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RAPPORT

UTVARDERING AV ALANDS HALSO- OCH SJUKVARDS ORGANISA-
TION

1. Uppdragets omfattning och hur det har genomforts

Landskapsrevisorerna har gett Audiator-Utveckling i uppdrag att utvardera Alands hélso- och sjuk-
vards organisation. Syftet med projektet &r dels att besvara hur &ndamalsenlig den nuvarande orga-
nisationen &r for att uppna en god politisk styrning av AHS verksamhet och dels hur &ndamélsenlig
den nL'Jg\\/arande organisationen ar for att uppna en god ekonomisk effektivitet och kvalitet i varden
inom AHS.

Det egentliga faltarbetet har utforts av undertecknad Hakan Fant. Som ett led i utredningsarbetet har
jag intervjuat personer bade inom landskapsforvaltningen och inom AHS. Férteckning 6ver inter-
vjuade personer framgar av bilaga 1. Vid intervjuerna, som skett pa plats, har bifogade frageformu-
lar (bilaga 2) sants pa forhand till de som intervjuats. Samma frageformular har tillstallts alla inom
AHS men tyngdpunkten vid intervjuerna har vaxlat nagot beroende pa personens stéllning och upp-
gift i organisationen. Alla intervjuade har varit positiva till utvarderingen och samarbetet har funge-
rat vél och i en positiv anda.

Lanskapsrevisorerna har fungerat som styrgrupp i projektet. Styrgruppen har sammantratt tillsam-
mans med konsulten 4 ganger. Vid forsta motet 11.1.2009 genomgicks projektets malsattningar och
avtalet undertecknades. Vid det andra motet 11.3.2009 rapporterade konsulten om dagslaget i pro-
jektet. Vid det tredje motet 6.4.2009 genomgicks det forsta utkastet till rapport. Vid det fjarde motet
12.5.2009 6verlamnades rapporten och gavs en redogoérelse dver rapporten med stod av en Power
Point-presentation.

Rapporten har skrivits sa, att resultaten fran intervjuerna inte kan harledas till den kalla de kommer
fran. Vissa iakttagelser har darfor atergetts relativt allmant for att inte kéllan skall kunna harledas.

2. Styrdokument for halso- och sjukvarden i landskapet

Sjalvstyrelselagen (1991:71) for Aland

Landskapslag (1993:60) om halso- och sjukvarden (Bilaga 3 och 3 b)

Landskapslag (1993:68) om ikrafttradande av landskapslagen on halso- och sjukvarden
Landskapsregeringens férslag till budget for landskapet Aland 2008

Plan for hélso- och sjukvarden 2008

Reglemente for Alands halso- och sjukvard (Bilaga 4)

Landskapsregeringens meddelande till lagtinget nr 4/2006-2007

Halsonamndens verksamhet &r fran 1.1.2008 éverford till landskapsregeringen och ingar inte mera i
AHS organisation. Nagon utvardering om hélsoniamndens verksamhet ingdr inte i denna rapport.

Audiator — Utveckling * Andra linjen 14 + 00530 Helsingfors « Tfn (09) 7711 « Fax (09) 7712270 « www.audiator.fi » Hemort Helsingfors « FO-nummer 0793959-8

Audiator — Kehittdmispalvelut ¢ Toinen linja 14 « 00530 Helsinki ¢ Puh. (09)7711 < Fax (09) 7712270 + www.audiatorfi ¢ Kotipaikka Helsinki ¢ Y-tunnus 0793959-8



3. lakttagelser pa basis av intervjuerna och handlingar som tillstallts konsulten

Politiska organisationen

Lagtinget &r det hogsta politiska organet som styr AHS. Lagtinget fattar beslut om de centrala mal-
sattningarna for AHS i samband med att landskapets budget faststalls. Till budgetférslaget for AHS
skall styrelsen till landskapsregeringen tillstéalla forslag till plan for halso- och sjukvarden i landska-
pet. Landskapsregeringen skall foga en preliminér plan till landskapsregeringens budgetforslag.
Planen skall antas av landskapsregeringen sa snart det &r mojligt efter det att budgeten for det ar
som planen omspanner har antagits av lagtinget.

