@,

VANHAN VAASAN SAIRAALA
GAMLA VASA SJUKHUS

TOIMINTAKERTOMUS 2017



SISALLYS

= £ B2 =

9.

10.

TOIMINNALLINEN TEHOKKUUS ....cccoecirunemnimisussessisssmsnsenssnssersssssssssssessssssessssesess &
4.1 ToIMINNAN CUOMAVIIUS jisiesmissisassscistiussssssisdsssssessssinssssissaisivebsestissosns toss shsssssssonssnssosnsion’s)
4.2 Toiminnan taloudelliSuus.. s sissisossmiisississisassisimmissiainisaismimssvivonss 0
4.3 Maksullisen toiminnan tulos ja Kannattavuus .........ccccceeveenineiiiinnsnnienie e 7
4.4 Yhteisrahoitteisen toiminnan kustannusvastaavuus 2015-2017.........cccoeiiiiiiannnn, 8
TUOTOKSET JA LAADUNHALLINTA .....oociiriiitiiriiinineteete s s 9
5.1 Suoritteiden maérit ja aikaansaadut julkishySdykkeet ............oovvvvmmriieiiieneinnnnene 9
5.2 Palvelukyky seka suoritteiden ja julkishyddykkeiden laatu ..........coooeiviieiinnieenes 9
HENKISTEN VOIMAVAROJEN HALLINTA JA KEHITTAMINEN.................. 15
TILINPAATOSANALYYSL. ... uisusseossnimsssssss i s sanessssvsns 20
7.1 Rahoituksen rakenne. ... rsasasivaszessssessiis sisssadidindsssvn ms sesvaspaveisvisysvies 20
7.2 Talousarvion toteULUMINEN. . .... et eetitiiieiaeieeireensassaiaeastaaaaaeasaaeannan 20
7.3 Tuotto- ja kulurakenne (Liit€ 1).......ccevuiiiiniimiiniiiiiiiie e 21
2 B - T TR I PO A 21
SISAISEN VALVONNAN ARVIOINTI- JA VAHVISTUSLAUSUMA............... 21
ARVIOINTIEN TULOKSET......... o mmss siors s somas s saeoss 22
YHTEENVETO HAVAITUISTA VAARINKAYTOKSISTA......cccvvviiiiniiininnne 22

Toimintakertomuksen liitteet:

Liite 1, Tuotto- ja kululaskelma

Liite 2, Kustannusvastaavuuslaskelma, maksullinen toiminta

Liite 3, Kustannusvastaavuuslaskelma, yhteisrahoitteinen toiminta
Liite 4, Psyykkisen tilan arviointi ns. GAF-asteikko

Liite 5, Vanhan Vaasan sairaalan julkaisutoiminta

Liite 6, Sisdisen valvonnan arviointi



1. JOHDON KATSAUS

Keviilld 2016 aloitettu U-rakennuksen peruskorjaus valmistui suunnitellussa ajassa
loppukeviilld 2017. Peruskorjauksen perimmaéinen tarkoitus oli potilas- ja tySturvalli-
suuden lisddminen ja se toteutettiin asentamalla sprinklerilaitteisto rakennukseen. I1-
manvaihtoa parannettiin tehostamalla vanhaa ilmanvaihtojérjestelmaé ja rakentamalla
rakennuksen sisdpihalle parvekemoduuli eli torni, jossa jokaiseen kerrokseen tuli yksi
parveke. Projektin aikana uusittiin myos osastojen sisépinnat. Korjaushanke ei vaikut-
tanut osastojen potilasméiriin ja rakennuksessa on edelleen ldhes puolet sairaalan po-
tilaspaikoista, mika vaatii useita kahden hengen huoneita.

Eduskunnan oikeusasiamies on kiinnittinyt asiaan huomiota tehdessdén 25.-26.4.2017
tarkastuksen sairaalaan. Hin on todennut tarkastusta koskevassa poytékirjaluonnok-
sessaan (30.11.2017), ettd “kun otetaan huomioon oikeuspsykiatristen potilaiden pit-
kit hoitoajat (keskiméiriinen kesto 8 v 17 pv), yleisend tavoitteena tulisi olla potilai-
den sijoittaminen yhden hengen huoneisiin”. Vanhan Vaasan sairaala avaa vuoden
2018 alkupuoliskolla yhdeksidnnen osaston aiemmin evakuointitilana pidettyyn hallin-
totalon alakerran pohjoispdatyyn. Tila sopii kéyttotarkoitukseltaan kuntoutusosasto-
toimintaan. Yhdeksinnen osaston myoti kahden hengen huoneet poistuvat vastaanot-
to-osastolta ja vihenevit suljetuilla osastoilla. Osaston avaaminen ei poista usean
hengen huoneita kokonaan, vaan tdhin tavoitteeseen padsy vaatii uuden sairaalaraken-
nuksen.

Tulossopimusta vuodelle 2017 tehtdessd arvioitiin hoitopaikkojen tdyttyvédn toteutu-
nutta huomattavasti hitaammin peruskorjauksen valmistuessa. Syksyn 2017 aikana
kiyttdaste nousi nopeasti ja timéin seurauksena sairaalan tulos oli ylijidmainen. Kulu-
neen vuoden aikana laskutettuja hoitopdivid oli 8,5 % enemmén ja mielentilatutki-
muspéivid oli 20,1 % vdhemmin kuin vuonna 2016. Vuoden 2017 aikana sairaalassa
valmistui 17 mielentilatutkimusta, kun Suomessa tutkimuksia valmistui kaikkiaan 73.
Lihetteitd mielentilatutkimukseen on ollut aiempia vuosia vihemmén.

Tarkasteluvuoden lopussa sairaalassa oli oikeuspsykiatrisia potilaita 72 (63 potilasta
vuonna 2016) ja vaarallisia ja vaikeahoitoisia potilaita 76 (68 potilasta vuonna 2016).
Mielentilatutkittavia vuoden lopussa oli kolme. Sairaalan kyky vastaanottaa potilaita
palautui aiemmalle tasolle kesikuun alussa, mika ndkyy vuoden lopun potilasméédrdssa
ja kayttoasteessa.

Sairaalaan tulleet potilaat ja sairaalasta ldhteneet potilaat v. 2015-2017

Vaaralliset ja vaikeahoitoiset
potilaat

Tulleet Lahteneet Muutos | Tulleet Lahteneet Muutos

Vuosi Oikeuspsykiatriset potilaat

2015 8 9 -1 12 19 -7
2016 11 15 -4 14 10 4
2017 16 7 9 16 8 8

Sairaalassa vuosina 2015-2017 hoidossa ollut ulkomaalainen potilas on siirtynyt hoi-
toon kotimaahansa. Hinen hoitonsa Vanhan Vaasan sairaalassa tullaan laskuttamaan
kotimaalta vuoden 2018 alussa. Vuoden lopussa sairaalassa oli kirjoilla télld hetkelld
kaksi kansalaisuudeltaan ulkomaalaista potilasta, joilla on kuitenkin kotikunta Suo-
messa.



Sairaalan johtokunta on keskustellut vuoden 2016 kokouksissaan hoitoon médratti-
vien ulkomaalaisten ja ns. paperittomien potilaiden hoitomaksujen maksajasta. Asiaa
on viety eteenpiin ja se on STM:n lakimiesten késiteltdvdnd. Sairaalan nidkemys on,
ettd ulkomaalaisten osuus mielentilatutkimukseen ja hoitoon maarattivistd henkilGistd
saattaa kasvaa tulevaisuudessa. Hoitoon médrittdvin ulkomaalaisen potilaan, jolla ei
ole kotikuntaa Suomessa, hoidon maksajasta ei ole vield tehty padtosta.

Sairaalassa oli vuoden 2017 teemana henkiloston tyShyvinvointi ja siitd huolehtimi-
nen jatkuvassa muutoksessa. Koko henkildstolle tarjottiin mahdollisuus osallistua tyo-
hyvinvointikoulutukseen kuluneen vuoden aikana ja esimiehille jérjestettiin aiheesta
tdman lisdksi erillinen koulutus.

Valtion mielisairaaloilla oli yhteisend tavoitteena liittyd vuonna 2016 Kansalliseen
Terveysarkistoon. Tdma projekti viivdstyi Niuvanniemen sairaalan esitettyd toiveensa
yhteisestd aluekannasta luopumisesta potilastietojérjestelmd Mediatrissa. Kantaan liit-
tymistd siirrettiin vuoden 2017 lopulle. KiyttGonottokoe on tehty, mutta liittymistd
viivistyttdd potilastietojirjestelmidn tehtdvit ohjelmamuutokset liittyen hoitopdivi-
laskutukseen.

Henkilost6- ja taloushallinnon raportoinnin kehittdmistd jatketaan vuonna 2018. Vuo-
den 2017 matkalaskujen asiatarkastus siirrettiin valtiokonttorin paét6kselld palvelu-
keskukseen, mikd pidensi matkalaskujen kisittelyprosessia keskiméérin viikolla ja ai-
heuttaa virastossa aiempaa enemmaén tyota.

Valtion yhteisen viestintdratkaisu Vyvin kdyttéonotto tapahtui suunnitellusti kevéalld
2017. Vuonna 2017 aloitettu konesalin siirtoprojekti jatkuu vuonna 2018 yhteistyossa
Valtorin kanssa.



