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Med POC-test avses test av blod- eller 

urinprov, som inte görs vid ett laborat-

orium utan vid vårdenheten nära patienten. 

Patienten kan till och med göra testet själv. 

Testresultatet fås då snabbt och stöder 

beslutet om vilken vård eller vårdplats 

patienten behöver. Vårdenheternas pers-

onal gör POC-test med hjälp av utrustning 

som är planerad för ändamålet eller en 

testkit för engångsbruk i kombination med 

avläsningsutrustning.

De vanligaste POC-testen är uppfölj-

ning av sockerbalansen hos diabetiker 

med hjälp av glukosmätning, bestämning 

av CRP vid särskiljande diagnostik av 

infektioner, snabbmätning av hemo-

globinet, kemisk screening av urinen, 

snabbmätning av blodets koagulationstid 

vid uppföljning av behandling med orala 

antikoagulanter (INR) samt bestämning av 

spårsubstanser för hjärtmuskelskada vid 

särskiljande diagnostik av bröstsmärtor. 

På intensivvårdsavdelningar och i förloss-

ningssalar görs också undersökningar av 

syra-basjämvikten som POC-test.

Miljontals test om året

POC-verksamhetens omfattning beskrivs 

av det faktum att man inom Egentliga 

Finlands sjukvårdsdistrikts område under 

år 2007 gjorde mer än fyra miljoner glu-

kosmätningar som POC-test. 

Vid TYKSLAB och dess föregångare 

ÅUCS centrallaboratorium har man trad-

itionellt stött vårdenheterna då det gäller 

ibruktagandet och kvalitetskontrollen av 

POC-testen.  Flera laboratorieskötare, 

sjukhuskemister och laboratorieläkare har 

deltagit i arbetet vid sidan av sina andra 

uppgifter. 

Då intresset för användningen av POC-

test ökade gjordes POC-testningen till en 

av tyngdpunkterna i TYKSLABs strategi 

för åren 2007–2008. År 2007 inledde en 

arbetsgrupp för POC-analyser och en labor- 

POC-test gör vårdbesluten snabbare  

atorieskötare som anställts för att sköta 

arbetet med POC-analyserna en utredning 

av POC-analyserna vid vårdenheterna 

inom TYKSLABs område. 

Utifrån utredningen utarbetades en 

verksamhetsmodell för stöd av POC-

analyser. Man bestämde sig för en modell 

där TYKSLAB stöder vårdavdelningarna 

i valet av test, ibruktagande, utbildning av 

personalen och kvalitetskontroll av testen. 

Vårdavdelningarna anskaffar själva sin ut-

rustning och material.  Stödverksamheten 

har varit avgiftsfri åren 2008 och 2009. 

Vid planeringen av POC-analyserna 

är det viktigt att beakta att det kan finn- 

as betydliga skillnader mellan olika 

tillverkares test avsedda för samma analys 

i fråga om testens användbarhet eller 

prestanda. TYKSLABs experter följer upp 

utvecklingen av utrustning och test samt 

testar i sitt laboratorium nya tillämpningar 

som lanserats på marknaden för att reda ut 

deras egenskaper och prestanda. Med detta 

som grund kan vi hjälpa vårdenheterna att 

välja de test som bäst lämpar sig för deras 

verksamhet.

God utbildning garanterar kvaliteten

En god utbildning av användarna av POC-

testen förbättrar resultatens kvalitet. Innan 

ett POC-test tas i användning måste var 

och en som använder testet få grundlig 

inskolning i hur man tar provet och gör 

testet samt känna till eventuella källor till 

felaktiga resultat. Då testet tas i använd-

ning deltar TYKSLABs POC-skötare i ut-

bildningen för att komplettera utbildningen 

i användning som ges av försäljaren av 

utrustningen. Inskolningen antecknas i ett 

personligt inskolningskort som delas ut till 

var och en av deltagarna.

En god utbildning av användarna av 

POC-testen är en del av kvalitetskontroll-

en. Laboratoriets experter har tillsammans 

utarbetat skriftliga anvisningar för hur man 

kontrollerar kvaliteten på de vanligaste 

POC-testen med hjälp av jämförelseprov. 

Då ett test tas i användning ger POC-

skötaren utbildning också i ifrågavarande 

praxis för kontroll av testets kvalitet. 

Då POC-analys används rutinmässigt 

erbjuder TYKSLABs experter hjälp med 

att lösa eventuella problem. Det är också 

möjligt att få kompletterande utbildning 

för nya användare av POC-testen.

Totalkostnaderna kan sänkas

I regel är ett enskilt POC-test alltid dyrare 

än ett test som gjorts av ett centrallabor-

atorium. I allmänhet görs en inbesparing 

genom att laboratoriets provtagningsavgift 

uteblir, men i bedömningen av kostnaderna 

bör beaktas också den tid vårdenhetens 

personal använder för att göra testet, som 

dras av från det övriga vårdarbetet. 

Genom att använda POC-testning 

kan man i vissa fall förkorta patienternas 

väntetider eller till och med helt och hållet 

undvika ett nytt besök eller ett samtal för 

att få reda på provsvaren. Då hela vårdpro-

cessen utvärderas kan POC-testningen till 

och med sänka totalkostnaderna.

Fältet för POC-analys är brett och 

testen görs i många olika slags verksam-

hetsmiljöer; allt från test som görs på 

sjukhusavdelningar till test som görs av 

hemsjukvårdare hemma hos kunderna.

Kvalitetens betydelse betonas, efter-

som POC-testens resultat ofta leder till 

omedelbara vårdbeslut.

En ändamålsenlig användning av 

POC-undersökningar och enhetlig praxis 

för att garantera kvaliteten på POC-testen 

som görs vid vårdavdelningarna hör till de 

centrala målen för TYKSLABs stödverk-

samhet för POC-analyserna.  

Pia Leino
Specialläkare, TYKSLAB

Många POC-test görs bland annat på ÅUCS:s barnpoliklinik. På bilden tas ett blodprov från 
fingret för testet. Testutrustningen som används syns på bordet i bakgrunden.
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Poäng för examina

ÅUCS:s andel % *

Poäng för publikationer

	 ÅUCS:s andel % *

2005

170

16,4

1037

14,9

2006

185

17,4

1086

15,5

2007

200

18,3

1116

15,8

2008

207

19

1145

16,3

2009

206

19

1170

16,5

14

15

16

17

18

19

20

2005 2006 2007 2008 2009

EVO miljoner € 15,6 17,2 18,6 19,7 19,4
15,9 16,7 17,4 18 18,7andel EVO %

Tyksin evo-korvaus (milj. euroa) ja sen osuus kaikista yliopistosairaaloiden evo-korvauksista 
(prosenttia)

El milj. kWh
Värme MWh
Vatten m3

Ändring %
2007-2008

Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin sähkön, lämmön ja veden kulutus 2006-2008

41,998
63 542

273 804

2006 2007 2008

41,646
67 695

289 004

41,704
67 494

297 025

0,1
-0,3
2,8
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I miljöprogrammet för Egentliga Finlands 

sjukvårdsdistrikt presenteras miljömålen 

som är indelade i åtta olika delområden. 

De olika delområdena presenteras i form 

av kort och de är miljökontroll, upphand-

lingar, avfallshantering, kontroll av kon-

sumtion, kontroll av utsläpp, transporter 

och trafik, byggande och reparationer, 

miljömedvetenhet samt ett rökfritt sjukhus.

Målet är att välja en officiell ansvarig 

och miljöarbetsgrupp för distriktet för att 

genomföra och övervaka miljöprogram-

mets mål. 

Miljösynpunkterna som berör upp-

handlingarna beaktades ännu bättre än 

tidigare år 2008, när systemet för materi-

alupphandling vid det nya logistikcentret 

definierades. Vid upphandling av tjänster 

som gäller byggande ålades entreprenören 

skyldighet att beakta säkerhetsfaktorerna 

och en lämplig avfallssortering.  

Vid ÅUCS Stamsjukhus byggdes en ny 

servicegård och den gamla servicegården 

byggdes om år 2008. Båda investeringarna 

förbättrade avfallshanteringen. 

Energihushållningen förbättras genom 

att man alltid när det är möjligt tillämpar 

modern ventilations- och regleringsteknik 

i alla grundrenoveringsprojekt.  

I enlighet med miljöprogrammet har 

sjukhusen i Egentliga Finlands sjukvårds-

distrikt varit rökfria sedan 1.1.2007.

Vid Egentliga Finlands svd pågår mer än 

250 forskningsprojekt med en gemensam 

budget på cirka 11 miljoner euro. Forsk-

ningsprojekten sysselsätter cirka 150 

personer. Cirka en tredjedel av projekten 

är kliniska läkemedelsundersökningar och 

två av tre huvudsakligen undersökningar 

som främjar diagnostik, vård och rehabil-

itering samt undersökningar som utvecklar 

servicesystemet. 

Forskning bedrivs huvudsakligen i 

ÅUCS:s och Åbo universitets medicinska 

fakultets lokaler och genom deras försorg; 

deras hälsovetenskapliga forskning pro-

ducerade cirka 815 publikationer år 2008.  

ÅUCS är också ett undervisnings-

sjukhus där man avlade 122 medicine 

licentiatexamina, 65 specialläkarexamina 

och sex specialisttandläkarexamina år 

2008. Vårdstuderande får också en del av 

sin utbildning vid ÅUCS.

Staten beviljade ÅUCS specialstatsan-

delar (EVO) på totalt 19,4 miljoner euro 

som ersättning för kostnader orsakade av 

läkar- och tandläkarutbildningen samt den 

hälsovetenskapliga forskningen år 2009. 

ÅUCS:s andel av specialstatsandelarna 

som beviljas universitetssjukhusen har ökat 

under flera år och steg till 18,7 procent år 

2008.

Den separata Forskningsbyrån grunda-

des vid sjukvårdsdistriktets centralförvalt-

ning år 2008. 

Till Forskningsbyråns uppgifter 

hör att arrangera stödtjänster för Etiska 

kommittén, administrera och följa upp 

specialstatsandelarna, arrangera, främja 

och stödja samkommunens vetenskapliga 

forskningsverksamhet, administrera och 

erbjuda juridisk rådgivning för forsknings-

projekt med utomstående finansiering samt 

arrangera stödtjänster med anknytning till 

den vetenskapliga forskningsverksamheten.

