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VARSINAIS-SUOMEN SAIRAAN-

TOIMINTAKERTOMUS

HOITOPIIRIN KUNTAYHTYMÄ

VUODELTA 2009




SAIRAANHOITOPIIRIN JOHTAJAN KATSAUS

Vuosi 2008 oli ollut menestyksellinen toimintavuosi sairaanhoitopiirissä. Työtyytyväisyys oli kasvussa, hoitojonot oli saatu maan lyhimmiksi, T-sairaalaa rakennettiin. Vuoden 2008 tilinpäätöksen valmistuttua helmikuussa 2009 selvisi, että vuodesta 2009 tulee paljon vaikeampi. Kuntien talous ja koko yhteiskunta oli syöksynyt vakavaan taantumaan. Vuonna 2008 toimintakulut olivat ylittäneet talousarvion 3,6 %. Ero vuoden 2008 toteutuneiden menojen ja vuoden 2009 talousarvion välillä oli vain 1,4 %. Pelkästään palkankorotusten kustannusvaikutus vuodelle 2009 oli 3,5 % ja palveluostojen ja materiaaliostojen, mm. lääkkeiden, kustannusten kasvupaine oli 7 - 8 % luokkaa. Tässä tilanteessa sairaanhoitopiirin johtoryhmä käynnisti maaliskuussa 2009 merkittävät talouden säästötoimet, jotta talousarviossa pysyttäisiin. Säästöt kohdistettiin henkilöstön työpanokseen, ylitöihin, ostopalveluihin, materiaalihankintoihin, koulutusmenoihin -kaikkeen, missä oli realistista saavuttaa säästöjä ilman potilashoidon vakavaa vaarantumista. Tilanne oli ristiriitainen. Hoitojonot oli juuri saatu purettua, osin ylitöiden ja ostopalvelujen tuella, ja nyt oltiin näitä kuluja leikkaamassa. Tiedossa oli myös, että nopeat henkilöstösäästöt monimutkaisessa toimintajärjestelmässä johtavat helposti tuottavuuden alentumiseen, koska kiinteitä rakenteita ei voida purkaa yhtä nopeasti. Kevään 2009 ensimmäisten talousennusteiden mukaan uhkasi sairaanhoitopiiriä ennätyksellisen suuri alijäämä, koska hoitosuoritteet olivat vähenemässä ja sairaanhoitopiirin tulot ovat juuri niistä riippuvaiset.


Vuoden aikana onnistuttiin talous saamaan hyvin tasapainoon. Sitovien nettomenojen toteutuma oli 99,7 % eli budjetti alittui! Osin tämä johtui määrätietoisista toimenpiteistämme, osin ulkoisista olosuhteista, kuten korkotason alentumisesta. Erityisen ilahduttavaa oli ns. ulkokuntamyynnin kasvu, jolla tarkoitetaan muiden kuin omien jäsenkuntiemme palveluhankintaa. Myös vakuutusyhtiöiden laskutus kasvoi merkittävästi. Samoin kasvoivat potilaiden asiakasmaksut johtuen maksuasetuksen muutoksesta. Toisaalta valtion maksama erityisvaltionosuus opetukseen ja tutkimukseen pieneni. Nämä yhdessä vaikuttivat siten, että sairaanhoitopiirin omien jäsenkuntien laskutus kasvoi vain 1,5 % ja toteutui täysin budjetin mukaisesti. Kun tämän lisäksi tilinpäätös vielä päätyi pieneen ylijäämään, oli vuosi 2009 taloudellisesti varsin onnistunut. Potilaiden hoidon laatu säilyi korkeana ja yhteensä hoidon saajia oli vuoden 2009 aikana 1 % enemmän kuin vuonna 2008. Kiireellinen hoito toteutui lain edellyttämällä tavalla, mutta yli kuusi kuukautta kiireetöntä hoitoa jonottaneiden määrä kääntyi uudelleen pieneen kasvuun säästötoimenpiteiden ja tiettyjen erikoisalojen osaajien vajauksen seurauksena Avohoitokäynnit erityisesti somaattisessa hoidossa lisääntyivät, mutta hoitojaksot vähenivät. Psykiatriassa toteutui merkittävä palvelurakenteen muutos, joka näkyi sekä osastohoidon että avohoidon määrän vähentymisenä.