2. TULOKSELLISUUS

Mittari Toteuma | Toteuma | Tavoite | Toteuma
2015 2016 2017 2017

Henkil6tyo* htv 254,6 258,7 262,0 266,3
Sairauspoissaolot virastotydpv/htv 10 13 13 18
Tydtapaturmat lkm 16 6 16 12
Lidkkeenantovirheet tapahtui kpl 24 3 37
Ladkkeenantovirheet liheltd piti | kpl 40 20 42
Huone- ja leposide-eristys vrk / hoitopv 4,53 3,75 4,19
Tuottavuus suoritteet / htv 187 179 177 187
Taloudellisuus eur / suoritteet 385 391 396 366
Kiyttoaste % 86,05 82,65 83,35 89,09
Suoritteet hoitopiivit 47741 45979| 46261 49426
mielentilatutkimus 1240 1556 1823 1244
oikeuspsykiatriset 17692 17679 17562 19517

muut vaikeahoitoiset 18392 17537| 17686| 18499

uudet vaikeahoitoiset 2 088 1921 2 008 2 962
erittdin vaikeahoitoiset 3475 2574 2 500 2310
kuntoutusosasto 4 854 4712 4 682 4 894
Mielentilatutkimukset kpl 19 23 25 17

*ndistd yhteisrahoitteinen toim. 1 htv 2015, 1,5 htv 2016, 2,25 htv 2017

Sairaalan tuloksellisuus késitellddn jaljempéana tarkemmin omissa, mittareita késittele-
vissd kappaleissaan. Kdyttoasteen ylittyminen budjetoidusta vaikutti myos tuottavuus-
tavoitteen ylittymiseen. Taloudellisuus saavutti sille asetetut tavoitteet, joissa oli huo-
mioitu peruskorjauksen tuomat mahdolliset lisdkustannukset.

3. VAIKUTTAVUUS

Sairaalan tavoitteena on palvella asiakkaita molemmilla kotimaisilla kielilld sekéd tar-
jota hoito- ja mielentilatutkimuspaikkoja maanlaajuisesti. Vanhan Vaasan sairaalasta
osti vuoden 2017 aikana psykiatrisia sairaanhoitopalveluja noin 25 sairaanhoitopiirid
tai kuntaa.

Mahdollisuuksia sekd nais- ettd miespotilaiden hoitamiseen kehitetdén jatkuvasti.
Naispotilaiden osuus on ollut vihidinen, mikd puolestaan on vaikeuttanut vastaanotto-
osaston jilkeen tarjota naisille pelkéstddn naisille tarkoitettua hoito-osastoa. Hoidon
edistyessd naiset sijoitetaan ns. sekaosastoille. Naisille tarjottavan hoidon kehittdmi-
nen on ollut sairaalan tavoite pitkdan. Vuonna 2018 avattava yhdeksés osasto mahdol-
listaa heidén sijoittamisensa nykyistd useammalle osastolle ja ndin saavutetaan entistd
parempi hoitopolku.

Naisten osuus potilaista ei ole tarkastelujakson aikana oleellisesti muuttunut. Tilinpaa-
toshetkelld sairaalassa oli hoidossa yhteensd 30 naista. Tarkasteluvuonna naisille teh-
dyistd mielentilatutkimuksista Vanhan Vaasan sairaalassa laadittiin viisi maamme
kaikkiaan yhdeksdstd mielentilatutkimuksesta. Vuotta aiemmin vastaava suhde oli
kaksi 12:sta.



Naisten osuus potilaista v. 20152017

2015 2016 2017
Naisia Naisia Naisia
Ikm| % Ikkm| % Ilkm| %
Oikeuspsykiatriset potilaat 67 | 194 [ 63 | 159 | 72 | 18,1

Vaaralliset ja vaikeahoitoiset
sekd vapaaehtoishoidossa olevat | 64 | 25,0 | 68 | 26,5 | 76 | 22,4
potilaat

31.12.2017 hoidossa olleista oli didinkielenddn suomea puhuvia potilaita 89,9 %, ruot-
sia puhuvia potilaita 7,4 % ja muita kielid (arabia, kurdi, latvia, vendja) 2,7 %.

Potilaat kotipaikkakunnittain 31.12.2017

Ylld olevasta kartasta ndhdddn 31.12.2017 sairaalassa olevien potilaiden
kotipaikkakunta-alueet. Lukumaériisesti eniten potilaita on Eteld-Suomesta, lounais-
ja lansirannikolta sekd Oulun seudulta.

4. TOIMINNALLINEN TEHOKKUUS

Sairaalan kiyttdaste oli tarkasteluvuonna 89,15 %. Kiyttoastetavoitteeksi vuodelle
2017 asetettiin U-talon peruskorjauksesta johtuen 83,4 %. Toteutunut kiyttaste ylitti
tavoitteen, minkd vuoksi sairaala hyvitti asiakkailleen hoitopdivimaksuja ostettujen
palvelujen suhteessa. Alla olevassa taulukossa kéyttéaste on laskettu hoitopdivisti (ei
laskutetuista), silld yhden potilaan hoitopdivat laskutetaan vuoden 2018 alkupuolella.

Suoritteiden médra = laskutetut hoitopdivit + mielentilatutkimuspéivit
Kapasiteetti = sairaansijojen kokonaisméérd x kalenteripdivat

Kéyttoaste = Suoritteiden madri
Kapasiteetti




Kéyttoaste v. 2015-2017

Vuosi | Suoritteet | Kapasiteetti | Kéyttdaste | Kédyttdaste | Muutos ed
toteuma tavoite % | toteuma % vuoteen
2015 | 47 742 55480 92,01 86,05 -5,10 %
2016 | 45979 55632 85,68 82,65 -3,96 %
2017 | 49426 55 480 83,38 89,09 7,79 %

Sairaalan kapasiteetti ja toteutuneet hoitopéivit v. 2005-2017
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e Hoito- ja tutkimuspaivat

4.1 TOIMINNAN TUOTTAVUUS

Maksullinen toiminta

Sairaalan tuottavuutta mitataan tuotettujen suoritteiden ja henkildtydvuosien suhteella.

Tuottavuus = Suoritteiden mairi
Henkil6tydvuodet

Tuottavuus v. 20152017

Vuosi | Suoritteet tljg\r]lll:élézt ;l;\l,ztiiiv/l}l:i\s,- Tuottavuus Ml(l)ztos
2015 | 47742 254,6 194,84 188,26 -3,30
2016 | 45979 257,2 181,94 178,77 -5,04
2017 | 49426 264,1 177,25 187,16 4,69

Henkil6ty6vuosia (htv) kertyi sairaalassa kaikkiaan 266,34; maksulliseen toimintaan
264,1 htv ja yhteisrahoitteiseen toimintaan 2,25 htv. Tuottavuus ylitti tavoitteen koh-
dassa neljd mainituista syista.



4.2 TOIMINNAN TALOUDELLISUUS

Maksullinen toiminta

Maksullisen toiminnan yksikkokustannukset (taloudellisuus) on laskettu kayttien kaa-
vaa:

Taloudellisuus = Kokonaiskustannukset
laskutetut hoitopdivit + mielentilatutkimuspéivat

Kokonaiskustannukset nousivat 0,7 % verrattuna aiempaan vuoteen. Aineiden ja tar-
vikkeiden hankinnat (padasiassa arvoltaan vahéisid tavaroita ja huonekaluja) kasvoivat
14 %:lla. Henkil6stokulut pienenivit 1,5 %:lla; maksullisen toiminnan vaatimat hen-
kilotyovuodet ovat kasvaneet noin seitsemalla.

Taloudellisuus v. 2015-2017

Vuosi| Kokonais- |Suoritteet | Taloudellisuus- | Taloudellisuus | Muutos
kustannukset tavoite €/vrk | toteuma €/vrk | ed. vuo-

teen
2015 | 18025672 | 47742 385,02 377,56 2,36 %
2016 | 17969 564 | 45979 398,28 390,82 3,51 %
2017 | 18098 182 | 49426 395,96 366,17 -6,31 %

Yksikkokustannukset arvioitiin budjettia tehdessd suuremmiksi silld vuodelle 2017
jatkuneen, potilasmadrdltddn suurimman sairaalarakennuksen peruskorjauksen vaiku-
tusta esimerkiksi henkiltyovuosiin oli vaikea arvioida. Tavarahankintoihin ovat vai-
kuttaneet peruskorjatuille osastoille ostetut kalusteet sekd potilasméérin kasvun vaiku-
tuksesta mm. ruokakulut ja vaatetuskulut. Henkilostokulujen vaihteluun vaikuttavat
osaltaan kilpailukykysopimus sekd vuoden viimeisten tydaikalisien seuraavalle vuo-

delle siirtyvien kulujen suuruus.

Taloudellisuus v. 20152017, sairaanhoito

Vuosi| Kokonais- |Suoritteet | Taloudellisuus- [ Taloudellisuus | Muutos
kustannukset tavoite €/vrk | toteuma €/vrk | ed. vuo-
teen
2015 | 17437961 | 46 502 377,50 374,99 2,38 %
2016 | 17231818 | 44423 391,92 387,90 3,44 %
2017 | 17485149 | 48182 391,92 362,90 -6,45 %
Taloudellisuus v. 2015-2017, mielentilatutkimus
Vuosi| Kokonais- | Suoritteet | Taloudellisuus- | Taloudellisuus | Muutos
kustannukset tavoite €/vrk | toteuma €/vrk | ed. vuo-
teen
2015 | 587711 1 240 475,00 473,96 8,71 %
2016 | 737746 1556 475,00 474,13 0,04 %
2017 ] 613 033 1244 475,00 492,79 3,94 %




Mielentilatutkimuksen hinta vuonna 2017 on ollut 475 €/pv. Tutkimuspéivan keski-
madraiseksi hinnaksi muodostui 492,79 €/pv. Tutkimuspaivii laskutettiin yhteens 1
244 kpl. Tutkimuksia valmistui vuoden aikana yhteensd 17 kpl. Keskiméaardinen tut-
kimusaika oli 61 pv.

4.3 MAKSULLISEN TOIMINNAN TULOS JA KANNATTAVUUS

Loppuvuodesta todettiin, ettd tulos on ylijaddmdainen ja joulukuussa kunnille hyvitettiin
yhteensd 1 321 886 euroa, silld sairaala on voittoa tavoittelematon laitos.