Forskningsbyrån sysselsätter åtta pers-

oner. Tjänsten som forskningsöverläkare 

och chef för Forskningsbyrån tillsattes 

under hösten 2008.

Åbo universitet och Egentliga Finlands 

sjukvårdsdistrikt har också ett gemensamt, 

nätbaserat center för klinisk forskning, 

Turku CRC.

Turku CRC har i uppgift att erbjuda 

rådgivning med anknytning till planering 

och rapportering av forskning, ge råd angå-

ende skötseln av tillstånds- och utlåtande-

frågor samt kontakter med myndigheterna, 

arrangera kringtjänster och logistik för 

Undervisning och forskning Miljö

ÅUCS:s EVO-ersättning (milj. euro) och dess andel av alla 
EVO-ersättningar till universitetssjukhusen  (procent)

Poäng för examina och publikationer som ligger till grund 
för ÅUCS:s specialstatsandelsersättning (EVO) 2005–2009

* andel av de sammanlagda EVO-ersättningarna till universitetssjukhusen i Helsingfors, Kuopio, Uleåborg, 
Tammerfors och Åbo

* andel av de sammanlagda EVO-ersättningarna till universitetssjukhusen i Helsingfors, Kuopio, Uleåborg, 
Tammerfors och Åbo

forskningen i samarbete med forskaren och 

uppdragsgivaren samt handha uppgifter 

kring forskningens kvalitetskontroll och 

utbildning.

Turku CRC:s nätverk består av 

Forskningsbyrån vid sjukvårdsdistriktet, 

enheten för forskningsservice och indu-

strisamarbete vid Åbo universitet samt 

stödorganisationernas verksamhetsenheter 

(sjukvårdsdistriktets resultatenheter, uni-

versitets enheter, läroämnen och institut- 

ioner, PET-centralen och CRST). Ytterligare 

information: www.turkucrc.fi

Miljöbokslut för Egentliga Finlands sjukvårdsdistrikt 2006–2008

Underhållstjänster för byggnader
Underhållstjänster för områden
Avfallstransporter
El
Värme
Vatten
Avloppsvattenavgifter
Underhållsutrustning för byggnader
Underhållsutrustning för områden
Kostnaderna totalt

Ändring %
2007-2008

Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin ympäristötilinpäätös 2006-2008

376 958
48 092

402 259
2 719 402
2 507 007

290 550
321 239

49 604
5 429

6 720 540

2006 2007 2008
445 507

45 737
394 504

3 343 473
2 954 558

334 727
381 523

68 320
4 348

7 972 697

513 219
40 679

467 304
3 194 767
3 385 748

331 335
378 065

70 927
7 658

8 389 702

15,2
-11,1
18,5
-4,4
14,6
-1,0
-0,9
3,8

76,1
5,2

Miljökostnaderna * i euro

*) En miljökostnad förorsakas av verksamhet, vars syfte är att skapa miljöfördelar eller förebygga, minska eller avhjälpa 
miljöskador, förbättra den framtida miljöskyddsnivån eller främja hållbar användning av naturresurser.

El-, värme- och vattenkonsumtion i Egentliga
Finlands sjukvårdsdistrikt 2006-2008
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Medlemskommunerna 
och Åbo universitet

Sjukvårdsdistriktets 
fullmäktige

Sjukvårdsdistriktets
styrelse

Nämnden för den 
språkliga minoriteten

Revisionsnämnden

Revisorer

Medbit Oy

Administrativa centralen

Sjukvårdsdistriktets direktör
Chefsläkaren            Administrativa överskötaren

Resultatområdet psykiatri
 - Barnpsykiatri

 - Ungdomspsykiatri
 - Vuxenpsykiatri

Regionala specialiserade sjukvården

Direktion
Loimaa kretssjukhus

Direktion
Salo kretssjukhus

Direktion
Affärsverket Åbolands sjukhus

ÅUCS Vakka-Suomi sjukhus

Direktion
Affärsverket för

sjukvårdstjänster
- TYKSLAB

 - E F avbildningscentral
 - E F Läkemedelsförsörjning

 - E F instrumentservice
 - Patologi

 - Klinisk neurofysiologi

Åbo universitetscentralsjukhus

Resultatgruppen för
konservativ vård
 - Hudsjukdomar
 - Lungsjukdomar
 - Rehabilitering

 - Barnsjukdomar
 - Neurologi

 - Inre medicin
 - Cancersjukdomar

 - Klinisk fysiologi, isotopmedicin
och PET-verksamhet (KIP)
 - Övrig vårdverksamhet

Resultatgruppen för
operativ vård

- Anestesiologi och intensivvård
 - Akutvård
 - Fysiatri
 - Kirurgi

 - Öron-, näs- och halssjukdomar
 - Kvinnosjukdomar och

förlossningar
 - Ortopedi och traumatologi

 - Ögonsjukdomar
 - Munsjukdomar

Resultatenheten för
underhållstjänster

vid EF svd

Resultatenheten för
teknisk service

vid EF svd
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Egentliga Finlands sjukvårdsdistrikts strat-

egienliga omstruktureringar har slutförts. 

I  början av år  2008 grundades 

företaget Medbit Oy, som ansvarar för 

IT-tjänsterna. Medbit Oy, som syssel-

sätter cirka 80 personer, är ett dotterbolag 

till Egentliga Finlands sjukvårdsdistrikt. 

Man grundade också en administrativ 

central som ansvarar för hela samkom-

munens verksamhet, samt en gemensam 

kostservice för sjukvårdsdistriktet där man 

sammanförde kretssjukhusens kostservice 

med kostservicen vid ÅUCS.

Affärsverket för sjukvårdstjänster 

Tyks-Sapa, den regionala specialiserade 

Egentliga Finlands sjukvårdsdistrikts organisation

sjukvården samt sjukvårdsdistriktets ge-

mensamma underhållstjänster och tekniska 

service inledde sin verksamhet i början av 

år 2009 som nya nivåer i organisationen. 

Tyks-Sapa sysselsätter cirka 850 personer, 

den regionala specialiserade sjukvården 1 

150, underhållstjänsterna nästan tusen och 

den tekniska servicen 130 personer. Totalt 

har Egentliga Finlands sjukvårdsdistrikt 

cirka 6 300 anställda. 

Till den regionala specialiserade 

sjukvårdens sektor hör Loimaa och Salo 

kretssjukhus, Åbolands sjukhus och ÅUCS 

Vakka-Suomi sjukhus. Sjukhusens verk-

samhet koordineras av sektordirektören, 

men de har fortfarande sina egna ledande 

läkare och överskötare. 

I början av år 2009 genomfördes flera 

kommunsammanslagningar, till följd av vilka 

antalet medlemskommuner i Egentliga 

Finlands sjukvårdsdistrikt minskade från 55 

till 29. Likaså minskade antalet medlemmar 

i samkommunens högsta beslutande organ, 

fullmäktige, från 105 till 75.

Egentliga Finlands sjukvårdsdistrikts 

organisationsstruktur framgår av diagram-

met.

EGENTLIGA FINLANDS SJUKVÅRDSDISTRIKT 1.1.2009-
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2007 2008 2009*

verksamhetsintäkter
verksamhetskostnader
investeringar (netto)

* Prognos (budgeten 2009

356 073 523
334 563 832
20 925 742

384 162 516
36 042 756
37 037 550

402 924 900
381 771 600
60 745 000

NYCKELTAL FÖR VERKSAMHETEN

vårdperioder
vårddagar
öppenvårdsbesök
operationer totalt

2007

59 262
263 193
410 969
30 198

58 742
250 931
431 949
29 694

2008 2009*

57 440
251 668
421 440
33 310

EKONOMISKA NYCKELTAL (EURO)
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År 2009 har det gått 250 år sedan ÅUCS 

inledde sin verksamhet. Sveriges kung 

Adolf Fredrik undertecknade stiftelseur-

kunden för Åbo sjukhus den 17 december 

1756 och sjukhuset inledde sin verksam-

het i maj 1759. Sedan dess har sjukhuset 

fungerat oavbrutet, även om det först 

omvandlades till länssjukhus och år 1958 

till universitetscentralsjukhus. ÅUCS är 

det äldsta sjukhuset i Finland som fungerat 

utan avbrott.

Numera erbjuder ÅUCS specialiserade 

sjukvårdstjänster inom nästan alla special-

iteter. Huvuddelen av verksamheten är för-

lagd till Stamsjukhuset i Åbo. Till ÅUCS 

hör också Kirurgiska sjukhuset i Åbo samt 

sjukhusen i Pemar och Reso. 

Också Vakka-Suomi sjukhus är en 

administrativ del av ÅUCS, men operativt 

sett hör sjukhuset till den regionala speci-

alsjukvårdens sektor. Sjukhusets personal 

samt dess verksamhet och ekonomi räknas 

alltså inte längre som en del av ÅUCS.

ÅUCS:s verksamhet delas in i result-

atgrupperna konservativ vård och operativ 

vård. Vid sjukhuset finns dessutom vissa 

resultatenheter som inte hör till resultat-

grupperna. ÅUCS sysselsätter cirka 460 

läkare och 2 000 sjukskötare och annan 

vårdpersonal. Laboratorie-, avbildnings- 

och läkemedelsförsörjningspersonal räknas 

inte till ÅUCS:s personal utan de lyder i 

dag under Tyks-Sapa.

Personalen vid kretssjukhusens under-

hållstjänster och tekniska service slogs 

samman med personalen vid ÅUCS:s 

underhållstjänster och tekniska service 

1.1.2009. Sedan dess fungerar båda stöd-

tjänstenheterna som en enda distriktsom-

fattande resultatenhet. 

Vid ÅUCS:s sjukhus finns totalt cirka 

120 avdelningar och polikliniker. Avdel-

ningarna har cirka 900 bäddplatser. 