Landskapsregeringen tillsétter en styrelse for halso- och sjukvardsmyndigheten. Styrelsen bestar av
en ordférande och en viceordférande samt minst tre och hogst fem medlemmar. Enligt uppgift skall
styrelsens sammanséattning spegla det politiska forhallandet i lagtinget, vilket betyder att styrelsen
narmast kan anses fungera som ett politiskt organ.

Enligt LL § 7 leder styrelsen hélso- och sjukvardsmyndighetens verksamhet. I detta syfte skall sty-
relsen
1. arligen tillstalla landskapsregeringen ett forslag till en i 3 § avsedd plan tillsammans med
myndighetens budgetforslag,
2. uppstalla mal och krav for verksamhetsenheterna inom myndigheten,
3. kara och svara samt vid domstol och andra myndigheter bevaka landskapets intressen i an-
gelédgenheter som hér samman med myndighetens uppgifter,
4. besluta i 6vriga angeladgenheter av storre vikt samt
5. anta erforderliga bestdimmelser om styrelsens inre arbete.

Enligt Landskapslagen (1993:60) om hélso- och sjukvarden § 16 skall styrelsen for hélso- och sjuk-
vardsmyndigheten anta ett reglemente. Juridiskt sett betyder det att styrelsen antar ett reglemente
som styr ocksa deras verksamhet. For att dokumentet skall vara juridiskt helt hallbart borde regle-
mentet antas av landskapsregeringen och inte av styrelsen fér AHS.

| reglementet stadgas om féljande:

1. Allmént om verksamheten

2. Styrelsen

(3. Halsond&mnden)

4. Organisationsplan

5. Tjdnstemannaorganisationen

6. Anstéllande av personal

7. Ekonomiforvaltningen

8. Rapportering

9. Arkivfunktion och diarier

10. Beslutsdelegering

11. Réttelseyrkan och besvar

12. Ovriga bestammelser

13. Bilagor

Enligt LL 8 8 utser styrelsen forvaltningschefen for viss tid.
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Tjansteinnehavarorganisationen
| det reglemente som styrelsen antagit 18 november 2005 har AHS en ledningsgrupp som bestar av
forvaltningschefen, cheflakaren, vardchefen, ekonomichefen och personalchefen. Ledningsgruppen
har ingen kollegial beslutanderatt utan fungerar som ett samarbets- och koordineringsorgan. Re-
spektive medlem i ledningsgruppen fattar de formella besluten inom sitt ansvarsomrade som led-
ningsgruppen kommit 6verens om.
Enligt LL § 9 skall forvaltningschefen

1. tillse att verksamheten skots och utvecklas pa ett andamalsenligt sétt,

2. tillse att styrelsens beslut verkstélls samt informera styrelsen om handelser av vikt samt

3. avgora arenden som inte ankommer pa styrelsen eller som styrelsen inte uppdragit at nagon

annan.

Till cheflakarens organisation hér kansli, provisor och 15 klinikchefer. Till vardchefens organisa-
tion hor kansli, 6verskdtare, skrivcentralen och stddchef. Till ekonomichefens organisation hor for-
sorjningsenheten och ekonomienheten. Till personalchefens organisation hor personalenheten. I1T-
enheten ar direkt understalld forvaltningschefen men IT-chefen ingar inte i ledningsgruppen.

lakttagelser, styrelsearbetet

Styrelsen inom AHS &r ett organ som ér tillsatt p& politiska grunder och fungerar som ett politiskt
organ. Ledningsgruppen har ingen kollegial beslutanderétt. Detta betyder att det inom AHS inte
finns négot kollegialt organ som skulle uppfatta som sin uppgift att i férsta hand se till att AHS pa
ett optimalt och effektivt satt verkstaller de mal som lagtinget och landskapsregeringen har stallt
upp for verksamheten i samband med beslutet om budgeten och planen for halso- och sjukvarden
for respektive ar. | praktiken har det i allmanhet inte upplevts som ett problem men det finns in-
byggt en risk for att styrelsen for AHS inte helt stéller sig bakom det som lagtinget beslutat. Detta
kan speciellt komma fram vid ekonomiskt svara tider da styrelsen blir tvungen att fatta beslut om att
strama at ekonomin genom beslut som paverkar strukturen inom varden.