2015 2016 2017 2017 | Muutos-

toteuma | toteuma | tavoite |toteuma %

TUOTOT
maksullisen toiminnan tuotot
- maksullisen toiminnan myyntituotot 17948 | 17809 | 18170 | 18026 1,2

- maksullisen toiminnan muut tuotot 120,983 176 161 162 -8,0
tuotot yhteensa 18069 | 17986 | 18331 | 18188 1,1
KUSTANNUKSET
maksullisen toiminnan erilliskustannukset
- aineet, tarvikkeet ja tavarat 1284 1240 1414 1419 14,4
- henkil6stékustannukset 13389 | 13719 13794 | 13510 -1,5
- vuokrat 1622 1382 1511 1441 43
- palvelujen ostot 1348 1307 1188 1357 3,8
- muut erilliskustannukset 279 238 250 288 20,9
erilliskustannukset yhteensi 17922 | 17885 | 18157 | 18015 0,7
KAYTTOJAAMA 147 100 174 173 72,5

maksullisen toiminnan osuus yhteiskustannuksista

tukitoimintojen kustannukset

- poistot 73,303 55 102 54 -1,7

- korot 1,83 0 6 0 0,0
osuus THL:n kustannuksista 38,7 39 53 39 0,0
Yhteisrahoitteisen osuus yhteiskustannuksista -10 -10 -10 -10 0,0
osuus yhteiskustannuksista yhteensi 104 84 151 83 -1,1
Kokonaiskustannukset yhteensd 18026 | 17970 | 18308 | 18098 0,7
YLIJAAMA(+)/ALIJAAMAC(-) 33 6 13 80 1232,1
Kustannusvastaavuus % 100,24 | 100,09 | 100,13 | 100,50 0,4

Sairaalarakennuksen peruskorjaus oli vuokravaikutteinen ja siksi vuokrat ovat nous-
seet tarkasteluvuonna.

Aineiden ja tarvikkeiden ostot olivat budjetin mukaiset ja niitd kasvattivat suunnitel-
lusti peruskorjatun rakennuksen kalustehankinnat. Aineiden ja tarvikkeiden ostot oli-
vat budjetin mukaiset ja niitd kasvattivat suunnitellusti peruskorjatun rakennuksen ka-
lustehankinnat. Elintarvikeostot olivat 3,5 % edellistd vuotta suuremmat. Atk:sta ai-
heutuneet kulut nousivat n. 3 %.




4.4 YHTEISRAHOITTEISEN TOIMINNAN KUSTANNUSVASTAAVUUS 2015-2017

Yhteisrahoitteinen toiminta 2015 2016 2017 2017
Toteutunut | Toteutunut| Tavoite | Toteutunut
Yhteisrahoitteisen toiminnan
tuotot
Muilta valtion virastoilta saatu
rahoitus** 272 481 248 886 260 649 276 474
EU:lta saatu rahoitus 0
Muu valtionhallinnon ulkopuoli-
nen rahoitus 67 709 44 587 134 351 28 146
Tuotot yhteensa 340 191 293 474 395 000 304 620
Kustannukset
Aineet ja tarvikkeet (40-
alkuiset) 2717 -39 -393
Henkilést6kustannukset (41-
alkuiset) 247 673 267586 -374490| -242 868
Vuokrat (42-alkuiset) -95
Palvelujen ostot (43-alkuiset) -3238 -28 978 3200 -43 199
Muut menot (45-,51-,61-, 82-
alkuiset) -20 209 -16 819 -13710 -17 631
Erilliskustannukset yhteensa -273932| -313422| -385000( -304091
Yhteisrahoitteisen toiminnan
yhteiskustannusosuus
Tukitoimintojen kustannukset -10 000 -10 000 -10 000 -10 000
Poistot
Korot
Muut yhteiskustannukset
Osuus yhteiskustannuksista yh-
teensa -10 000 -10 000 -10 000 -10 000
Kokonaiskustannukset yhteensa -283932( -323422| -395000( -314091
Maiararahan siirto seuraavalle
kaudelle 66 259 -19 948 0 529
OMARAHOITUSOSUUS 10 000 10 000 10 000 10 000

** Rivi sisiltid padttyneen vuoden ja aiemmalta vuodelta siirtyneen budjettirahoituksen

Tyks:n erityisvastuualueen tutkimustoimikunta myonsi tutkimusrahoitusta 20 760 eu-
roa tutkimukselle ”Vakavien mielenterveyshéirididen kulku ja yhteiskuntaintegraatio
eliminkaaren eri vaiheissa”, 3 500 euroa tutkimukselle ”Geneettiset, biologiset ja
psykologiset muuttujat vikivaltaisen kiyttdytymisen taustalla: Mielentilatutkittujen
vikivaltarikollisten ennuste ja uusintarikollisuus” sekd 3 500 euroa tutkimukselle ”Mi-
ten oikeuspsykiatrinen syyntakeisuus madriaytyy”.

Tieteellistd tutkimusta rahoitettiin 173 114 euroa momentilta 4.14.33.01.04 ja 103 360
euroa momentilta 33.01.04. Rahoitus on kaksivuotinen; momentilta 33.01.04 jai seu-

raavalle tutkimuskaudelle 529 €. Osuus yhteisrahoitteisesta toiminnasta on 10 000.

Sairaalan julkaisut vuonna 2017 ovat liitteessa 5



S. TUOTOKSET JA LAADUNHALLINTA

5.1 SUORITTEIDEN MAARAT JA AIKAANSAADUT JULKISHYODYKKEET

Kéyttdaste kuvattiin aiemmin luvussa nelja. Suoritteiden maéra ylitti tavoitteen kaikis-
sa maksuluokissa lukuun ottamatta mielentilatutkimuspdivid sekd erityisvaikeahoitois-
ten hoitopaivia.

Suoritteet maksuluokittain 2015-2017, vrk

Kuntoutus- | Muut Uudet Oikeuspsy- | Erityisvai- | Hoitovuo- | Mielentila-
osasto vaikeahoi- | vaikeahoi- | kiatriset keahoitoiset | rokaudet tutkimus
toiset toiset yhteensi
Toteuma 2015 4 855 18 392 2088 17 692 3475 46 502 1240
Toteuma 2016 4712 17 537 1921 17 649 2574 44 393 1556
Budjetti 2017 4 682 17 686 2008 17 562 2500 44 438 1823
Toteuma 2017 4 894 18 499 2962 19 517* 2310 48 182 1244

*Qikeuspsykiatriseen maksuluokkaan siséltyy 325 vrk vuodelle 2018 laskutettavaksi siirtynyt ulkomaisen potilaan

hoitojakso.

Valmistuneet mielentilatutkimukset 2015-2017

Mielentilatutkimukset 2015 2016 2017
Lukumééra 19 23 17
Keskiméariinen tutkimusaika, vrk 64 61 61
Keskimiériinen odotusaika mielentila-
tutkimukseen, vrk
THL:n l&hetteen saapumisesta 59 43 36
Paikkalupauksesta 39 27 48
KO:n pédtoksestd 80 66 58

5.2 PALVELUKYKY SEKA SUORITTEIDEN JA JULKISHYODYKKEIDEN LAATU

Potilaat, keskimiérdiset hoitoajat ja toimintakyky

Potilaiden keskiméairdinen hoitoaika oli oikeuspsykiatrisilla potilailla pidempi kuin
vaarallisilla ja vaikeahoitoisilla potilailla; heiddn hoitoaikaansa sisdltyy myos mielen-
tilatutkimusaika, jos se on tehty Vanhan Vaasan sairaalassa.
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31.12. hoidossa olevien potilaiden senhetkiset keskimééréiset hoitoajat eivit ole pal-
jon muuttuneet tarkastelujaksolla.

2015 2016 2017
keskim. kesto keskim. kesto keskim. kesto
Ikm|{v kk pv |[lkm|v kk pv [lkm|v Kkk pv
Oikeuspsykiatriset
potilaat * 628 1 10|54 |8 6 1860 |7 11 24
Oikeuspsykiatriset
potilaat 677 6 25163 |7 5 2 | 7217 3 29
Vaikeahoitoiset
potilaat * 55|16 4 10|54 |6 7 4 (6216 S5 27
Vaikeahoitoiset
potilaat 645 6 18 |68 |5 4 76 | 5 4 18
* Yli vuoden sairaalassa olleet
Oikeuspsykiatristen potilaiden hoitoaikaan siséltyy hoitojaksoa edeltdvd mielentilatutkimusaika
Uloskirjattujen potilaiden keskimaardiset hoitoajat
2015 2016 2017
keskim. kesto keskim. kesto keskim. kesto
lkm|v kk pv |lkm|v kk pv |lkm|v Kkk pv
Oikeuspsykiatriset
potilaat * 718 11 18 |15 7 4 2 6 | 8 11 18
Oikeuspsykiatriset
potilaat 9 (6 3 717 9 5
Vaikeahoitoiset
potilaat * 13(5 1 701105 9 19|74 2 6
Vaikeahoitoiset
potilaat 1913 8 19 8 |3 8 15

* ¥1i vuoden sairaalassa olleet
Oikeuspsykiatristen potilaiden hoitoaikaan siséltyy hoitojaksoa edeltivéd mielentilatutkimusaika
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Oikeuspsykiatristen ja vaikeahoitoisten potilaiden jakaantuminen toimintakykyluok-
kiin kunkin vuoden viimeisen pdivin mukaan vuosina 2015-2017

GAF- Oikeuspsykiatriset Vaikeahoitoiset
asteik- | Tasomédritys potilaat potilaat
ko % %
2015 | 2016 | 2017 | 2015 | 2016 | 2017
N=67 | N=63 | N=72 | N=64 | N=68 | N=76
0110 | rarvitseejatkuvaaval- |0 | o6 | 28 | 172 | 147 | 158
vontaa
11-20 | Tarvitsee valvontaa 16,4 | 17,5 | 13,9 | 31,3 | 309 | 329
2130 | Tomintakyvytonladhes | 4o | 444 | 431 | 359 | 44,1 | 39,5
kaikilla eldmén alueilla
3140 |Huomattavaa toiminnan | »4q | 377 | 992 | 141 | 88 | 6,6
tason huonontumista
41-50 | Vakavia oireita 149 | 6,3 5,6 1,6 1,5 1,3
51-60 | Kohtalaisia oireita 3,0 0,0 1,4 0,0 0,0 0,0
61— Lievisti oireista oireet- 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
100 tomuuteen
Eiar- 00| 00| 42| 00| 00| 39
viota

Nykytila GAF-arvioinnin

keskiarvo 31.12.2017 27,2 20,1
Nykytila GAF-

arvioinnin keskiarvo 27,4 20,7
31.12.2016

Nykytila GAF-arvioinnin

keskiarvo 31.12.2015 29,8 20,2
Tulotilanne GAF-arvioinnin

keskiarvo 31.12.2017 20,4 15,9
Tulotilanne GAF-arvioinnin

keskiarvo 31.12.2016 19,2 16,2
Tulotilanne GAF-arvioinnin 21,8 17,0

keskiarvo 31.12.2015

Talossa kaikkien kolmen tarkasteluvuoden aikana olleen 48 oikeuspsykiatrisen poti-
laan ja 48 vaikeahoitoisen potilaan keskimédrdisen toimintakyvyn kehitys tuloarviosta
nykyarvioon.