Vuotta 2009 leimasi poikkeuksellisella tavalla varautuminen H1N1-influenssan maailmanlaajuiseen uhkaan eli pandemiaan. Sairaanhoitopiirin johtoryhmä käynnisti tilanteen vaatimat valmistelut ja toimenpiteet ja käsitteli viikoittain ajankohtaista tilannetta. Syksyllä alkoi influenssapotilaiden määrä nopeasti lisääntyä ja sairaalahoitoa – myös tehohoitoa – tarvittiin kasvavasti. Vältyimme kuitenkin laajamittaiselta kiireettömän toiminnan supistamiselta, johon oli jo varauduttu. Loppusyksyllä H1N1-pandemia alkoi alueellamme laantua mm. rokotusten seurauksena. Sairaanhoitopiiri, sairaalat ja koko terveydenhuolto säilyttivät toimintakykynsä ja osoittivat korkeatasoisen osaamisensa infektioaaltoa torjuttaessa ja potilaita hoidettaessa.


Syksyllä 2009 keskusteltiin maassamme ja myös oman maakuntamme alueella vilkkaasti terveydenhuollon tulevista hallinnollisista uudistuksista. Peruspalveluministeri Risikko teki syyskuun alussa ehdotuksen, jonka mukaan merkittävä osa erikoissairaanhoidosta siirrettäisiin sairaanhoito-piireiltä niitä pienemmille sosiaali- ja terveydenhuoltoalueille, joita olisi nykyisen 20 sairaanhoitopiirin sijasta 40-60. Toisaalta vaativin erikoissairaanhoito hallinnoitaisiin viiden erityistason piirin toimesta. Asia keskustelutti terveydenhuollon kenttää melkoisesti. Osin tämä johtui siitä, että esitystä ei varsinaisesti konkretisoitu ja siksi syntyi tilaa monenlaisille tulkinnoille, joita eri tahot sitten kannattivat tai vastustivat. Tilanne rauhoittui vasta vuoden 2010 puolella, kun maan hallituksessa linjattiin, että tällaista lakiuudistusta ei anneta nykyisen eduskunnan aikana. Sen sijaan kansanterveyslain ja erikoissairaanhoitolain sisältöä uudistava terveyden-huoltolakiesitys on tulossa kevään 2010 aikana.


Mielenkiintoinen tapahtuma vuoden 2009 aikana oli Rauman kaupungin kiinnostus vaihtaa sairaanhoitopiiriä Satakunnasta Varsinais-Suomeen, joka liittyi keskusteluun Rauman aluesairaalan tulevaisuudesta. Samassa yhteydessä virisi keskustelu Vakka-Suomen sairaalan ja Rauman yhteistyöstä. Tämän asia jatkokäsittely siirtyi vuodelle 2010.

SAIRAANHOITOTOIMINNAN KEHITYS

TYKSin konservatiivisen hoidon tulosryhmä


Lähetteet vähenivät 2,3 % edellisvuoden 5 % kasvun sijaan. Kasvu saatiin vähenemään yhteistyöllä Tyksin klinikoiden, aluesairaaloiden ja perus-terveydenhuollon kesken. Hoitotakuu toteutui. Suoritemäärät ylittyivät lukuun ottamatta hoitopäiviä. Siirtoviivepäivät vähenivät 22,1 % ja niiden osuus sairaansijakapasiteetista oli 3,3 % (2008 4,1 %, 2007 6,4 %). Henkilöstön sairauslomat vähenivät 4,1 % ( 3,8 %. Sitovat nettokulut ylittyivät 0,1 %. Ulkokuntamyynti kasvoi kardiologiassa, hematologiassa ja lasten ortopediassa (uusi painopiste). ”Muutos 2010” -hankkeessa suunniteltiin keuhkosairauksien toimintojen siirto T-sairaalaan. Toteutettiin MRSA-seulontaprojekti. Kliinisen fysiologian, isotooppilääketieteen ja PET-keskuksen toiminnat siirrettiin tulosryhmään. Uusina resursseina osoitettiin neurologi    (50 % el) ensiapupoliklinikalle, syöpälääkäri (oyl) solusalpaajahoitojen  ja lääkärikonsultaatioiden koordinointiin yhteistyössä aluesairaaloiden kanssa, lastenlääkäri (50% el) vastasyntyneiden hoitoprosessin muutoksiin ja sairaanhoitaja keuhkosyöpäpotilaiden avohoitoon keuhkotaudeilla. Hematologiaan osastonylilääkärin virka perustettiin lisäämään ulkokunta-myyntiä. Raision poliklinikan muistipotilaiden vastaanotto siirtyi neurologian klinikalle. Työlääketieteen poliklinikan erikoislääkäripalvelut muutettiin omaksi toiminnaksi. Kliiniseen allergologiaan ja kansanterveystieteeseen perustettiin osa-aikaiset ylilääkärin virat. Aluesairaaloiden erikoislääkärikonsultaatio-toimintaa ja hoitajapoliklinikkatoimintaa kehitettiin. Sairaalainfektiot lisääntyivät 13,2 % ( 14,6 %.