ÅUCS fick cirka 102 500 remisser och 

betjänade närmare 120 000 personer år 

Enligt data som publicerats av Institut-

et för hälsa och välfärd hade 0,4 patienter 

per 10 000 invånare i Egentliga Finlands 

sjukvårdsdistrikt väntat mer än sex mån-

ader på specialiserad sjukvård i slutet av 

år 2008. Siffran var den andra lägsta bland 

sjukvårdsdistrikten i vårt land. 

Handläggningstiderna för inkomna 

remisser och väntetiderna för första besök-

et var också klart kortare än bland sjuk-

vårdsdistrikten i Finland i genomsnitt. Det 

resultatet har man uppnått genom att arbeta 

enligt principen vård utan kö, låta den egna 

personalen göra omfattande merarbete och 

köpa in tjänster från den privata sektorn. Å 

andra sida har det lett till att de planerade 

löneutgifterna och kostnaderna för köpta 

tjänster har överskridits betydligt.

En betydande operativ förändring 

inom resultatgruppen för operativ vård är 

att förlossningarna har flyttats från krets-

sjukhuset i Loimaa till ÅUCS från och med 

1.1.2009. Överföringen medför cirka 200 

flera förlossningar årligen vid ÅUCS. År 

2008 registrerades 3 991 förlossningar vid 

ÅUCS och år 2009 förväntas antalet stiga 

till 4 250. 

Investeringar i nya utrymmen

Vid ÅUCS pågår ett viktigt projekt för att 

bygga ut det nya T-sjukhuset. Den första nya 

sjukhusflygeln togs i användning i sin hel-

het i maj 2009. Tre andra flyglar byggs till 

sjukhuset och den av flyglarna som redan 

används byggs till med två nya våningar. 

Utbyggnadsarbetet pågår fram till 

slutet av 2011, varefter T-sjukhusets storlek 

är 108 000 bruttokvadratmeter. Det färdiga 

T-sjukhuset sysselsätter närmare 2 000 

personer. Byggarbetet och utrustningen 

kostar totalt cirka 200 miljoner euro. 

Åbo universitetscentralsjukhus, ÅUCS

2008. Antalet vårdperioder minskade något 

år 2008 och trenden förutspås fortsätta år 

2009. Antalet vårddagar på bäddavdel-

ningarna minskade med fem procent och 

antalet vårddagar år 2009 beräknas bli 

ungefär lika stort som år 2008. Antalet 

öppenvårdsbesök ökade med fem procent, 

men år 2009 förväntas antalet bli något 

lägre än föregående år. Antalet kirurgiska 

åtgärder förutspås öka betydligt år 2009.

ÅUCS:s resultatgrupp för konservativ 
vård

Till resultatgruppen för konservativ 

vård hör resultatenheterna för hud- och 

könssjukdomar, lungsjukdomar, klinisk 

fysiologi och isotopmedicin, rehabilitering, 

barnsjukdomar, neurologi, inre medicin, 

cancersjukdomar och övrig vårdverksam-

het. Till den sistnämnda hör enheten för 

allmänmedicin, sjukhushygien och infek-

tionsbekämpning.

Resultatgruppens verksamhetskostnader 

uppgick till 173,6 miljoner euro år 2008.

Resultatgruppens nyaste verksamhet är 

den regionala hjälpmedelscentralen, som 

betjänar både primärvården och den speci-

aliserade sjukvården. Centralen grundades 

inom resultatenheten rehabilitering år 2007.

Resultatgruppen har grundat special-

läkarpolikliniker vid kretssjukhusen och 

börjat överföra patienter som genomgått 

kardiologiska ingrepp till kretssjukhusen 

för fortsatt vård. På detta sätt har man kunnat 

bromsa ökningen av antalet vårddagar och 

poliklinikbesök vid ÅUCS, då en del av 

de patienter som tidigare vårdades vid 

ÅUCS nu kan vårdas regionalt, närmare 

sina hemorter. 

Överföringen av patienter som väntar 

på fortsatt vårdplats från ÅUCS har på 

senare år gått trögt. Som lösning på pro-

blemet gjorde man ett försök med höjda 

vårdavgifter vid försenad överföring av 

patienter och nya remisser som gavs år 

2008. År 2008 minskade antalet vårddagar 

för patienter som väntar på överföring 

med cirka 37 procent. Höjda vårdavgifter 

uppbärs inte längre från och med 1.1.2009. 

Man iakttar i alla fall situationen noggrant 

och samkommunens styrelse har vid 

behov möjlighet att återinföra de höjda 

avgifterna. 

Den genomsnittliga vårdtiden sjönk år 

2008 från 5,4 dygn till 4,9 dygn.

ÅUCS:s resultatgrupp för operativ 
vård

Till resultatgruppen för operativ vård hör 

resultatenheten för anestesiologi, intens-

ivvård, akutvård och smärtbehandling 

samt resultatenheterna för förstahjälp-

poliklinik, fysiatri, kirurgi, öron-, näs- och 

halssjukdomar, kvinnosjukdomar och 

förlossningar, ortopedi och traumatologi, 

ögonsjukdomar och munsjukdomar.

Resultatgruppens verksamhetskost-

nader uppgick till 155,9 miljoner euro år 

2008. Den genomsnittliga vårdtiden i slutet 

av år 2008 var 3,7 dygn.

Resultatgruppens viktigaste operativa 

mål år 2008 var att göra väntetiderna för 

undersökning och vård lagenliga. Enligt 

lagen bör patienter genomgå en undersök-

ning för att bedöma behovet av vård inom 

tre veckor och få nödvändig vård inom sex 

månader. 

Man lyckades mycket väl med att nå 

målsättningen, eftersom det i slutet av året 

bara fanns tio patienter som väntat på vård 

i mer än sex månader, medan motsvarande 

antal i början av året var 750 patienter. Den 

genomsnittliga väntetiden för att få vård 

förkortades från 3,4 månader i början av 

år 2008 till 1,6 månader i slutet av året. 

Situationen har varit fortsatt god hela våren 

2009. 

Till T-sjukhuset koncentreras ÅUCS:s 

krävande akutvård, såsom vården av 

neurologi-, kirurgi- samt hjärt-, cancer- 

och olycksfallspatienter. I T-sjukhusets 

utrymmen kommer att finnas en gemensam 

akutjour för primärvården och den speci-

aliserade sjukvården i Åboregionen.

Då T-sjukhuset står färdigt tar sjuk-

vårdsdistriktet så småningom ur bruk 

ÅUCS:s äldre vårdutrymmen.

I ÅUCS:s investeringsplan har man 

reserverat 61 miljoner euro för år 2009, 

varav 46 miljoner euro går till T-sjukhuset. 

Cirka tio miljoner euro används till 

nyanskaffning av utrustning, såsom en 

gammakamera med datortomograf, PET-

TT-utrustning, strålbehandlingsutrustning 

och angiografiutrustning, som kostar totalt 

5,1 miljoner euro.

Investeringarna förblir stora de närm-

aste åren, då 64 miljoner budgeteras för år 

2010 och 82 miljoner år 2011. Huvuddelen 

av investeringarna går till byggandet av 

T-sjukhuset.
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2007 2008 2009*
verksamhetsintäkter
verksamhetskostnader
investeringar (netto)

* Prognos (budgeten 2009)

17 705 572
16 434 518

 463 031

18 006 299
16 998 177

2 739 924

17 205 100
16 145 300

570 000

EKONOMISKA NYCKELTAL (EURO)

NYCKELTAL FÖR VERKSAMHETEN

vårdperioder
vårddagar
öppenvårdsbesök
operationer totalt

2007

3 237
17 019
32 169

1 582

3 265
14 162
45 101

1 781

2008 2009*

3 375
16 020
43 000

1 650

2007 2008 2009*

verksamhetsintäkter
verksamhetskostnader
investeringar (netto)

* Prognos (budgeten 2009)

33 522 488
31 472 599

1 743 075

32 976 293
33 586 489

5 318 367

31 261 900
30 879 100

9 470 000

Salon aluesairaala

EKONOMISKA NYCKELTAL (EURO)

NYCKELTAL FÖR VERKSAMHETEN

vårdperioder
vårddagar
öppenvårdsbesök
operationer totalt

2007

8 699
36 004
54 883

3 375

8 325
32 679
55 796

3 449

2008 2009*

8 820
34 650
54 460

3 700

Vakka-Suomi sjukhus i Nystad fick förle-

den ÅUCS då sjukhuset sammanslogs med 

Åbo universitetscentralsjukhus från och 

med början av år 2007. Sjukhuset fungerar 

i alla fall som en del av sjukvårdsdistrik-

tets regionala specialiserade sjukvård på 

samma sätt som de övriga kretssjukhusen 

och Åbolands sjukhus. 

ÅUCS Vakka-Suomi sjukhus har 

ett befolkningsunderlag på cirka 33 000 

invånare inom sitt delansvarsområde. 

På grund av antalet semesterbostäder är 

befolkningsunderlaget sommartid till och 

med över 50 000. Sjukhuset sysselsätter 

cirka 200 personer.

Tjänster erbjuds inom följande 

specialiteter: inre medicin, kardiologi, 

allmänkirurgi, ortopedi, moderskaps- och 

kvinnosjukdomar, öronsjukdomar, ögon-

sjukdomar, neurologi, barnsjukdomar, 

lungsjukdomar, cancersjukdomar, dialys, 

anestesiologi och smärtlindring, labor-

atorie- och avbildningstjänster. Akuten är 

öppen dygnet runt.

Från och med januari år 2005 har 

Vakka-Suomi sjukhus akutpoliklinik 

i sina utrymmen inhyst en gemensam 

jour för hälsovårdscentralerna i området. 

Jouren sköter kvälls- samt veckosluts- och 

helgdagsjouren för hälsovårdscentralerna i 

Nystad, Vehmassalo och Letala-Pyhäranta.

Den gemensamma jouren har ökat 

användningen av tjänsterna. Sjukhuset 

fick 7 673 remisser och betjänade 15 664 

personer år 2008. Antalet patienter ökade 

med 31 procent under året och antalet 

öppenvårdsbesök ökade med hela 40 procent.

