk
funktionsnedsattning.

Kommunikation mellan varden och
socialvarden ar avgérande for att
patientens/klientens vard- och stodbehov kan
tillgodoses.

Nyckeltal som ar viktiga for verksamheten

Nyckeltal Bokslut 2019 | Bokslut 2020 | Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

Rehabiliterande psykoterapi FPA

(antal)
Natterapi, antal patienter 0
% andel digitala besok av totala 0
besdk

0 10 150 150
0,5 % 4,9 %
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Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023
68 (65,3) 68 (66,5) 62 (60,5) 61 (60,0) 61 (60,0)

Ekonomisk oversikt

Bokslut Bokslut Budgetférslag Forandring Fora %
2020 2021 2023

AHS 4054 099 5259376 5362720 5441 823 79103 1.5%
NETTOKOSTNADER

INTAKTER -170 952 -227 623 -127 000 -153 000 -26 000 20.5%
DRIFTSKOSTNADER 4225052 5486 999 5489720 5594 823 105103 1.9%
Personalkostnader 3874626 3968 981 4009 000 4076 523 67523 1.7%
Kopta tjanster 235769 199 402 189 800 189 800 0 0.0%
Intern hyra 1200520 1200 520 1178 300 -22 220 -1.9%
Material 85338 106 779 73 400 133 200 59 800 81.5%
Inventarier och 22 858 4484 7 000 7 000 0 0.0%
anskaffningar

Ovriga kostnader 6 461 6833 10 000 10000 0 0.0%

Extern vard
utanfér Aland

Avskrivningar
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AN-OP-IVA kliniken

Ansvarsperson

Klinikchef Runo Hargestam

Verksamhetsbeskrivning

Anestesi-operation-intensivvardskliniken ansvarar for operationsverksamhet, instrumentvard
och intensivvard.

Operationsavdelningen ar en service-enhet som skapar forutsattningar for akut och elektiv
operationsverksamhet. Olika enheter inom avdelningen samarbetar for att erbjuda
hogkvalificerad service i enlighet med moderna krav pa kunskap, sakerhet och utrustning.
Personal fran Anestesi och Operationsenheten ar delaktig vid traumalarm och allvarliga
handelser pa akutmottagningen och 6vriga sjukhuset.

Intensivvardsavdelningen vardar patienter med allvarlig, ibland livshotande svikt i vitala organ
men bemannar ocksd uppvaksavdelningen.

Instrumentvardsavdelningen ansvarar for rengoring, sterilisering och funktionskontroll av
operationsinstrument och kanslig underséknings-utrustning for alla enheter inom AHS.

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Kompetensforsorjning Inom 5 ar kommer samtliga av klinikens 3
narkoslakare uppnatt allman pensionsalder. 2
skotare pa IVA och 6 skétare pa ane/op likasa.
Arbetet med rekrytering och utbildning har
pabodrjats men maste utvidgas.

Digitalisering Instrumentvarden har tagit ett
sparbarhetssystem (T_DOC) i bruk for att
effektivisera och kvalitetssakra hanteringen av
steril gods. Programmet skall successivt
implementeras i fler delar av
sterilverksamheten for att optimera
arbetsfléden och omhandertagande av
operationsinstrument.

Bemanning operation Verksamheten pa operationsavdelningen har
6kat. Bade den elektiva verksamheten under
dagtid och den akuta verksamheten under
jourtid. Behov finns nu av ytterligare
operationslag (som bestar av 3 personer: en
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anestesiskotare, en passare och en
operationsskotare).

Dagkirurgisk enhet Den dagkirurgiska enheten stangdes pa AHS
och flyttade tillfalligt till Medimar under
pandemin. Det finns ett starkt behov av att
aterstarta dagkirurgisk verksamhet i separat
linje for att effektivisera
operationsverksamheten.

Isolerings IVA Den nya isoleringsbyggnaden for intensivvard
av patienter med luftburen smitta skall vara
fardig i bérjan av 2023. Organisationen runt
detta behover skapas.

ATSS Aterstarta ATSS enligt fornyat koncept. Alla pa
kliniken ska ga kursen, med start ar 2023.

Optimering av forradsutrymmen. Da verksamheterna expanderar och blir mer
specialiserade sd kravs det aven mer material
till de olika ingreppen. Dagens sterillager
satter begransningar i hur mycket vi kan
forvara dar, men genom att férnya
hyllsystemen i vara tva sterilforrad sa
kommer vi att kunna optimera lokalerna och
kunna forvara sterila produkter i en miljo dar
de ska forvaras. | dag har vi sterila produkter i
lokaler som inte ar amnade for férvaring av

sterilt gods.
2.Vad AHS ar
Beredskap och resiliens Som en del av AHS beredskapsplanering ser

kliniken 6ver egna beredskapslager och
beredskapsplaner.

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Skapa studieplatser Behov av platser for fortbildning och
forberedelsearbete har okat. Platser pa
operationsavdelningen skall darfér tillskapas.
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Verksamheten i siffror

Nyckeltal som ar viktiga for verksamheten

Nyckeltal Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

Antal elektiva operationer som 83 49
inte ar klara innan kl. 16:00

Antal 6verbelaggningar pa IVA 60 44

Antal omstallningar av 6,6 5,2 4,35
IVA/UVA/DK personalen pa omstallningar ~ omstallningar omstallningar
befintligt schema /vecka /vecka /vecka

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023
49 (46,3) 50 (48,6) 51 (49,6) 51 (49,6) 51 (49,6)

Ekonomisk oversikt

Bokslut Bokslut Budget | Budgetforslag Foérandring CIER
2020 2021 2022 2023

AHS 4233 989 4906 090 4639 203 4 888 653 249 450 5.4%
NETTOKOSTNADER

INTAKTER -447 715 -393 754 -372 000 -372 000 0 0.0%
DRIFTSKOSTNADER 4681704 5299 844 5011 203 5260 653 249 450 5.0%
Personalkostnader 3765 037 3932 845 3881 000 4092703 211703 5.5%
Kopta tjanster 70 841 274 354 73700 73700 0 0.0%
Intern hyra 401 730 401 730 395 300 -6 430 -1.6%
Material 736 130 652 240 647 973 692 150 44177 6.8%
Inventarier och 109 697 38 564 6 800 6 800 0 0.0%

anskaffningar
Ovriga kostnader 111

Extern vard
utanfér Aland

Avskrivningar
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Laboratorieenheten

Ansvarsperson

Laboratoriechef Christian Jansson

Verksamhetsbeskrivning

Laboratoriet ar en serviceenhet inom AHS som erbjuder den laboratorieservice som behévs for
att dygnet runt kunna ge hogkvalitativ halso- och sjukvard till varje enskild alanning.

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor
Bemanning Alla tjanster skall vara besatta.

Kvalitet Laboratoriets flesta delomraden skall vara
ackrediterade.

Kvalitet Laboratoriet gér det mojligt for personal att
hospitera pa externa laboratorier.

Kvalitet Laboratoriet tar i bruk programmet TILDA for
att battre kunna félja upp personalens
kompetens.

2.Vad AHS ar
Svar fran externa laboratorier Huvudparten av alla svar som kommer fran

externa lab skall komma i elektronisk form.

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

1-ariga mal Beskrivning

Bemanning Inom ndgra ar gar ett flertal
laboratorieskotare i pension. Det finns idag
stor brist pa laboratorieskétare, vilket gor att
det kommer att bli svart att fa tag i vikarier.
Detta ger en 6kad belastning pa nuvarande
personal. Laboratoriet jobbar aktivt for att
optimera personalresurserna sa att alla
delomraden har en kompetent
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bemanning. Laboratoriet jobbar aktivt med
rekrytering av personal. Laboratoriet jobbar
for att oka trivseln pa laboratoriet.

Kvalitet Laboratoriet fortsatter med sitt
kvalitetsarbete for att bibehalla sin nuvarande
ackreditering och arbetar samtidigt for en
utvidgad ackreditering. Laboratoriet tar i bruk
programmet TILDA for att battre kunna félja
upp personalens kompetens.

Kvalitet Laboratoriet gér det mojligt for personal att
hospitera pa externa laboratorier.

2. Det AHS &r

Svar fran externa laboratorier. Den storsta delen av alla svar som kommer
fran externa laboratorier tas idag emot via
fax. Laboratoriet arbetar for att istallet fa alla
svar i elektronisk fom. Det ger snabbare och
sakrare svar.

Verksamhetsférandring Provtagningen vid Godby halsocentral flyttar
till laboratoriet vid centralsjukhuset.

Verksamhetsférandring Ansvaret fér obduktionsverksamheten bor

utredas och flyttas till de enheter som har
praktiskt arbete kring sjalva
obduktionsverksamheten.

Verksamheten i siffror

Nyckeltal som ar viktiga for verksamheten

Nyckeltal Bokslut 2019 | Bokslut 2020 | Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

Antal laboratorieanalyser (tot) 374 000 376 000 451 769
Antal laboratorieanalyser, 4200 30 0
foretagshalsovard

Inkdpta tjanster, antal analyser 29800 38700 44 879

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

23(22,4) 23(22,4) 23(22,8) 23(22,8) 23(22,8)
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Ekonomisk oversikt

Bokslut Bokslut Budget | Budgetforslag Foérandring CIER
2020 2021 2022 2023

AHS 4532196 5169 008 4302 060 4196 244 -105 816 -2.5%
NETTOKOSTNADER

INTAKTER -54 658 -276 371 -54 000 -54 000 0 0.0%
DRIFTSKOSTNADER 4586 854 5445 379 4356 060 4250 244 -105 816 -2.4%
Personalkostnader 1211285 1239639 1329000 1368 144 39144 2.9%
Kopta tjanster 1697 190 1605315 2015600 1865 600 -150 000 -7.4%
Intern hyra 132760 132760 132300 -460 -0.3%
Material 1675201 2460772 873700 879 200 5500 0.6%
Inventarier och 3179 6 893 5000 5000 0 0.0%

anskaffningar
Ovriga kostnader

Extern vard
utanfoér Aland

Avskrivningar
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Radiologiska kliniken

Ansvarsperson

Klinikchef Kristian Eriksson

Verksamhetsbeskrivning

Att erbjuda radiologiska undersékningar, utredningar och behandlingar bade akut och elektivt.

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

3-ariga mal Beskrivning

Artificiell intelligens Utreda och utvidga anvandningen av artificiell
intelligens inom diagnostiken. Det finns
applikationer inom mammografi, stroke,
trauma mm.

Interaktiva remisser Utreda och utveckla mdjligheten att anvéanda
smarta interaktiva remisser i det nya VIS
systemet.

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Screening av brostcancer - MRT av brost MRT av brést kommer att erbjudas at kvinnor
mellan 45 och 69 ar som deltagit i
screeningen och som har mammografiskt tata
brost. Utvidgning av forsoket fran 2022.
Utvardering kommer att goras i slutet av ar

2023

Uppfdljning av den externa auditeringen Atgarder och férbattringar med anledning av
den externa auditeringen som ar utford i
december 2022.

Den interna auditeringen fortgar Till den lagstadgade auditeringen hor
regelbundna kvalitetskontroller av den egna
verksamheten.

Prioritering och utvardering av radiologiska | samarbete med i forsta hand de storsta

remisser klinikerna analyseras nulaget och

forbattringar infors stegvis. Malet ar att
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minska antalet underdkningar pa jourtid med
5 % och totalt med 2 %. | praktiken innebar
detta en inbesparing.

Stralskyddsutbildning for alla remitterande Stralskyddsutbildningen har under flera ar
lakare varit otillracklig och uppfyller inte lagens krav.
Systematiska utbildningsinsatser inleds under
ar 2023
2. Det AHS &r
Kvalitetsdokument i Omnia Starta upp arbetet med att infora alla

kvalitetsdokument i Omnia plattformens
processverktyg, for att pa ett strukturerat satt
arkivera dokument, matningar och protokoll.
Samtidigt blir dessa dokument tillgangliga for
hela personalen.

Trivsel pa arbetsplatsen Uppféljning av Kiva Q. Forbattringsarbete
pagar med anledning av resultaten i Kiva Q
enkaten, som tyder pa minskad trivsel pa
arbetsplatsen.

Verksamheten i siffror

Nyckeltal som ar viktiga for verksamheten

Nyckeltal Bokslut 2019 | Bokslut 2020 | Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

Totala antalet undersékningar 18 867 19 541 17 329 18 000 17500
Antal datortomografier 3529 3445 3510 3500 3500
Antal MRT undersokningar 1572 1543 1610 1400 1600
Antal UL undersdkningar 2890 2585 2530 2700 2300

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

15 (15,0) 15 (15,0) 16 (15,0) 16 (15,0) 17 (16,0)
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Ekonomisk oversikt

Bokslut Bokslut Budget | Budgetforslag Forandring CIER
2020 2021 2022 2023

1484 044 1559 029 1623370 1744847 121477 7.5%
NETTOKOSTNADER
INTAKTER -126 444 -134 819 -131 000 -131 000 0 0.0%
DRIFTSKOSTNADER 1610488 1693 848 1754 370 1875847 121 477 6.9%
Personalkostnader 1131657 1026477 1078 000 1160 147 82147 7.6%
Kopta tjanster 384924 388 406 396 500 429 500 33000 8.3%
Intern hyra 183070 183070 179 900 -3170 -1.7%
Material 88 768 89922 90 800 100 300 9500 10.5%
Inventarier och 3105 4171 5000 5000 0 0.0%
anskaffningar
Ovriga kostnader 2033 1802 1000 1000 0 0.0%

Extern vard
utanfoér Aland

Avskrivningar

Verksamhetsforandringar med ekonomisk paverkan 2023-2025

Lagstadgad mer omfattande extern auditering utférs 2023. Kostnad ¢ 10 000 euro.