Ledningsgruppen har genom sin nérvaroratt vid styrelsens méten god insyn i vad som besluts och
pa vilka grunder. I reglementets punkt 2.4 stipuleras dessutom att nar ett arende forelaggs styrelsen
for beslut skall arendets behandling inom ledningsgruppen, pa basenhetsniva eller motsvarande i
huvudsak framga. | forvaltningschefens beredning infor styrelsen skall oférandrat framga eventuella
avvikande asikter i ledningsgruppen.

Vid styrelsens sammantraden har férutom forvaltningschefen ledningsgruppens medlemmar och
landskapslékaren narvaro- och yttranderatt. Vid styrelsens sammantraden far en personalrepresen-
tant for var och en av huvudavtalsorganisationerna nérvara med yttranderétt. Styrelsens personliga
ersattare har narvaroratt d&ven nar ordinarie medlem ar narvarande. Lantradet eller en landskapsre-
geringsledamot som lantradet utser i sitt stalle har narvaroritt i enlighet med 13 § LL om Alands
sjalvstyrelse (42/1971).

Den mycket omfattande narvaro- och yttranderatten kan leda till att styrelsens arbete blir nagot

komplicerat. | tider da resurserna okar hela tiden &r risken ganska liten att det skall bli svarigheter
med beslutsfattandet men ifall resurserna maste omférdelas kan beslutsfattandet forsvaras.
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lakttagelser, ledningsgruppen

Ledningsgruppen fungerar relativt bra. Vid métena finns foredragningslista och protokoll fors dver
vad ledningsgruppen kommer 6verens om. Vid intervjuerna framkom att de som inte hor till led-
ningsgruppen upplever att den ibland &r for langt fran verkligheten. Ledningsgruppens sammansatt-
ning kan anses vara lamplig. Den kritik som forekommer mot deras sammansattning kan narmast
harledas fran att de enskilda medlemmarna i ledningsgruppen inte tillrackligt tydligt kommunicerar
med sina medarbetare vad som ar pa gang och vad som har behandlats. Besluten fattas av respektive
ledningsgruppmedlem inom sitt ansvarsomrade. Detta betyder att om det upplevs som om lednings-
gruppen ar for langt fran verksamheten sa fungerar inte den interna kommunikationen tillrackligt
bra inom respektive omrade.

Under ar 2007 har startats ett projekt med att ta ibruk balanserade styrkort inom organisationen.
Detta har upplevts som mycket positivt eftersom processen leder till en mera intensiv kommunika-
tion inom organisationen. Inom AHS utarbetas balanserade styrkort utgéende fran foljande 5 per-
spektiv:

1. Invanar —och patientperspektivet

2. Intressentperspektivet

3. Personalperspektivet

4. Ekonomiperspektivet

5. Processperspektivet
Processen dr ytterligare uppdelad pa dels styrelsens styrkort och dels ledningsgruppens styrkort.
Processen har pagatt relativt kort tid varfor en utvardering av hur processen har inverkat pa realpro-
cessen inte dnnu kan goras i nagon storre utstrackning.