TYKSin operatiivisen hoidon tulosryhmä


Lähetteiden määrä lisääntyi 0,5 %. Avohoitokäyntien määrä kasvoi 4,5 %, hoitojaksojen väheni 2,4 % ja hoitopäivien 2,5 %. Keskimääräinen hoitoaika oli 3,6 vuorokautta. Leikkaustoimenpiteitä tehtiin 30 907. Vähennystä edelliseen vuoteen 126 toimenpidettä. Päiväkirurgian osuus lisääntyi. TYKSissä hoidettiin 4110 synnytystä, lisäys oli 119 edelliseen vuoteen. Toimenpiteeseen pääsyä odottavien määrä oli 3.563, vähennystä oli 139. Yli 6 kk odottaneiden määrä oli 176, vuotta aiemmin 10. Hoitotakuun suhteen on haasteita plastiikkakirurgiassa (67 potilasta) ja neurokirurgiassa (72). Muilla erikoisaloilla tilanne on hyvä, mm. ortopediassa ja silmätaudeissa ei yli 6 kk odottaneita ollut. Varsinais-Suomessa hoidon saatavuus on edelleen keskimääräistä parempi koko maan tilanteeseen verrattuna. Keskeisiä toiminnan muutoksia olivat Loimaan aluesairaalan synnytystoiminnan siirtyminen TYKS:iin sekä Kirurgisen sairaalan ja Raision sairaalan leikkausosastojen remonttien valmistuminen, jonka jälkeen kirurgian klinikan päiväkirurginen toiminta keskitettiin Raisioon ja ortopedian klinikan vastaavasti Kirurgiseen sairaalaan. Silmä- ja korvaklinikoilla lisättiin myös päiväkirurgista ja ns. Leiko-toimintaa (leikkaukseen kotoa) tilojen uudelleen järjestelyjen avulla. Leikkaustoiminnan ohjausjärjestelmä Opera otettiin käyttöön kaikissa sairaanhoitopiirin leikkausyksiköissä.
Psykiatrian tulosalue 
Toiminnassa tapahtui merkittäviä muutoksia: lähetteiden määrä väheni      14,8 %, omana toimintana tuotettujen avohoitokäyntien 7,8 % ja hoitopäivien 27,9 % edelliseen vuoteen verrattuna. Monet potilasryhmät, jotka ovat hoidettavissa perustasolla, on Varsinais-Suomessa lähetetty perinteisesti erikoissairaanhoitoon. Erikoissairaanhoidon perustasolle annetulla tuella on pyritty vähentämään lähetteiden määrää. Väheneminen oli odottamattoman suuri. Sekä lasten- että nuorisopsykiatriassa palveluja saaneiden henkilöiden lukumäärä kasvoi huolimatta lähetemäärän laskusta. Aikuispsykiatriassa palveluja saaneiden henkilöiden määrä väheni odotetusti edelliseen vuoteen verrattuna siksi, että vuoden alussa osa aikuispsykiatrian toiminnoista siirrettiin henkilöstöineen peruskuntien toiminnaksi. Samasta syystä avohoitokäyntien määrä väheni 11,4 %. Avohoidon saatavuus parani ja käyntimäärät lisääntyvät Lieto-Loimaan, Raision ja Uudenkaupungin poliklinikoiden alueilla. Avohoidon tehostuminen ja monipuolistuminen johti näillä alueilla merkittävään akuuttien osastohoitopäivien vähentymiseen. Sekä lasten- että nuorisopsykiatriassa avohoitokäyntien määrä kasvoi aikaisempiin vuosiin verrattuna. Molemmilla erikoisaloilla lisättiin nopeasti reagoivaa avohoitoa (nuorisopsykiatriassa jalkautuvat työryhmät, lastenpsykiatriassa akuuttityöryhmä ja mielenterveysambulanssi), mikä näkyi osastohoidon tarpeen vähentymisenä ja vähentyneinä hoitopäivinä. Psykiatrisen erikois-sairaanhoidon avohoidon toiminnallinen kehittäminen ja monipuolistaminen ovat mahdollistaneet sairaansijojen suunnitelmallisen vähentämisen. Sairaansijojen vähentämisen ennakoitiin alentavan hoitopäivien määrää    17,8 % edelliseen vuoteen verrattuna. Avohoidon saatavuuden parantuminen ja uudet toimintakäytännöt johtivat vielä suurempaan hoitopäivien laskuun (27,9 %). Toiminnallisilla muutoksilla parannettiin potilaiden saamien palvelujen laatua ja saatavuutta: Avohoidon palvelujen piiriin pääsi entistä nopeammin, avohoito palveli entistä paremmin asiakkaiden todellisia hoidon-tarpeita ja avohoidossa oli tarjolla aikaisempaa monipuolisempia palveluja. Entistä useampi potilas hoidettiin avohoidossa ilman osastohoitojaksoa. 