Utdkad mammografiscreening i enlighet med tidigare beslut.

Okade kostnader for sjukhusfysiker baserat pa nya stralskyddslagen c 10 000 per ar (avtal finns).
Beloppet ar 2022 &ar ¢ 4500 euro.
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Sjukhusapoteket

Ansvarsperson

llona Ettanen-Valkamaa, sjukhusapotekare

Verksamhetsbeskrivning

Sjukhusapoteket ansvarar for Iakemedelsférsorjningen inom AHS. Féljande ansvarsomraden
ingar i sjukhusapotekets verksamhet:
1.1 Overvaka att lakemedelslagstiftningen féljs
1 lakemedelsbestaliningar och anskaffning fran partihandeln
! lagring av lakemedel och kontroll av [akemedelslager
! obligatorisk lagring av Iakemedel och baslakemedelsurval
1 forvaring och uppfoljning av konsumtion av lakemedel som férutsatter sarskilda
lagerforhallanden eller sarskild bokforing
lakemedelsinformationen
specialtillstand for lakemedel (lakemedel som inte ar registrerade i Finland)
! lakemedelstillverkning och iordningstallande av cytostatika i bruksfardigt skick
radgivning kontroll och granskning av forvaring och handlaggning av lakemedel pa
enheterna - i vilket ingar inspektioner, lagstadgade
10.!'Avdelningsfarmaci: Utveckling och tillampning av séker lakemedelsbehandling,
utbildningar till vardpersonal

AW

O N o

Planeringsperiod 2023-2025

Sjukhusapotekets viktigaste mal for perioden 2023-2025 &r att byta lagerprogrammet Abilita till
ett modernare lagerprogram som ska ge mojlighet att modernisera arbetet och sakra
lakemedelsbehandlingen inom AHS. Ett annat stort utvecklingsomrade ar att utoka
verksamheten i sjukhusapoteket renrum. Madlet ar att utoka den sterila lakemedelstillverkningen
pa sjukhusapoteket for att effektivt anvanda de resurser som finns och for att forbattra
lakemedelssakerheten inom AHS. Utveckla avdelningsfarmaci och lakemedelstransporter ar
ocksa ett mal under perioden.

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Sakerstalla tillrackliga personalresurser som Sakerstalla tillrackliga personalresurser som

ar i linje med verksamhetsutveckling ar i linje med verksamhetsutveckling sésom
Okad lakemedelstillverkning, utveckling av
avdelningsfarmaci samt anskaffning av nytt
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lagerprogram. Sakerstalla tillracklig
bemanning vid sjukledigheter och semestrar.

Starta/6ka verksamheten i det aseptiska Starta och 6ka verksamheten i det aseptiska
tillverkningsutrymmet for att tillverka tillverkningsutrymmet for att tillverka
aseptiska ldkemedelsprodukter epiduralsprutor och/eller t.ex. smartkassetter

till vissa patienter i palliativ vard som ar
hemma och skots av hemsjukvarden.

Utveckling av avdelningsfarmaci Malet ar att 6ka lakemedelssdkerheten inom
AHS genom att utdka farmaceutiska tjanster
ute pa avdelningarna. Exempel pa sadana
tjanster ar kartlaggning av risker i
lakemedelshantering och
ldkemedelsgenomgangar, att utveckla och
tillampa [6sningar som stdéder en saker
lakemedelsbehandling och att regelbundet
ordna utbildningar for vardpersonal inom
lakemedelsomradet.

Kvalitetssakring av ldkemedelstransporter Utveckling av lakemedelstransporter fran
sjukhusapoteket till skargardens halso- och
sjukvardsmottagningar samt kvalitetssakring
av alla lakemedelstransporter.

2.Vad AHS ar

Anskaffning av nytt lagerprogram Nytt lagerprogram behovs da det nuvarande
lagerprogrammet fran Abilita inte fyller de
behov och krav som finns pa
sjukhusapoteket. Nuvarande lagerprogram
saknar manga funktioner t.ex. funktioner att
hantera lakemedelstillverkning i systemet och
moderna lésningar sa som
skanningsfunktion.

Digitalisera dokumenthantering Sjukhusapotekets olika dokument sdsom
arbetsbeskrivningar, anvisningar, checklistor,
protokoll, avtal osv finns i en dokumentmapp
eller i pappersform i olika parmar. De finns
inget bra system for dokumenthantering.
Malet ar att ta i bruk Process Management
verktyg fran Omnia och organisera och fa
lattare tillgang till olika dokument

Beredskap Utarbeta en beredskapsplan och
riskhanteringsplan for sjukhusapoteket. Delta
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i beredskapsplanering inom hela
organisationen i den delen som galler
lakemedel.

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

1-ariga mal Beskrivning

Resursoptimering Genom en forstarkning av resurseringen av
lakemedelstekniker kan sjukhusapotekets
resurser anvandas mera optimalt.

Starta/6ka verksamheten i det aseptiska Oka verksamheten i det aseptiska
tillverkningsutrymmet for att tillverka tillverkningsutrymmet for att tillverka sterila
aseptiska ldkemedelsprodukter ex-tempore ldkemedel. Borija tillverka EDA

sprutor till BB/gyn avdelningen och eventuellt
borja tillverka smartkasetter till andra
enheter.

Utveckling av avdelningsfarmaci Analys av nulage, samla in erfarenhet fran
nuvarande tjanster. Kartlagga behovet och
viljan till de kommande aren.

Kvalitetssakring av lakemedelstransporter Validera kyltransportlador. Vid behov inskaffa
nya transportlador.

2. Det AHS &r
Upphandling av nytt lagerprogram Upphandling av lagerprogrammet samt plan
for ibruktagande av det upphandlade
systemet
Digitalisera dokumenthantering Ta i bruk dokumenthanteringssystemet.
Beredskapsplan och riskhanteringsplan Kartlagga risker i verksamheten och gora plan

for hantering.

Utarbeta beredskapsplan for
sjukhusapoteket.

Delta vid behov i beredskapsplanering inom
hela organisationen.
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Verksamheten i siffror

Nyckeltal som ar viktiga for verksamheten

Nyckeltal

Antalet beredda patientdoser
cytostatika/ar

Antalet beredningar, icke sterila/ar
Antalet beredningar, sterila/ar
+ omférpackning och omettiketering

Antalet beredningar + omférpackning och
omettiketering: totalt

Antalet bestallningsrader/expeditioner:
internt

Antalet bestallningsrader/expeditioner:
externt

Antalet bestallningsrader/expeditioner:
totalt

Bokslut

2019
1187

63
6
35
104

34 293

4879

39172

Bokslut

2020
865

79
23
14
116

31460

4527

35987

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020

9(8,8) 9(9,0)

Ekonomisk oversikt

Bokslut 2021

10(10,0)

Bokslut

2021
1145

48
8
15
71

32569

4476

37 045

VP 2022
10(10,0)

Budget | Budgetforslag

2022

2023

VP 2022

1200

Foérandring

VP 2023

1000

60
70
15
145

33000

4500

37 500

VP 2023
10(10,0)

Fora %

Bokslut Bokslut
2020

2021
AHS 714187 927 839
NETTOKOSTNADER
INTAKTER -33184 -22 536
DRIFTSKOSTNADER 747 371 950 374
Personalkostnader 446 903 490 146
Kopta tjanster 114711 160 080
Intern hyra 117 230
Material 133898 138 878
Inventarier och 6335

anskaffningar
Ovriga kostnader 45524

Extern vard
utanfér Aland

Avskrivningar

44,040

921 630

-35000
956 630
539 000
128 500
117 230
138 900

3000

30000

965 059

-35000
1000 059
584 259
127 000
116 900
138 900
3000

30 000

43 429

43 429
45 259
-1 500

-330

4.7%

0.0%
4.5%
8.4%
-1.2%
-0.3%
0.0%
0.0%

0.0%
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Verksamhetsforandringar med ekonomisk paverkan 2023-2025

Ett nytt lagerprogram okar kostnaderna betydligt, men ar nédvandigt for verksamhetens och
organisationens utveckling inom lakemedelslogistik.

Kvalitetshdjning av lakemedelstransporter 6kar kostnaderna, men ar lagstadgat.
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Forvaltningskansliet

Ansvarsperson

Halso- och sjukvardsdirektor Jeanette Pajunen

Verksamhetsbeskrivning

Halso- och sjukvardsdirektorens enhet med forvaltningskansliet ansvar for styrelsearbetet,
ledningsgruppens arbete, arbete med kommunikations- och informationsfragor samt
samordning av arbete i relation till verksamheterna.

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Extern kommunikation Ett aktivt arbete har gjorts utifran AHS
kommunikationspolicy gallande den externa
kommunikationen. Kommunikationsarbetet
har extra fokus pa att skapa goda
forutsattningar for invanarna att ta ansvar for
den egna halsan, att starka samverkan med
samarbetspartners som ar viktiga fér
patienter och narstdende (t.ex. KST) och att
bidra till rekryteringsarbetet.

Sakerhet AHS ska bedriva ett systematiskt
sakerhetsarbete. En bra sakerhetskultur
uppstar ur ett engagemang hos bade
anstallda och ledning for att utveckla och
uppratthalla sakerheten.

2.Vad AHS ar
Digitalisering inom férvaltningen Implementeringen av elektroniskt system for
postbok och diarium ar genomford.
Arbetsverktyg for elektronisk hantering av LG
och styrelselistor ar ibruktagna.
Digitalisering i varden En kartlaggning av digitaliseringens

maijligheter och verksamheternas behov har
gjorts. Fokus ligger pa kommunikation med
patienter samt pa utredning och vard.
Kartlaggningen ar en grund for beslut
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gallande fortsatt utveckling inom e-tjanster
och e-halsa (d.v.s. digitalt utbyte av
information och digitala verktyg for att na och
bibehalla halsa).

3. Hur AHS samarbetar med andra

Patientrad Ett aktivt samarbete med patientradet som en
sjalvklar del i var verksamhetsutveckling.
Genom dialog hamtar AHS végledning kring
utveckling av aktiviteter, I6sningar och
arbetssatt samt gallande prioriteringar.

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

1-ariga mal Beskrivning

Extern kommunikation Okat fokus pa att férmedla resultatet av
pagdende verksamhetsutveckling.

Sakerhet Kartlaggning av behov gallande passersystem
har gjorts.
2. Det AHS &r
Digitalisering inom férvaltningen Nya arbetssatt ar inkérda och slutanvandarna

kan anvanda systemet.

Rekrytering Kartlagga och omfordela/forstarka resurserna
gallande rekrytering. Ta fram en plan i
samarbete med personalavdelningen for
rekrytering av olika personalgrupper.

Digitalisering i varden Den férsta versionen av Mina sidor
(patientportalen) utvarderas. Digitala
mottagningar utvarderas.

3. Hur AHS samarbetar med andra

1-ariga mal Beskrivning

Patientrad Utvardering av processen kring patientradet
samt radets forutsattningar och resultat.

Aktivt arbete med att utveckla dialogen
mellan AHS och handikappférbundet i syfte
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att hitta ett systematiskt satt att tillvarata
erfarenheter fran patientgrupper.

Verksamheten i siffror

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

4 (4,0) 4(4,0) 5(5,0) 5(50) 4 (4,0)

Ekonomisk oversikt

Kontostruktur Bokslut Bokslut Budget | Budgetforslag Foérandring Fora %
2020 2021 2022 2023
AHS

-1 047 407 -2566 918 2737112 2809316 72204 2.6%
NETTOKOSTNADER
INTAKTER -4 345 815 -5 674 223 -5 000 -5 000 0 0.0%
DRIFTSKOSTNADER 3298 408 3107 305 2742112 2814316 72204 2.6%
Personalkostnader 411 673 391716 443312 402116 -41196 -9.3%
Kopta tjanster 684 401 1390 829 410 500 386 500 -24 000 -5.8%
Intern hyra 22 800 23300 160 700 137 400 589.7%
Material 264182 13241 35000 35000 0 0.0%
Inventarier och 32313 8 690 20 000 20 000 0 0.0%
anskaffningar
Ovriga kostnader 226 724 269

Extern vard
utanfér Aland

Avskrivningar 1679115 1279759 1810 000 1810 000 0 0.0%
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Vardchefens enhet

Ansvarsperson

Vardchef vakant

Verksamhetsbeskrivning

Vardchefens enhet ska leda och utveckla vardarbetet och dess funktioner inom AHS. Till
enhetens uppgifter hor bl.a. att efterstrava effektiv och andamalsenlig resursanvandning, att
planera och ordna vardpersonalens kompetensutveckling sa att den stoder direkt patientarbete,
att utveckla kvalitén pa vardarbete samt ansvara for organisering av studerandehandledning.
Kompetensutveckling ska folja AHS strategiska malsattningar, stoda patientséker vard och gott
bemotande som beaktar patientens rattigheter. Vidare ska AHS bade fér att uppmuntra
vardpersonal att utveckla sig samt for att behalla kompetent personal, ha mojligheter till
karriarutveckling inom klinisk vard. Samarbete med sjukhus i narregioner i form av hospiteringar,
benchmarking och utveckling av kliniska fardigheter for personalen fér AHS.

Planeringsperiod 2023-2025

For att stoda effektiv anvandning av befintlig vardpersonalresurs inom AHS bor
vardtyngdsmatning inforas.

Det klinikbverskridande samarbetet och resursanvandningen starks. Samarbetet mellan AHS
verksamhet och KST och primarkommunerna utvecklas.

Enhetens resurser och fokusomraden utvarderas.

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Vardtyngdsmatning tas i bruk For att stdda effektiv anvandning av befintlig
vardpersonalresurs inom AHS bor
vardtyngdsmatning inforas.