lakttagelser, organisationen

Organisationen &r uppdelad pa en lakarorganisation som leds av cheflakaren och en vardorganisa-
tion som leds av vardchefen. Organisationsmodellen &r en klassisk modell inom specialsjukvarden i
Finland. Av de 15 klinikcheferna ar en kemist, tva vardutbildade och 13 lakarutbildade. Vid tillsat-
tandet av klinikcheferna har, enligt utredarens uppfattning, professionen inom respektive yrkesom-
rade i forsta hand varit avgorande. Mindre vikt har lagts vid ledaregenskaperna. Klinikchefen har
det 6vergripande verksamhets- och ekonomiansvaret for kliniken. Vardorganisationen ar den som
har storsta antalet personal och i praktiken den storsta andelen av budgeten. Det delade ledarskapet
fororsakar i vissa fall oklarheter om vem som har verksamhets- och budgetansvaret inom kliniken,
trots att det enligt bestammelserna ar klinikchefen som har det yttersta ansvaret for bada delarna och
hela organisationen. Arbetsfordelningen mellan 6verskétarna och avdelningsskétarna upplevs ocksa
som nagot oklar ibland. En del av avdelningsskotarna har ocksa kliniskt arbete och inte enbart ad-
ministrativt arbete.

lakttagelser, budgetarbetet

Arbetet med budgeten forefaller att vara en blandning mellan uppifran och ner och nerifran upp.
Engagemanget fran klinikcheferna ar i vissa fall nagot svagt. Budgeten dndras centralt under arbe-
tets gang, vilket leder till att budgetansvariga upplever att budgeten inte &r deras egen utan att den
ges dem uppifran. Det viktigaste i budgetarbetet tycks vara att anhalla om nya tjanster, vilket leder
till 6kad budgetomslutning per automatik. Budgetarbetet gérs numera mera samordnat genom att
sammanfora klinikerna till planeringsgrupper som koordinerar sina budgeter innan de gar vidare till
ledningsgruppen och styrelsen. Den mycket splittrade klinikorganisationen gor att klinikernas bud-
geter inte annars samordnas tillrackligt. Rutinerna for budgetens uppgérande verkar att vara nagot
ostrukturerade. Systemet med planeringsgrupper ar nytt och &nnu inte prévat i praktiken och risken
ar uppenbar att det upplevs ostrukturerat. De som fungerar som planeringsgruppernas ordférande

Audiator — Utveckling * Andra linjen 14 + 00530 Helsingfors « Tfn (09) 7711 « Fax (09) 7712270 + www.audiatorfi « Hemort Helsingfors ¢ FO-nummer 0793959-8

Audiator — Kehittdmispalvelut ¢ Toinen linja 14 ¢ 00530 Helsinki * Puh. (09)7711 ¢ Fax (09) 7712270 * www.audiatorfi * Kotipaikka Helsinki * Y-tunnus 0793959-8



har en mycket viktig funktion, inte minst vid omstruktureringar av verksamheten och ekonomiskt
knappa tider. Budgetprocessen med 2010 ars budget kommer att visa om det nya systemet fungerar
battre &n det tidigare systemet.

Inventarier och anskaffningar &r indelade i 4 kategorier.

1. Byggnads & renoveringsprojekt som finansieras med driftsbudgeten. Aktiveras, bokfors till
balansrakningen.

2. Anskaffningar av 16s6re éver 1000 € med minst 3 ars hallbarhet finansieras med anskaff-
ningsbudgeten. Aktiveras, bokfors till balansrakningen.

3. Inventarier inkdp 101-1000 €, finansieras med anskaffningsbudgeten. Kostnadsfors direkt,
bokfors till resultatrakningen.

4. Inventarier inkdp 1-100 €, finansieras med budgeten for I6pande driftskostnader. Kostnads-
fors direkt, bokfors till resultatrakningen.

Investeringarna &r indelade i 3 kategorier:
1. Investeringar bygg éver 100.000 €, finansieras med sarskilt investeringsanslag. Aktiveras,
bokfors till balansrékningen.
2. Investeringar, 6vrigt 6ver 100.000 €, finansieras med sarskilt investeringsanslag. Aktiveras,
bokfors till balansrékningen.
3. Investeringar, ombyggnad, finansieras med sarskilt investeringsanslag. Aktiveras, bokfors
till balansrakningen.