Alueellinen erikoissairaanhoito

Lähetteiden määrä lisääntyi kaikissa muissa aluesairaaloissa paitsi Loimaalla (-8,8 %). Lähetemäärän suurin lisäys oli TYKS Vakka-Suomen sairaalassa (+7,3 %). Kaikissa aluesairaaloissa avohoitopainotteisuus lisääntyi edelliseen vuoteen verrattuna. Eniten lisäystä avohoidossa oli Turunmaan sairaalassa (somaattinen sairaanhoito +6 %). Hoitojaksojen määrä väheni kaikissa aluesairaaloissa lukuun ottamatta TYKS Vakka-Suomen sairaalaa (+ 4,7 %). Eniten hoitojaksot vähentyivät Loimaan aluesairaalassa (16,1 %). Hoitopäivät vähenivät kaikissa muissa aluesairaaloissa paitsi TYKS Vakka-Suomen sairaalassa (+2,4 %). Eniten hoitopäivät vähenivät Loimaan aluesairaalassa (17,8 %). Loimaalla, Salossa ja Turunmaassa varsinaiset leikkaukset vähenivät (-1,9 % - 10,5 %). TYKS Vakka-Suomen sairaalassa varsinaiset leikkaukset lisääntyivät 2,9 %. Turunmaan sairaalassa päiväkirurgia väheni ja muissa sairaaloissa se lisääntyi, eniten Salossa (+16,4 %). Keskimääräinen hoitoaika lyheni kaikissa aluesairaaloissa. Loimaan synnytysten siirtyessä vuoden alusta TYKSiin siirtyi mukana yksi erikoislääkärin ja 3 kätilön vakanssia. Erikoislääkärivajetta on ollut Loimaalla, Salossa ja TYKS Vakka-Suomen sairaalassa, etenkin ortopedian erikoisalalla. Salossa hoitohenkilöstön saatavuudessa on ollut aiempaa parempi vuosi. Salossa synnytykset lisääntyivät 20,8 %. Synnytyksiä oli yhteensä 755. Osittain lisäys johtui siitä, että osa Loimaalaisista synnyttäjistä hakeutui Saloon synnyttämään. Lasten- ja nuorisopsykiatrian ylilääkärin virka Turunmaan sairaalassa oli täyttämättä koko vuoden, mikä hankaloitti toimintaa. Hoitotakuu toteutui kaikissa aluesairaaloissa. Hoitotakuussa pysyminen edellytti sekä ostopalvelu- että EVES-toimintaa (etenkin kirurgiassa ja kaihileikkauksissa sekä TYKS Vakka-Suomen sairaalassa myös sisätaudeissa ja kardiologiassa).
TYKS-SAPA -liikelaitos 
Kliinisen neurofysiologian tutkimuksia tehtiin 2 % vähemmän kuin edellisenä vuonna. Patologian tutkimusten kokonaismäärä lisääntyi 5,9 %, sytologisten näytteiden määrä väheni 3,5 %. TYKSLAB tuotti ja välitti laboratoriopalveluita 5 497 995 kpl, mikä oli 1,3 % enemmän kuin edellisenä vuonna. Kuvantamiskeskuksessa itse tuotettuja tutkimuksia oli 288 326 (-2 %). Lääkehuollossa omavalmistuksen jakeluyksiköissä oli kasvua 3,3 %. Välinehuoltokeskusten suoritteiden määrä väheni 6,5 %. Patologiaan lisättiin erikoislääkärin virka syöpädiagnostiikkaan ja kuvantamiskeskukseen erikoistuvan lääkärin virka. Lääkehuoltoon lisättiin osastofarmaseutti. Vara-henkilötoimia perustettiin viisi. Liikelaitokseen perustettiin kaksi palvelualueen johtajan virkaa. TYKSLAB perusti uuden näytteenottopisteen Käsityöläis-kadulle, jonne ohjattiin potilaat TYKSin A-sairaalan C-siivestä. Siihen sijoitettiin kliinisen neurofysiologian osasto Kaupunginsairaalasta. Lääke-huollossa laajennettiin osastofarmasiatoimintaa. Välinehuolto kävi läpi asiakkaidensa kanssa työpistekohtaisesti tarvittavan välinehuoltotyön mitoituksen. Patologiassa lisääntyivät syövän täsmähoitoa avustavat hybridisaatiotutkimukset 20,3 %. TYKSLABin tekemät molekyyligeneettiset tutkimukset mm. pahanlaatuisten veritautien diagnostiikkaa varten lisääntyivät 26,3 %. Magneettitutkimusten jonotilannetta saatiin parannetuksi itse tehtyjen 9.835 tutkimuksen lisäksi ostetuilla ulkopuolisilla palveluilla (8.175 tutkimusta).