Oikeuspsykiatriset potilaat | Vaikeahoitoiset potilaat
Vuosi keskim. GAF keskim. GAF
tulo nyky tulo nyky
2015 19,6 26,6 16,0 20,3
2016 19,6 27,4 16,0 19,8
2017 19,6 28,5 16,0 20,6
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Uloskirjattujen potilaiden keskimaardiset toimintakykyarviot

Vuosi Oikeuspsykiatriset potilaat | Vaikeahoitoiset potilaat
keskim. GAF keskim. GAF
tulo 13ht6 tulo 18htd
2015 21,1 31,9 17,0 25,0
2016 24,1 39,9 17,4 26,6
2017 19,1 38,2 14,6 27,9

Vikivaltaan liittyvét haittatapahtumat (HaiPro) 2015-2017

Sairaalan tavoitteena on vikivaltatapahtumien kokonaismdérdn vidhentdminen ja eri-
tyisesti vakavien henkilévahinkojen ehkédiseminen turvallisen hoito- ja tydyhteison
luomiseksi. Tarkasteluvuonna on viltytty vakavilta henkilovahingoilta. Suunnitelman
mukaisesti vuorovaikutukseen perustuvaa ongelmallisten tilanteiden hallintakoulutus-
ta paivitettiin ja henkilokunnan kouluttamista on jatkettu suunnitelmallisesti. Vuoden
2015 vikivaltatapahtumat eivét ole tdysin vertailukelpoisia vuosien 2016 ja 2017
kanssa, koska vuosi 2015 meni paljolti sekd henkil6kunnalla ettd kasittelij6illd opetel-
lessa jérjestelmén kayttoa.

Vikivaltatapahtumien

lukumiird yhteensi Léhelta piti Tapahtui

2015 | 2016 | 2017 | 2015 | 2016 | 2017 | 2015 | 2016 | 2017

Potilas 23 55 56 15 15 16 8 40 40

Henkilokunta| 69 106 108 52 78 82 17 28 26

Yhteensd 92 161 164 67 93 98 25 68 66

Ladketurvallisuuteen liittyviat haittatapahtumat (Haiprot) 20162017

Lidkehoito on oleellinen osa potilaiden hyvda hoitoa ja potilasturvallisuutta, joten on
tirkedd seurata 1ddkehoidon toteuttamisen laatua. Taulukossa on esitetty lddkehoitoon
liittyvit Haiprot tapahtumatyypeittdin ja seurauksena potilaalle. Tyypillisimmit haitta-
tapahtumat on esitetty taulukossa ja ndiden liséksi on ollut muutamia méérdysvirheité,
sdilytysvirheitd ja virhe 1ddkkeen valmistuksessa tai kayttdkuntoon saattamisessa. Ti-
lastoja vidristid jonkun verran se, ettd joissakin kohdissa on valittu kaksi eri vaihtoeh-
toa samassa haittatapahtumassa. Haipron my6ta on tarkasteltu ja uusittu toimintatapo-
ja ja l0ydetty myGs ohjelmavirhe potilastietojarjestelmassa.

Ladkkeenantovirheet 20162017

Mittari | Toteuma | Ennuste | Toteutunut
2016 2017 2017

Lédkkeenantovirhe tapahtui kpl 24 3 37
Ladkkeenantovirhe ldheltd piti | kpl 40 20 42
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Alla on esitetty lddkehoitoon liittyvit tilastoidut virheet tapahtumatyypeittdin ja min-
kélaisia seurauksia niisti on potilaalle aiheutunut.

Tapahtuman tyyppi | 2016 2017
Antovirhe 24 37
Jakovirhe 33 28
Kirjaamisvirhe 4 5
muut 3 9
Yhteensa 64 79
Seuraus potilaalle 2016 2017
Ei tiedossa 3 9
Fi haittaa 56 52
Lievé haitta? 5 8
Kohtalainen haitta® 0 1
Vakava haitta® 0 0
Yhteensi 64 70

a) epamukavuutta, vihiisid tai ei mitddn hoitotoimenpiteitd, hoidon viivdstyminen ilman merkittivii
terveysvaikutuksia; b) ylimadrdistd kdrsimysté, toimenpiteiti vaativa vamma, pitkittynyttd hoidossa

oloa, hoidon viivistymisesti aiheutuu terveysvaikutuksia; ¢) eliménlaatua huomattavasti heikentévia
vammoja, vaatii elimii ylldpitdvin toimenpiteen, tySkyvyttomyys, kuolema

Pakkotoimet vuosina 2015-2017

tapahtumien lkm potilaiden lkm kesto yhteensd pv kesto ke§kim§iéirin
péivad
Status 20172016 |2015[2017|2016|2015| 2017| 2016| 2015]|2017 (2016|2015
MTT
huone-eristys 4 2 1 2 2 1 18,5 1,9 02| 46| 1,0 02
leposide
tahdonvastainen ladkitys 1 1
fyysinen kiinnipito
yhteensd 5 2 1 2 2 1
Oikeuspsykiatriset
potilaat
huone-eristys 19] 24| 28 9| 13 4] 959| 823| 344| 50| 34| 1.2
leposide 5 1 15,9
tahdonvastainen ladkitys 19 15 24 3 1 2
fyysinen kiinnipito 1 3 3 1 1 2
vhteensd 39| 42| 60 11 14 5
Vaaralliset / vaikeahoi-
toiset potilaat
huone-eristys 192 301 494| 27| 30| 33[1923,6]15583|20804| 10.0| 52| 42
leposide 31 32 4 7 5 2| 35,1 80,2] 244| 11| 25
tahdonvastainen ldakitys 43| 105] 63 6 11 13
fyysinen kiinnipito 10| 21 30 6 7 7
yhteensd 276 | 459| 591 29 33 33
sairaala yht. 320| 503| 652| 41 49| 39| 2073 1723| 2164| 6,5 34| 3.3
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Huone-eristyksen syyné on se, ettd potilas on vahingollinen joko muille tai itselle. Le-
positeissd olevan potilaan on pelitty vahingoittavan itsedén ja siksi toimenpide on ol-
lut valttimaton. Sairaalassa kirjataan kaikki 1ddkitykset mukaan lukien tahdonvastaiset
nesteytykset todelliselta kestoajaltaan, mikd nostaa lukumédrdisesti tahdonvastaisen
ladkityksen tapahtumakirjauksia. Aiemmin saatettiin kirjata pakkonesteytys yhtené ta-
pahtumana ja kestoltaan sille ajalle kuin nesteytyksestd oli lddkdri médrdnnyt. Muutos
toimintatavassa tuli voimaa vuoden 2014 toisella neljanneksella.

Moniammatillinen tyéryhméa on pohtinut viime vuosina pakkotoimien kiytt6d aikai-
sempaa enemman, minké perusteella aiempia kaytintdjd on muutettu. Hoidon suunnit-
telu on yksildllisempéad myds pakkotoimien kidytossa. Sairaalassa on kdytdssé psykiat-
rinen hoitotahto -kdytidnt6. Potilaan kanssa keskustellaan siitd, miten hén haluaisi toi-
mittavan, mikali pakkotoimia néyttdisi olevan tarpeen kiayttdd. Myos pakkotoimien
kdyton jalkeen potilaan ja henkilostén kanssa lapikdydddn tapahtuma mahdollisuuk-
sien mukaan.



6. HENKISTEN VOIMAVAROJEN HALLINTA JA KEHITTAMINEN

Henkil6stomadrd, henkilostorakenne ja henkildstokulut

Henkildston lukumaérd v. 2015-2017

Vuosi Lukuméiari muutos ed.
31.12. vuoteen %
2015 290 3,9
2016 255 -12.1
2017 284 11,4
Henkildtyovuosien médrd v. 2015-2017
Vuosi htv tavoite htv toteuma | muutos ed.
vuoteen %
2015 262 254,6 -1,9
2016 262 258,7 1,6
2017 262 266,3 2,9
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Maksulliseen toimintaan henkildtyovuosia kohdentui 264,5 htv ja yhteisrahoitteiseen
2,25 htv.

