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Esitykset [6ytyvat sairaanhoitopiirin internetsivulta osoitteesta
http://www.vsshp.fi/fi/lkuntaneuvottelut2009

1. Neuvottelun avaus/ sairaanhoitopiirin johtaja Aki Lindén
Sairaanhoitopiirin johtaja Aki Lindén avasi neuvottelut korostaen yhteistydn merkitysta sairaanhoitopiirin
ja kuntien kesken. Kuntaneuvotteluissa jaetaan nakemyksia erikoissairaanhoidon kehittdmistarpeista
sekéa rahoitusmahdollisuuksista. Lindén vertasi tama hetkista taloustilannetta 1990—luvun tilanteeseen,
joka oli helpompi, koska silloin ei ollut lakisaateista hoitotakuuta.
Sairaanhoitopiirilla on lakisdateinen velvollisuus jarjestaa kuntien erikoissairaanhoito.

Alkuperaisessa palvelusuunnitelmalaskelmassa yliarvioitiin kuluvan vuoden saastémahdollisuudet,
mink& vuoksi palvelusuunnitelmalukuja on jouduttu tarkistamaan. Vaikka sairaanhoitopiiri ei onnistu
saavuttamaan tavoiteltua sopeutusta, paasee se kustannuskehityksessaan alle muiden
sairaanhoitopiirien toimintakulujen keskiarvokasvun. Jasenkuntalaskutus kattaa 77,6 % kaikista
sairaanhoitopiirin toimintatuotoista.

2. Jarjestaytyminen
Sairaanhoitopiirin johtaja toimi neuvottelujen puheenjohtajana seka sihteerina suunnittelija Paivi
Parjanen.

3. Paahuomioita kuntien lausunnoista seké sairaanhoitopiirin talousarvion ja
palvelusuunnitelmien yleisesittely / talousjohtaja Anne Lindqvist
Talousjohtajan esitys kokonaisuudessaan |6ytyy sairaanhoitopiirin internetsivulta osoitteesta
http://www.vsshp.fi/filkuntaneuvottelut2009

Talousjohtaja esitti aluksi yhteenvedon kuntien lausunnoista talousarvioon, minka jalkeen hén kertoi
lyhyesti sairaanhoitopiirin muuttuneen talousarvioehdotuksen keskeiset tekijat.

Vuonna 2009 myyntituotot jAsenkunnilta eivét juuri nouse vuoden 2008 tasosta ja tulevat jaamaan
hieman alle talousarvion 2009. Kun kustannukset tulevat ylittdmaan talousarvion 2,8 %, tulee
sairaanhoitopiiri tekemaan noin 10 miljoonaa euroa alijadmaa vuonna 2009. Tama tappio syo kaikki
edellisten tilikausien kertyneet ylijaamat, mink& vuoksi sairaanhoitopiiri katsoo, ettei se voi vuonna 2010
tehda vastaavan suuruista tappiota.

Talousarvioraami 2010 (TA 2009 nahden), kuntaneuvotteluissa esitetyn tilanteen mukaan
Tuotot: Myyntituotot jasenkunnilta + 3,4 %

Myyntiuotot ulkokunnilta + 8,1 %

Erityisvaltionosuus — 5,7 %

Kulut: Talousjohtajan esityksessaan selvittamat tekijat (linkki ylla)
Palkat ja sosiaalikulut + 1,2 % (sisaltdd palkkamenojen sopeutuksen 5,4 milj.)
Toimintakulut yhteensa + 2,1 %

Yleiskeskustelussa tuli esille, etté sairaanhoitopiirin ja kuntien olisi tarkeaa tavata talouslukujen daressa
kevaalla, kun taloussuunnittelulla ehditdan vaikuttamaan lukuihin. Vakka-Suomen alueen pienuus tulee
esiin Vakka-Suomen sairaalan yllapitokustannuksien kattamisessa.

Raportointi on toiminut sovitulla tavalla. Kuntalaskutuksen toteuttaminen ei ole onnistunut kuntien
nakokulmasta. Erityisen hairitsevaksi on koettu viimevuodelta siirtyneet laskutuskorjaukset.
Kuntalaskutuksen ongelmat ovat johtuneet ohjelmaversion vaihdosta. Tietojen oikeellisuustarkistusta
suoritetaan jatkuvasti, jotta vuoden 2008 kaltainen tilanne ei toistuisi.

Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin kuntayhtyma Hospital District of Southwest Finland
Kiinamyllynkatu 4-8, PL 52, 20521 Turku Kiinamyllynkatu 4-8, PO Box 52, FIN-20521 Turku, FINLAND
PUH. (02) 313 0000, TELEKOPIO (02) 313 3613 TEL. INT. + 358 2 313 0000, FAX INT. +358 2 313 3613


http://www.vsshp.fi/fi/kuntaneuvottelut2009
http://www.vsshp.fi/fi/kuntaneuvottelut2009

3(4)

Laitila kommentoi, ettd VSSHP:sta on tulossa 600 000€ lisalasku. Lisalaskutus on tasaeralaskutuksen
tarkistusta.

Sairaanhoitopiirin johtaja informoi, etta edellisend paivané kokoontunut hallitus on paattanyt, etta
sairaanhoitopiirin jAsenkuntamyynnin muutos on pystyttava toteuttamaan pienemmalla korotuksella;
mahdollisuudet ovat l&hinna alijaggman maltillinen nosto, ja ulkopuolisen myynnin lisaaminen.
Jasenkuntamyynnin kasvu 2009 talousarvioon on voitava toteuttaa alle 3 % muutoksella.

4. Sairaanhoitopiirin palvelusuunnitelmien kasittely ja palvelusuunnitelmista paattdminen
Tulosryhmien edustajat, aluesairaalat seka alueellisen erikoissairaanhoidon edustaja

Aluesairaaloiden erikoissairaanhoidon toimialajohtaja Lisa Pelttari perusteli puheenvuorossaan, miten
tavallisessa erikoissairaanhoidossa on tarkeda tehda yhteistyota terveydenhuollon eri toimijoiden
kesken. Prosessien lapindkyvyys lisaa kustannustietoisuutta. Tasta seurauksena kustannukset ovat
helpommin hallittavissa. Hoitoreittihanke on eras tydkalu prosessiyhteistyosta.
Hanen mukaansa kokonaisuuden hallinta, yhteispaivystyksineen ja investointisuunnitelmineen edellyttaa
palvelurakenteiden kustannusvaikutuksen arviointia yhteistydssa kuntapaattajien kanssa.

Sairaanhoitopiirinjohtaja totesi Vakka-Suomen sairaalan kohdalta, ettd sairaala on tuottanut tuloa

enemman kuin on suunniteltu. Tama ei ole ollut tarkoitus, niin kauan kuin sairaalakohtaiset taseet ovat
olemassa. Toimialajohtaja oli valmistellut kuntien toiveesta selvityksen, jossa han esitti Vakka-Suomen
sairaalan erikoisalakohtaista laskutusta esimerkkien pohjalta. Selvitys voidaan tehda myos kunnittain.

Laitilan kaupungin mukaan avohoitokdynnit eivat ole lisdéantyneet niin kuin muualla sairaanhoitopiirissa,
vaan hoitopdivat ovat lisdéntyneet ja hoitoajat hieman pidentyneet.

Sairaanhoitopiirinjohtaja palautti mieleen aiemman sopimuksen, jossa todetaan etté jos kunnan
erikoissairaanhoidon toteutunut kayttd poikkeaa ennakkolaskutuksesta ensimmaisen seitseman
kuukauden kuluttua vahintaan +/- 5 % tai vahintdédn 1 M€, tehdaan tarvittavat laskutuksen muutokset
ilman erillistd neuvottelua 1.9.2009 lukien.

Kysyttiin, mist& hoitojakson pidentyminen voi aiheutua. Toimialajohtaja Lisa Pelttari kiisti jyrkasti, etta
osastoilla pidettaisiin potilaita pidempé&én, jos kapasiteetti antaa siihen mahdollisuuden. Vakka-Suomen
sairaalassa on ollut haasteellinen kesé henkilékuntavajeen vuoksi, jonka vuoksi potilaiden
makuuttaminen lisdajalla ei ole ollut mahdollista.

Neuvottelurenkaan Vakka-Suomen sairaalan kaytté on palvelusuunnitelmassa n. 13,0 euroa, mik& on
alle jonkin verran alle 2009 ennusteen. Yhtadlé on mahdollinen suoritemaaran vahenemisen
seurauksena, vaikka hinnoittelussa maltillista kasvua onkin.

Operatiivisen tulosryhman johtaja kertoi T-sairaalan laajennukseen liittyvasta toiminnallisesta
suunnittelusta. Tahan liittyy yhteispaivystyksen aloittaminen vuonna 2012. Puheenvuorossaan han kertoi
U-sairaalarakennuksen huonosta kunnosta, jonka vuoksi on valttaméatonta suunnitella korvaavia tiloja.
Talla hetkelld toinen synnytysvuodeosasto karsii henkilokunnan sairastavuudesta, joka aiheutuu
vuodeosaston kosteusongelmista.