lakttagelser, ekonomisk uppfoljning

Den ekonomiska uppféljningen fungerar olika inom olika omraden. Den 6vervéagande bilden ar
dock att kritiken mot méjligheterna till uppféljning ar begransade pa grund av ett ekonomisystem
som inte levererar de uppgifter som behdvs pa ett bra satt. Kritiken ar delvis befogad men orsaken
till att det upplevs som svart beror ocksa pa att informationen om hur man kan erhalla information
om budgetutfallet mm inte har getts i tillracklig omfattning. Ekonomimodellen ar ocksa delvis for
komplicerad. Intresset for uppfoljning skiljer sig ocksa en hel del mellan klinikerna. Oberoende av
vad orsakerna ar till att uppféljningen inte fungerar som den borde leder det till att uppféljningen av
det ekonomiska utfallet for verksamheten inte ar pa den niva den borde vara. | en organisation dar
verksamheten och ekonomin inte intimt hor ihop ar det mycket svart att fa in ekonomiskt tankande i
organisationen. En orsak till det delvis svaga intresset for att folja upp det ekonomiska utfallet i
forhallande till budget ar ocksa att budgeten i manga fall upplevs som ledningsgruppens och styrel-
sens budget och darmed hor ocksa ansvaret for uppfoljningen till dem. Det forekommer ingen intern
fakturering mellan enheterna inom AHS. Det betyder att kostnaderna for respektive enhet ar deras
egna externa kostnader. AHS har inget internt hyressystem.

lakttagelser, I'T-system

Det forekommer en relativt stor kritik mot bade ekonomisystemet/modellen och patienthanterings-
systemet. | vilken man kritiken ar befogad eller uppfattas som allmant klagande pa datasystemen
som upplevs som svarhanterliga och arbetskravande har inte narmare utretts. En del av kritiken rik-
tar sig mot att det inte getts tillrackligt med handledning om hur systemen skall anvandas och pa
vilket satt uppgifter fas fran dem.

lakttagelser, revision

Under utredningen framkom att ndgon egentlig rakenskapsrevision inte utforts pa plats inom AHS.
Revisionen har narmast varit inriktad pa granskning av forvaltningen och utvarderingen av verk-
samheten utgaende fran planen, budgeten och verksamhetsberattelsen.
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4. Prestationer, nyckeltal och ekonomi

En utredning dver kostnadsutvecklingen pa totalniva under tiden 1994-2008 har gjorts. (Bilaga 5)
Kostnadsokningen har varit relativt stor under perioden. Som jamférelse har motsvarande kostnads-
utveckling tagits fram fér kommunerna Ekends och Jakobstad, landskapen Egentliga Finland och
Osterbotten samt Finland exklusive Aland (Riket) for perioden 1996-2007. Verksamheten &r inte till
alla delar jamforbar eftersom kommunerna skéter primarhélsovarden som egen verksamhet eller
inom en samkommun tillsammans med andra kommuner. Specialsjukvarden skéts av sjukvardsdi-
strikten som &r organiserade som samkommuner. Kostnaderna for varden bade inom priméarvarden
och specialsjukvarden faktureras pa kommunerna. | kommunernas egen organisation kan gransen
mellan vad som anses som aldringsvard och vad som anses som priméarvard vara nagot flytande.
Detta leder till att jamforelsen i absoluta tal per invanare inte ar helt jamforbar mellan olika kom-
muner och framforallt mellan Aland och 6vriga Finland. Kostnadsutvecklingen pé totalniva ger
dock en relativt god bild av hur utvecklingen har varit, trots att det absoluta talet inte &r helt jamfor-
bart. En sak som paverkar kostnadsnivan Inom AHS ar ocksa Alands geografiska lage och litet be-
folkningsunderlag som speciellt marks inom specialsjukvarden. Det leder till att kop av vard utifran
blir storre an i motsvarande omraden i riket.