Keski-ikd toiminnoittain (miehet/naiset) v. 2015-2017

Henkil6sto | Naiset Keski-ika
% naiset | michet | yhteensd

31.12.2015

hallinto 89,2 42,9 42,5 47,0
huolto 90,7 49,4 46,5 49,1
sairaanhoito| 51,5 41,4 41,7 41,6
terapiat 55,6 43,5 47,4 45,2
yhteensi 63,5 43,7 42,4 432
31.12.2016

hallinto 86,1 47,2 48,2 47,3
huolto 92,5 47,0 45,7 46,9
sairaanhoito| 55,6 40,7 42,7 41,6
terapiat 58,8 443 453 44,7
yhteensi 65,9 43,5 433 434
31.12.2017

hallinto 89,5 47,8 53,8 48,4
huolto 93,0 47,0 46,7 46,9
sairaanhoito| 51,6 40,1 41,2 40,7
terapiat 53,3 45,8 42,9 44,4
yhteensd 63,0 434 42,0 42.9
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Henkilokunnan ikdjakauma 31.12.2017

Ikdjakauma sukupuolittain

30

25

20-24 25-29 30-34 3539 4044 4549 5054 55-59 6064 6569 >=70

2

[}

1

93]

1

o

3]

B Mies M Nainen

Vakinaiset ja madriaikaiset v. 2015-2017

Naiset Miehet yht
lkm % lkm % lkm %

31.12.2015

Vakinaiset 114 65,1 61 34,9 175 66,5
Maiiraaikaiset 51 58,0 37 42,0 88 33,5
yhteensa 165 62,7 98 37,3 263 100,0
31.12.2016

Vakinaiset 116 67,8 55 32,2 171 67,1
Maéardaikaiset 52 61,9 32 38,1 84 32,9
yhteensa 168 65,9 87 34,1 255 100,0
31.12.2017

Vakinaiset 124 66,7 62 33,3 186 65,5
Maéardaikaiset 55 55,6 43 43 4 99 34,9
yhteensa 179 63,0 105 37,0 284 100,0

Vakinaisessa virkasuhteessa olevat ovat virkamiehid, jotka hoitavat tarkasteluhetkelld
omaa vakituista virkaansa. Mi#rdaikaiseen virkasuhteeseen luetaan kuuluvaksi myo6s
ne virkamiehet, jotka ovat saaneet vapautuksen omasta virastaan ja tekevit maéréiai-
kaisena toista virkaa sairaalassa. Valtaosa mairdaikaisista palvelussuhteista on sijai-
suuksia. Yksitoista virkaa oli tdyttdmaéttd vuoden lopussa ja sairaala on esittdnyt henki-
16st6- ja koulutussuunnitelmassaan tavoitteet virkojen tayttimiselle vuonna 2018.
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Osa-aikaiset ja kokoaikaiset v. 2015-2017

31.12.2015 31.12.2016 31.12.2017
lkm % lkm % lkm %
Kokoaikaiset 234 89,0 229 89,8 249 87,7
Osa-aikaiset 29 11,0 26 10,2 35 12,3
Yhtensd 263 100,0 255 100,0 284 100,0

Virkasuhteet ovat pddosin kokoaikaisia. Osa-aikaisuudet muodostuvat pddasiassa osa-
aikaeldkkeistd ja osittaisista hoitovapaista; naisten osuus osa-aikaisista on 80 %. Osa-
tyokykyisid on vain muutama.

Ty6voimakustannukset v. 2015-2017

2015 2016 2017

Kokonaistydvoimakustannukset eur | 14185521 | 14 071 248 | 14 069 385
Palkkasumma eur | 11487 154| 11 798 240| 11 505 638
Tehdyn tydajan palkat eur | 9074851 9698 153| 9663 342
Tehdyn ty6ajan palkat, %-osuus

palkkasummasta % 79,0 82,2 84,0
Vililliset tydvoimakustannukset eur | 5111173 4377187 4115411
Vililliset tydvoimakustannukset,

osuus tehdyn tydajan palkoista % 56,3 45,1 42.6

Tyo6hyvinvointi

Riskikartoitukseen perustuvia tyOpaikkaselvityksid on jatkettu kuluneena vuonna yh-
teistyOssd tyoterveyslddkdrin, tydterveyshoitajan ja tyofysioterapeutin kanssa. Tyo-
paikkaselvityksissd on arvioitu tyon, ty0ympériston ja tyoyhteison terveysvaaroja, ter-
veyshaittoja, kuormitustekijéitd ja voimavaroja.

Tyoterveyshuolto on antanut tyopistekohtaisista tyOpaikkaselvityksistd kirjalliset pa-
lautteet. Niiden perusteella sovitaan tyOpaikalla tehtdvét toimenpiteet, tarkistetaan
toimintasuunnitelma ja tehdain siihen tarpeelliset muutokset. Sovittujen toimenpitei-
den toteutumista ja vaikutuksia seurataan. TyGterveyshuollon painopistealueena on
terveyttd, tyo- ja toimintakykya edistdva ja ylldpitdva toiminta sekd tyohon paluun tu-
ki.

Sairaalan tydsuojelutoimikunta valvoo tyoturvallisuutta ja suorittaa toimenpiteitd tyo-
tapaturmien ehkdisemiseksi. Kaiku-tyoryhma kehitti sairaalan tyohyvinvointistrategi-
an ja tyGhyvinvointisuunnitelman vuosille 2014-2015 ja siitd 13htien sitd on péivitetty
vuosittain. Tyoryhmi tekee yhteistyOtd sairaalan tyOsuojelutoimikunnan ja tyoter-
veyshuollon kanssa.
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Tyéterveyshuollon kustannukset v. 2015-2017

Vuosi Kéyntien €/v €/htv | Muutos-
lkm %
2015 1259 132363 520 13,3
2016 1 547 138483 | 535 4,6
2017 1412 175875| 680 27,0

Tyoterveyshuollon palvelujen toimittaja on Mehildinen Oy. Tarkasteluvuonna tervey-
denhuollon kulut nousivat 27 % ja kdyntikerrat laskivat 8,7 %:1la. Vuonna 2017 sopi-
muksen piiriin liitettiin magneettikuvat, jotka osaltaan lisdsivét kustannuksia.

Sairauspoissaolot v. 2015-2017

Vuosi | Ty6pdivid | Pdivit / | Henkil6éiden Tapauksien lukumaérit / kesto
yhteensa htv Ikm

lpv| 2-3pv | 4-10pv | 11-60 pv | yli 61 pv

2015 2587 10,16
2016 3361 12,99 222 269 | 316 203 44 3
2017 4845 18,19 222 172 | 275 163 70 12

Tapaturmapoissaolot v. 2015-2017

Vuosi | Tydpéivia | Pdividt / | Henkil6iden Tapauksien lukuméadrit / kesto
yhteensd | - htv fkm v 23 pv | 4-10pv | 1160 pv | y1i 61 pv

2015 172 0,7 16 4 2 3 7

2016 67 0,3 6 1 1 2 2

2017 83 0,3 12 4 3 2 3

Terveysprosentti v. 2015-2017

2015 2016 2017
Henkil6tyovuodet 254.6 258,7 266,3
[Iman poissaoloja olevien lkm 150 135 143
Terveysprosentti 58,9 52,2 5811

[Iman poissaoloja olevien lukuméaard kertoo kaikkien vuoden aikana palvelussuhteessa
ilman poissaoloja olleiden lukumédran. Terveysprosentti kertoo heidédn osuutensa
henkilétyévuosista. Lyhytaikaisten virkasuhteiden vaikutus terveysprosenttiin on ko-
rostetun suuri, koska se lisdd tdydelld painolla lukuméirad, mutta pienelld osuudella
henkil6tyévuosia.



Koulutustasoindeksi v. 2015-2017

2015 2016 2017 Muutosprosentti
20152017
Naiset 5,0 5,0 5,1 2,0
Michet 4,5 4.6 4,5 0,0
Kaikki 4,8 4.9 4,9 2,1

Sairaala on muutaman vuoden ajan muuttanut mielisairaanhoitajan virkoja sairaanhoi-
tajan viroiksi, mikd on osaltaan vaikuttanut koulutustasoindeksin nousuun. Osa henki-

16kunnasta on jatkokouluttautunut tydn ohessa.

Henkilokunnan koulutuspéivat v. 2013, 2014 ja 2017
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Koko Sisdinen Ulkoinen Yhteensd
131110?20 koulutus koulutus
Ikm | hlditdi péivid | hlditd pdivid | pdivid %

v.2013
Hallinto (95100-95103) 40 33 101,7 27 350,0 | 451,7 29,2
Huolto (95200-95205) 21 18 10,9 2 3,0 13,9 0,9
Sairaanhoito (95300-96111,98100) 200 208 4594 91 524,3 | 983,7 63,6
Terapiatoiminnot (97100-97106) 18 18 61,4 10 37 98,4 6,4
Yhteensd 279 277 6334 | 130 9143 | 1547,7 100,0
V. 2014
Hallinto (95100-95103) 44 37 94,7 29 2974 | 392,1 32,6
Huolto (95200-95205) 24 11 5,3 5 7 12,3 1,0
Sairaanhoito (95300-96111,98100) 205 203 4827 77 259,9 | 742,6 61,8
Terapiatoiminnot (97100-97106) 17 17 23,6 11 32 55,6 4,6
Yhteensé 290 268  606,3 122 596,3 | 1202,6 100,0
V. 2017
Hallinto (95100-95103) 38 28 73,71 29  329,44| 401,75 329
Huolto (95200-95205) 43 25 36,65 27 25,98 | 62,63 5,1
Sairaanhoito (95300-96111,98100) 188 168 356,58 | 114 329,52 686,10 56,2
Terapiatoiminnot (97100-97106) 15 12 18,58 12 52,26 | 70,84 5,8
Yhteensé 284 233 485,52 182  737,2 | 1221,32 100,0

Kiekun kdyttoonoton jilkeen vuosina 2015-2016 sairaalalla ei ole ollut keinoja tilas-
toida henkil6kunnan koulutuksia.
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Tydtyytyviisyys v. 2010, 2012, 2014 ja 2016

VVS§ VVS VAR VVS VVS |[VALTIO
2016 2014 2012 2010 2008 2015
1. Johtaminen 3,74 3,51 3,45 3,85 3,72 3,52
2. Tyén sisilto ja haasteellisuus 4,02 3,74 3,52 3,81 3,72 3,72
3. Palkkaus 3,09 3,13 2,98 2,99 2,85 2,93
% Saaamunens OppunInE 3,82 343 3,38 3,53 3,16 3,23
uudistuminen
5. Tydyhteison toimintakulttuuri 401 3,94 3,79 3,97 3,92 3,84
6. Ty6- ja toimintaympéristd 3,65 3,68 3,49 3,69 3,51 3,6
7. Vuorovaikutus ja viestintd
(Tiedon kulku) 3,59 3,13 3,14 3,17 3,34 3.2
8. Tybnantajakuva 4,16 3,44 3,22 3,28 3,21 3,3
Yhteensi 3,77 3,53 3,39 3,58 3,46 3,45
Halukkuus henkilostokiertoon 50,80 % | 54,00 % | 37,00 % | 41,30 % | 46,90 %
g ikomushvaiitaadyQpaikis 10,40 % | 7,00% | 13,00 % | 10,10 % | 15,00 %
(osuus vastaajista)
Vastausprosentti 59 49 42 45,4 70,2 69

Ty6tyytyviisyyttd mitataan VMBaro -tyotyytyvéisyysindeksilld, jonka arvojen vaihte-
luvili on 1-5 (1 = erittdin tyytymiton, 2 = tyytymiton, 3 = ei tyytyméton eiké tyyty-
véinen, 4 = tyytyvdinen ja 5 = erittdin tyytyvéinen)

Tyo6tyytyviisyyttd mitattiin vuoden 2016 joulukuussa. Vastausprosentti oli 59, mikd
oli parempi kuin kolmena aiempana tutkimusvuonna. Tulokset olivat ldhes poikkeuk-
setta keskiméddrdisesti aiempaa parempia. TyOtyytyviisyystutkimus toteutetaan seu-
raavan kerran vuonna 2018.