Antalet vårdperioder vid Vakka-

Suomi sjukhus ökade något år 2008, men 

antalet vårddagar minskade märkbart. Detta 

berodde å ena sidan på en minskning av 

antalet patienter som väntade på fortsatt 

vård, å andra sidan på en effektivering av 

operationsverksamheten tack vare den s.k. 

LEIKO-processen, dvs. patienten kommer 

till operationen direkt hemifrån. Bäddav-

delningsvårdens genomsnittliga vårdtid 

Salo kretssjukhus producerar tjänster för 

den specialiserade sjukvården inom sitt 

eget delansvarsområde. Inom kretssjuk-

husets ansvarsområde finns cirka 80 000 

invånare. Sjukhuset sysselsätter drygt 400 

personer. 

Kretssjukhuset idkar både poliklinik- 

och bäddavdelningsverksamhet inom föl-

jande specialiteter: inre medicin, kirurgi, 

barnsjukdomar samt kvinnosjukdomar och 

förlossningar. Följande specialiteter vårdas 

endast på poliklinikerna: öron-, näs- och 

halssjukdomar, neurologi, ögonsjukdomar, 

lungsjukdomar och cancersjukdomar. På 

sjukhuset finns kontinuerlig jour inom den 

specialiserade sjukvården.

Efterfrågan på Salo kretssjukhus tjänster 

ökade något år 2008. Sjukhuset fick 15 546 

remisser och betjänade 18 305 personer. 

Sjukhusets vårdperioder och vård-

dagar minskade år 2008 jämfört med året 

innan, men antalet öppenvårdsbesök och 

ÅUCS Vakka-Suomi sjukhus Salo kretssjukhus

förkortades med 17,5 procent jämfört med 

år 2007.

Man gjorde också betydligt flera 

kirurgiska ingrepp än år 2007, men detta 

kan delvis förklaras med att operationsav-

delningen var stängd i tre veckor år 2007 

på grund av att man misstänkte en infekt-

ion. Dagkirurgin ökade i alla fall med tolv 

procent jämfört med året innan.

Den genomsnittliga väntetiden för 

operativa ingrepp förkortades vid Vakka-

Suomi sjukhus från tre månader till två 

månader år 2008. I början av år 2009 hade 

tre patienter väntat på vård längre än den 

lagstadgade maximala väntetiden på sex 

månader, men i april fick alla vård inom 

tidsgränsen.

De större investeringarna år 2008 

inriktades huvudsakligen på sjukhusets 

kostservice och saneringen av bottenvån-

ingen.

operationer ökade. Den genomsnittliga 

vårdtiden förkortades med fem procent. 

Antalet förlossningar som genomfördes 

var 625, vilket är något färre än året innan.

Den genomsnittliga väntetiden för ett 

kirurgiskt ingrepp vid Salo kretssjukhus 

förkortades från 2,1 månader till 1,8 mån-

ader år 2008. I början av år 2009 behövde 

inte en enda patient vänta på vård längre 

än den lagstadgade maximala väntetiden 

på sex månader. 

Salo kretssjukhus investerar för 

närvarande i en ny sjukhusbyggnad och 

grundrenovering av gamla utrymmen. Med 

hjälp av de nya lokalerna får man moderna 

utrymmen för gemensam jour, öppenvårds- 

och kirurgisk verksamhet samt en ny 

övervakningsavdelning. Byggprojektet, 

som slutförs år 2010, finansieras med totalt 

nästan 20 miljoner euro, av vilka 15,5 

miljoner används till nybygget. 
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2007 2008 2009*

verksamhetsintäkter
verksamhetskostnader
investeringar (netto)

* Prognos (budgeten 2009)

21 719 996
21 747 518

 403 627

22 932 576
22 255 514

793 668

25 201 300
23 918 000
1 310 000

EKONOMISKA NYCKELTAL (EURO)

NYCKELTAL FÖR VERKSAMHETEN

vårdperioder
vårddagar
öppenvårdsbesök
operationer totalt

2007

5 166
27 634
38 662

2 788

4 905
24 422
38 601

2 618

2008 2009*

4 740
25 300
42 430

2 800

NYCKELTAL FÖR VERKSAMHETEN

2007 2008
2 000
9 822

19 025
2 148

232
3 621
8 975

1 976
9 866

20 789
2 339

244
4 167
8 903

Somatisk vård
vårdperioder
vårddagar
öppenvårdsbesök
operationer totalt
Psykiatrisk vård
vårdperioder
vårddagar
öppenvårdsbesök

omsättning
verksamhetens avkastn. tot.
verksamhetens kostn. tot.
investeringar (netto)

2007 2008

10 137 231
11 161 797
11 233 563

206 831

EKONOMISKA NYCKELTAL (EURO)

12 000 217
13 883 900
12 634 345

-195 233

2009*

11 728 700
12 883 900
12 777 300

30 000

2009*

2 050
11 500
21 500

2 350

240
4 400
8 800

* Prognos (budgeten 2009)

Loimaa kretssjukhus har ett befolknings-

underlag på cirka 85 000 invånare. Utöver 

kommunerna inom kretssjukhusets eget 

delansvarsområde används sjukhusets 

tjänster också av vissa närliggande kom-

muner, som hör till Satakunta, Centrala Ta-

vastlands och Birkalands sjukvårdsdistrikt. 

Sjukhuset sysselsätter cirka 300 personer.

Kretssjukhuset har en kirurgisk och 

två inremedicinska bäddavdelningar och 

en allmän avdelning och i anslutning till 

den en övervakningsavedlning och en 

dagkirurgisk avdelning i anslutning till 

operationsavdelningen. Sjukhuset har 

dessutom en akutpoliklinik, polikliniker 

för barnsjukdomar, öron-, näs- och hals-

sjukdomar, neurologi, lungsjukdomar, 

kvinnosjukdomar och cancersjukdomar 

samt en moderskapspoliklinik.

Bäddavdelningarna och poliklinikerna 

stöds av laboratoriet, röntgenavdelningen, 

kirurgiavdelningen, fysioterapiavdelningen, 

socialarbetaren, läkemedelscentralen, 

instrumentservicen, lokalvården, kostserv-

icen, tekniska servicen och administrationen.

Loimaa kretssjukhus fick 9 410 re-

misser och betjänade 14 261 personer år 

2008. Både antalet remisser och mängden 

patienter minskade något jämfört med året 

innan. 

Sjukhuset producerade också färre 

vårdperioder, vårddagar, öppenvårdsbe-

sök och operationer än året innan. Den 

genomsnittliga vårdtiden förkortades 

med sju procent. Antalet operationer 

minskade uttryckligen inom dagkirurgin, 

medan antalet operationer som kräver vård 

på bäddavdelning däremot ökade med ett 

par procent.

Åbolands sjukhus har idkat verksamhet 

som ett kommunalt affärsverk sedan början 

av år 2006. Sjukhuset erbjuder specialiserad 

sjukvård inom det egna ansvarsområdet 

Väståboland och Kimitoön, med cirka 

23 000 invånare, samt till många andra 

kommuner i Egentliga Finland. Åbolands 

sjukhus är fullständigt tvåspråkigt och 

därför speciellt populärt bland den svensk-

språkiga befolkningen. 

På Åbolands sjukhus finns inremedic-

inska, kirurgiska och gynekologiska bädd-

avdelningar samt en dagkirurgisk avdelning 

och en kirurgiavdelning. Poliklinikerna 

erbjuder tjänster inom specialiteterna inre 

medicin, kirurgi, lungsjukdomar, barnsjuk-

domar, kvinnosjukdomar, ögonsjukdomar  

och fysiatri. Sjukhuset har också ett laborat- 

orium och en avbildningsenhet. Sjukhuset 

sysselsätter cirka 150 personer. 

Åbolands sjukhus har också en 

psykiatrisk enhet i Pargas i Väståboland. 

Enheten består av en vuxen-, barn- och 

ungdomspsykiatrisk poliklinik samt en 

vårdavdelning med 20 bäddplatser och 

rehabilitering.

Åbolands sjukhus fick totalt 6 798 

remisser och betjänade 9 304 personer år 

2008. Mätt på detta sätt ökade efterfrågan 

på tjänsterna med 5–7 procent. 

Sjukhuset producerar cirka 2 000 

somatiska och 240 psykiatriska vårdperi-

oder årligeAntalet vårddagar ökade en 

aning under år 2008. Den genomsnittliga 

vårdtiden förlängdes något inom både den 

somatiska och den psykiatriska vården.

De kirurgiska ingreppen var betydligt 

flera år 2008 än året innan; i dagkirurgin 

så mycket som 13 procent flera. Speciellt 

antalet starroperationer ökade år 2008, 

Loimaa kretssjukhus Åbolands sjukhus affärsverk

Vid Loimaa kretssjukhus genomfördes 

292 förlossningar år 2008, medan antalet 

förlossningar år 2006 var så mycket som 

358. På grund av det minskade antalet 

föderskor överfördes förlossningarna från 

Loimaa till Åbo universitetscentralsjukhus 

från och med början av år 2009. 

I början av år 2009 behövde inte en 

enda patient vänta på vård längre än den 

lagstadgade maximala väntetiden på sex 

månader. År 2008 förkortades den genom-

snittliga väntetiden från 2,2 månader till 

1,4 månader.

De senaste årens investeringar har 

inriktats huvudsakligen på grundrenover-

ingen av den kirurgiska bäddavdelningen, 

som slutförs år 2009. Samtidigt fokuseras 

verksamheten på dagkirurgi och antalet 

kirurgiska bäddplatser minskar från 53 till 

25 platser. 

eftersom det i början av året fanns 134 

patienter som hade väntat i mer än sex 

månader på en starroperation. De alltför 

långa operationsköerna skaffades bort 

redan före slutet av juni och sedan dess 

har alla patienter blivit opererade minst 

inom den lagstadgade tidsgränsen på sex 

månader. 

Den genomsnittliga väntetiden för 

operativa ingrepp förkortades år 2008 från 

3,6 månader till 1,7 månader.