Overgripande kompetensutvecklingsplaner Arbetet med kompetenskartlaggning,

for vardpersonal kompetensnivder och
kompetensutvecklingsplan for vardpersonal
inom AHS prioriteras. Kompetenskartlaggning
ar en viktig del i arbetet med att sékra att
organisationens kompetens ar i linje med
saval nuvarande som kommande behov.
Resultatet av kompetenskartlaggningen
skapar ocksa forutsattningar for personalen
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att planera sin vidareutbildning i linje med
verksamheternas behov.

2.Vad AHS &r
Enhetens resurser och fokusomraden Nodvandiga atgarder for att samla alla
utvarderats resurser inom vardutveckling vidtas.
Projektledning Projektledning och kunskaper inom detta

omrade blir allt viktigare ju mera vi vill
utveckla verksamheten. Alla inom
vardchefens enhet skall besitta de
grundlaggande kunskaperna inom
projketledning.

3. Hur AHS samarbetar med andra

Utveckling utifrdn samverkansavtalen Aktivt bidra till att leda processen med att
utveckla samverkan mellan avtalsparterna i
samverkansavtalen. Samtliga avtal har
utvarderats. Prioritering bland
utvecklingsomradena har gjorts i styrgruppen.

Samverkan med vardutbildningarna Starka och utveckla samarbetet med
vardutbildningarna.

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Plan for ibruktagande av vardtyngdsmatning Uppdaterar tidigare plan for inforande av
vardtyngdsmatning.

Oka vérdpersonalens kunskap inom vardetik ~ Minst tva féreldsningar arrangeras for
vardpersonalen. Paborjas varen 2023. En
tredjedel av vardpersonalen har genomfort
natbaserad tentamen om etik.

Fortsatt kartlaggning av behovet av Fortsatter kartlaggning av behovet
masterutbildning i avancerad klinisk tillsammans med verksamheterna och
omvardnad och sjukskdtares recept godkanner utbildning enligt behovsprovning i
forskrivningsratt forsta hand inom primarvarden.

Oka vardpersonalens kunskap inom vardetik ~ Minst tva férelasningar arrangeras for
vardpersonalen. Paborjas varen 2023. En
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tredjedel av vardpersonalen har genomfort
natbaserad tentamen om etik.

2. Det AHS &r
Organisatorisk plan for vardchefens enhet Planen godkanns och verkstalls.
Utbildning i projektledning Val av lamplig utbildning inom projektledning,
utbildning paborjas for delar av vardchefens
enhet.

3. Hur AHS samarbetar med andra

1-ariga mal Beskrivning

Utsedd och fungerande styrgrupp En tillsatt Overgripande styrgrupp med
representanter for ALR, KST, AHS och
kommunerna med ansvar och mandat for det
fortsatta arbetet med samverkansavtalen.

Utveckla VUF och handledarrollen | samrad med vardutbildningarna utveckla
VUF och handledarrollen.

Verksamheten i siffror

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

6 (6,0) 7 (7,0) 8(7,0) 8(6,5) 9(9,0)

Ekonomisk oversikt

Bokslut Bokslut Budgetférslag Férandring
2020 2021 2023

AHS 531095 460 553 794 828 913949 119121 15.0%
NETTOKOSTNADER

INTAKTER -112 205 -38 643 -50 000 -50 000 0 0.0%
DRIFTSKOSTNADER 643 300 499 197 844 828 963 949 119121 14.1%
Personalkostnader 390 288 318777 565 688 659 849 94 161 16.6%
Kopta tjanster 241131 145 558 243 000 268 000 25000 10.3%
Intern hyra 19140 19 140 19 100 -40 -0.2%
Material 11151 11 064 15000 15000 0 0.0%
Inventarier och 593 4 657 2000 2000 0 0.0%

anskaffningar
Ovriga kostnader 136

Extern vard
utanfér Aland

Avskrivningar
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Personalenheten

Ansvarsperson

Personalchef Terese Asgard

Verksamhetsbeskrivning

Personalavdelningen

Foretrader AHS som arbetsgivaren i fragor som rér personalens anstéllningsvillkor och stéder
organisationen i dessa fragor. Vidare ingar handlaggning av l6netillagg, uppgorande av
personalbokslut, friskvard och personalundersokningar samt organisering av arbetarskyddet.
Administration av personalens foretagshalsovard och sjukvard pa allman lakarniva ingar i
uppdraget. Personaladministrativa processer samt systemférvaltning av |6ne- och
personaladministrativa system hanteras vid avdelningen.

Loneavdelningen

Skoter AHS I6neadministration samt andra personaladministrativa uppgifter. Avdelningen skoter
anmalningar av utbetalda I6ner och ersattningar till Inkomstregistret, betalning av
arbetsgivaravgifter och ansékningar om dagpenning.

Planeringsperiod 2023-2025

Personalenhetens verksamhetsomrade som hittills i huvudsak omfattat
arbetsgivarrepresentation, anstallningsvillkor och I6neadministration utvidgas till att ocksa
omfatta hr-arbete med fokus pa kompetensforsorjning. Enhetens resurser forstarks med hr-
strategisk kompetens. Stodet till kliniker/enheter i hr-fragor och samordningen av AHS hr-arbete
utokas.

Det nya personal- och Idneadministrativa systemet Unit4 som togs i bruk 2021 ger chefer och
6vrig personal mojlighet att skéta personaladministrativa drenden digitalt. Under planperioden
kommer personalenheten att fortsatta fokusera pa att systemets olika funktioner tas i bruk fullt
ut, utveckling av processer och anvandarstdd. En tjanst som systemforvaltare hr och 16n inrattas.
Under hésten 2023 arrangeras arbetarskyddsval for perioden 2024-2027. Medarbetarenkaten
KivaQ (nr 4) genomfors i slutet av 2023.

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Kompetensforsorjning (rekrytering och For att AHS ska kunna fortsatta erbjuda

attraktionskraft) alanningarna en jamlik och professionell
halso- och sjukvard av hog kvalitet ar det av
storsta vikt att malmedvetet arbeta for att
sdkerstalla att AHS har tillrackligt med
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personal med ratt kompetens bade pa kort
och lang sikt. Kompetensforsérjning ar hr-
arbete som handlar om att kartldgga behov,
ta fram strategier, utveckla och ta hand om
befintlig personal, rekrytera ny personal samt
bygga varumarke som arbetsgivare.
Organisationen forstarkas med
specialistkompetens inom HR med uppdrag
att arbeta bade strategiskt och operativt med
kompetensforsorjning med sarskilt fokus pa
rekrytering.

2.Vad AHS ar

Effektiva och sakra digitala personal- och Digitalisering och utveckling av

[6neadministrativa processer. personaladministrativa processer samt
utveckling av den interna kontrollen inom
I6neadministrationen. Ansékningar/beslut om
tjansteresor och reserakningar digitaliseras.
Digitala formular utvecklas. Rapporter och
informationssidor anpassas och utvecklas
utifrdn anvandarnas behov.
Kompetensmodulen i Unit4 tas i bruk.
Process- och arbetsbeskrivningar utarbetas.

Tidsplanerings- och redovisningssystem. Arbetsidsplaneringen och berdkningen av
arbetstidsbaserade ersattningar 16netillagg
digitaliseras fullt ut.

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Kompetensforsorjning (rekrytering och Personalenhetens resurser férstarks med hr-
attraktionskraft) strategisk kompetens. Arbetsférdelning och
ansvarsomraden inom personalenhetens ses
6ver och omférdelas vid behov for att
optimera enhetens mdjlighet att mota
organisationens behov av stod.
Kompetensforsorjning (rekrytering och Rekryteringen av personal prioriteras.
attraktionskraft) Kartlaggning och utvardering av hur AHS
rekryterar personal gors. Darefter paborjas
framtagandet av en rekryteringsstrategi som
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2. Det AHS ar

1-ariga mal

Effektiva och sakra digitala personal- och
[6neadministrativa processer.

Effektiva och sakra digitala personal- och
[6neadministrativa processer.

Effektiva och sakra digitala personal- och
[6neadministrativa processer.

Effektiva och sakra digitala personal- och
I6neadministrativa processer.

Tidsplanerings- och redovisningssystem

Verksamheten i siffror

klargdr processer, metoder och verktyg samt
gransdragningen mellan decentraliserade och
centraliserade skeden i rekryteringsarbetet.

semesteradministrationen tas fram.

Pappersblanketter avskaffas successivt och

digitala formular (blanketter) for olika

personaladministrativa arenden finns i stallet
tillgangliga i Unit4.

Digital ansOkan anstkan/beslut om

tjdnsteresor och utbildning samt

reserakningar tas i bruk.

Loneavdelningen utarbetar riktlinjer for nivan

pa kontroller i Ioneadministrationens olika
skeden.

Beskrivning

Arsklocka och ansvarsférdelning for

Pa grund av att nuvarande programversion av

flex- och tidsregistreringssystemet med kort
varsel kommer att upphora under aret

behover fokus ligga pa att ta i bruk ett

ersattande system. Arbetet med att utreda

mojligheten att ta i bruk

tisplaneringssystemet Titania for planering

och administration av ldkarnas arbetstider
och arbetstidsersattningar paborjas.

Nyckeltal som ar viktiga for verksamheten

Nyckeltal Bokslut 2019 | Bokslut 2020 | Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

Beslut om I6netillagg 110

Antal personer som anvant
friskvardsforman

Nyttjad friskvardsféorman per
anvandare (euro genomsnitt)

Foretagshalsovard nettokostnad per
anstalld

Antal I6neutbetalningar 16 292

132 136 130 120
742 705 700 810
199 168 180 252
98 138 150 145
14 404 14755 14 500 14 600
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Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

12(12,0) 9(9,0) 9(9,0) 9(9,0) 10(10,0)

Ekonomisk oversikt

Kontostruktur Bokslut Bokslut Budgetférslag Forandring Fora %
2020 2021 2023

AHS 915 982 1077 876 1211870 1344 090 132 220 10.9%
NETTOKOSTNADER

INTAKTER -110 155 -115704 -120 000 -120 000 0 0.0%
DRIFTSKOSTNADER 1026137 1193580 1331870 1464 090 132 220 9.9%
Personalkostnader 627 750 608 686 568 000 700 490 132 490 23.3%
Kopta tjanster 381620 480 478 649 100 649 100 0 0.0%
Intern hyra 67 270 67 270 67 000 -270 -0.4%
Material 8082 36732 42 500 42500 0 0.0%
Inventarier och 3048 314 5000 5000 0 0.0%
anskaffningar

Ovriga kostnader 5638 100

Extern vard
utanfér Aland

Avskrivningar
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Ekonomienheten

Ansvarsperson

Ekonomichef Ulrika Osterlund

Verksamhetsbeskrivning

Ekonomienheten bestar av féljande omraden och fungerar som stédfunktion till hela AHS
organisation:

Ekonomiavdelningen ansvarar for redovisning, bokslutsunderlag, kontroll av
betalningsunderlag som betalningsférbindelser och beslut, ersattningsansdkningar till FPA och
forsakringsbolag, statistikforing av vard utanfér Aland per patient, fakturor, hégkostnadsskydd,
gransoverskridande vard samt systemforvaltning.

Verksamhetsstyrningen ansvarar for budgetering, budgetuppféljning, prognoser,
kostnadsberakningar, verksamhetsstatistik, specialrapporter, uppféljning av nyckeltal, samt
systemansvar for ett antal system.

Information/vaxeln skéter om vaxeluppgifter, information, passerkort for personalen,
forandringar gallande telefoni, konferensbokningar samt hantering av aktivkort fér e-recept.

3-ariga verksamhetsmal

2.Vad AHS ar

3-ariga mal Beskrivning

Effektiva processer for ekonomi och statistik Enheten skall aktivt delta i projektet for
ibruktagande av nytt vardinformationssystem

Effektiva processer och gott stod for hela Enheten skall utveckla effektiva processer,

organisationen digitalisera och automatisera dessa med hjalp
av valfungerande systemstod.

Effektiva arbetsprocesser i ett nytt Enheten skall aktivt delta i projektet for

telefonisystem ibruktagande av nytt telefonisystem

Fornyad fullkostnadsmodell Projektet innehdller en genomgang av

framtida behov av modellens output, t.ex.
priser och nivder. Arbetet omfattar sdval
byggande av en ny modell samt uppbyggande
av datalager for att mojliggdéra automatiserad
overforing av input fran ekonomisystem samt
vardinformationssystem.
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1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

VERKSAMHETSSTYRNINGEN - God information

och kommunikation inom gruppen

2. Det AHS &r
1-ariga mal
VERKSAMHETSSTYRNINGEN - Aktivt

deltagande i VIS projektet gallande ekonomi
och statistik

VERKSAMHETSSTYRNINGEN - Sakra
kunskapséverforingen i gruppen genom
backup

VERKSAMHETSSTYRNINGEN - Tillganglig
verksamhetsstatistik for organisationen

VERKSAMHETSSTYRNINGEN - Paborja och
utvardera riskmodulen i Hypergene

VERKSAMHETSSTYRNINGEN - Stoda
centrallagret i utvecklandet av lagersystemets
ekonomiprocesser

VERKSAMHETSSTYRNINGEN - Paborja
projektet fornyad fullkostnadsmodell

VERKSAMHETSSTYRNINGEN - Overgripande
nyckeltal i kvartalsuppféljningen

VERKSAMHETSSTYRNINGEN - Stoda en
forbattrad statistikregistrering

Regelbundna méten. Dela information. Varva
distansmoten och fysiska moten.

Beskrivning

Arbetet sker utgdende fran projektledningens

uppdrag och tidsplan.

Arbeta med att sakra och utarbeta backup for

kritiska arbetsmoment. Aven utarbeta nivier
av backup.