7. TILINPAATOSANALYYSI

7.1 RAHOITUKSEN RAKENNE

Piiasiallinen rahoitus syntyy maksullisen toiminnan tuotoista, joiden osuus koko ra-
hoituksesta on noin 98,5 %. Tieteelliseen tutkimukseen kulut katettiin valtion budjetti-
rahoituksesta sekd Tyks:n erityisvastuualueen tutkimustoimikunnan myontdmasta tut-
kimusrahoituksesta. Tieteellisen tutkimuksen tulokset suhteessa kéytettyihin resurs-
seihin ovat hyvit. Budjettirahoitus tutkimustoiminnan turvaamiseksi on jatkossakin
valttdmatonta.

Koulutuskustannuksia katettiin 13 292 € momentilta 28.60.12.

7.2 TALOUSARVION TOTEUTUMINEN

Maksullisen toiminnan tuotot syntyvét padosin sairaanhoitopiireiltd tai kunnilta perit-
tivistd hoitomaksuista. Lisiksi mielentilatutkimuksista laskutetaan Terveyden ja Hy-
vinvoinnin laitosta. Tulostavoite asetettiin 13 000 euroa ylijddmaiseksi. Tulos ndytti
joulukuun laskutuksen jidlkeen noin 1 400 000 ylijadmaisté, joten sairaala hyvitti kun-
tia vuoden aikana laskutettujen hoitopdivien suhteessa hintaluokittain yhteensd
1 321 886 eurolla. Ylijadma hinnanalennuksen jdlkeen oli noin 80 000 euroa.
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7.3 TUOTTO- JA KULURAKENNE (LIITE 1)

Valtaosa (n. 76 %) toiminnan kokonaiskuluista on henkildstokuluja, jotka laskivat
edelliseen vuoteen verrattuna 1,5 %.

7.4 TASE

Sairaalan taseluvut sisdltyvit THL:n taselukuihin, eiké niitd seurata tai raportoida mo-
nivirastoisessa kirjanpitoyksikdssd erikseen.

8. SISAISEN VALVONNAN ARVIOINTI- JA VAHVISTUSLAUSUMA

Vanhan Vaasan sairaalan johtosddnté médrittelee organisaation rakenteen ja henkilos-
ton palkkaamiseen liittyvit vastuut ja valtuudet. Talouteen liittyvit vastuut ja valtuu-
det médritelldsin THL:n taloussdannossa.

Riskinhallintaohjelma Haipron avulla sairaala seuraa aktiivisesti ydintoimintaan ja sitd
tukeviin prosesseihin liittyvid potilasturvallisuus-, ty6turvallisuus-, tietoturva- ja toi-
mintaympéristoilmoituksia. Sisdinen valvonta on osa sairaalan pdivittdistd toimintaa.

Vuonna 2017 jatkettiin edellisend vuonna aloitettua sisdisen valvonnan koulutusta,
jossa henkilokunta opetettiin hyddyntimaén tehokkaammin Haiprota havaittujen riski-
tapahtumien ilmoittamisessa. Samoissa tilaisuuksissa toteutettiin my6s lyhyt koulutus
viraston sisiisestd valvonnasta Coso Erm -viitekehikkoa avaten. Kuluneen vuoden ai-
kana sairaalassa on kehitetty riskitapahtumailmoitusten késittelyd ja riskien tunnista-
mista.

Rahoitus ja omaisuudenhallinta

Ajantasaisen tiedon saanti sairaalan taloudesta on koettu haastavaksi Kiekun kayt-
té6noton jilkeen. Tdhidn vaikuttaa monivirastoisen kirjanpitoyksikon mukanaan tuo-
mat ongelmat mm. palkkakustannusten raportointiin liittyen ja talousarviomomentin
virastokohtaiseen kdyton seurantaan liittyen.

Sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan menettelyt koetaan riittdviksi; toimimme ta-
loussdédnnon ohjeiden mukaisesti.

Tiettyjen tehtdvien siirto palvelukeskukseen on pitkittdnyt taloushallinnon prosessien
ldpimenoaikaa; ostolaskujen esikdsittely on prosessin pullonkaula ja se luo ruuhkaa
laskujen lopulliselle kisittelylle virastossa, koska laskut eivit tule tasaisesti pdivittdin
sairaalaan késiteltiviksi. Matkalaskujen késittely on pitkittynyt vahintddn viisi tyopai-
vad 1.10.2017 ldhtien. Pitkittynyt késittelyaika on seurausta Palkeiden antamasta pal-
velun vasteajasta. Asiatarkastuspalvelun siirtyminen palvelukeskukseen ei ole lyhen-
tanyt eikd vdhentdnyt viraston tydmaéras, pdinvastoin lisdnnyt siti.

HenkilGstostrategia

Henkil6kunnan osaamistaso on hyvilld tasolla. Osaamistasoa ja siihen liittyvid kehi-
tystarpeita arvioidaan vuosittain kdytdvissd kehityskeskusteluissa. Sairaalassa vahvis-
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tetaan vuosittain henkilsto- ja koulutussuunnitelma, missé on késitelty keskeiset vir-
koihin liittyvit muutokset sekd koulutuksen paépainoalueet kyseisend vuonna.

Sairaalan maine tyonantajana on hyvi, minkd vuoksi sijaisia on ollut helppo saada
tarvittava méird sairaanhoidon perustehtidviin. Myos tukitoimintoihin on sijaisia 16y-
tynyt tarvittava méard ns. normaalitilanteessa. Sairaalan talous- ja henkilst6hallinto
ovat haavoittuvia odottamattomissa ja pitkissd poissaolotapauksissa, silld niiden hen-
kildstérakenne on kevyt ja osaavia sijaisia on mahdoton saada viivytyksettd. Ladkéri-
ja psykologitilanne on tilla hetkelld sairaalassa hyvi.

Tietoturva ja tietosuoja

Tietoturvan valmiustasosta raportoidaan erikseen THL:lle.

Henkildstd raportoi tietoturvaan ja -suojaan liittyvistd uhkista Haipro-jdrjestelmédin.
Sairaalan tietoturvaryhmi Kisittelee kaikki ilmoitukset, pdéttdd mahdollisista jatko-
toimenpiteistd ja esittdd ne johtoryhmalle.

Kuluneen vuoden aikana kiyttoonotettiin valtion yhteinen viestintdratkaisu Vyvi. Sen
myotd sdhkopostin tekninen tietoturva parani verrattuna aiempaan jarjestelméén.

Henkildstén ja potilaiden tietosuojan uskotaan heikentyneen monivirastoisen kirjanpi-
toyksikkorakenteen johdosta, silld henkilGtietoja ei ole voitu rajata asianomaisen, yk-
sittdisen viraston kayttoon.

Johtamisen kehittiminen

Tavoitteiden seuranta ja tulosten arviointi on sddnnollistd ja ajantasaista. Sddnndllisten
palaverikdytintojen lisdksi koko henkil6kunnalle jarjestetdén puolivuosittain kysely-
mahdollisuus koskien sairaalan toimintaa, tulosta ja tavoitteiden toteutumista.

Johtamis- ja toimintakulttuurin haasteet keskittyvét tiedottamiseen, paddtosten 1a-
pindkyvyyteen ja arvojen noudattamiseen. Sairaalassa toteutetun arvosuunnistuksen
tuloksena arvot pdivitettiin vuonna 2016. Tyotd jatketaan vuonna 2018 tavoitteena yh-
teisten pelisddntdjen 16ytdminen; hyvéin tydilmapiirin séilyttiminen sairaalassa vaatii
hyvid tydyhteisotaitoja.

Sisdisen valvonnan arviointi- ja vahvistuslausuma:

Sairaalan sisdinen valvonta tiyttad sille valtion talousarvioasetuksen 69 §:ssé sdddetyt
tavoitteet. Sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan menettelyt koetaan olennaisilta osin
riittdviksi eivétka ne sisilld olennaisia puutteita.

9. ARVIOINTIEN TULOKSET

Sairaalaan kohdistunut alustava tilintarkastus painottui palkkalaskentaprosessin tar-
kastuksen. Eduskunnan oikeusasiamiehen kanslia teki sairaalaan ennalta ilmoittamat-
toman tarkastuskdynnin huhtikuussa 2017. Sairaala on saanut luonnoksen kdynnin tar-
kastuspdytakirjasta ja on antanut vastineen luonnokseen.