Under perioden 1994-2008 har intékterna inom AHS 6kat med 6,7 % eller i snitt 0,5 % per &r. Kost-
naderna har dkat med 124 % eller i snitt 8,9 % per ar. Nettokostnaderna har 6kat med 164 % eller i
snitt 11,7 % per ar. Intdkterna har séledes 6kat betydligt mindre 4n kostnaderna. Ar 2007 och 2008
har intakterna varit ca 1,5 miljoner lagre an ar 2006. Minskningen beror pa att lagtinget beslutat att
sanka klientavgifterna och kommunersattningen for vard inom langvarden, den s.k. Gullasen avgif-
ten har sankts i tva steg under de aktuella aren. Befolkningen har under perioden 6kat med 9,1 %.
Om kostnadsutvecklingen relateras till befolkningsunderlaget har i snitt intakterna minskat nagot,
kostnaderna har okat med 7,5 % och nettokostnaderna har okat med 10,1 % per ar.

Jamforelsen med andra kommuner, landskap och riket visar att nettokostnaderna per invanare fran
ar 1996 till 2007 for jamforelseobjekten har 6kat mellan 4,9 % och 8,1 % da motsvarande 6kning
for AHS varit 7,1 %. Okningen har saledes varit i linje med 6kningen i jamforelseobjekten. (Bilaga
5b)

Forutom utredningen om utvecklingen av de totala kostnaderna aren 1994-2008 har en utredning
om utvecklingen av kostnaderna och prestationerna 2003-2008 gjorts for vissa helheter. (Bilaga 6).
| kostnaderna ingdr endast de kostnadsstallen som direkt kan hanforas till respektive omrade.

Inom priméarvardsenheten har besoken okat med 17,7 %, intéakterna har minskat med 20,2 % och
kostnaderna har 6kat med 34,8 %. Minskningen av klientavgifterna leder till att nettokostnaderna
har 6kat med 44,2 % eller i snitt 8,8 % per ar.

Inom langvardsenheten har varddygnen minskat med 20,3 %, intakterna inklusive kommunfakture-
ringen har minskat med 11,1 % och kostnaderna har ékat med 35,4 %. Minskningen av inkomsterna
leder till att nettokostnaderna har 6kat med 6ver 1000 %. Enheten uppvisar en nettokostnad 2007 pa
1,6 milj. euro och 2008 pa 2,0 milj. euro. Andringen av grunderna for prissattningen i kommunfak-
tureringen ar 2007 har mycket drastiskt dandrat den ekonomiska situationen inom langvarden. Fram
till ar 2006 var priset inom langvarden 35 % hogre an priset inom langvarden i kommunalforbunden
foregaende ar. Fran ar 2007 &r priset endast 5 % hogre an kommunlférbundens pris, vilket betyder
att da det raknas utgaende fran foregaende ars niva kan priset bli lagre an aktuellt pris inom kom-
munalférbunden.
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Inom psykiatriska enheten har besoken okat med 52,9 %. Varddagarna har minskat med 48,2 %.
Intdkterna har minskat med 47,9 %, kostnaderna har dkat med 14,6 % och nettokostnaderna har
okat med 17,3 % eller i snitt 3,5 % per ar.

Inom den somatiska specialsjukvarden (inom Aland) har besoken 6kat med 31,7 %. Varddagarna
har minskat med 9,9 %. Intékterna har dkat med 28,6 %, kostnaderna med 21,8 % och nettokostna-
derna med 21,2 %. Varden utom Aland har ékat med 79 %. Okningen av varden i Finland har dkat
nagot mera &n varden i Sverige.

Inom centraladministrationen (forvaltningskansli, personalenhet, ekonomienhet) har nettokostna-
derna 6kat med 17,3 % eller i snitt 3,5 % per ar.