Sjukhuset använde cirka 200 000 euro 

till bland annat grundrenovering av bädd-

avdelningen och mottagningsrummen. Å 

andra sidan fick man investeringsinkomster 

på cirka 400 000 euro från försäljningen av 

datasystem och donationsmedel. 
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2007 2008 2009*

verksamhetsintäkter
verksamhetskostnader
investeringar (netto)

* Prognos (budgeten 2009)

41 211 042
39 108 8725

773 224

46 066 582
42 482 947

500 519

40 709 300
40 989 300

1 298 000

EKONOMISKA NYCKELTAL (EURO)

NYCKELTAL FÖR VERKSAMHETEN

vårdperioder
vårddagar
öppenvårdsbesök

2007

3 162
72 639

101 386

2 948
67 532

106 814

2008 2009*

2 500
60 183

120 080

omsättning
verksamhetens avkastn. tot.
verksamhetens kostn. tot.
investeringar (netto)

2007 2008

30 548 294
31 588 860
31 690 016

234 062

EKONOMISKA NYCKELTAL (EURO)

31 659 448
32 676 532
32 736 742

164 228

NYCKELTAL FÖR VERKSAMHETEN

2007 2008

752 139
3 077 467

313 755
990 802

737 139
3 216 225

355 589
1 017 427

antal provtagningar st.
undersökningar i klinisk kemi
undersökningar i klinisk mikrobiologi
undersökningar i laboratoriehematologi
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Egentliga Finlands sjukvårdsdistrikt har 

sammanfört sina finskspråkiga tjänster 

inom den psykiatriska specialiserade sjuk-

vården till det distriktsomfattande resultat-

området psykiatri från och med början av 

år 2006. Resultatområdet sysselsätter cirka 

570 personer. 

Resultatområdet psykiatri producerar 

barnpsykiatriska, ungdomspsykiatriska 

och vuxenpsykiatriska tjänster för den 

specialiserade sjukvården decentraliserat 

i närheten av användarnas hemort. Re-

sultatområdet idkar verksamhet på åtta 

orter. Huvuddelen av verksamhetsställena 

är polikliniker samt rehabiliterings- och 

dagavdelningar. Bäddavdelningar finns i 

Åbo, Halikko, Salo och Nystad. 

Inom psykiatrin har man strävat efter 

att ändra vårdpraxis från institutionsvård 

till öppenvård. I samband med det har 

man systematiskt minskat på antalet 

bäddavdelningar och bäddplatser, och 

de frigjorda resurserna har överförts till 

öppenvården. Med hjälp av omstrukt-

ureringen av verksamheten kunde man år 

2008 överföra 16 tjänster och befattningar 

från bäddavdelningarna till öppenvården.

Antalet bäddplatser inom psykiatrin 

minskade från 240 till 217 mellan år 2006 

och år 2008. Exempelvis omvandlingen av 

vuxenpsykiatrins krisavdelning i Nystad 

till en öppenvårdsavdelning minskade 

antalet bäddplatser med tio år 2008. År 

2009 är målet att avlägsna 32 bäddplatser.

Vårdperioderna och vårddagarna inom 

psykiatrin har minskat och öppenvårdsbe-

söken har ökat klart mellan år 2006 och år 

2008. Samma utveckling förväntas fortsätta 

år 2009. Bäddavdelningens genomsnittliga 

vårdtid har stannat kring cirka 23 dygn.

Investeringarna år 2008 inriktade sig 

på renoveringen av tak och fönster i Ha-

likko sjukhus. I Nystad har man renoverat 

utrymmen som blivit lediga efter annan 

verksamhet. Dessa kommer att användas 

av barnpsykiatriska familjeenheten och 

polikliniken. Arbetet fortsätter år 2009. 

Resultatområdet strävar efter att göra sig 

av med vissa gamla och onödiga utrymmen 

i dess ägo. 

Verksamhetsställen och tjänster inom 

resultatområdet psykiatri:

Halikko

• barnpsykiatrisk dagavdelning 

  och familjeenhet

• vuxenpsykiatrisk rehabiliteringspolikli-

  nik och akut- och rehabiliterings-

  avdelningar

• åldringspsykiatrisk poliklinik och 

   avdelningar

S:t Karins

• barn-, ungdoms- och vuxenpsykiatriska 

   polikliniker

• vuxenpsykiatrisk dag- och 

   rehabiliteringsenhet

Lundo

• barn-, ungdoms- och vuxenpsykiatriska 

   polikliniker

Loimaa

• barn-, ungdoms- och vuxenpsykiatriska 

   polikliniker

• vuxenpsykiatrisk dagenhet

Tyks-laboratorierna, till vilka bl.a. Åbo 

hälsovårdsväsendes laboratorium anslöt 

sig år 2000, bildade i början av år 2004 det 

kommunala affärsverket TYKSLAB. Sam-

tidigt sammanfördes också kretssjukhusens 

laboratorier med affärsverket. TYKSLAB 

sysselsätter cirka 350 personer.

TYKSLABs kunder kan lämna prov 

på vilket av affärsverkets 32 verksamhets-

ställen de önskar. Resultaten skickas alltid 

till den vårdplats som lämnat begäran om 

undersökning. Genom att reservera tid 

kommer man till provtagning på bestämd 

tid utan att köa. Man kan reservera tid per 

telefon eller på Internet.

I  eg e n s k a p  av  a ff ä r s ve r k  h a r 

TYKSLAB fram till slutet av år 2008 haft 

en egen budget, utarbetad av en direktion 

som inte hör till sjukvårdsdistriktet, men  

affärsverkets resultaträkning, finansier-

ingskalkyler och balansräkning har  

ingått i bokslutet för sjukvårdsdistriktets 

samkommun. 

I början av år 2009 sammanslogs 

TYKSLAB som ett separat serviceområde 

med det mer omfattande affärsverket för  

sjukvårdstjänster, Tyks-Sapa, vars direkt-

ion ansvarar för genomförandet av af- 

färsverkets målsättningar inför fullmäktige 

vid Egentliga Finlands sjukvårdsdistrikts 

samkommun. 

TYKSLABs årliga totala produktion 

har ökat med 4–5 procent åren 2006–2008. 

Affärsverkets omsättning ökade med 3,6 

procent år 2008 och uppgick till 31,7 

miljoner euro. I egenskap av kommunalt 

affärsverk strävar TYKSLAB efter nollre-

sultat, vilket man också uppnådde år 2008. 

TYKSLABs laboratorier tog år 2008 

närmare 740 000 prov, vilket är 1,7 procent 

mera än året innan.

Undersökningarna i klinisk kemi och 

laboratoriehematologi ökade med 3–5 

procent år 2008. Undersökningarna i 

klinisk mikrobiologi ökade med hela 13 

procent, vilket berodde på bland annat en 

diarréepidemi som orsakades av Clostri-

dium-bakterien och en ökning av antalet 

infektioner orsakade av MRSA-bakterien. 

TYKSLABs verksamhetsställen:

• Alastaro hälsovårdscentral

• Hirvikoski hälsostation

• Härkätie hälsovårdscentral

• Koskis hälsostation

• Gustavs hälsostation

• Lundo hälsostation

• Loimaa kretssjukhus

• S:t Mårtens hälsostation

• Masko hälsostation

• Mellilä hälsostation

• Virmo hälsovårdscentral

• Oripää hälsostation

Resultatområdet psykiatri TYKSLAB

Reso

• barn-, ungdoms- och vuxenpsykiatriska 

   polikliniker

Salo

• barn-, ungdoms- och vuxenpsykiatriska 

   polikliniker

• vuxenpsykiatrisk dagenhet

• vuxenpsykiatrisk krispoliklinik 

   och -avdelning

Åbo

• barnpsykiatrisk avdelning

• barn- och ungdomspsykiatriska 

   polikliniker

• ungdomspsykiatrisk forsknings- 

   och vårdavdelning

• ungdomspsykiatrisk kris- och 

   mottagningsavdelning

• vuxenpsykiatrisk krispoliklinik och 

   -avdelning samt poliklinik för 

   missbrukare 

Nystad

• barnpsykiatrisk poliklinik och 

   familjeenhet

• ungdomspsykiatrisk poliklinik

• vuxenpsykiatrisk poliklinik och dagenhet

• vuxenpsykiatrisk forsknings- och 

   vårdavdelning samt rehabiliteringsenhet

• åldringspsykiatrisk avdelning

• ÅUCS Pemar sjukhus

• Pemar-Sagu hälsovårdscentral

• Bjärnå hälsovårdscentral

• Reso kretssjukhus

• Salo kretssjukhus

• Sagu hälsovårdscentral

• Tövsala hälsostation

• Tarvasjoki hälsostation

• Stadssjukhuset i Åbo

• Hälsostationen Centrum i Åbo 

• Åbo hälsovårdscentral

• Runosbackens hälsostation i Åbo

• Arbetshälsogården i Åbo

• Kråkkärrets hälsostation i Åbo

• Åbolands sjukhus

• ÅUCS Vakka-Suomi sjukhus

• ÅUCS, C-vingen

• ÅUCS, T-sjukhuset

• ÅUCS, U-sjukhuset

• Vemo hälsostation
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EKONOMISKA NYCKELTAL (EURO)

verksamhetsintäkter
verksamhetskostnader
investeringar (netto)

2007 2008 2009*

27 979 596
24 814 599

30 485 963
26 117 973

30 828 800
26 866 800

3 144 802 1 950 000

NYCKELTAL FÖR VERKSAMHETEN

vanliga röntgenundersökningar
ultraljudsundersökningar
datortomografi
magnetresonansundersökningar
angiografi (blodkärlsundersökningar)

köpta undersökningar

2007

228 222
28 094
22 516
8 829
1 102
4 227

225 517
28 431
23 711
9 791
1 009
6 365

2008

* Prognos (budgeten 2009)

2 985 858

2007 2008 2009*

verksamhetsintäkter
verksamhetskostnader
investeringar (netto)

* Prognos (budgeten 2009)

41 528 621
41 348 949

37 509

43 276 450
42 951 996

-219 683

47 198 100
46 889 200

49 000

Varsinais-Suomen lääkehuolto

EKONOMISKA NYCKELTAL (EURO)

NYCKELTAL FÖR VERKSAMHETEN (PER ENHET)

läkemedelsbeställningar från kunder

distributionsevenemang
egna preparat (distributionsenheten)

cytostatikadoser

2007

41 188
372 190

55 000
22 066

40 000
369 400

55 000
21 300

2008

ÅRSBERÄTTELSE FÖR EGENTLIGA FINLANDS SJUKVÅRDSDISTRIKTS SAMKOMMUN ÅR 2008 			     	 ÅRSBERÄTTELSE FÖR EGENTLIGA FINLANDS SJUKVÅRDSDISTRIKTS SAMKOMMUN ÅR 2008

Egentliga Finlands avbildningscentral har 

idkat verksamhet som ett separat resultat-

område inom sjukvårdsdistriktet från och 

med början av år 2005. Avbildningscentral-

en skapades genom att man sammanslog 

avbildningsenheterna vid ÅUCS och 

kretssjukhusen till en organisation under 

gemensam ledning.