10. YHTEENVETO HAVAITUISTA VAARINKAYTOKSISTA

Kertomusvuonna ei ole havaittu vaarinkdytoksia.
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TUOTTO- JA KULULASKELMA

Vanhan Vaasan sairaala 31.12.2017 31.12.2016
Toiminnan tuotot
Maksullisen toiminnan tuotot 18 026 026,66 17 809 366,52
Vuokrat ja kayttokorvaukset 52 686,06 75764,14

115 300,39 18 194 013,11 124 602,68 18 009 733,34

Muut toiminnan tuotot

Toiminnan kulut
Aineet,tanikkeet ja tavarat

Ostot tilikauden aikana 1 440 557,43 1237 821,03
Varastojen lisdys (-) tai vdhennys (+) -21 354,43 2 227,92
Henkildstokulut 13 752 803,39 13 986 299,76
Vuokrat 1441 489,93 1381 582,65
Palwelujen ostot 1 400 583,62 1335 838,71
Muut kulut 214 371,94 176 028,87
Valmistevarastojen lisdys (-) tai vdhennys (+)
Valmistus omaan kayttéon (-)
Poistot 53 555,17 54 934,73
Siséiset kulut .-18 282 007,05 .-18 174 733,67
Jaama | -87 993,94 -165 000,33
Rahoitustuotot ja -kulut
Rahoitustuotot 0,00 0,00
Rahoituskulut 5 056,05 -5 056,05 185,73 -185,73
Satunnaiset tuotot ja kulut
Satunnaiset tuotot 160,00 191,53
Satunnaiset kulut 0,00 160,00 0,00 191,53
Jaama Il -92 889,99 -164 994,53
Siirtotalouden tuotot ja kulut
Tuotot:
Kunnilta 10 255,60 9735,80
Kuntayhtymilta
Elinkeinoelamalta 10 980,90 9 306,70
Voittoa tawittelemattomilta yhteiséilta
Kotitalouksilta
Muut 821,90 22 058,40 1 300,00 19 042,50
Kulut:
Kunnille
Kuntayhtymille
Elinkeinoelamalle
Voittoa tawittelemattomille yhteisoille
Kotitalouksille 86 410,63 78 822,39
Ulkomaille
Muut
Kulujen palautukset -86 410,63 -78 822,39
Jaama Il 157 242,22 -224 774,42
Tilikauden tuotto/kulujdaméa 157 242,22 -224 774,42
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KUSTANNUSVASTAAVUUSLASKELMA, Yhteisrahoitteinen

Yhteisrahoitteinen 2017 2017 2016 2015
Toteutunut Tavoite Toteutunut Toteutunut
Yhteisrahoitteisen toiminnan tuotot
Muilta valtion virastoilta saatu rahoitus ** 276 474 260 649 248 886 272 481
EU:lta saatu rahoitus 0
Muu vattionhallinnon ulkopuolinen rahoitus 28 146 134 351 44 587 67 709
Tuotot yhteensi 304 620 395 000 293 474 340 191
Kustannukset
Aineet ja tarvikkeet (40-alkuiset) -393 -39 2717
Henkildstokustannukset (41-alkuiset) -242 868 -374 490W -267 586 -247 673
Vuokrat (42-alkuiset) 95
Palvelujen ostot (43-alkuiset) 43 199 3200 -28 978 -3 238
Muut menot (45-,51-,61-, 82-alkuiset) -17 631 -13 710 -16 819 -20 209
Erilliskustannukset yhteensi -304 091 -385 OOOL =313 422 -273 932
Yhteisrahoitteisen toiminnan
yhteiskustannusosuus
Tukitoimintojen kustannukset -10 000 -10 000 -10 0001 -10 000t
Poistot
Korot
Muut yhteiskustannuk set
Osuus yhteiskustannuksista yhteensi -10 000 -10 000 -10 OOOL -10 000
Kokonaiskustannukset yhteensi -314 091 -395 000 -323 422 -283 932
Mé&idrdrahan siirto seuraavalle kaudelle 529 0 -19 948 66 259
OMARAHOITUSOSUUS 10 000 10 000] 10 000 10 000

** Rivi siséltda paattyneen vuoden ja aiemmalta vuodelta siityneen budijettimhoituksen
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PSYYKKISEN TILAN ARVIOINTI NS. GAF-ASTEIKKO

Arvioi tutkittavan alin toiminnan taso edeltidneelld viikolla valitsemalla alin vili, joka kuvaa
hidnen toimintaansa kuvitellulla jatkumolla mielenterveydesti sairauteen. Esimerkiksi tutkitta-
valle, jonka "kéyttdytymiseen vaikuttavat merkittdvisti harhaluulot" (vili 21-30) tulisi antaa
lukema siitd vélistd, vaikka hinelld onkin "huomattavaa huonontumista useilla alueilla” (vili
31-40). Kéytd vilin sisiisid lukemia siten kuin tuntuu sopivalta (esim. 35, 58, 63). Arvioi todel-
lista toiminnan tasoa siiti riippumatta, saako tutkittava laakitystd tai muuta hoitoa ja parantaako
tdmd hinen toimintaansa. (Robert L. Spitzer, MD, Miriam Gibbon, MSW, Jean Endicott, PhD)

Ei oireita, hyvi toimintakyky monilla elimén alueilla, eldimén ongelmat eivit kos-
100-91  kaan ndytd saavan yliotetta, toiset turvautuvat tutkittavaan hdnen l[dmp6nsé ja vah-
vuutensa takia.

Ohimenevid oireita voi esiintyéd, mutta toiminta on hyvai kaikilla eldmin alueilla,
mielenkiinto ja osallistuminen on laaja-alaista, tutkittava menestyy sosiaalisesti, on

i yleisesti tyytyviinen eldméén, hinelld esiintyy arkipdivéin huolia, mutta vain joskus
ne tuntuvat hallitsemattomilta.
Vihiisid oireita voi esiintyd, mutta toimintakyky on enintéin lievésti huonontunut,
80-71 arkipdivdn huolia ja ongelmia esiintyy vaihtelevasti ja joskus ne ovat hallitsematto-

mia.

Esiintyy joitakin lievid oireita (esim. masentuneisuutta ja lievdd unettomuutta) TAI
70-61 joitain vaikeuksia useilla eldimin alueilla, mutta toimintakyky on yleisesti ottaen hyva
eivitkd useimmat kouluttamattomat henkil6t pitdisi tutkittavaa "sairaana".

Kohtalaisia oireita TAI yleisesti joitakin vaikeuksia (esim. vdhén ystdvid, tunne-
60-51 koyhyyttd, masentuneisuutta, sairaalloista epdrdintid, ylipirte4d mielialaa ja pakon-
omaista puhumisen tarvetta, kohtalaisen vakavaa antisosiaalista kiyttdytymistd).

Vakavia oireita tai toiminnan tason huonontumista, jonka useimmat kliinikot arvioi-
sivat tarvitsevan hoitoa tai huomiota (esim. itsemurha-ajatukset tai eleet, vakavat

20 pakkotoiminnot, usein esiintyvit ahdistuneisuuskohtaukset, vakava antisosiaalinen
kiytds, pakonomainen juopottelu).
Huomattavaa toiminnan tason huonontumista useilla eldimén alueilla, kuten tydela-
missd, perhesuhteissa, arvostelukyvyssi, ajattelussa tai mielialassa (esim. masentunut
40-31 nainen vilttelee ystivid, lyo laimin perheensd, ei pysty kotitdihin) TAI jonkinasteista

todellisuuden tajun tai kommunikaation huonontumista (esim. puhe ajoittain epamaé-
riistd, epdjohdonmukaista tai epdoleellista) TAI tutkittavalla on yksi vakava itsemur-

hayritys.

Toimintakyvyton ldhes kaikilla eldmin alueilla (esim. pysyttelee vuoteessa koko
pdivin) TAI kéyttidytymiseen vaikuttavat huomattavasti joko harhaluulot tai harha-

30-21 aistimukset TAI kommunikointi on vaikeasti huonontunutta (esim. joskus asiaankuu-
lumatonta tai tutkittava ei vastaa puhutteluun) tai arvostelukyky pettid (esim. kiyt-
tiytyy karkean sopimattomasti).

Tarvitsee valvontaa, jotta ei vahingoittaisi itsedén tai muita tai huolehtiakseen vi-
himmastidkadn henkilokohtaisesta hygieniastaan (esim. toistuvia itsemurhayrityksid,

) usein vikivaltainen, maanista kiithtyneisyyttd, tuhrii ulosteella) TAI kommunikaation
vaikeaa huonontumista (esim. usein hajanainen tai puhumaton).
10-01 Tarvitsee jatkuvaa valvontaa useita pdivid, jotta ei vahingoittaisi itsedén tai muita tai

el yritd huolehtia vihiisestdikddn henkildkohtaisesta hygieniastaan.
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Taloussdanndn méariykset eriiltid osin

Arvo- | Kehittimistarpeet ym. hu-

Miiiriys Todentaminen sana | omiot

Maksuaikakorttien -

kiiyton valvonta:

Kéytettdessd yritysten - Matkustusstrategia/matkustusohjeet 1,0 | Virasto noudattaa THL:n

asiakaskortteja tiliviras- | - Ohjeet maksuaikakorttien kdytosti kulloinkin voimassa olevaa

ton menojen maksamisen (omat+THL:n) matkustusohjetta

yhteydessé, tulee mah- Arviointihetkelld mahdoton

dolliset asiakasedut kéyt- seurata asiakasedun kaytta-

taa tiliviraston hyvaksi mista.

Kun maksuaikakortilla Hankintaohjeet: 4,2

maksetaan hankintoja, - laki valtion talousarviosta

tulee noudattaa hankinta- | - asetus ja VM:n piétos valtionhallin-

lain vaatimuksia, THL:n non yhteishankinnoista

hankintaohjeita ja voi- - laki julkisista hankinnoista

massa olevia hankintaso- | - valtion hankintakésikirja

pimuksia - taloussddnnoén hankintaohjeet

- sairaalan omat hankintaohjeet
- hy6dynnetddn Hansel-
puitesopimukset

Maksuaikakorttien las- - laskun késitteliji ei asiatarkastaja ja 4,9

kuihin liitetdén aina osto- hyviksyjé eivit laita laskua kier-

tapahtumiin liittyvét kui- toon, ennen kuin kaikki kuitit ovat

tit liitteend Rondon laskussa tai M2:n

kululaskussa

Luottokorttien haltijoista | - toimitetaan THL:een tilinp4étostie- 5 Luottokortteja on kdytossd

pidetdin luetteloa mak- tona yhteensd 38, joista 3 autojen

supisteissd ja luettelo polttoainekortteja. Luottora-

toimitetaan THL:n ta- ja vaihtelee 300 -8000 €.

louspéallikolle Talouspéillik6lld yhteiskéyt-
t6d varten oleva luottokortti,
jonka luottoraja 8 000 € (14-
hinni ulkomaisten seminaa-
rien ilmoittautumismaksuja
ia hotellivarauksia varten).