En jamforelse av nettokostnaderna och prestationerna per invanare ar 2007 framgar av bilaga 7.
Nettokostnaderna och prestationerna for Aland har jamforts med staderna Ekenas och Jakobstad,
landskapen Egentliga Finland och Osterbotten samt riket (Finland exklusive Aland) och Finland
totalt. Vid utvarderingen av jamforelsen bor beaktas att uppdelningen mellan primarhalsovard och
specialsjukvard kan skilja sig en del rent statistiskt men jamforelsen ger trots det en viss vagledning
over hur hélso- och sjukvarden anvands och vad den kostar per invanare. Fran jamforelsen framgar
att Aland har betydligt hogre kostnader per invanare &n évriga. Orsakerna &r forstas kinda med tan-
ke pa relativt litet befolkningsunderlag for specialsjukvarden, det geografiska laget och geografin
inom Aland. Prestationerna &r i dvrigt relativt likvérdiga forutom att beséken inom dppna vérden
for Alands del &r 2-3 ganger flera 4n inom jamférelseobjekten.

En bra matare pa verksamhetens volym inom den egna verksamheten ar antal arsverken. Fran ar
2006 foljer AHS upp &rsverken.

Ar Arsverken brutto | Franvaro Narvaro

2006 1090 236 854
2007 1108 240 868
2008 1113 251 862

Statistiken visar att arsverken i praktiken har varit pa samma niva alla 3 aren.

5. Sammandrag

Formellt & mojligheterna till politisk styrning relativt goda. | praktiken ar dock uppgiftsférdelning-
en mellan lagtinget, landskapsregeringen och styrelsen for AHS nagot oklar. Den politiska styrning-
en fran lagtingets och landskapsregeringens sida blir nagot otydlig beroende bl.a. pa att malformule-
ringen i budgeten och planen for halso- och sjukvarden &ar nagot for allméant hallen.

Forvaltningschefens stallning kan anses som relativt svag eftersom de flesta beslut som inte fattas
av styrelsen fattas av respektive ledningsgruppsmedlem. Styrelsens beslut fattas pa basis av forvalt-
ningschefens foredragning men beredningen sker ofta av nagon annan i ledningsgruppen.

Den splittrade organisationen pa manga kliniker och det delade ledarskapet mellan den lakarledda
verksamheten och vardverksamheten leder till att ett klart och entydigt ansvar for bade verksamhe-
ten och ekonomin upplevs i manga fall som otydlig.
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Budgetarbetet och uppféljningen av utfallet bade verksamhetsmassigt och ekonomiskt &r inte till
alla delar tillrackligt systematiskt. Det goda ekonomiska laget p& Aland har ocksé lett till att budge-
ten i allménhet har varit val tilltagen. AHS har totalt sett hallit budgeten bra.

Satsningen pa processen med att ta ibruk balanserade styrkort ger en god grund for en fornyelse av
organisationen och mojligheter att starka ledningsfunktionen framover.

Jamforelsen av kostnadsutvecklingen inom AHS totalt och for riket visar att utvecklingen har varit
ungefar likadan under perioden 1996-2007. Noteras kan att intakterna inom AHS har minskat pa
grund av politiska beslut. Detta leder till att nettokostnadsutvecklingen varit nagot snabbare inom
AHS, speciellt under ar 2007. Under de tva forsta verksamhetséren fran 1994 till 1996 har netto-
kostnaderna inom AHS okat med 25,9 % eller 13 % per ar i snitt. Okningen var betydligt hogre &n
under perioden 1997-2007.

Avsaknaden av ett effektivt kalkyleringssystem gor det néstan omdjligt att narmare utreda hur ef-
fektiviteten har utvecklats inom de olika enheterna. Jamfdrelse med andra enheter pa en lagre niva
an totalt &r ocksa pa grund av detta i det narmaste omajlig att genomfora. Kostnadsuppfoljningen
per kostnadsstalle &r relativt bra men eftersom ingen intern debitering forekommer mellan enheterna
bestar respektive producerande enhets kostnader enbart av de externa kostnader som direkt hanfors
till dessa.

| verksamhetsberéttelsen for AHS ingar ingen egentlig resultatrakning eftersom AHS inte fakturerar
landskapet for sina tjanster utan intakterna bestar enbart av klientavgifter, kommunfaktureringen for
langvarden och 6vriga externa intakter. Uppfoljningen av verksamhetens ekonomiska utfall blir
harmed enbart en jamforelse med budgeten. Nagon utvardering av det ekonomiska utfallet utgaende
fran en regelratt resultatrakning ar inte mojlig.