I början av år 2009 sammanslogs 

Egentliga Finlands avbildningscentral som 

ett separat serviceområde med det mer om-

fattande affärsverket för sjukvårdstjänster, 

Tyks-Sapa, vars direktion ansvarar för gen-

omförandet av affärsverkets målsättningar 

inför fullmäktige vid Egentliga Finlands 

sjukvårdsdistrikts samkommun. 

Egentliga Finlands avbildningscentral 

producerar avbildningsundersökningar för 

sjukvårdsdistriktets sjukhus och hälso-

vårdscentralerna i området, men också för 

vissa andra offentliga inrättningar såsom 

universitetet och försvarsmakten samt 

några privata beställare. 

Avbildningscentralen har totalt 57 under- 

sökningsrum på 14 verksamhetsställen 

och sysselsätter cirka 280 personer. Centr-

alen genomför undersökningar och åtgärd-

er också på avdelningarna med hjälp av 

flyttbar utrustning. Centralen har tillgång 

till bland annat 26 röntgenapparater, sex 

datortomografer, fem genomlysningsap-

parater, fyra magnetröntgenapparater och 

två apparater för mammografiundersök-

ningar.Ultraljudsundersökningar görs i tolv 

undersökningsrum och på avdelningarna.

Egentliga Finlands avbildningscentral 

gör årligen närmare 300 000 avbildnings-

undersökningar, av vilka tre fjärdedelar är 

röntgenfotograferingar. Antalet röntgen-

fotograferingar har systematiskt minskats. 

Däremot har antalet magnetresonansunder-

sökningar ökat och avbildningscentralen 

klarar inte helt och hållet av att svara på 

efterfrågan. Alltså har magnetresonans- 

undersökningar gjorts som merarbete utanför  

den ordinarie arbetstiden samt köpts från 

PET-centret och privata läkarstationer. 

De största investeringarna år 2008 var 

en magnetresonansapparat med en fält-

ÅUCS sjukhusapotek och kretssjukhusens 

läkemedelscentraler sammanslogs från 

och med början av år 2007 till ett separat 

resultatområde, Egentliga Finlands Läke-

medelsförsörjning. I början av år 2009 

sammanslogs Egentliga Finlands Läke- 

medelsförsörjning som ett separat serviceom- 

råde med det mer omfattande affärsverket 

för sjukvårdstjänster, Tyks-Sapa, vars di-

rektion ansvarar för genomförandet av af-

färsverkets målsättningar inför fullmäktige 

vid Egentliga Finlands sjukvårdsdistrikts 

samkommun. Läkemedelsförsörjningen 

sysselsätter cirka 60 personer.

Egentliga Finlands läkemedelsförsörj-

ning betjänar mer än 800 kundenheter, av 

vilka största delen hör till sjukvårdsdistrikt- 

et. År 2008 fick läkemedelsförsörjningen 

närmare 41 000 beställningar från sina 

Egentliga Finlands avbildningscentral Egentliga Finlands läkemedelsförsörjning

kunder, vilket genererade över 376 000 

transaktioner. I en transaktion ingår i gen-

omsnitt fem läkemedelsförpackningar, så 

läkemedelsförsörjningen levererar årligen 

cirka 1,9 miljoner förpackningar till sina 

kunder. 

I ÅUCS:s sjukhusapotek finns närmare 

11 000 olika läkemedelspreparat. Läke-

medelsförsörjningen producerar dessutom 

årligen mer än 50 000 egna preparat, som 

inte är tillängliga på marknaden, såsom  

injektioner, infusioner, ögon- och näs- 

droppar, andra sterila lösningar, allergitester,  

dospulver, kapslar och salvor. ÅUCS:s 

sjukhusapotek tillverkade år 2008 mer än 

22 000 patientspecifika cellgiftsdoser för 

behandling av cancer.

ÅUCS:s sjukhusapotek ansvarar 

för den centraliserade konkurrensutsätt-

styrka på tre Tesla samt tre digitala avbild-

ningsapparater. Enligt investeringsplanen 

kommer avbildningscentralen att anskaffa 

bland annat tre nya datortomografer och en 

magnetresonansapparat åren 2009–2011, 

varav en del som ersättande apparater.

Egentliga Finlands avbildningscentrals 

verksamhetsställen:

• Loimaa röntgenavdelning

• Pemar röntgenavdelning

• Pargas röntgenavdelning

• Reso röntgenavdelning

• Salo röntgenavdelning

• Åbo kirurgiska sjukhus röntgenavdelning

• Hantverkaregatans röntgenavdelningen 

  i Åbo

• Åbolands röntgenavdelning

• ÅUCS, angiologiska avdelningen

• ÅUCS, A-röntgen

• ÅUCS, tandröntgen

• ÅUCS, T-röntgen

• ÅUCS, U-röntgen

• Nystads röntgenavdelning

ningen av läkemedelsanskaffningen för 

både Egentliga Finlands och Satakunta 

sjukvårdsdistrikt, vilket har gett betydande 

inbesparingar i läkemedelskostnaderna.

År 2008 hade läkemedelsförsörjningen 

inga investeringsutgifter. Investerings-

inkomsterna uppgick däremot till cirka 

220 000 euro, då man sålde datasystemet 

Marela till Medbit Oy, som grundats av 

sjukvårdsdistriktet.

De närmaste åren kommer man att 

bygga ett nytt hus för läkemedelsförsörj-

ningen invid ÅUCS T-sjukhus. Projektet, 

som med sin fasta utrustning kommer att 

kosta cirka 14 miljoner euro, ska enligt 

planerna bli färdigt i slutet av år 2011. 

Byggnadens storlek planeras bli cirka 

3 900 nyttokvadratmeter.
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verksamhetsintäkter
verksamhetskostnader
investeringar (netto)

2007 2008 2009*

-4 697 3522 471 532
7 387 396
8 866 931

15 794 387
15 819 499

25 000
16 990 400
17 041 500

* Prognos (budgeten 2009)

EKONOMISKA NYCKELTAL (EURO)

ÅRSBERÄTTELSE FÖR EGENTLIGA FINLANDS SJUKVÅRDSDISTRIKTS SAMKOMMUN ÅR 2008			     	 ÅRSBERÄTTELSE FÖR EGENTLIGA FINLANDS SJUKVÅRDSDISTRIKTS SAMKOMMUN ÅR 2008

Delägare	 Ordinarie medlem	 Ersättare
Alastaro	 Reino Kaunisto	 Erja Koski
	 Niina Vuolle	 Raimo Koskinen
Aura	 Martti Jokinen	 Tuula Kinnunen
	 Hannele Tanner-Penttilä	 Leena Passi-Metsomaa
S:t Bertils	 Leena Oksanen	 Sari Mäkinen
	 Asmo Ojanperä	 Risto Salko
Bjärnå	 Tapani Ristolainen	 Juhani Uusitalo
	 Tuija Saaristo	 Tuula Kuuluvainen
Dragsfjärd	 Merja Juvonen	 Esko Antikainen 
	 Barbro Sulonen	 Eva Manelius
Finby	 Mirja Toikka	 Barbro Ekblom
Gustavs	 Launo Valtonen	 Jarmo Mäntynen
Halikko	 Lea Lindroos	 Jaana Mannonen
	 Hannu Junnila	 Mertsi Toivonen
	 Kari Jalonen	 Markku Oksanen
Houtskär	 Christer Friis	 Stefan Karlgren
Iniö	 Carola Christiernin-Eklund	 Nina Grandell
S:t Karins	 Mauno Ahlgren	 Minna Autio
	 Kaisa Impilä	 Paula Hakala
	 Risto Hakkala	 Paula Mäkinen
Kiikala	 Seppo Koskinen	 Jouni Eskola
Kimito	 Yngve Engblom	 Stefan Laxell
	 Carola Antskog	 Kerstin Lindholm
Kisko	 Raija Lietzen	 Tuula Leino
Korpo	 Theresia Lindström	 Carita Lindbom-Johansson
Koski åbl	 Markku Toivonen	 Aimo Suikkanen
	 Hanna Jolkki	 Riitta Honkala
Kuusjoki	 Hannu Pärkkä	 Seppo Vesterinen
Lemo	 Rauli Lumio	 Mari Ahtinen
Letala	 Ilkka Aaltonen	 Jarkko Männistö
	 Helvi Kähkölä	 Tanja Raisto-Elo
	 Pirkko Vuorinen	 Eira Suikkila
Loimaa	 Elli Kuusisto	 Risto Jaakkola
	 Jarmo Rasi	 Raimo Kuusisto
	 Lauri Poso	 Raija Äkräs-Mäkipää
Lundo	 Eeva Hilvanto	 Arja Niemelä
	 Jaakko Kailiala	 Kristian Lindqvist
	 Soili Leppänen	 Minna Virtanen
Masku	 Olavi Hillgren	 Ilkka Kallio
	 Pirjo Liitola	 Teija Leino
Mellilä	 Torsti Penttilä	 Kari Lehtinen
Merimasku	 Katriina Sirko-Honka	 Annamari Vepsäläinen
Muurla	 Ismo Saari	 Immo Toivonen
S:t Mårtens	 Juhani Tynjälä	 Antti Seppä
	 Marja-Leena Nystedt	 Satu Mäki
Nagu	 Monica Forss 	 Johan Broos
Nousis	 Alpo Penttinen	 Leena Vaskelainen
	 Riitta Kairi	 Timo Kähkönen
Nystad	 Kaarina Vikman	 Aino Kukko
	 Antti Haapavuori	 Anja Savolainen
	 Sirkka Mikkola	 Markku Tuominen