OPETUS JA TUTKIMUSTOIMINTA


Sairaalassa tapahtuva opetus- ja tutkimustoiminta tukevat tärkeällä tavalla TYKSin päätehtävää erikoissairaanhoidon ja erityistason palvelujen tuottamista.  Valtio korvaa yliopistollisille sairaaloille lääkäri- ja hammaslääkärikoulutuksesta sekä terveystieteellisestä tutkimustoiminnasta aiheutuvia kustannuksia erityisvaltionosuudella (EVO).  Rahoituksen perusteena ovat lääkäri- ja hammaslääkäritutkintojen ja uusien opiskelijoiden lukumäärät ja laatu (EVO-pisteytys).


TYKS sai EVO-korvausta 19,4 milj. euroa vuodelle 2009 ja 18,9 milj. euroa vuodelle 2010.  Samalla sen osuus yliopistosairaaloiden saamasta EVOsta pysyi lähes ennallaan eli 18,6 %:ssa (18,7 % vuonna 2009).

TYKSin ja Turun yliopiston lääketieteellisen tiedekunnan terveystieteellinen tutkimus tuotti noin 820 julkaisua vuonna 2009.  


EVO-rahoituksen lisäksi tutkimusta suoritettiin muiden julkisten rahoittajien sekä kotimaisten ja ulkomaisten säätiöiden varoilla sekä teollisuuden tilaamana.  Ulkopuolisen rahoituksen määrä oli yhteensä 5,1 milj. euroa (vuonna 2009 tuloksi kirjattu määrä).  Talousjohtajan päätöksillä tehtiin vuonna 2009 ulkopuolisten tutkimusrahoittajien kanssa sopimuksia 5,6 milj. euron arvosta.

TYKSin yhteydessä suoritettiin 130 lääketieteen lisensiaatin tutkintoa sekä 68 erikoislääkärin ja kahdeksan erikoishammaslääkärin tutkintoa.
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2005 2006 2007 2008 2009

TYKS 48,2 46,7 40,4 49,7 45,4

Loimaan aluesairaala 43,6 33,1 51,9 57,1 37,8

Salon aluesairaala 62,8 20,5 32,3 26,3 28,4

Vakka-Suomen sairaala 56,6 61,3 32,3 47,3 45,7

Psykiatrian tulosalue 56,9 69,9 62,2 75,4

V-S Kuvantamiskeskus 62,7 76,6 41,5 52,5

V-S Lääkehuolto 57,1 73,1

Hallintokeskus 40,6 49,1

Turunmaan sairaala 38,1 54,3 57,0 88,0 77,7

TYKSLAB 73,0 81,3 63,8 42,7

TYKS-SAPA-liikelaitos 65,9


YLEINEN TALOUDELLINEN KEHITYS


Suomessa muun maailman tapaan vuoden 2008 lopussa korkeasuhdanne taittui ja talous syöksyi nopeaan alamäkeen vuonna 2009. Lasku oli nopein ja jyrkin sitten vuoden 1918. BKT supistui vuonna 2009 peräti 7,8 %, kun se vielä vuonna 2008 kasvoi 1,2 %.