Rensa och sakerstalla apparna i Power BlI.
Erbjuda riktade genomgangar och skolningar.

Kopplat till effektivitetsrevisionens
rekommendation att infora en metodik for
intern kontroll for stodfunktionerna i AHS

Sakerstalla att ekonomiprocesserna i
lagersystemet fungerar enligt plan samt att
overforing och avstamning mellan lager och
ekonomisystem fungerar. Deltar dven i
utvecklingen av lagersystemets hantering av
beredskapslagret.

Tillsammans med extern expertis formulera

projektet, kartlagga organisationens olika
behov och beskriva de forandringar som

behdvs i modellen samt integrationer till

datalager och datalagrets kallor.

Ledningsgruppen erhaller en rapport
kvartalsvis och utvardering och férbattring av
nyckeltalen sker efterhand. Efter utvardering
av kvartal 1 padborjas arbetet att automatisera
nyckeltalen i Power BI.

Stoda organisationen att forbattra kvaliteten
pa statistiken genom att uppdatera och skicka
ut en manual och punktutbilda vid behov.
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VERKSAMHETSSTYRNINGEN - Forbattra och
effektivera faktureringsflodet och
ersattningshandlaggningen

EKONOMIAVDELNINGEN - Utreda digitala
forbattringar i arbetsprocesser

EKONOMIAVDELNINGEN - Utreda mdjligheter
och fordelar med att anvdnda annan bank for
e-fakturering

EKONOMIAVDELNINGEN - Utreda
uppgradering av Visma Control

EKONOMIAVDELNINGEN - Utveckla en
avstamningsmetodik fér balanskonton

INFORMATION/VAXELN - Skapa nya rutiner
och effektiva processer mha det nya
passerkortssystemet

INFORMATION/VAXELN -
Kompetenskartlaggning

INFORMATION/VAXELN - Skapa nya effektiva
processer mha av det nya telefonisystemet.

Efter utvardering hitta pilotprojekt dar man
kan forbattra arbetsprocesser och om mojligt
fléden i dagens system.

Utreda mojligheterna att skicka
fogdeansdkningar per fil

Utreda kostnad och mojlighet for en
automatisk FPA-utskrift

Digitala underlag for fakturering. Tydliga,
forkonterade och undertecknade (utan
journalanteckningar, anonymiserade sa langt
som maijligt).

Utreda process och resurs kring
ambulansansoékan till FPA.

Utveckla en avstamningsmetodik och
uppredning av kundreskontra.

Bankingsystemet kan inte hantera bilagor
annu, under utveckling

Nuvarande bank for e-faktura stéder inte
bilagor, utreda behov av att byta bank nar
bankingprogrammet har 16sning for bilagor
pa plats

Tidsplan och kostnader (beroende av
budgetmedel)

Samtidigt fundera 6ver e-faktura |6sning
(endast e-faktura i Finvoice format nu)
och uppgradering av DCE.

Framst dessa balanskonton: 180421
kontantinbetalningar och 182613 oklara
poster |Gner

En kartlaggning av vilka kompetenser som
behdvs for arbetet. Kartlaggningen ger aven
svar pa eventuell utbildning.

Aktivt delta i infdrandet av nytt telefonsystem.
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Verksamheten i siffror

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

1(21,0) 1(21,0) 19(19,0) 19 (19,0) 19(19,0)

Ekonomisk oversikt

Bokslut Bokslut Budgetférslag Férandring
2020 2021 2023

AHS 1298 422 1375906 1391815 1433448 41633
NETTOKOSTNADER

INTAKTER -79137 -61 010 -60 000 -60 000 0
DRIFTSKOSTNADER 1377 559 1436917 1451 815 1493 448 41633
Personalkostnader 1072810 1019762 1085 000 1127103 42103
Kdpta tjdnster 203150 266 313 211 845 211 845 0
Intern hyra 100170 100170 99 700 -470
Material 6 260 8 805 10 000 10000 0
Inventarier och 10429 5826 4000 4000 0
anskaffningar

Ovriga kostnader 84911 36 041 40 800 40 800 0

Extern vard
utanfoér Aland

Avskrivningar

Verksamhetsférandringar med ekonomisk paverkan 2023-2025

| budgeten for 2023 har ett anslag for extra personal upptagits for att sakerstalla resurs vid
hanteringen av de nya rutinerna for infortullningar av varor.

3.0%

0.0%
2.9%
3.9%
0.0%
-0.5%
0.0%
0.0%

0.0%
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Upphandlingsenheten

Ansvarsperson

Enhetschef Christina Nukala-Pengel

Verksamhetsbeskrivning

Upphandlingsenheten samordnar upphandlingar for 6vriga enheter, samt bistar med rad,
samordning och uppgoérande av forfragningsunderlag.

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Utbildning av personal i offentlig upphandling  Upphandlingsenheten ordnar utbildning och
fortbildning inom omradet offentlig
upphandling under planeperioden. Ett tillfalle
per ar, for att héja kompetensen gallande
offentlig upphandling.

Kompetensforsorjning (rekrytering och Upphandlingsenheten har som malsattning
attraktionskraft) att fa en battre overblick 6ver alla inkop som
gors vid AHS vilket leder i effektiveringsvinster
da tid frogors for avdelningarnas
karnverksamhet.
Forbattrad uppféljning av avtal.

2.Vad AHS ar

Verktyg for uppféljning och analyser En ytterligare investering i ett Spend-
analysprogram kunde ge en helhetsbild av
samtliga inkdp som gors inom AHS och ge
storre mojligheter till samordning av inképen
och upphandling av avtal pa langre perioder
istallet for direktkop.

Hallbarhetsfragor Upphandlingarna laggs upp och utfors sa
langt som mojligt sa att hallbarhetsaspekter
beaktas.
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3. Hur AHS samarbetar med andra

3-ariga mal Beskrivning

Okat samarbete kring offentliga Mojliggdra en mer kostnadseffektiv
upphandlingar upphandling for den offentliga sektorn.
Externt upphandlingssamarbete Malsattningen ar att som steg 1 ga med i

Egentliga Finlands sjukvardsdistrikts
upphandling av stomimaterial och
diabetesmaterial, om sprakfragan kan Iosas,
t.ex. genom upphandling av
Oversattningstjanster. En uppféljning gors
under planeringsperioden for en analys om
deltagandet i ett stérre sammanhang medfér
inbesparingar.

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Utbildning i offentlig upphandling Under varen 2023 ordnas ett
utbildningstillfalle i offentlig upphandling for
de som ar intresserade av att lara sig mer om
regelverket kring upphandling, samt hur man
staller krav och mervardeskriterier.

Kompetensforsorjning (rekrytering och En upphandlare rekryteras for att mojliggora

attraktionskraft) att upphandlingsenheten kan goéra fler
upphandlingar av langre avtal och férbattra
uppféljningen av avtal.

2. Det AHS &r

Verktyg for uppfoéljning och analyser Avtals- och analysmodulen i e-Avrop tas i bruk
och utbildning ordnas for
upphandlingsenhetens och
varuforsorjningens personal.
Kontakt tas med Hogskolan pa Aland géllande
maijligheter att anlita en hdgskolepraktikant
for att hjalpa till med grundarbetet infér
ibruktagandet av ett Spend-analysprogram

Hallbarhetsfragor Hansyn tas till Utvecklings- och

hallbarhetsagendan for Aland sa langt som
maijligt vid alla upphandlingar.
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3. Hur AHS samarbetar med andra

1-ariga mal Beskrivning

Samarbete kring offentliga upphandlingar Samarbetet kring offentliga upphandlingar
fortsatter enligt de samarbetsavtal som
tecknats.

Samarbetet med avdelningarna och klinikerna
inom AHS utvecklas och effektiveras.

Verksamheten i siffror

Nyckeltal som ar viktiga for verksamheten

Nyckeltal Bokslut 2019 ‘ Bokslut 2020 | Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

Upphandling dver troskelvardet 6 4 6
Upphandling under troskelvardet 3 10 4
Direktupphandlingar 49 62 60

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

3(3,0 3(3,0) 3(3,0) 4 (4,0)

Ekonomisk oversikt

Bokslut Bokslut Budgetférslag Férandring Féra %
2020 2021 2023

AHS 158 686 164 783 216 630 278 332 61702 28.5%
NETTOKOSTNADER

INTAKTER -16 701 -27 841 -16 000 -16 000 0 0.0%
DRIFTSKOSTNADER 175 387 192 624 232 630 294 332 61702 26.5%
Personalkostnader 155759 176 840 178 000 239632 61632 34.6%
Kopta tjanster 16719 2125 38300 38 300 0 0.0%
Intern hyra 12930 12930 13 000 70 0.5%
Material 2036 729 1400 1400 0 0.0%
Inventarier och 872 1000 1000 0 0.0%
anskaffningar

Ovriga kostnader 1000 1000 0 0.0%

Extern vard
utanfér Aland

Avskrivningar
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Tekniska enheten

Ansvarsperson
T.f Teknisk chef Stefan Sundberg

Verksamhetsbeskrivning

Sjukhustekniska avdelningen har ansvaret for den sjukhusrelaterade utrustningen inkl. service
och reparationer av hjdlpmedel. Fastighetsunderhallet 6vergick fr.o.m. 2018 till landskapets
fastighetsverk varav ett hyresavtal med gransdragnings- och ansvarslista har tagits fram.
Gransdragningslistan ar ett levande dokument som ska ses som riktgivande och revideras vid
behov efter gemensamma diskussioner mellan hyresgasten och hyresvarden. Sjukhustekniska
avdelningen och fastighetsverket samarbetar i uppratthallandet av dygnet runt beredskap for
teknisk support.

Vaktmasteriet handhar manga olika transporter, visningar, posthantering, monteringsarbeten
och skotsel av uteomraden, inkl. snéplogning av sjukhusomradet m.m.

Medicinteknikerna skéter om underhall och service av medicintekniska apparater. De bistar
ocksa vid upphandlingar och utfér leveranskontroll och registrering av nya apparater.
Tekniska tjanster pa fastigheterna inom AHS bestélls numera fran fastighetsverket
(utféraransvar) genom tekniska enheten (bestallaransvar).

Planeringsperiod 2023-2025

Sjukhustekniska avdelningen har for avsikt att fortsatta bista hjalpmedelscentralen med teknisk
support och férebyggande underhall pa tekniska hjalpmedel. Detta gors i syfte att effektivera och
battre samkora AHS resurser samtidigt som efterfragan framover pa tekniska hjalpmedel och
darmed teknisk support forvantas fortsatta att oka.

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

3-ariga mal Beskrivning

Sakerstalld avbrottsfri verksamhet pa AHS Fortsatt utveckling av beredskapslinjen inom
medicin- och sjukhusteknik.

2.Vad AHS ar
Effektiv resursanvandning och samlad Utreda méjliga synergieffekter genom ett
kompetens. utokat samarbete mellan tekniska enheten

och hjalpmedelscentralen
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3. Hur AHS samarbetar med andra

Tydliggjord avgransning mellan AHS och Minska méjligheten till missférstand.
Fastighetsverket gallande fastighets- och Kostnadseffektivare niva genom en logisk
sjukhusrelaterade atgarder fordelning mellan parterna.

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

1-ariga mal Beskrivning

Sakerstalld avbrottsfri verksamhet p& AHS Fortsatt utveckling av beredskapslinjen inom
medicin- och sjukhusteknik.

2. Det AHS ar

1-ariga mal Beskrivning
Forenklat anvandargranssnitt mot kund och Gemensamt arendehanteringssystem for

forbattrad service tekniska enheten med mdijlighet till
aterkoppling till kund.

Verksamheten i siffror

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

15 (14,6) 15(15,0) 15(15,0) 15(15,0) 15 (15,0)

Ekonomisk oversikt

Bokslut Bokslut Budget Budgetférslag Forandring Féra %
2020 2021 2022 2023

AHS 8985 596 1371285 1634930 1645 201 10271 0.6%
NETTOKOSTNADER
INTAKTER -8 887 -9 081 -11 000 -11 000 0 0.0%
DRIFTSKOSTNADER 8994 482 1380 366 1645930 1656 201 10271 0.6%
Personalkostnader 736 837 778 379 836 000 846 901 10901 1.3%
Kopta tjanster 394 379 307 801 514 000 514 000 0 0.0%
Intern hyra 7 730893 184 897 187 930 187 300 -630 -0.3%
Material 83122 88 428 81000 81 000 0 0.0%
Inventarier och 49 168 20726 25000 25000 0 0.0%
anskaffningar
Ovriga kostnader 84 135 2000 2000 0 0.0%

Extern vard
utanfér Aland

Avskrivningar
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IT enheten

Ansvarsperson

IT-chef Anders Svensson

Verksamhetsbeskrivning

Enheten ansvarar for den sammanlagda tjansteleveransen av IT inom AHS, innefattande aven IT-
och informationssakerhet. | uppdraget ingdr aven att driva den strategiska IT-utvecklingen.

| och med att IT-enheten har ansvaret for tjansteleveransen ingar aven uppdraget med
systemansvar for flertalet system, inklusive det patientadministrativa systemet Abilita halsovard.
IT-enheten férvantas producera en tjanstekatalog till verksamheten bestdende av de tjanster
som enheten levererar. Tjanstekatalogen ska vara baserad pa tjansteportféljen som beslutas av
Digitaliseringskommittén tillsammans med verksamheten.

Planeringsperiod 2023-2025

IT-enheten starker sin verksamhet genom forberedelser for ibruktagandet av nya VIS genom
rekrytering av en tekniker. Sakerhetsfragorna star i fokus och far en annan synlighet genom
rekrytering av sakerhetsexpert. En stor del av IT-enhetens alla satsningar fér de kommande aren
kommer att fokusera pa sakerhetsfragor.