Nådendal	 Hanna-Sofia Poussu-Olli	 Heikki Niemi
	 Martti Sipponen	 Usko Suominen
	 Juhani Vaaranen	 Riikka Uusi-Pietilä

Oripää	 Heikki Kössi	 Sirpa Nuutila
		  till 28.9.2008
		  Hannele Rouhiainen
		  fr.o.m. 29.9.2008
Pargas	 Kurt Kronehag	 Ole Åberg
	 Inkeri Tuominen	 Raimo Laiho
	 Markku Orell	 Svante Lundgren
Pemar	 Erkki Granö	 Helena Lahti
	 Tuula Ikuli	 Jukka Hongisto
	 Markku Määttänen	 Unto Teinilä
Pikis	 Päivi Ström-Valo	 Marja-Leena Kivivirta
	 Aimo Sillanpää	 Marko Heimonen 
Punkalaidun	 Ritva Koivula	 Anna-Liisa Kouvo
	 Pasi Siukola	 Antti Haapaniemi
Pyhäranta	 Markku Laine	 Timo Karru
	 Riitta Lehtinen	 Aila Lehto
Pöytis	 Risto Puustinen	 Martti Matintalo
	 Maire Toivonen	 Leila Hirvensalo
Reso	 Veli Jalonen	 Tuula Muukkonen
	 Aila Salmento	 Jyrki Siura
	 Aarre Lehtonen	 Taina Saarinen
Rimito	 Ann-Marie Holming-Saari	 Terttu Marjander
Rusko	 Else-Maj Laurila	 Ulla Vesterinen
	 Sauli Lähteenmäki	 Jouko Dietrich
Sagu	 Jaakko Kivisaari	 Elise Anttalainen-Kulmala
	 Eeva-Kaarina Sundberg	 Marita Tuovinen
Salo	 Hannele Uunimäki	 Maarit Haapanen
	 Antti Toivonen	 Mauri Kiviaho
	 Tuomo Erkkola	 Tatu Johansson
Somero	 Harri Kurttila	 Jonna Siltanen
	 Pia Maavirta	 Ritva Ilvesniemi
	 Mauri Salo	 Touko Roto
Suomusjärvi	 Asko Määttänen	 Matti Silén
Tarvasjoki	 Minna Hallanheimo	 Arto Tikka
Tövsala	 Katriina Mäntylä	 Jorkka Lehtonen
Vahto	 Mauri Laine	 Virpi Hurula
Vampula	 Marita Marttila	 Jari Mäenpää
Velkua	 Tiina Rinne-Kylänpää	 Merja Lindgren 
Vemo	 Antero Ahala	 Teppo Kataja
	 Merja Pehkonen	 Anne Virtala
Villnäs	 Jouni Kalleinen	 Reijo Laakso
Virmo	 Reino Verainen	 Sari Kesälä
	 Kari Mäkelä	 Kirsi Haanperä
	 fr.o.m. 22.9.2008 
	 Marja Virpi	 Timo Sunnari
Västanfjärd	 Gunnevi Vesterlund	 Elina Hagman
Yläne	 Mirjami Flemmich	 Markku Autio
	 Risto Laurikainen	 Market Kulovesi
Åbo	 Seppo Koski	 Alpo Lähteenmäki
	 Mia Ilola 	 Riitta Eklund
	 Markku Knuutila	 Pauli Kossila
	 Ulla-Maija Vierimaa	 Maria Puhakka
	 Jukka Kumpuvuori	 Timo Ahonen
Åbo universitet	Pekka Saukko	 Lauri Pelliniemi
	 Kari Hyppönen	 Markku Sutinen

Kostnaderna för organisationen av 

sjukvårdsdistriktets förvaltning bokförs 

i bokslutet under punkten distriktets ge-

mensamma kostnadsställe. I början av år 

2008 omorganiserades administrationen 

under sjukvårdsdistriktets administrativa 

central, genom att sammanföra sjukvårds-

distriktets, ÅUCS:s och kretssjukhusens 

administrativa funktioner.

Sjukvårdsdistriktets företagshälso-

vårdstjänster sammanfördes med admin-

istrativa centralens personalbyrå. ÅUCS:s 

och kretssjukhusens administrativa 

personal flyttade till den nya administrativa 

centralen i början av år 2008. Personalad-

ministrationen vid kretssjukhusen i Loimaa 

och Salo samt ÅUCS Vakka-Suomi sjuk-

hus överfördes i alla fall först ett år senare.

Den nya administrativa centralen 

organiserades som tio byråer, vilka är

• administrativa byrån

• upphandlingsbyrån

• personalbyrån

Sjukvårdsdistriktets administrativa central

• byrån för vårdarbetet

• utvecklingsbyrån

• byrån för stödtjänster för sjukvårdsled-

ningen

• servicecentralen för ekonomiförvalt-

ningen

• byrån för ekonomiplanering

• byrån för dataförvaltning

• forskningsbyrån

• företagshälsovård.

Efter omorganiseringen sysselsätter 

administrativa centralen cirka 170 

tjänstemän och anställda. Administrativa 

centralens verksamhetskostnader uppgick 

till 15,7 miljoner euro år 2008. Till följd av 

omstruktureringen var kostnaderna mer än 

dubbelt så höga som året innan, eftersom 

exempelvis personalen blev fem gånger 

större. 

I samband med omorganiseringen av 

administrationen grundade sjukvårdsdi-

striktet 1.1.2008 ett separat aktiebolag som 

ansvarar för IT-tjänsterna, Medbit Oy, till 

Egentliga Finlands sjukvårdsdistrikts förvaltningsorgan 2008
FULLMÄKTIGE 2008

Samkommunens fullmäktige sammanträdde två gånger under år 2008

Ordförande Jarmo Rasi, I vice ordförande Markku Knuutila, II vice ordförande Minna Hallanheimo
vilket all IT-personal i sjukvårdsdistriktets 

tjänst överfördes. IT-kostnaderna och 

investeringarna, som tidigare bokfördes 

som utgifter under sjukvårdsdistriktets 

gemensamma kostnadsställe, har alltså 

blivit köpta tjänster som faktureras av 

Medbit Oy.

Administrativa centralen gjorde inga 

investeringar år 2008, men centralen fick 

investeringsinkomster då man sålde sitt 

datasystem till Medbit Oy.

Administrativa centralen leds av 

sjukvårdsdistriktets direktör, med hjälp av 

chefsläkaren, administrativa överskötaren, 

ekonomidirektören och administrativa 

centralens övriga personal. Sjukvårdsdi- 

striktets direktör utnämner samkom-

munens ledningsgrupp och bestämmer 

dess uppgifter. 

Huvuddelen av administrativa centralens 

personal arbetar i den administrativa bygg-

naden på ÅUCS Stamsjukhusets område.
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STYRELSEN 2008		  Ordinarie medlem	 Ersättare
Ordförande		  Jukka Mikkola	 Jukka-Pekka Aaltonen
I vice ordförande		  Aila Harjanne	 Riitta Liuksa
II vice ordförande		  Alpo Lähteenmäki	 Seppo Koski
Medlemmar		  Reijo Aalto	 Marita Jokinen
		  Janne Aso	 Sakari Hihnala
		  Anna-Liisa Autio	 Pirkko Mikkola
		  Auli Guevara	 Tuija Ollikkala
		  Mirjam Karila	 Anna-Liisa Koivisto
		  Anneli Kivijärvi	 Martti Sipponen
		  Pirjo Liitola	 Niina Aalto
		  Eino Nygren	 Mikko Havia
		  Irma Pelkonen	 Marja Ruokonen
		  Mikko Sedig	 Toni Pätsi
		  Juhani Tapio	 Markku Laine
		  Maire Toivonen	 Pentti Kemppi
		  Juhani Uusitalo	 Seppo Koskinen
		  Ole Åberg	 Stefan Långström
		  Risto Knuuti	 Minna Domander till 9.6.2008
			   Sanna-Mari Tammilaakso fr.o.m. 10.6.2008
		  Matti K. Viljanen	 Timo Hyypiä
Personalens representant		  Tiina Backman

11 sammanträden

PERSONALSEKTIONEN 2008
		  Ordinarie medlem	 Ersättare
Ordförande		  Mirjam Karila	 Anna-Liisa Koivisto
Vice ordförande	 Anneli Kivijärvi	 Anna-Liisa Autio
Medlemmar		  Eino Nygren	 Pentti Kemppi 
		  Ole Åberg 	 Stefan Långström
Styrelsens representant	 Jukka Mikkola
Personalens representant	 Janne Sjölund

BYGGNADSSEKTIONEN 2008
		  Ordinarie medlem	 Ersättare
Ordförande		  Mikko Sedig	 Anneli Kivijärvi
Vice ordförande	 Janne Aso	 Mirjam Karila
Medlemmar		  Pirjo Liitola	 Erkki Lahikainen 
		  Irma Pelkonen 	 Alpo Lähteenmäki
Personalens representant	 Jussi Rantanen

EKONOMISEKTIONEN 2008
		  Ordinarie medlem	 Ersättare
Ordförande		  Aila Harjanne	 Pirjo Liitola
Vice ordförande	 Martti Sipponen	 Reijo Aalto
Medlemmar		  Juhani Uusitalo	 Mirjam Karila 
		  Auli Guevara 	 Ole Åberg
Styrelsens representant	 Jukka Mikkola
Personalens representant	 Mikko Pietilä

DIREKTIONERNA

DIREKTIONEN FÖR LOIMAA 
DELANSVARSOMRÅDE 2008	 	 Ordinarie medlem	 Ersättare
Ordförande		  Reijo Viiri	 Tauno Mäki
Vice ordförande	 Tapani Koivula	 Eliisa Jaatinen
Medlemmar		  Marja-Leena Lehtelä	 Pirjo-Liisa Nuotio 
		  Arvo Laakso 	 Juha Lalli
		  Raili Juhola	 Jaakko Kaunisto
		  Hannu Auranen	 Reino Kaunisto
		  Anna-Liisa Koivisto 	 Minna Hallanheimo
		  Heikki Vaparanta	 Mirjami Maanpää
		  Taina Haavisto	 Voitto Suvila
Styrelsens representant	 Pentti Kemppi	 Auli Guevara
Personalens representant	 Marita Lentovaara	 Sirpa Launonen