Talouden jyrkkä lasku johti työttömyyden lisääntymiseen lähes 2 %-yksiköllä. Työttömyysasteen vuosikeskiarvo oli joulukuussa 2009 8,3 %. Koko kansantalouden hintatason arvioidaan kohonneen viime vuonna 0,6 prosenttia mitattuna bruttokansantuotteen hintaindeksillä. Kuluttajahinta-indeksin muutos oli viime vuonna 0,0 prosenttia, mutta kotitalouksien kulutusmenojen hintaindeksi kansantalouden tilinpidossa kasvoi 1,0 prosenttia.

Jyrkkä lasku johti rahamarkkinoilla pankkien keskinäisen luottamuksen horjumiseen ja pankkien keskinäisen varainhankinnan kallistumiseen. Tämä puolestaan johti pankkien tarjoamien luottojen korkomarginaalien merkittävään kohoamiseen. Keskuspankit ryhtyivät elvyttämään taloutta alentamalla ohjauskorkonsa historiallisen alhaiselle tasolle. Korot pysyivät ennätyksellisen alhaisina koko vuoden 2009. Vuonna 2009 12 kuukauden euribor- korko laski vuoden alun 3,0 %:sta vuoden loppuun 1,24 %:iin.

Kuntatalouden tilanne
Talouden syöksy heijastui odotettua nopeammin myös kuntatalouteen. Työllisten määrän väheneminen näkyi verotuloissa, joskin yhteisöverojen vähenemisen odotetaan vaikuttavan kuntien talouteen selvemmin vasta vuonna 2011. 

Kuntien menojen voimakas kasvu yhdessä verotulojen heikon kehityksen kanssa johti viime vuonna kuntien vuosikatteiden alenemiseen ja lainakannan tuntuvaan kasvuun. Tilastokeskuksen keräämien tilinpäätösarvioiden mukaan Manner-Suomen kuntien yhteenlaskettu vuosikate aleni vuonna 2009 lähes neljänneksellä eikä enää riittänyt kattamaan poistoja. Myös kuntayhtymien rahoitusasema heikkeni hieman vuodesta 2008. Kuntien ja kuntayhtymien yhteenlaskettu lainakanta ylitti jo 11 miljardia euroa.

Kaikkiaan 25 kuntaa ja 27 kuntayhtymää arvioi, että toiminta- ja rahoitustulot eivät riitä toiminta- ja rahoitusmenoihin, vaan vuosikate jää negatiiviseksi. Kuntien ja kuntayhtymien velkaantuminen lisääntyi voimakkaasti vuonna 2008.  Lainakanta nousi lähes 1,5 miljardia ollen yli 11 miljardia vuoden 2009 lopussa, mikä on 1 875 euroa kunnan asukasta kohti. 

KUNTAYHTYMÄN HALLINTO JA SIINÄ TAPAHTUNEET MUUTOKSET

Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri on erikoissairaanhoitolaissa ja kuntalaissa tarkoitettu sairaanhoitopiirin kuntayhtymä, jonka muodostavat 29 kuntaa ja kaupunkia sekä Turun yliopisto. Kuntayhtymä on ns. lakisääteinen pakollinen kuntayhtymä, joka vastaa erikoissairaanhoitolain mukaan erikoissairaanhoidon järjestämisestä jäsenkuntiensa alueella yhtenäisin lääketieteellisin ja hammaslääketieteellisin perustein. Kuntayhtymän omistajapohjassa tapahtui merkittäviä muutoksia vuoden 2009 alusta lukien voimaan tulleiden kuntaliitosten johdosta, joidenka seurauksena kuntayhtymän omistajakuntien määrä väheni 55:stä 29:ään.

Sairaanhoitopiirin ylintä päätösvaltaa käyttää valtuusto. Valtuusto on siirtänyt osan päätösvallastaan kuntayhtymän puhevaltaa käyttävälle hallitukselle. Hallitus on puolestaan siirtänyt määrätyt toimivaltaansa kuuluvat asiat käsiteltäväksi valitsemilleen jaostoille. Vuonna 2009 valittu uusi hallitus asetti aiempien kolmen jaoston eli henkilöstöjaoston, talousjaoston ja rakennusjaoston sijaan vain kaksi jaostoa: hallintojaoston ja rakennusjaoston. Hallintojaoston toimivalta vastaa eräin muutoksien aiempien henkilöstöjaoston ja talousjaoston toimivaltaa. Osavastuualueilla ja liikelaitoksilla on johtokunnat, jotka käyttävät päätösvaltaa toimialueellaan kuntayhtymän sääntöjen mukaisesti. TYKSin ja Vakka-Suomen osavastuualueilla johtokuntana toimii kuntayhtymän hallitus.