Digitaliseringen inom karnverksamheterna kan prioriteras i hogre grad genom satsningen pa en
teknisk projektledare.

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

3-ariga mal Beskrivning

Mina sidor (patientportal) Utveckla Mina sidor utifran invanarnas och
verksamheternas behov, samt utifran de
forutsattningar som nya VIS ger.

Digitala mottagningar Digitala mottagningar infors for fler kliniker

och/eller verksamhetsomraden. De digitala
mottagningarna far fler funktioner.

2.Vad AHS ar
Ny |6sning for telefoni Nya telefonildsningen utvarderas, utvecklas

vid behov och forvaltas pa ett strukturerat
satt.
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Interna processer Infért ett och samma
arendehanteringssystem for alla tillampliga
delar av verksamheten.

Informationssakerhet Arbeta aktivt med att, genom olika atgarder,
héja nivan pa informationssakerhet.

Utbildning i patientjournalsystemet Strukturerad och samordnad utbildning i
patientjournalsystemet ar infort.

Rorlig media Skapa forutsattning for effektivering i
verksamheten genom att erbjuda majlighet
att skapa och distribuera film i syfte att
informera och utbilda personal, patienter och
anhdriga.

3. Hur AHS samarbetar med andra

3-ariga mal Beskrivning

Samarbete kring informationssakerhet Aktivt bidra till gemensamt
informationssakerhetsarbete med LR, ADA
och 6vriga berérda myndigheter.

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Mina sidor (patientportal) Den forsta versionen av Mina sidor
(patientportalen) utvarderas.

Digitala mottagningar Digitala mottagningar utvarderas.
2. Det AHS &r
Ny l6sning for telefoni Nya telefonilésningen ar implementerad och

inford i verksamheten.

Interna processer Arendehanteringssystem &r infort for
atminstone sjukhusteknik,
bostadsforvaltningen, ekonomienheten och
varuforsorjningen.

Informationssakerhet Nytt backup-hanteringssystem ar infort.

Ransomware Ransomware-skydd for backup ar
implementerat och anvands.

DDoS-skydd DDoS-skydd implementerat for alla AHS
webbsidor.
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Kritiska servrar Hoja nivan pa operativsystem och ¢ka
redundans for kritiska servrar i IT-miljon.

Har skriver du vilket omrade malet galler. Utbildningstillfallen gallande
patientjournalsystemet halls pa varen.
Utbildningen filmas och tillhandhalls digitalt.

Rorlig media pilotprojekt Pilotprojekt for att ta fram verktyg och
arbetsprocesser for att skapa och distribuera
film genomfors.

Digital Signage Slutféra grundimplementationen av
informationsskarmar och utse och dverlamna
till systemagare for férvaltning och utveckling
av kommunikationen.

3. Hur AHS samarbetar med andra

1-ariga mal Beskrivning

Har skriver du vilket omrade malet géller. Vara med och etablera gemensam
krisberedskapsorganisation for att hantera
informationssakerhetsincidenter.

Verksamheten i siffror

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023

7 (7,0) 10 (10,0) 10 (10,0) 10(10,0) 14 (14,0)

Ekonomisk oversikt

Bokslut Bokslut Budget Budgetférslag Férandring )
2020 2021 2022 2023

2191141 2119842 1983 551 2298213 314 662 15.9%
NETTOKOSTNADER
INTAKTER 126
DRIFTSKOSTNADER 2191014 2119 842 1983 551 2298213 314 662 15.9%
Personalkostnader 721 001 622 656 658 000 905 962 247 962 37.7%
Kdpta tjanster 1243 467 1343591 1102151 1169 151 67 000 6.1%
Intern hyra 85400 85400 85100 -300 -0.4%
Material 96 957 41 826 2000 2000 0 0.0%
Inventarier och 129 590 26 369 136 000 136 000 0 0.0%

anskaffningar
Ovriga kostnader

Extern vard
utanfér Aland

Avskrivningar
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Intern service

Ansvarsperson

Enhetschef Eeva Jansson

Verksamhetsbeskrivning

Enheten bestdr av fem avdelningar: stadavdelningen, centralkoket,
varuférsorjningen,bostadsservice och sekreteraravdelningen.

Bostadsservicen forvaltar och hyr personalbostader for inkommande sjukvardspersonal for kort
och langvarig anstallning. Per 1.12.2022 74 st lagenheter varav 28 st &r AHS/fastighetsverkets
bostader.

Centralkéket skoter om servicen av patient- och personalmaten.

Stadavdelningen handhar stadningen av alla utrymmen inom AHS, totalt ca 38 000 m2 . Till
arbetsuppgifter kan hora distribueringsuppgifter (lagervaror/ kladférsorjning) ,serviceuppgifter
(patientnaraservice; matforsorjning) samt avfallshantering beroende pa enhetens karaktar .
Administrering av omkladningsrumsskapen hor till Ahs stadavdelningen.

Varuférsorjning servar Ahs enheterna med férnédenheter via centrallagret och patient- och
personalklader via kladférsorjningen. Centrallagret saljer ocksa vardmaterial till de kommunala
avtalskunderna.

Sekreteraravdelningen tillhandahaller sekreterarservice for att bidra till ett effektivt
patientflode. Arbetsuppgifterna ar patientrelaterade och sekreterarna arbetar i huvudsak inom
tva omraden, medicinsk dokumentation och évriga vardadministrativa arbetsuppgifter kring
patienten

3-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

Effektiv och flexibel resursanvandning Langsiktig malsattning ar att bibehalla
tillracklig mangd kompetent personal och ha
ratt och flexibel resursférdelning inom hela
intern service.

Kompetensforsdrjning - motiverad och KivaQ index ar pa samma eller pa battre niva

kompetent personal som kanner sig delaktiga jamfoért med den senaste matningen (2019-
2021)

Verksamhetsutveckling, effektivisering | samband da AHS bérjar anvanda leasing-

textilier (planerad under Q-3 ) finns det
mojlighet for effektivisera
resursanvandningen tex att bostadservice,
kladférsorjning samt en del av
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arbetsuppgifter som hor till stadledningen
kan koordineras under samma avdelning
(t.ex. internservice kansli). Kartlaggning under
2023, ev. verkstallandet 2024.

Digitalisering Undersdka om det finns flera digitala
I6sningar dels for att modernisera
verksamheterna och arbetsrutinerna och dels
for att kunna tillmotesga snabba
verksamhetsférandringar inom hela
organisationen.

2.Vad AHS &r
Hallbarhet Aktivt bidra till att utveckla AHS évergripande
arbete med hallbarhet.
INTERN SERVICE - Beredskap Halla beredskapsplanen uppdaterad inom

internservicen samt vid behov utveckla den.

3. Hur AHS samarbetar med andra

Samarbetet med olika externa Aktiv dialog med olika externa aktorer for att
samarbetspartner (inom socialvardens kunna dela aktuell information och kunskap.
verksamhetsenheter)

1-ariga verksamhetsmal

1. Det AHS gor

INTERN SERVICE - Effektiv och flexibel Regelbunden genomgang av

resursanvandning arbetsbeskrivningar, resursbehovet och -
fordelningen. Underséka om det finns
kompletterande resursdimensions-program
till andra avdelningar inom intern service
(stad/kok har redan).

INTERN SERVICE - Motiverad och kompetent Intern services fokus 2023 ar pa

personal som kanner sig delaktiga arbetsergonomi.
Kiva Q index ar pa samma eller battre niva
jamfort med vid den senaste matningen
(2019-2021).
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INTERN SERVICE - Kartlagga mojligheten att i samband med
Verksamhetseffektivisering/Leasing-projekt leasing-textilhanteringen forena en del av
klar under Q3 intern services

avdelningar/arbetsuppgifter/personal. Malet
ar att centralisera och minimera antal stallen
personal maste besoka for att (t.ex. nycklar,
arbetsklader, kladskap, bostad).

STADAVDELNINGEN - Digital arbetsorder Ta i bruk arbetsorder via intranatet ALADIN.
BOSTADSFORVALTNINGEN - Digital Digital felanmalan via ALADIN.
felanmalan och bokningssystem Undersodka ett digitalt bokningssystem som

skulle passa till AHS.

KOKET - Digitala bestallningar Digitaliserad arbetsorder via intranatet
ALADIN till bestallning av traktering till interna
moten.

LAGRET - Lagerprogram Fortsatta utveckla
lagerhanteringsprogrammet (4 -arig projekt).

SEKRETERARAVDELNINGEN - Digitalisering Projekt gallande taligenkannings-

progam/Inscripta pagar.
Projekt gallande elektronisk
patientanmalan pagar.

2. Det AHS &r
INTERN SERVICE - Ett fokusomrade per 2022 kartlagdes och dokumenterades de
avdelning efter hallbarhetskartlaggningen atgarder som redan gors inom omradet
(2022) hallbarhet. 2023 ska varje avdelning inom

internservicen ha ett utvecklingsprojekt som
man jobbar med och utvecklar under 2023.

INTERN SERVICE - Beredskap Skapa ett lagerprogram till beredskapslager
(hor till lagrets fyrariga it-projekt).

3. Hur AHS samarbetar med andra

INTERN SERVICE - Fortsatta samarbetet med Aktiv dialog samt informationsdelning

externa samarbetspartners (utbildningar och know how) via TEAMS
fortsatter.
Samarbete med de olika externa aktoérerna
okas (kommuner, KST, Folkhalsan,
Stiftelsehemmet samt Bjorkkd). Férmedlande
av kunskap om rikets rekommendationer
gallande stad- och hygienrutiner, nutrition
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samt produktinformation till de som arbetar
med samma maélgrupp fortsatter. Aven andra
majligheter utreds (inom samverkan)

Verksamheten i siffror

Nyckeltal som ar viktiga for verksamheten

Nyckeltal Bokslut Bokslut Bokslut VP 2022 VP 2023
2019 2020 2021

Kiva Q index (intern service totalt) 7,40 hogre index
an 2021
Dimensionerad stadyta 35212 m2 37582 m2 37 583 m2 uppdaterats,
resultat
dec.22.
Kokets klart under dec
personalresursdimensionering 2022

Antal tjanster och (budgeterade arsarbeten)

Bokslut 2019 Bokslut 2020 Bokslut 2021 VP 2022 VP 2023
106 (104,7) 106 (104,7) 106 (104,7) 153 (151,65)

Ekonomisk oversikt

Kontostruktur Bokslut Bokslut Budget | Budgetforslag Foérandring Fora %
2020 2021 2022 2023

AHS 5472 356 6969 715 9201179 9432 647 231 468 2.5%
NETTOKOSTNADER

INTAKTER -647 093 -789 403 -715 000 -745 000 -30 000 4.2%
DRIFTSKOSTNADER 6119 449 7759118 9916179 10177 647 261 468 2.6%
Personalkostnader 4550 827 4642714 6901 000 6 965 003 64 003 0.9%
Kopta tjanster 718 289 717 925 679 396 710 144 30748 4.5%
Intern hyra 1429190 1448 215 1512900 64 685 4.5%
Material 814 404 929 423 835 568 937 600 102 032 12.2%
Inventarier och 35064 23088 50 000 50 000 0 0.0%
anskaffningar

Ovriga kostnader 865 16778 2000 2000 0 0.0%

Extern vard
utanfér Aland

Avskrivningar

Verksamhetsforandringar med ekonomisk paverkan 2023-2025

KOSTNADSOKNINGAR:
Varldslaget fortsatter att paverka; utmaning att fa in varor samt att priserna fortsatter att stiga.
Ostabilt prislage medfor att leverantdrerna har svart att ge anbud (speciellt i upphandlingar).
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Detta medfor att det kravs mycket arbete att s6ka varor samt prisjustera allt i systemen. Allt detta
paverkar ocksa i koket; tex menyn planerandet ar aktiv hela tiden och skapar extra arbete for
férmannen. En tillfallig extra resurs bade i lagret och i koket.

Elkostnaderna paverkar bostadservicens kostnader.

Fortullningen ger extra tidskravande arbete till lagerpersonalen. En extra resurs (80%) tills sista
maj.
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HANDBOK FOR
PATIENTAVGIFTER

Gaéller fro m den 1.1.2023

Faststalld av Alands landskapsregering den 24 november 2022
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1. ALLMANT

Alands hilso- och sjukvardsverksamhet regleras av LL om halso- och sjukvard AFS 2011/114. Avgifterna
inom hélso- och sjukvarden ar i huvudsak understéllda alandsk lagstiftning och regleras i
landskapslagen om grunderna for avgifter till Alands halso- och sjukvard AFS 2007/23, AFS 2007/78,
AFS 2009/67, AFS 2011/82 och AFS 2016/93 samt AFS 2018/100.

De tjanster som AHS tillhandahaller &r till stora delar avgiftsbelagda.

2. HOGKOSTNADSSKYDD

Hogkostnadsskyddet galler for de avgifter som ar markta med # i handboken. Darutover inrdknas daven
patientavgifter erlagda for 6ppenvardsbesok och slutenvard utom landskapet vid nédvandig respektive
akut sjukvard inom EU-/EES-omradet samt Schweiz, vid betalningsférbindelse fran AHS, samt vid vard
enligt patientrorlighetsdirektivet.

Da patienten erhallit vard med dartill horande avgifter pa sammanlagt motsvarande aktuell niva for
hogkostnadsskyddet under ett kalenderar (oberoende av om denna vard har hunnit faktureras och
betalats av patienten eller inte), erhaller patienten darpa foljande tjanst avgiftsfritt. Avgiftsfrihet eller
sankt avgift galler under férutsattning att den aktuella atgardens avgift ar markt med # i denna
forteckning. Uppféljningen sker i kronologisk ordning, enligt den dag da varden erhallits.