DIREKTIONEN FÖR SALO 
DELANSVARSOMRÅDE 2008 		  Ordinarie medlem	 Ersättare
Ordförande		  Markku Havia	 Pasi Laajola
Vice ordförande	 Pertti Leino	 Olavi Henttinen
Medlemmar		  Jaakko Nieminen	 Kalevi Saarela
		  Nina Mäkinen	 Liisa Vainio
		  Kalle Pettilä 	 Liisa Rantalaiho
		  Tapio Lahti	 Eija Kannisto
		  Niina Kalela	 Ville Tulonen
		  Helena Suvanto	 Satu Nurmi
		  Marita Tuominen	 Hannu Pärkkä
Styrelsens representant	 Juhani Uusitalo	 Eino Nygren
Personalens representant	 Anja Saarela	 Tiina Backman

DIREKTIONEN FÖR ÅBOLANDS 
DELANSVARSOMRÅDE 2008		  Ordinarie medlem	 Ersättare
Ordförande		  Ole Åberg	 Stefan Långström
Vice ordförande	 Ilkka Heinaro	 Hanna Järvinen
Medlemmar		  Monica Eriksson	 Pekka Sarvanto
		  Marja-Leena Engström	 Gösta Holmberg
		  Ingmar Forne	 Nina Ström
		  Monica Forss	 Johan Broos
		  Inger Wretdal	 Carola Antskog
		  Theresia Lindström	 Gunilla Sandelin
		  Leif Blom	 Carola Christiernin-Eklund
Styrelsens representant	 Pirjo Liitola	 Anna-Liisa Autio
Personalens representant	 Gunilla Andersson	 Hanna Limnell

DIREKTIONEN FÖR VAKKA-SUOMI 
DELANSVARSOMRÅDE 2008		  Ordinarie medlem	 Ersättare
Ordförande		  Eero Kuisma	 Päivi Sandell
Vice ordförande	 Kaarina Vikman	 Pirkko Vuorinen
Medlemmar		  Lasse Virtanen fr.o.m. 10.6.2008	 Sirkka Mikkola
		  Tuula Aaltonen	 Heimo Mäki-Tanila
		  Satu Mäki	 Juhani Manner
		  Immo Jalava	 Merja Koskinen
		  Sirpa Koskinen	 Lasse Laaksonen
		  Pirjo Hyövelä	 Kaarina Valtonen
		  Matti Yli-Kleemola	 Mikko Läpikivi
Styrelsens representant	 Erkki Lahikainen	 Reijo Aalto
Personalens representant	 Sirpa Korpi	 Kirsti Reivonen

STYRELSEN OCH SEKTIONERNA TILLSATTA AV STYRELSEN
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DIREKTIONEN FÖR TYKSLAB 2008	 Ordinarie medlem	 Ersättare
Ordförande	 Harri Gustafsson	 Merja Oranta
Vice ordförande	 Aila Harjanne	 Riitta Liuksa
Medlemmar	 Hannu Hurme	 Ilpo Rossi
	 Risto Kärki	 Timo Aaltonen
	 Liisa Jalo	 Kari Kopola
	 Veikko Jalo	 Matti Lehtinen
	 Sirkka-Liisa Kavén	 Riitta Virtanen
	 Mauri Salo	 Ismo Saari
	 Anne Sinilaakso	 Rauni Niinimäki
Styrelsens representant	 Reijo Aalto	 Alpo Lähteenmäki
Styrelseordförande	 Jukka Mikkola	
Direktör för sjukvårdsdistriktet	 Aki Lindén	
Verkställande direktör	 Olli-Pekka Lehtonen	
Sekreterare	 Hanna Mäkilä	
Personalens representant	 Anri Tienhaara 	 Marita Jauhiainen
Sakkunnigmedlem från Åbo universitet	 Jussi Mertsola	 Jorma Toppari

ANDRA FÖRVALTNINGSORGAN

NÄMNDEN FÖR DEN 
SPRÅKLIGA MINORITETEN 2008
	 Ordinarie medlem	 Ersättare
Ordförande	 Björn Taxell  	 Kjell Wennström
Vice ordförande	 Risto Nurmela	 Kurt Tuominen
Medlemmar	 Kurt Kronehag	 Kim Lindstedt
	 Carola Antskog	 Anette Nordell
	 Barbro Sulonen	 Siv Abrahamsson
	 Camilla Sonntag-Wilnius	 Gertrud Mattson
	 Eivor Jensen	 Mikko Laurén
	 Nina Ström	 Eva-Stina Hellbom
	 Pentti Friberg	 Vidar Nyberg
Styrelseordförande	 Jukka Mikkola
Styrelsens representant	 Anna-Liisa Autio
Åbo universitets representant	 Reidar Grénman
Personalens representant	 Gunilla Andersson

SEKTIONEN FÖR DEN SPRÅKLIGA 
MINORITETEN I SALO DELANSVARSOMRÅDE 2008 
	 Ordinarie medlem	 Ersättare
Ordförande	 Kaj Westberg	 Kaj-Olof Pihl
Medlemmar	 Carola Antskog	 Dorita Signell
	 Bjarne Gorshelnik	 Kenneth Forss
	 Eija Aarnio	 Anders Björkvist 
	 Tony Hellström	 Erik Sjöstrand

SEKTIONEN FÖR DEN SPRÅKLIGA 
MINORITETEN I ÅBOLANDS DELANSVARSOMRÅDE 2008
	 Ordinarie medlem	 Ersättare
Ordförande	 Kaarina Laurén	 Mauno Rajala
Medlemmar	 Jarmo Kallinen	 Hanna Järvinen
	 Merja Juvonen	 Esko Antikainen
	 Jorma Leppänen	 Inkeri Tuominen
	 Aira Laiho	 Ilkka Heinaro

REVISIONSNÄMNDEN OCH REVISOR 2008
	 Ordinarie medlem	 Ersättare
Ordförande	 Risto Hakkala	 Pasi Vänttinen
Vice ordförande	 Lauri Poso	 Raija Äkräs-Mäkipää
Medlemmar	 Ilkka Aaltonen	 Seppo Järvinen
	 Anniina Lehtiö-Vainio	 Petra Määttänen
	 Antti Toivonen	 Katja Taimela
	 Tiina Elo	 Aaro Kinnala
	 Leena Ronkamo	 Seija Liinoja
Revisor		  PwC Julkistarkastus Oy/ansvarig OFR-revisor Tomi Moisio
Samkommunsrevisor vik.		  Anita Kairinen	

LISTA ÖVER REDOVISNINGSSKYLDIGA

Redovisningsskyldiga organ

Samkommunens fullmäktige och styrelse har valt medlemmarna till följande organ, vars 
medlemmar är redovisningsskyldiga. 
• Revisionsnämnden
• Samkommunens styrelse
• Nämnden för den språkliga minoriteten
• Direktionen för Salo delansvarsområde
• Direktionen för Loimaa delansvarsområde
• Direktionen för Åbolands (affärsverk) delansvarsområde
• Direktionen för Vakka-Suomi
• Direktionen för laboratorieaffärsverket (TYKSLAB)
• Styrelsens personalsektion
• Styrelsens byggnadssektion
• Styrelsens strategisektion
• Styrelsens ekonomisektion

Redovisningsskyldiga tjänsteinnehavare 31.12.2008

Medlemmarna i sjukvårdsdistriktets ledningsgrupp är redovisningsskyldiga. 

Till sjukvårdsdistriktets ledningsgrupp hör sjukvårdsdistriktets direktör, chefs-

överläkaren, förvaltningsöverskötare, ekonomidirektör, personalchef, chefer för 

den operativa och konservativa resultatgruppen, chef för verksamhetsområdet 

psykiatri, verkställande direktör för TYKSLAB, chefsläkare och förvaltningschef 

för ÅUCS Vakka-Suomi sjukhus.

I koncernförvaltningen är redovisningsskyldiga tjänsteinnehavare förutom de 

ovan nämnda också ekonomichefen, ekonomiservicechefen, chefen för inform-

ationsförvaltning, materialchefen, chefen för servicetjänster, tekniska chefen, 

utvecklingschefen samt projektledarna och upphandlingschefen för T2-projektet. 

I resultatområden är redovisningsskyldiga tjänsteinnehavare förutom de ovan 

nämnda också chefsläkaren, ledande överskötaren och förvaltningsdirektören för 

delansvarsområden Salo och Loimaa, ledande överskötaren för ÅUCS Vakka-

Suomi sjukhus, verkställande direktören, personal- och utvecklingschefen och 

ekonomichefen för delansvarsområdet Åboland, ledande överskötaren och 

förvaltningsdirektören för resultatområdet psykiatri, överskötaren för TYKSLAB, 

överskötaren för resultatgruppen och direktören för Egentliga Finlands avbild-

ningscentral och sjukhusapotekaren för Egentliga Finlands läkemedelsförsörjning.
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*) tvåspråkig kommun

Sjukhusen i Egentliga Finlands sjukvårdsdistrikt

Samkommunen för Egentliga Finlands sjukvårdsdistrikt
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Aura 
Gustavs (Kustavi) 
S:t Karins (Kaarina)
Kimitoön (Kemiönsaari) * 
Koski åbl (Koski tl)
Letala (Laitila) 
Loimaa
Lundo (Lieto) 
Masku 
S:t Mårtens (Marttila)

Nousis (Nousiainen)
Nystad (Uusikaupunki)
Nådendal (Naantali)
Oripää 
Pemar (Paimio) 
Punkalaidun 
Pyhäranta 
Pöytis (Pöytyä) 
Reso (Raisio) 
Rusko 

Sagu (Sauvo)
Salo
Somero 
Tarvasjoki
Tövsala (Taivassalo) 
Vemo (Vehmaa)
Virmo (Mynämäki)
Väståboland (Länsi-Turunmaa ) *
Åbo (Turku) * 
Åbo Universitet 