Maksuaikakortin kdyttd | - Kassa ei luovuta maksuaikakorttia 4,9

verkkokaupassa hankin- hankinnan tekijélle ilman kortinhal-

tojen tekemiseen tapah- tijan antamaa lupaa

tuu kortin haltijan kirjal- | - Kuitti ja valtakirja tapahtumalle

lisesti antaman luvan liitetddn laskuun.

perusteella tai kortinhal-

tijan toimesta.

Hankinnat:

Ilman kilpailutusta tehdyt | - kéytetddn hyviksi Hanselin puiteso- 4,6

yli pimuksia aina kun sellainen on ole-

60 000 € arvoiset (alv 0) massa

hankinnat on perusteltu
hankintalainsd4ddannon
mukaisesti

- Hilmassa ilmoitetaan kaikista 60 000
euroa ylittdvistd hankinnoista

- mikdli jotain hankintalain perusteel-
la kilpailutettavaa hankintaa ei kil-
pailuteta, kirjataan paitos ja lain
mukaiset perusteet kilpailuttamatta
jattdmiselle
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Hankinnoista laaditaan
aina kirjallinen sopimus
tai tilaus ellei kysymyk-
sessd ole arvoltaan vi-
hiinen hankinta

laaditaan sopimus ja
tehdddn hankintapaatos

4,6

Menopaitos:

Menopéétdksen tekija on
talous -paallikké tai ha-
nen madrddma henkild

kaikki menopéétokset tekee talous-
sddnndn mukaisesti johtava ladkéri
tai talouspdillikko

4,5

Ennen kuin tavaraa tai
palvelusta koskeva tilaus
tehdédan tai muulla tavoin
sitoudutaan menon mak-
samiseen, on menopaa-
toksen tekijdn varmistet-
tava menon laillisuus ja
tarkoituksenmukaisuus
seki valtuuden ja mdara-
rahan riittavyys

toistuvaishankinnoissa on hankintoja
tekevilla henkil6illd oikeus tehdé ta-
vanomaisia tilauksia puitesopimus-
toimittajilta ja tehd tehtdvddnsa liit-
tyvid pienhankintoja maksuaikakort-
tien luottorajojen puitteissa
tavanomaista suurempiin ja poik-
keuksellisiin hankintoihin tarvitaan
talouspaéllikon erillislupa

4,5

Jos asiassa tarvitaan eri-
tyinen péitds, lupa, lau-
sunto tai muu hyvaksy-
minen, on menopaitok-
sen tekijin varmistettava,
ettd sellainen on saatu

kuten edelld

4,5

Toimintamenoilla ei pai-
sdéntoisesti tueta yhdis-
tystoimintaa tai hyvénte-
keviisyyttd

toimitaan taloussddnnon mukaan

4,8

Vuosittainen tuki potilastuki
ry:lle.

Valtuudet sopimusten
tekemisestd saddetty
mielisairaaloiden johto-
sddnnossa

Oikeus sitoutua menoon
on henkil6lld, jolla on
tydjérjestyksen tai ohje-
sdidnnon nojalla annettu-
jen valtuutusten perus-
teella otkeus kayttdd
ratkaisuvaltaa asiassa

Johtosdidnnoén mukaan nimittdmis-
valtuudet ovat johtavalla ladkarilla.
Muiden sopimusten teosta ei sda-
doksid johtosddnnossa.
Taloussddnnén mukaan menopdi-
toksen teko-oikeus on talouspailli-
kolld ja tutkimus- ja hoitovilineitd
koskien johtavalla 1adkarilla.

Vastaanottotarkastus:

Tavaraa tai palvelusta
vastaanotettaessa on suo-
ritettava vastaanottotar-
kastus

ohjeistettu

4,5

Jos tarkastuksessa ilme-
nee, etti toimitus on vir-
heellinen tai sopimuksen
vastainen, on mahdolli-
simman pian tehtdva
reklamaatio myyjélle

laskua ei yleensd makseta, ennen
kuin hyvitys saatu (reklamaation te-
kijélld velvollisuus valvoa reklamaa-
tion késittely)

4,8

Numero-ja asiatarkas-
tus:

Tulostositteiden numero-
ja asiatarkastuksen teke-
vit mielisairaaloissa ta-

madritelty Rondo - kiyttdoikeuksis-
sa
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lousjohtajan/-pééllikon
madrddmit henkil6t ja
hyvéksymisen talousjoh-
taja/-padllikko tai hinen
médrddménsé henkild.

Menon hyviiksyminen:

Menon hyviksyjé ja
asiatarkastaja eivit voi
olla sama henkil6

menettely mdiritelty Rondo -
kiyttéoikeuksilla

Sairaalan johtavan l144ki-
rin edustusmenot hyvik-
syy johtokunnan puheen-
johtaja

edustusmenot ovat sairaalassa hyvin
harvinaisia ja mikdli niitd syntyy
toimitaan ohjeen mukaan

Sairaalan muiden henki-
16iden edustusluonteiset
menot hyviksyy sairaa-
lan johtava lddkéri

kuten edelld

Jos maksu suoritetaan
laskujéljennostd kaytta-
en, on tositteeseen mer-
kittdvd mink4 vuoksi
alkuperiiskappaletta ei
voitu kdyttdd. Selvitykset
ja tarkastukset on paivét-
tdva ja allekirjoitettava

Palke huolehtii

Matkustaminen:

Virka- ja tydmatkoista
saatavat etuudet tulee
kayttdd virka- ja tyoteh-
tdvien hoitamiseen

sairaalan oma ohje

4,0

ainakin ohjeet on olemassa,
seuranta vaikea

Matkustusohje tms. laa-
dittu henkildkunnalle
matkamadrdyksen ja
matkalaskujen tayttdmis-
td sekd liitteiden liitté-
misté ja laskun hyvik-
symisté varten.

Matkustusstrategia/matkustusohjeet

4,7

Noudatetaan THL:n mat-
kustusohjetta

Ulkopuolisten tahojen
rahoittamien matkojen
vastaanottamisesta pait-
tdd johtokunnan puheen-
johtaja

tehty pditos, ettd ulkopuolisten ra-
hoittamia matkoja ei vastaanoteta,
sairaala maksaa henkilGst6nsi mat-
kalaskut aina, kun matkaa varten an-
netaan matkaméérdys (kaikista mat-
koista tulee olla matkaméiiriys)

Noudatetaan hyvin.

Luontaisedut:

Sairaalan henkilston
kaytto6n voidaan erityi-
sestd ja perustellusta
syystd esittdd luovutetta-
vaksi tiliviraston omai-
suutta luontaisetuna.
Luontaisetujen esittdmi-
sestd paittdd maksupis-
teissd johtokunnan pu-
heenjohtaja.

luontaisetuna johtavalla ladkarilla,
johtavalla ylihoitajalla, talouspaalli-
koll4 ja yliladkareilld puhelinetu,
josta vm:n paatos

ei muita luontaisetuja

toimitaan taloussddnnén mukaisesti
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Arkistointi:

Sairaalassa noudatetaan | - sairaalassa oma arkistosdantd 4 Saatetaan loppuun AMS:n
arkistolain ja valtiokont- pdivitys 2018
torin madrdyksid
Omaisuuden hallinta:
Inventoinnista laaditaan | vuosittain inventoidaan seuraavat va- 5 Tilinpéatosasiakirjat
inventoijan ja vastuuhen- | rastot:
kiloiden allekirjoittama - ladkevarasto
pOytékirja tai kertomus. | - elintarvikevarasto
- siivousainevarasto
- keskusvarasto (paperit)
terapiatoimintojen varastot
Irtaimen omaisuuden - Poistosta ilmoitus ja merkitién ir- 4,8
kéytOstd poistosta paittad taimistorekisteriin poistetuksi.
talouspdallikko tai méaa-
rddmansé henkild.
Virka-autoa kdytetdin - talouspdillikkd ohjeistanut virka- 4,8 Ajoluvan saannin yhteydes-
vain virkatehtivien hoi- autojen ajolupien myontdmisen sd annetaan kirjalliset ohjeet
tamiseen ja kdytosti pi- virka-auton kaytosta.
detdin ajopdivékirjaa.
Virka-autojen kiyt-
tooikeuksista padttad
talouspdillikko
Jos henkiloston kdytt66n | - atk — laitteiden luovutuksesta henki- 4,8
luovutetaan sairaalan l6kunnan kdytt66n tehdédn kirjalli-
koneita ja laitteita, asias- nen sopimus atk — vastaavan ja tyon-
ta on tehtiva etukiteen tekijén vililld
sopimus yksikon vastaa- | - matkapuhelintsimkortti luovutetaan
van ja tyontekijén valilla henkilokunnalle kuittausta vastaan,
rikkimenneet korvataan uudella lait-
teella kun vanha tuodaan takaisin.
Hoitovuorokauden hin- - johtokunnan péitokset hoi- 5
nasta pééttdd johtokunta. topaivéhinnoista
KESKIARVO 4,6
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Liite 6

Siséisen valvonnan arviointi suoritettiin viimeksi vuonna 2016 alla kiyttden Coso Erm -

viitekehikkoa.

Alla on lyhyesti arvioinnin tulokset osa-alueittain. Arviointiin osallistui satunnaisesti 21 osas-

tonhoitajaa tai hoitajaa hoitotyGtd tekeviltd osastoilta.

Arvioinnissa kéytettiin asteikkoa:

1- Heikosti, 2-Kohtuullisesti, 3-melko hyvin, 4- hyvin ja jirjestelmallisesti

Toimintakulttuuri, organisaatio ja resurssit

Tavoitteet: P4amaara, tehtava ja toiminnansuunnittelu
Riskien tunnistaminen ja arviointi

Riskeihin vastaaminen

Valvontatoimenpiteet

Tiedonkulku ja seuranta

3,22
3,06
3,02
2,95
2,95

2,95