Viranhaltijatasolla sairaanhoitopiirin toimintaa johtaa sairaanhoitopiirin johtaja. Hänellä on apunaan johtoryhmä, johon kuuluu johtajaylilääkäri ja hallintoylihoitaja sekä eräitä muita viranhaltijoita.

Valtuusto
Kuntayhtymän toiminnasta ja taloudesta vastaa valtuustokaudella 2009 - 2012 75-jäseninen kuntayhtymän valtuusto, johon jäsenkuntien valtuustot valitsevat kunnan koon mukaan yhdestä viiteen edustajaa ja Turun yliopisto kaksi edustajaa. Vuonna 2009 toimintansa aloittanut valtuusto on 105-jäsenistä edeltäjäänsä pienempi. Muutos jäsenmäärässä johtuu edellä mainituista kuntaliitoksista. 

Valtuuston poliittiset voimasuhteet ovat seuraavat:

Kansallinen Kokoomus 

25 paikkaa

Suomen Keskusta 

21 paikkaa

Suomen Sosialidemokraattinen Puolue 
15 paikkaa

Ruotsalainen kansanpuolue
3 paikkaa

Vasemmistoliitto 

6 paikkaa

Vihreä liitto


3 paikkaa

---

Turun yliopisto

2 paikkaa

Uusi valtuusto järjestäytyi 31.3.2009 pidetyssä kokouksessa, jossa valtuusto mm. valitsi itselleen puheenjohtajiston ja jäsenet muihin kuntayhtymän toimielimiin.

Valtuuston puheenjohtajaksi valittiin vuodelle 2009 Pentti Huovinen (kok) Turusta, I varapuheenjohtajaksi Eero Kuisma (kesk) Laitilasta ja II varapuheenjohtajaksi Petri Aaltonen (kok) Loimaalta. 

Edellä mainitun järjestäytymiskokouksen lisäksi valtuusto piti vuoden aikana kaksi kokousta. Yhteensä valtuusto käsitteli vuoden aikana 57 asiaa. Vuoden 2009 aikana jäsenkuntien valtuustot valitsivat valtuustoon yhden uuden jäsenen ja yhden uuden varajäsenen luottamustoimensa päättäneiden jäsenten tilalle.

Valtuusto päätti vuoden aikana hyväksyä kuntayhtymän vuoden 2008 tilinpäätöksen ja vuoden 2010 talousarvion sekä näihin liittyvät asiat. Valtuusto päätti myös määritellä kuntayhtymän tilivelvolliset viranhaltijat vuosiksi 2009-2012 jäljempänä selostetulla tavalla. Kuntayhtymän tilintarkastajaksi vuosille 2009-2012 valittiin tarkastuslautakunnan esityksen mukaisesti tilintarkastusyhteisö PwC Julkistarkastus Oy.

Sen seurauksena, että Vampulan kunnan jäsenyys kuntayhtymässä päättyi Vampulan liityttyä Huittisten kaupunkiin, valtuusto päätti alentaa kuntayhtymän peruspääomaa ja suorittaa Huittisten kaupungille erokorvausta sen peruspääomaosuudesta. Korvaus suoritetaan kymmenen vuoden aikana tasaerissä.
Hallitus
Kuntayhtymän hallinnosta ja taloudenhoidosta vastaa valtuuston valitsema kuntayhtymän hallitus, johon kuuluu 19 jäsentä. Jäsenistä 17 nimeää kuntayhtymän valtuusto ja kaksi Turun yliopisto. Vaalikaudeksi 2005 - 2008 valittu hallitus kokoontui tilikauden aikana neljä kertaa, ja vaalikausiksi 2009-2012 valittu hallitus järjestäytyi 21.4.2009 pidetyssä kokouksessa.

Vaalikaudeksi 2009 - 2012 valitun hallituksen poliittiset voimasuhteet ovat seuraavat:
Kansallinen Kokoomus 

5 paikkaa

Suomen Sosialidemokraattinen Puolue 
5 paikkaa

Suomen Keskusta 

3 paikkaa

Vasemmistoliitto 

2 paikkaa

Ruotsalainen kansanpuolue
1 paikka

Vihreä liitto


1 paikka

---

Turun yliopisto

2 paikkaa

Vaalikaudeksi 2009 - 2012 valitun hallituksen puheenjohtajana toimii Virpa Puisto (sd) Turusta, I varapuheenjohtajana Jaakko Ossa (kok) Kaarinasta ja II varapuheenjohtajana Jukka Kärkkäinen (vas) Turusta.