Ali-Melkkila kertoi esityksessaan myos uudeksi hoitostandartiksi otettavasta leikkausrobotista, jonka
kayttd vahentaa hoitoaikaa ja parantaa hoidon tuloksia sydpakirurgiassa. Se myds mahdollistaa
hellavaraisemman leikkaustekniikan. Lansisuomessa tulisi olla ainakin yksi robotti. Jos sité ei hankita,
niin palvelu taytyy ostaa jostakin muualta. Tasta ei synny kustannussaastoa. Varsinais-Suomen
sairaanhoitopiiri kartoittaa yhdessa Satakunnan sairaanhoitopiirin kanssa leikkausrobotin hankkimista
erityisvastuualueelle. Leikkausrobottia kdytetdan urologiassa ja gynekologiassa.

Tekonivelkirurgian keskittdminen sairaanhoitopiirissa tulee toiminnallisena muutoksena tapahtumaan
lahivuosina. Keskittdmisen vastapainoksi tullaan aluesairaaloihin siitamaan muuta leikkaustoimintaa.
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Johtava laékari Sari Koistinen kysyi miksi Uudenkaupungin nettokustannukset ovat kirurgian osalta
muuta sairaanhoitopiiria korkeammat. Timo Ali-Melkkila lupasi selvittaa asiaa.

Konservatiivisen tulosryhmén johtajan ollessa estynyt tulemasta kokoukseen, Lisa Pelttari kertoi sovitun
mukaisesti, miten konservatiivisen hoidon tulosryhmassa hillitdédn kustannuksia ja etsitaan
rahoitusmahdollisuuksia my6s jasenkuntalaskutuksen ulkopuolelta.

Uudet projektit, jotka hyvaksytaan toteutettavaksi, ovat kustannusvaikuttavia. Tasta esimerkkind MRSA-
altistuneiden potilaiden seulontakokeilu, johon sairaanhoitopiirin kunnat, Turkua lukuun ottamatta, ovat
lahteneet mukaan.

Aktiivisen yhteistyon avulla tulosryhmassé on pystytty vahentdamaan kaytavapaikkapotilaiden maaraa.

Tulosryhmassa on hajautettu erikoislaakarikonsultaatioita aluesairaaloihin ja lisatty
hoitajapoliklinikkatoimintaa. Makarainen toi myos esille materiaalin kautta saatavista
kustannussaastaista.

Psykiatrian tulosalueen toimialajohtaja Juha Koivu kertoi tulosalueen tavoitteesta olla
avohoitopainotteisin psykiatrista erikoissairaanhoitoa antava alue. Toiminnallisena tavoitteena on
palveluprosessin hyva laatu. Tulosalue keskittyy erikoissairaanhoidon palveluihin ja antaa tukea
paikallisille toimijoille. Hanen mukaansa tydnjaon tulee perustua alueellisiin mielenterveyssuunnitelmiin.
Vain pieni osa mielenterveyspotilaista tarvitsee erikoissairaanhoitoa. Painopiste tulee olla paikallisella
tasolla.

Hoitojaksojen pituus vaihtelee paivasta yli vuodenmittaisiin hoitojaksoihin, jonka vuoksi kustannusten
arviointi hoitojaksojen perusteella on epavarmempaa kuin somaattisessa erikoissairaanhoidossa

Sairaanhoitopiirinjohtaja Aki Lindén totesi loppupuheenvuorossaan, etta taméan vuoden
neuvottelumateriaali ei sisélla sopimusta. Kuntien paatéksentekoprosessit ovat olleet keskenaan erilaisia
sen suhteen, miten sopimus on hyvaksytetty kuntien paatdksentekojarjestelmassa. Kysymyksessa ei ole
aito tilaaja-tuottaja mallin paatdostilanne, jossa kunta tilaa ja sairaanhoitopiiri tuottaa tilatut palvelut.
Neuvottelut ovat tuottaneet muutoksia toimintaan kunnan esittamien toiveiden mukaisesti.

Kuntaneuvottelujen neuvottelurenkaiden yhteinen kokous pidetdan 9.10 klo 9-11. Silloin kootaan yhteen
kuntaneuvottelujen anti ja sovitaan keskeneraisiksi jadneiden asioiden jatkotoimenpiteista.
Neuvottelurenkaista kutsutaan 2-3 edustajaa/alue - ja jokainen rengas valitsee itse edustajansa.

Samassa yhteydessa sovitaan miten suhtaudutaan ensivuoden Vakka - Suomen hintoihin tai Vakka-
Suomen ylijgdmaan

5. Neuvottelun paattaminen
Neuvottelut paattyivat klo 14.55
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