Vid extern vard, vard utanfér AHS, men med betalningsférbindelse fran AHS eller vid akut respektive
nédvandig sjukvard, samt vard enligt patientrérlighetsdirektivet inom EU/EES samt Schweiz debiterar i
regel respektive vardgivare patienten enligt deras avgiftssystem. De vardavgifter patienten har ska
sedan redovisas till AHS:s ekonomiavdelning av patienten sjilv for att kunna tillgodoraknas patientens
hogkostnadsskydd. Endast patientavgifter tillgodoraknas i hogkostnadsskyddet, inte sa kallade
fullkostnadsavgifter.

Patienten ansvarar sjilv for uppféljningen av sina kostnader, men AHS:s patientadministrativa system
ar behjalpligt vid uppfoljningen av hogkostnadsskydden.

Patientavgiften faktureras for den dag/de dagar da varden agt rum. D3 en patient av ndgon orsak

betalat hogre avgift totalt an vad hogkostnadsskyddet eller motsvarande 6vriga skydd innebar sa
aterbetalas den dverstigande delen av avgiften, om det aktuella beloppet for aterbetalning ar minst 5€.

2.1 Hogkostnadsskydd (A)

Hogkostnadsskyddet &r 475 € per kalenderar om inte personen uppfyller kriterierna i kapitel 2.2-2.4.

2.2 Hogkostnadsskydd for personer som har en beskattningsbar
inkomst som understiger 14.000 euro i senast faststallda
statsbeskattning (B).

Hogkostnadsskyddet ar 125 € per kalenderar for personer med beskattningsbara forvarvsinkomster

Avgift markerad med # ingar i hogkostnadsskyddet.
Avgifterna géller fran den 1.1.2023 3/14
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och kapitalinkomster i statsbeskattningen som totalt understiger 14.000 € i senast faststallda
beskattning vid ingangen av respektive kalenderar.

Det kravs att en person lamnar in beskattningsintyg fran senast faststallda beskattning for att styrka sin
ratt till hogkostnadsskyddet.

Intyget som behdvs for att styrka ratten till det lagre hogkostnadsskyddet pa 125 € lamnas till AHS
ekonomiavdelning eller skickas till e-postadressen kund.ekonomi@ahs.ax

2.3 Hogkostnadsskydd for personer som har sjukpension pa heltid
eller en beskattningsbar inkomst pa 14.000 euro eller mer men
under 16.000 euro i senast faststidllda statsbeskattning samt for
personer som under kalenderar fyller 75 ar eller mer (C).

Hogkostnadsskyddet &r 250 € per kalenderar. Hogkostnadsskyddet géller for personer med
sjukpension, invalidpension eller rehabiliteringsstod pa heltid fr o m forsta hela kalendermanaden som
sjukpensionar och under perioden som rehabiliteringsstddsmottagare. Samt fo6r personer med
beskattningsbara forvarvsinkomster och kapitalinkomster i statsbeskattningen som totalt uppgar till
14.000 € eller mer men understiger 16.000 € i senast faststallda beskattning vid ingangen av respektive
kalenderar. Dartill for personer som under kalenderaret fyller 75 ar eller mer.

Nar en person med sjukpension erhaller alderspension har personen ratt att behalla
hogkostnadsskyddet om 250 euro kalenderaret ut.

For att som sjukpensionar pa heltid fa tillgodorakna sig hogkostnadsskyddet kravs att personen arligen
ldmnar in ett intyg eller annat dokument som styrker att personen ar heltidssjukpensionér/ reha-
biliteringsstodsmottagare. P4 motsvarande satt kravs att en person lamnar in beskattningsintyg fran
senast faststadllda beskattning for att darmed styrka sin ratt till hdgkostnadsskyddet om 250 euro.

Intyget som behdvs for att styrka ratten till hogkostnadsskyddet pa 250 € lamnas till AHS
ekonomiavdelning eller skickas till e-postadressen kund.ekonomi@ahs.ax.

2.4 Hogkostnadsskydd och vardavgifter och for barn- och ungdomar
till och med det kalenderar de fyller 20 ar (D)

Hogkostnadsskyddet &r 100 € per kalenderar. Hogkostnadsskyddet for barn och ungdomar under 20 ar
galler t o m det kalenderar personen fyller 20 ar.

Barn- och ungdomar under 20 ar betalar ingen patientavgift for besék inom primarvardskliniken, i
ovrigt betalas patientavgift enligt denna patientavgiftshandbok. Vid kortvarig institutionsvard betalar
patienten en avgift som géller enbart for personer under 20 ar. Vid uppnatt hogkostnadsskydd betalar
patienten inte nagon grundavgift.

Vid extern vard, vard utanfér AHS, men med betalningsférbindelse fran AHS eller vid akut respektive
nodvandig sjukvard samt vard enligt patientrorlighetsdirektivet inom EU/EES samt Schweiz
tillgodoraknas dygnsavgiften aven om den understiger grundavgiften pa 15 €. Detta avviker fran
regelverket for personer 6ver 20 ar. Endast patientavgifter tillgodordknas i hogkostnadsskyddet, inte sa

Avgift markerad med # ingar i hogkostnadsskyddet.
Avgifterna géller fran den 1.1.2023 4/14
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kallade fullkostnadsavgifter.

All tandvard foér personer under 19 ar ar avgiftsfri forutom vad géller foreskrivna ldkemedel samt avgift
for uteblivet besok, intyg och kopior.

3. AVGIFTSFRIA TIANSTER

Specialsjukvardens psykiatriska 6ppenvard ar avgiftsfri, forutom vad galler utfardandet av intyg och
avgift for uteblivet tidbokat besdk, samt dag- och nattsjukvard.

Hjalpmedel vid medicinsk rehabilitering (for patienter som har bestaende men som gravt nedsatter
funktionsférmagan) samt utprovning, behoévligt fornyande och underhall erhalls avgiftsfritt.

Skol- och studerandehalsovard, barn- och médrahélsovard, preventivmedelsradgivning for personer
under 25 ar, livmoderhalscancer-screening (sk papa-screening) ar avgiftsfria. Detta géller oberoende av
vardgivare (lakare, vardpersonal) och vardande klinik. Primarvardens mottagningsbesdk pa Mental
hélsa, alla alderskategorier.

For mammor och nyfédda barn tillampas en sa kallad samvardsprincip vilket innebar att ingen separat
avgift uppbéars om det nyfodda barnet flyttas for vard till barn- och ungdomsavdelningen.

Lakarbesok for bedomning av om patienten skall tas in for vard oberoende av dennes vilja (utfardande
av sk M1) ar avgiftsfri. Likasa ar hembesdk av lakare eller vardpersonal helt pa personalens initiativ
avgiftsfri. Avgiftsfriheten géller t ex forebyggande hembesdk for personer éver 75 ar. Besék som
normalt skulle ha utforts pa mottagning och da varit avgiftsfria ar avgiftsfria dven da varden sker som
hembesdk beroende pa att patienten ar smittad med multiresistenta bakterier och darmed bér vardas i
hemmet i sa stor utstrdackning som mojligt for att minska smittrisken.

Vaccin och vaccination enligt det nationella vaccinationsprogrammet ar avgiftsfritt, vilket inkluderar
riskgrupper. Dartill 4r TBE-vaccinationer avgiftsfria inkl tre doser vaccin, darefter erhalls vaccin pa
recept och pa patientens bekostnad. Besdket till vardpersonal for att fa injektionen &r dock avgiftsfritt.
Obligatoriska vaccinationer enligt § 47 i lag om smittsamma sjukdomar (FFS 2016/1227) samt
vaccination av anstéllda och studeranden enligt § 48 i den lagen, undersokning och behandling av
sadan allmanfarlig smittsam sjukdom* som avses i 4 § 2 mom. i den lagen och ldkemedel som
ordinerats for behandlingen, karantan med stéd av 60 § i den lagen fér den som konstaterats eller med
fog misstanks ha utsatts for en allmanfarlig smittsam sjukdom, isolering med stdd av 63 § i den lagen
av den som insjuknat eller med fog misstanks ha insjuknat i en allmanfarlig smittsam sjukdom,
lakemedel som ordinerats for vard av den som insjuknat i en sadan 6vervakningspliktig smittsam
sjukdom som avses i 4 § 3 mom. i den lagen samt undersdkning och behandling av hivinfektion,
schanker, gonorré och sadana klamydiainfektioner som sprids vid konsumgange och lakemedel som
ordinerats for behandling och férebyggande av dessa sjukdomar. Likasa provtagning for kontroll om
patienten dr bdrare av resistenta bakterier.

Undersokning och vard av levande givare av méanskliga organ eller viavnader i syfte att lindra eller bota
annan persons allvarliga sjukdom, sasom vid donation av njure eller benmérg, ar avgiftsfri vid AHS.
Avgiftsfrineten innefattar inte undersokning och vard vid donation av annat slag, t ex donation av
konsceller i samband med konstgjord befruktning.

Avgift markerad med # ingar i hogkostnadsskyddet.
Avgifterna géller fran den 1.1.2023 5/14
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Diagnostiska undersokningar vid laboratorieenheten och rontgenkliniken ar avgiftsfria forutom MR-
undersdkningar. Ovriga diagnostiska undersékningar ar avgiftsbelagda om inte andra specialregelverk
stadgar annat.

Endast en avgift tas av patienten for besok for samma diagnos under samma dygn da patienten
ombeds aterkomma niastkommande dag for ytterligare undersékning/behandling p g a att tillrdckliga
resurser inte finns tillgdngliga under obekvam arbetstid eller da tillstandet férvarras och nytt besdk
kravs, t ex pa akutmottagningen eller primarvardens jourmottagning. Den avgift som tas ut 4r den som
ar hogst under det aktuella dygnet. Besoksavgift uppbaérs inte av personer inskrivna pa vardavdelning
inom AHS.

Avgifter far inte heller tas ut for observationstid enligt 9 § i mentalvardslagen (FFS 1990/1116), om inte
den som tagits in for observation pa basis av observationen meddelas ett sadant beslut om vard
oberoende av vederbdrandes vilja som avses i 8 § i mentalvardslagen.

*) Allméanfarliga smittsamma sjukdomar enligt Statsradets forordning om smittsamma sjukdomar (FFS 2017/146): sjukdomar
som orsakas av EHEC-bakterien, hepatit A, hepatit E, sjukdomar som orsakas av subtyp H5N1 eller H7N9 eller en annan ny
eller sdllsynt subtyp av influensavirus av typ A, smittkoppor, kolera, syfilis, difteri, tyfoid, paratyfoid och andra sjukdomar som
orsakas av bakterier som hor till typen salmonella, svar allman infektion och hjarnhinneinflammation som orsakas av
meningokock, mjaltbrand, polio, pest, SARS, MERS och en annan svar infektion som orsakas av en ny typ av coronavirus,
shigellarédsot, tuberkulos, massling, Ebola, Lassa, Marburg och Krim-Kongo hemorragisk feber och andra hemorragiska febrar
som orsakas av virus.

Undersokningar av narstaendevardarnas (med avtal) vdlmaende och halsa samt sadana halsotjanster
som stoder narstaendevardarnas vdlmaende och varduppdrag enligt landskapslagen (1995:101) om
tillampning i landskapet Aland av riksforfattningar om socialvard 3 § ar avgiftsfria.

4. ARBETSSKADOR OCH TRAFIKSKADOR

Kostnader for sjukvard som féljer av i landskapet gillande lagstiftningen om olycksfallsférsakring och
trafikforsakring, ersatts av den forsakringsanstalt som enligt ndmnda lagar ar skyldiga att betala
ersattning pa de villkor som foéreskrivs i de nédmnda lagarna, med en avgift som motsvarar beloppet av
kostnaderna for producerandet av vardtjansten minskat med beloppet av den vardavgift som tagits ut
av patienten.

Arendena hanteras med stdd av landskapslagen om grunderna for avgifter till Alands hilso- och
sjukvard i enlighet med i riket géllande lagstiftning; 13a § respektive 13b § lagen om klientavgifter inom
social- och hédlsovarden. Denna bestammelse tillampas pa kostnader fér producerandet av tjanster som
orsakats av skador som har intraffat eller framtratt efter den 1 januari 2005.

Patientavgifter i samband med skador som tacks av arbetsskade- och trafikférsakringen ingar inte i
hégkostnadsskyddet for de olika aldersgrupperna.

Avgift markerad med # ingar i hogkostnadsskyddet.
Avgifterna géller fran den 1.1.2023 6/14
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5. OVRIGA TILLAMPNINGSDIREKTIV OCH AVGIFTER

5.1 In- och utskrivning pa vardavdelning samt langvarig
institutionsvard

Patienten ska skrivas in pa vardavdelning om varden beraknas paga mer an 15 timmar. Patienten
debiteras avgift for in- och utskrivningsdagen. Om patienten har varit inskriven mindre dn 15 timmar
debiteras endast en dygnsavgift. Likasa debiteras inte inskrivningsdygnet om patienten skrivits in efter
kl 22.00. Vid utskrivning fran en institution och inskrivning pa en annan institution samma dygn
debiterar den utskrivande institutionen inte patientavgift for utskrivningsdygnet.

Den vars vard pa institution beraknas paga eller har pagatt langre an tre manader ar att betrakta som
vardad i langvarig institutionsvard. | dessa fall skall en avgift raknas ut fér patienten utgaende fran
betalningsférmagan, langvardsavgift, enligt grunder som stadgas om i landskapslagen om grunderna
for avgifter till Alands halso- och sjukvard. Langvardsavgift debiteras fran den forsta hela
kalendermanaden som patienten &r i langvarig institutionsvard.

| vantan pa att utredning om langvardsavgiftens storlek ar gjord och beslut fattat debiteras preliminart
en normal dygnsavgift den forsta hela kalendermanaden.