Uppdelningen av anskaffningarna i investeringsutgifter och driftsutgifter avviker fran kutymen i
riket. AHS aktiverar en storre andel av anskaffningarna &n riket gor, vilket leder till att driftsutgif-
terna blir nagot lagre och avskrivningarna nagot storre inom AHS.

6. Utlatande

Enligt var bedémning ger den nuvarande organisationen goda méjligheter till politisk styrning av
verksamheten inom AHS. Daremot ger den nuvarande organisationen inte speciellt goda méjlighe-
ter till en god ekonomisk effektivitet och kvalitet i varden.

7. Forslag till atgarder

Den politiska styrningen av verksamheten inom AHS kunde forbattras genom att fortydliga struktu-
ren och uppgifterna genom att i en férordning ta in en del fran den arliga planen for halso- och sjuk-
varden i landskapet. Sadana uppgifter som é&r likadana under flera ar kunde med fordel finnas i en
forordning, vilket skulle leda till att sjalva planen mera kunde ta fasta pa vad som skall dndras under
kommande ar. Det reglemente som nu enligt landskapslagens 16 § skall antas av styrelsen bor fast-
stallas av landskapsregeringen for att det skall fa bindande verkan. Vissa delar av reglementet kun-
de med fordel intas i férordningen.
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Organisationen inom AHS maste struktureras om for att uppna ett tydligare ledarskap och ansvar
for verksamhet och ekonomi. En uppféljning av verksamheten och ekonomin utgdende fran ett re-
sultat utgaende fran pa forhand faststéllda priser och prestationer bor astadkommas. Det betyder att
AHS som utférande organisation “fakturerar” landskapsregeringen som bestallare for utférda tjans-
ter och prestationer. Det betyder att landskapsregeringen har ett budgetansvar for de totala halso-
och sjukvardskostnaderna och att AHS har budgetansvar for férverkligandet av hlso- och sjukvar-
den. En forutséttning for att detta skall vara majligt ar att inom AHS tas ibruk ett kalkyleringssy-
stem med vilket priserna for prestationerna kan réknas fram.

En méjlig organisationsform vore att AHS ombildas till ett affarsverk (jfr. kommunalt affarsverk)
med entydigt ansvar for produktionen av hélso- och sjukvard. Styrelsen for AHS skulle i detta fall
ha det dvergripande ansvaret for att produktionen av servicen sker effektivt och till god kvalitet.
Styrelsen skulle inte ha nagot politiskt mandat utan detta skulle innehas av landskapsregeringen och
lagtinget.

Inom AHS maste det bildas storre helheter med verksamhets- och budgetansvar for att samordning-
en mellan de olika klinikerna skall bli béattre. Det tudelade ledarskapet mellan den l&karledda orga-
nisationen och den vardledda organisationen bor 6verbryggas. En tydligare uppdelning mellan lin-
jeorganisationen och stabsfunktioner bor astadkommas.

Processen med att forbattra ledarskapet genom bl.a. ibruktagande av balanserade styrkort bor fort-
sétta och bl.a. leda till en tydligare budgetprocess dar de som ar ansvarig for verksamheten och eko-
nomin ar mera involverade i processen an hittills. Malet r att da budgeten ar faststalld skall var och
en kénna att det ar deras egen budget som skall verkstallas. Uppfoljningen av verksamheten och
ekonomin bor forbattras pa alla nivaer. En viktig del i processen med balanserade styrkort &r att
kunna kommunicera processen i hela organisationen.

Samordningen av primarhalsovarden och kommunernas socialvard i form av olika slag av aldrebo-
ende och hemservice bor starkas for att kunna sékerstélla en god service till en rimlig kostnad, spe-
ciellt i skargarden.

Korsholm, den 12 maj 2009

Hakan Fant
Specialsakkunnig
Audiator - Utveckling
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