Beslut om langvardsavgift inom socialvarden giller automatiskt dven vid vard pa AHS, dock med
hansyn taget till ev skillnader i lagstiftningen som géller de kommunala institutionerna respektive AHS.

Patienter i langvarig institutionsvard som erhaller vard pa avdelning med betalningsférbindelse fran
AHS ska betala langvardsavgift antingen till vardande institution eller till AHS. Om |angvardsavgiften
erlaggs till AHS ska patienten inte betala andra patientavgifter till vardgivaren. Gallande langvardsavgift
for patienter vars vardkostnader ersétts i enlighet med trafikforsakringslagen, se
trafikforsakringslagens stadganden innan langvardsavgift utfardas enligt halso- och sjukvardslagen.

Om en patient som &r inskriven pa en vardavdelning for kortvarig vard ar franvarande fran avdelningen
en eller flera dygn, pa sk permission, faktureras dygnsavgift for dagen da permissionen inleds och
avslutas, men inte dagarna daremellan. Motsvarande for patienter inskrivna for langvarig
institutionsvard &r att avgift faktureras for de fem forsta varddagarna med permission.

5.2 Vidntetid

Vid en véntetid pa 45 minuter eller langre vid en tidsbestalld mottagning (géller ej akut- och sk
jourmottagning) aterbetalas besoksavgiften. Aterbetalning/kreditering av fakturan ska ske i direkt
anslutning till besoket och pa patientens initiativ.

5.3 Uteblivet besok

ULEDlIVEt DESOK.........coouiiiiiiie e e et 50€
Avgift for inbokad mottagningstid, vilket géller dven distansbesdk eller planerad inskrivning pa
avdelning for t ex operation, som inte har avbestallts senast dagen fére besoket eller inskrivningen.
Galler alla tidbokade atgarder oberoende av om bestket normalt ar avgiftsbelagt eller inte och
oberoende av om patienten uppnatt hogkostnadsskyddet. Detta galler 18 ar fyllda patienter

Avgift markerad med # ingar i hogkostnadsskyddet.
Avgifterna géller fran den 1.1.2023 7/14
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oberoende av verksamhetsenhet.

Avgiften uppbars inte om det finns en godtagbar orsak till att den reserverade tiden inte har
avbestillts. Inom psykiatrisk mottagning eller i motsvarande vardsituationer kan behandlande personal
bed6ma att ett uteblivet besok av vardmassiga skal inte skall debiteras en viss patient. Avgiften
uppbars inte heller om patienten kallats till screening, masskontroll eller undersékning av mun och
tdnder som ar avsedd for en viss aldersgrupp men han eller hon av nagon orsak later bli att nyttja och
avbestalla tiden.

5.4 Sjuktransport och hotellévernattning

Enkelriktad resa (galler primartransport). Avgiften ar samma som FPA:s sjalvrisk, vilken for narvarande
ar25€,

FPA:s ersattning vid hotelldvernattningar i samband med vard &r for narvarande 20,18 €/dygn.

6. OPPENVARD

Barn- och ungdomars besok inom primarvardskliniken ar avgiftsfria. For distansvard det vill sdga
vardmoten och vardkommunikation som sker elektroniskt och som ersatter fysiska besok debiteras
som for fysiska besok.

1. LAKAIDESOK. ......ccuvieiiiiiiiieiiee ettt ettt e st e s ate e s be e s b e e saba e sbaeenateas 30€ #
Lakarbesok oberoende av specialitet. Avgiften galler dven vid hembesok.

2. AKUTA BESOK........coiiiiiiiiiiiiee et s e e s e e st e e s b e e e e nnreee s 48 € #
Galler akuta ldkarbesok inom den somatiska specialistsjukvarden. Med akuta besok menas besék
inom 24 timmar fran férsta kontakt.

3. Personer som akut remitteras till akutmottagningen skall ..........ccccccoiieiin e, #
erlagga en tilldggsavgift sa att den totala avgiften uppgar till 48 €.

4, Kort besok hos eller av vardpersonal (sjukskotare, terapeut, dietist m fl) ................... 15 € #
Med kort besék menas besdk som planeras paga mindre an 30 min.
Galler ej akuta besok av vardpersonal i beredskap.

5. Langt besok hos eller av vardpersonal (sjukskotare, terapeut, dietist m fl)................. 25 € #
Med langt besdk menas besdk som planeras paga mer dn 30 min.
Galler ej akuta besok av vardpersonal i beredskap.

6. Telefonbesdk till Iikare, terapi- och vardpersonal................cccceeviiiiiiiieiecneecie e, 10€ #
Tidbokad telefonkontakt mellan ldkare, terapi- och vardpersonal och patient.
Avgiften galler inte lakare inom primarvardskliniken, uppféljning av férlossning eller
inom psykiatriska kliniken.

7. Receptfornyelse utan besok ...............ccooooviiiiiiii i 10€ #
En fornyelseomgang oberoende av antalet recept.

Avgift markerad med # ingar i hogkostnadsskyddet.
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8.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

%

Alands hiilso-

§ sjukuvdrd AHS PATIENTAVGIFTER
Akuta besok hos eller av vardpersonal i beredskap ............ccccceeveecieiiiecicciecieee, 35€ #
Diagnostisk UNdersOKNing..............occuiiiiiiiiiiiiiiie e 30€ #

Undersokning som utfors av vardpersonal och analyseras av specialistldkare, t ex
arbetsbelastningsprov samt MR-undersdkningar. Ovriga undersékningar pa rontgenkliniken ar
avgiftsfria.

Besok till psykolog inom rehabiliteringsmedicin ................ccoooiiiiiiinicciic e, 25€ H
Avgiften anvands vid kognitiv bedomning hos psykolog inom rehabiliteringsmedicin-

Poliklinisk dagkirurgi och omfattande atgarder.................cccocoovieiiiiiii e, 48 € H
Exempel pa omfattande atgarder ar skopier sdsom gastroskopi, cystoskopi.
Ingreppet utfors pa mottagning eller vardavdelning, inte pa operationsavdeln.

(D F T4 (] 1T - SRR 100 € #
Ingreppet utférs pa operationsavdelning. Om patienten kommer pa ett uppfoljningsbesok i
omedelbar anslutning till ingreppet, debiteras ingen avgift. Om patienten skrivs in pa
vardavdelning 6ver natten debiteras enbart avgift for avdelningsvard (in- och utskrivningsdagen).

Hembesok for planering av handikappanpassning av bostad/bil, inkl intyg.................... 30€ #
Debiteras endast ett besok per handikappanpassning.

Dag- eller nattvard inom somatiska specialiteter (per dag resp. natt).........ccceeeeeveeenenn. 25 € #
Oppenvard som kraver mer omfattande och/eller resurskrivande insatser dn vad ett besék normalt
kréaver och som sker enligt vardplan. Exempel dialysvard, cytostatikabehandlingar, langvariga
observationer. Patienten har majlighet att erhalla en eller flera maltider beroende pa tid pa dygnet,
vilket ingar i patientavgiften.

Dag- eller nattvard inom psykiatrin (per dag resp. natt) .......ccccccvevierieciecceeceecee e 12 € #
Oppenvard som kriaver mer omfattande och/eller resurskravande insatser dn vad ett besdk normalt
kréver och som sker enligt vardplan. Patienten har méjlighet att erhalla en eller flera maltider
beroende pa tid pa dygnet

Patient remitterad till annan vardinrattning
Patienter som remitteras till vard utanfér AHS och dar ingen avgift debiteras patienten skall
erlagga normal avgift till AHS som om tjansten tillhandahallits av AHS.

Gruppbesok, PEr DESOK .......c.ueiiiiiiiee e e e 10€

Galler gruppbesdk inom livsstilsmottagningen, medicinkliniken
(smartskola, artrosskola, traning i bassang) och motsvarande verksamhet

VARD PA AVDELNING

Dygnsavgift for Kortvarig Vard ................ccooouieiiieiicciececee e e e 50 € #
P3 akutaVdelNINGEN ...........ccocoiiiee ettt e s ettt e s st st saesea e ne b e 48 € #
Dygnsavgift for kortvarig vard av barn- och ungdomar..............cccccooovveiiieiienccenennn. 35€ #

Avgiften galler t o m det kalenderar patienten fyller 20 ar. Efter uppnatt

Avgift markerad med # ingar i hogkostnadsskyddet.
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8.1

hogkostnadsskydd ar varden pa avdelning avgiftsfri.

For mammor och nyfédda barn tillampas en sa kallad samvardsprincip vilket innebar
att ingen separat avgift uppbars for det nyfodda barnets del om det flyttas for vard
till barn- och ungdomsavdelningen.

Medicinsk rehabilitering, dygnsavgift for kortvarig vard.........c.ccoceveveiieiieecciee e, 25€ #
Gaéller vardperiod pa medicinkliniken for utredning av rehabiliteringsbehov eller

uppgorande av rehabiliteringsplan eller uppféljning av denna plan. Da patienten uppnatt
hogkostnadsskyddet ar varden avgiftsfri.

Avgift fér langvarig vard pa vardavdelning debiteras enligt patientens

betalningsférmaga och faststalls enligt de grunder som anges i landskapslagen om grunderna for
avgifter till Alands halso- och sjukvard Se dven p 5.1 i stadgan.

HJALPMEDEL, HEMVARDSMATERIAL OCH OVRIGA
STODFUNKTIONER

Hjalpmedel kan antingen erhallas genom betalningsforbindelse eller hyras. Normal besdksavgift
tas ut vid utprovning av hjdlpmedel, men inte om hjalpmedlet beviljas som en del av medicinsk
rehabilitering.

Om vérdet av hjalpmedlen till en patient totalt uppgar till mindre &n 80 euro inkl moms och
patienten bedéms behdéva dem mer &n sex manader ska patienten képa hjalpmedlen.

Avgift da hjidlpmedel aterlamnas och det dr uppenbart att de inte &r rengjorda........ 45 €

Service/reparation av hjilpmedel per pabérjad halvtimme.........ccooveeeveeeeeeeeeeereene. 15€
Avgiften tas inte ut da hjadlpmedlet beviljats som en del av medicinsk rehabilitering.

Hemtransport av hjalpmedel...................cccoiiiii e 20 €

Ortos, specialtillverkad ..................ooo o et 20 €
Avgift for ortostillverkning hos ergoterapeut. Besoksavgift tillkommer.

Hjalpmedel vid medicinsk rehabilitering

Medicinsk rehabilitering galler patienter med bestaende men som gravt nedsatter
funktionsféormagan. Rehabiliteringsatgarden ska dven forbattra funktionen vasentligt, alternativt
forhindra nedsatt funktion. Bedémningen av behov av hjalpmedel sker individuellt. Om
patienten uppfyller kraven for medicinsk rehabilitering enligt ovanstaende definition kan
patienten erhalla hjdlpmedel avgiftsfritt, men betalningsforbindelse kravs.

Om patienten onskar ett annat hjalpmedel an vad som erbjuds och om det ar dyrare kan avtalas
skriftligt mellan AHS och patienten om att patienten betala mellanskillnaden for det dyrare
hjalpmedlet sjalv. AHS &r dock alltid dgare till hjdlpmedlet och mellanskillnaden betalas inte
tillbaka till patienten i samband med att hjilpmedlet returneras till AHS.

Avgift markerad med # ingar i hogkostnadsskyddet.
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8.2

8.3

9.

Faststalld ersattningsniva gallande peruk vid medicinsk rehabilitering:
En peruk med dkta har per ar for maximalt 900 (800) euro eller tva peruker med syntethar per ar
for totalt 900 (800) euro. Priserna ar angivna exkl moms.

Uthyrning av hjalpmedel

Hyra per [anetillfalle och Kvartal...........cooouiiiieiiiieeeee e e 15€
Avgift tas for uthyrning av hjalpmedel utan betalningsforbindelse.

Avgiften kan faktureras for flera kvartal samtidigt. Patienten betalar maximalt 60 € per
kalenderar i hyra for samtliga hjalpmedel. Avgiften &r densamma oberoende av utlamningsplats
inom AHS. Kroppsnara hjalpmedel vars virde understiger 80 euro inkl moms, t ex ortoser, hyrs
ut for maximalt en manad.

Utldmning av hemvardsmaterial

Avgift for hemvardsmaterial, SJAIVIisK ..............c.ccoooviiiiiiiiie e, 25€
Hemvardsmaterial ges enligt AHS gallande regelverk och med en sjalvrisk pa 25 euro per &r. Om
patienten 6nskar mer material an vad direktiven foreskriver betalas dessa av patienten utover
sjalvrisken.

TANDVARD

All tandvard foér personer under 19 ar ar avgiftsfri forutom vad géller foreskrivna ldkemedel samt avgift
for intyg och kopior. For frontveteraner galler samma formaner som i riket.

Avgifter for vard av mun och tinder:

2T Yo Y- AV =4 1 1 PPNt 15€ H
F N A || T=d SV [ o F- Y- PSSR 28 € H
Akuttillagg, 6rdag, sONdag, helgdag........ccovcieii i 50 € #

Utover besodksavgift debiteras for klinisk fotografering for planering och uppféljning:

Forsta fotograferingStillfallet .........cuveee i e e 22 € #
Foljande fotograferingstillfalle som hanfor sig till samma vardserie eller helhet. .................... 16 € #
9.1 Rontgenundersdkningar:

a.

Rontgenundersokning pPer Bild ..........ooo oo 11€ #

Avgift markerad med # ingar i hogkostnadsskyddet.
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b. Lateralbild av skallen (Profil)..........ccuiieiecee e e 32€ #
C. (@1 o] o T g} o] a0 0] =4 -1 o o VO 42 € #
d. CBCT (Con Beam Computed TOMOZIraphy).....ccceueieeeeeeeiceee et et esaersesseree e v evens 150 € #

9.2 Atgirdstaxor

Avgifterna baserar sig pa tidsatgang och svarighetsgrad (skala 0-12)

Grad 02 e 13 € #
S E N 22 € #
D 40 € #
810 55€ #
L1202 s 70€ #

Protetiska atgardstaxor

= TR o 4o =1 =Y o 1= =1 (oY o PPNt 40€
b. Protesreparation Med aVtryCK .........uuiiiiii i e e 55 €
C.  Partiell- 0Ch MEIPIOtES ..coee e e e e e e st e e e e e e e e e e nnbeaeeeeaeeeennnnes 150 €
d. Partialprotes med metallskelett.. ... e 185 €
€. Kronor 0Ch broar Pertand ... e e e e e e er e e e e e s e e nnbar e e e e e e e eennnes 150 €
f.  Skalfasad eller porslinsfyllNINg ..........cocuiiii e e 100 €

Tandvard i narkos

TR - (¥ [ U« -1 1] i SRR 50 €
For patienter med absolut indikation for tandvard i narkos, med det avses patienter som har en
klar icke-behandlingsbar orsak till behov av narkos, till exempel svarare psykisk
utvecklingsstorning. Till detta kommer kostnader for atgarder och ev dygnsavgift vid inskrivning pa
vardavdelning.

[T - 4T - 1V i PSPPSRt 250 €
For patienter med en relativ indikation for tandvard i narkos, med det avses patienter som har en
subjektiv och maojligt behandlingsbar orsak till behov av narkos, till exempel tandvardsradsla. Till
detta kommer kostnader for atgarder och ev dygnsavgift vid inskrivning pa vardavdelning.

9.3 Tandtekniska kostnader

Kostnader for tandregleringsapparat eller protesarbete, som utforts av tandtekniker, debiteras enligt
faktura fran tandteknikerlaboratoriet.

Tandtekniska atgarder debiteras enligt de verkliga kostnaderna. Detta galler dven personer under 19 ar

Avgift markerad med # ingar i hogkostnadsskyddet.
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i de fall dar patienten till f6ljd av forfarande i strid mot givna bruksanvisningar eller uppenbar
vardsléshet orsakat att tandregleringsapparat eller protes forsvunnit eller skadats, och att ny
apparat/protes maste tillverkas eller den skadade repareras.

9.4 Tandregleringstaxa

For atgarder i samband med tandreglering ar taxan 30 % hogre dn normaltaxan.

9.5 Kakkirurgiska atgarder

For atgarder utforda av specialisttandldkare i kdkkirurgi ar atgardstaxan 30 % hogre an normaltaxan.

9.6 Ovrigt

Patienter med remiss fran AHS-lakare till tandrontgen eller tandvard debiteras enligt normaltaxan med
undantag for ortopantomogram.

Befogad tandvard pa basen av lakarremiss for patienter inskrivna for 1angvarig institutionsvard pa AHS-
avdelning ar avgiftsfri for patienten.

10. INTYG OCH KOPIOR

10.1 Intyg

1. T a1 4] 0 47 =P 50 €
Korkortsintyg, T-intyg, ovriga friskhetsintyg, sjotjanstintyg (finskt, svenskt, internationellt),
E-intyg (debiteras forsakringsbolag),

2. Rattegangsintyg och intyg 6ver rattskapabilitet..........ccooeiiiieiiiiiicce e, 80 €

3 LG 10N Y~ NS 25€ #

4, Ovriga intyg enkla (t ex tuberkulosintyg, intyg dver allergier, livsmedelsintyg enl. lag om
smittosam sjuKdom, Kre€MeriNg) ......cccocuiiieiiiiii ettt e rae e et e e e eaaeeeea 15€

5. Ovriga intyg omfattande (géller d&ven personer under 19 &r).......ccceeveeeveeeveeeeveeeennn. 28 €

Rattsmedicinskt utlatande ges enligt gdllande lagstiftning, B- respektive D-intyg ar avgiftsfria till den del
de skrivs ut inom AHS. Intyg som skrivs ut pa andra sjukvardsinrattningar dar avgift tas ut aterbetalas
inte. Eventuella avgifter for B-intyg ingar dock i hogkostnadsskyddet.

Avgift markerad med # ingar i hogkostnadsskyddet.
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10.2 Kopior

Journalkopior till patient eller dennes foretradare ar avgiftsfria en gang per kalenderar i enlighet med
stadgandena i landskapslagen om behandling av personuppgifter inom landskaps- och
kommunalforvaltning. | 6vrigt tas avgifter for kopior pa journalhandlingar enligt ersattningshandboken.

1. Digital rontgenundersdkning eller annan undersokning som delges i digital form.. 15 €/st
Avgift betalas for de tva forsta undersokningarna som begars for eget bruk.

Avgift markerad med # ingar i hogkostnadsskyddet.
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Begiran om utredning av AHS-ldkares privatmottagningar och sidoarbeten
och dessas inverkan pd AHS verksamhet.

Det finns en del frdgor om de privata mottagningar och sidoarbeten som skots av ldkare anstéllda av
AHS som undertecknad styrelsemedlem &nskar f& nigra svar pa.

Anledningen &r att patienter upplever att viantetiden till exempelvis 6gonlidkare 4r mycket lang via
AHS, men genom samma likares privata mottagning gar det betydligt snabbare att fa tid till

lakaren.

- Hur méanga likare som arbetar vid AHS har privat mottagning vid sidan om och/eller

tjdnst/konsultuppdrag, hos annat vardgivande foretag?

- Enligt vilket regelverk sker detta? Berdrs fast anstéllda ldkare av stadgandena i tjinstemannalagen

och vad siger den i fall som dessa? Vad giller for likare som arbetar vid AHS enligt andra avtal?
- Vad betyder det hiir systemet for AHS verksamhet? Forlings vardkder? Ar mojligheten till
privatmottagning och arbete hos andra vardforetag av betydelse for AHS for att fi specialister till
sjukhuset?

- Vad betyder det hér for patienterna? Blir de som dr hénvisade till offentlig vard forfordelade?

- Vad betyder systemet for de privata vardforetagen? Ar det en forutsittning for deras verksamhet?
- Vilket ir beroendeforhallandet mellan offentlig och privat sjukvard pa Aland?

Undertecknad begir att ovanstaende fragor klargors vid ett styrelseméte framdver.

Lemland 26.01.2023

Ulf Weman
styrelseledamot AHS
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SAMARBETSKOMMITTEN
PROTOKOLL 1/2023

TID:
PLATS:

Tisdagen den 24 januari 2023 kl. 14.30 - 15.14
Teams

NARVARANDE: Terese Asgard, personalchef, ordférande

OVRIGA:

Jeanette Pajunen, halso- och sjukvardsdirektor, viceordférande
Leea Soderstrom, dverskotare

Lauri Helenius, Akava-Aland r.f.

Diana Husell, FOA-A r.f.

Agneta Rosgren, TCA r.f.

Asa Larson, Tehy r.f.

Tove Hjelt-Fri, arbetarskyddschef fr.o.m. kl. 14.45
Susanne Grénlund, 1:e vice arbetarskyddsfullmaktig

FRANVARANDE: Crister Eriksson, Akava-Aland r.f.

§1

§2

§3

§4

§5

Linda Mattsson, TCA r.f.
Katinka Holmstrom, Tehy r.f.
Ann-Sophie Juslin, Tehy r.f.
Ann-Cathrin Norell, Tehy r.f.

Oppnande av métet.
Ordférande 6ppnade motet och halsade alla valkomna.

Konstaterande av sammantradets laglighet och beslutsforhet.
Konstaterades att motet ar beslutsfort.

Val av tva protokolljusterare
Lauri Helenius och Asa Larson utsags till protokolljusterare. Protokollet justeras
senast 25.1.2023 kl. 14.00 per epost.

Faststdllande av budget och verksamhetsplan 2023

Samarbetskommittén hade fatt ta del av budget och verksamhetsplan 2023 som ska
faststallas av styrelsen 27.1.2023. Halso- och sjukvardsdirektor JP redogjorde for
arendet. Lagtinget har godkant AHS forslag till budget i sin helhet med undantag for
en smarre andring i ett investeringsanslag. Budgeten ska nu slutligen faststallas av
styrelsen. Verksamhetsplanen har uppgjorts av klinikerna och enheterna samt
ledningsgruppen.

Organiseringen av den medicinska ledningen

Halso- och sjukvardsdirektor JP redogjorde for arendet. Da den nya organisationen
for den medicinska ledningen faststalldes i reglementet for ett ar sedan
konstaterades att beskrivningen av de ledande tjansterna som chefséverlakare och
forvaltningsdverlakare inte ar fullstandiga utan bor ses som riktgivande. Innan
nyrekrytering inleds har ledningsgruppen konstaterat att gransdragningen behover
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ses Over och eventuellt justeras for att skapa sa bra forutsattningar som méjligt for
tjdnsteinnehavarna och tydlighet i organisationen. Darfor foreslas for styrelsen att
ledningsgruppen ges i uppdrag att se dver reglementet och uppgifts- och
ansvarsfordelningen.

Akava-Aland (LH) erbjod sig att pa nytt skicka de fragestallningar som lakarkaren vid
AHS hade gallande de tva ledande tjansterna for ca ett ar sedan da de inrattades.
Bestamdes att LH skickar fragorna till halso- och sjukvardsdirektéren. Akava-Aland
(LH) foreslog att ledningsgruppen pa basen av Jun Nagamoris erfarenheter tar
stallning till om det behdvs tva ledande overlakartjanster eller om det kan racka med
en tjanst som chefsoéverlakare som istallet forfogar over tillracklig administrativ
resurs. Halso- och sjukvardsdirektor JP konstaterade att ledningsgruppen redan tagit
stallning till den fragan och kommit fram till det ar en absolut nédvandighet att
kunna fordela det omfattande ansvarsomradet pa tva tjanster aven i fortsattningen.

Tjanstforrattande chefséverlakare

Halso- och sjukvardsdirektor JP redogjorde for arendet. Konstaterades att tjansten
som chefsoverlakare ar vakant fran borjan av januari. Mot bakgrunden av det gjorts
flera byten och darmed ocksa omfattande och tidskravande rekryteringar av
chefldkare/chefsoverlakare under de senaste dren behdver organisationen
kontinuitet, arbetsro och mojlighet att fokusera pa pagaende utvecklingsarbeten.
Darfor foreslas for styrelsen att Jun Nagamori, som verkat som chefsoéverlakare och
forvaltningsoverlakare under drygt ett ar, utses till tjanstforrattande chefsoéverlakare
for tiden 1.2.2023-31.12.2025.

Akava-Aland (LH) fragade hur chefskapet kontra studierektoruppdraget gallande AT-
lakarna kommer att fordelas. LH menade att det kanske inte ar optimalt med dubbla
roller. Halso- och sjukvardsdirektoren svarade att det inte ar helt klart annu men att

oversyn pagar. Personalrepresentanterna framférde inga andra synpunkter gallande
forslaget om tjanstforrattande chefsdverlakare.



Alands hélso- & sjukvdrd

§7 Ovriga drenden
e Information om hur rekryteringsprocessen géllande vardchef framskrider.
Samarbetskommittén ges mojlighet att traffa och ge utlatande éver tva
slutkandidater innan valet av vardchef avgors av styrelsen. Preliminart sker det
vid samarbetskommitténs nasta méte 13.2.2023.

Mariehamn den 24 januari 2023
Vid protokollet

Terese Asgard
ordférande

Lauri Helenius Asa Larson
protokolljusterare protokolljusterare



	Covidbudget 2023
	VP 2023.pdf
	pärm2023
	VISION gron bg med text o visionsrubrik
	VP_ih
	VP_slutgiltig version

	Handbok för Patientavgifter från 01.01.2023.pdf
	Innehållsförteckning sida
	1. ALLMÄNT
	2. högkostnadsskydd
	2.1 Högkostnadsskydd (A)
	2.2 Högkostnadsskydd för personer som har en beskattningsbar inkomst som understiger 14.000 euro i senast fastställda statsbeskattning (B).
	2.3 Högkostnadsskydd för personer som har sjukpension på heltid eller en beskattningsbar inkomst på 14.000 euro eller mer men under 16.000 euro i senast fastställda statsbeskattning samt för personer som under kalenderår fyller 75 år eller mer (C).
	2.4 Högkostnadsskydd och vårdavgifter och för barn- och ungdomar till och med det kalenderår de fyller 20 år (D)
	3. Avgiftsfria tjänster
	4. Arbetsskador och trafikskador
	5. ÖVRIGa tillämpningsdirektiv och avgifter
	5.1 In- och utskrivning på vårdavdelning samt långvarig institutionsvård
	5.2 Väntetid
	5.3 Uteblivet besök
	5.4 Sjuktransport och hotellövernattning
	6. ÖPPENVÅRD
	7. VÅRD PÅ AVDELNING
	8. HJÄLPMEDEL, HEMVÅRDSMATERIAL OCH ÖVRIGA STÖDFUNKTIONER
	8.1 Hjälpmedel vid medicinsk rehabilitering
	8.2 Uthyrning av hjälpmedel
	8.3 Utlämning av hemvårdsmaterial
	9. TANDVÅRD
	9.1 Röntgenundersökningar:
	9.2 Åtgärdstaxor
	9.3 Tandtekniska kostnader
	9.4 Tandregleringstaxa
	9.5 Käkkirurgiska åtgärder
	9.6 Övrigt
	10. INTYG OCH KOPIOR
	10.1 Intyg
	10.2 Kopior