Vuoden aikana hallituksen jäsenistä vaihtui yksi, kun valtuusto myönsi pyynnöstä eron Turun yliopistoa edustaneelle vararehtori Matti K. Viljaselle ja totesi yliopiston nimenneen hänen tilalleen vararehtori Harri Lönnbergin.

Vuoden 2009 aikana hallitus piti 13 kokousta, joissa se käsitteli yhteensä 211 asiaa. Keskeisimmistä hallituksen tekemistä päätöksistä voitaneen mainita seuraavat:

Sairaanhoidon edellytysten järjestämiseen liittyi päätös, jolla hallitus päätti osaltaan vakinaistaa Varsinais-Suomen ja Satakunnan erityisvastuualueiden lääkkeiden yhteishankintarenkaan, joka muuttui hankintakohtaisesta järjestelystä sopimuspohjaiseksi. Hankintarenkaassa ovat mukana sairaanhoitopiirien lisäksi merkittävä osa alueiden perusterveydenhuollon ja sosiaalitoimen toimintayksiköistä ja eräitä erityisvastuualueen ulkopuolisiakin toimijoita (mm. Ålands hälso- och sjukvård). Osaltaan sairaanhoidon edellytyksiä turvattiin myös hallituksen loppuvuonna 2009 jäsenkunnille tekemän perussopimuksen muutosta koskevan esityksen kautta, jolla hallitus esitti ns. korotetun hoitopäivämaksun perusteiden ottamista mukaan perussopimukseen hoidon porrastuksen sujuvuuden turvaamiseksi. Muutos ei tullut hyväksytyksi vielä vuoden 2009 aikana.
Kuntayhtymän päätöksentekoa ja sen rakenteita kehitettiin edelleen tarkistamalla hallituksen jaostojen rakennetta ja toimivaltaa. Aiemmat henkilöstö- ja talousjaoston korvasi uusi hallintojaosto. Rakennusjaoston asemaa vahvistettiin, ja sille keskitettiin laajemmalti rakentamiseen ja tilahallintoon liittyviä tehtäviä. Toimintasääntöön tehtiin myös muita muutoksia vuoden aikana. Näiden lisäksi hallitus vahvisti mm. eräitä päivityksiä kuntayhtymän hankintaohjeeseen ja uudet toimintaohjeet asiakirjahallinnolle. 

Marraskuussa 2009 hyväksyttiin hallituksessa Vaasan sairaanhoitopiirin kanssa tehtävän yhteistyön syventämiseen tähtäävät sopimukset. Ensimmäisessä aiesopimuksessa allekirjoittajina oli lisäksi Satakunnan sairaanhoitopiiri. Osapuolten tavoitteena on hahmotella vuoden 2010 aikana lähemmin konkreettisia yhteistyömuotoja kustannustehokkaan ja korkeatasoisen potilaiden hoidon ja henkilöstön kehittämisen toteuttamiseksi. Toinen sopimus mahdollistaa puolestaan potilaiden hakeutumisen toiseen sairaanhoitopiirin hoitoon ilman maksusitoumusta VSSHP:n ja Vaasan shp:n välillä. Sopimus tässä mielessä ennakoi tulevaa terveydenhuoltolakia ja sen potilaalle tarjoamaa valinnanvapautta.

Hallitus käsitteli useammassa kokouksessaan Rauman kaupungin kanssa käytäviä neuvotteluja, jotka liittyvät Rauman kaupungilla oleviin suunnitelmiin sen terveydenhuollon uusista ratkaisuista. Tähän liittyen Rauman kaupunki on esittänyt VSSHP:lle mm. yhteistyön syventämistä TYKS Vakka-Suomen sairaalan kanssa. Varsinaisia päätöksiä asian johdosta ei tehty vuoden aikana.

KUNTAYHTYMÄN HENKILÖSTÖ
Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin kuntayhtymässä oli vuoden lopussa yhteensä 6.493 virkaa ja tointa, joista 82 oli yliopiston sivuvirkoja ja 61 amanuenssien ja harjoittelijoiden toimia.

Vuonna 2009 perustettiin yhteensä 55 kokoaikaista ja 10 osa-aikaista uutta virkaa ja tointa. Varahenkilöstön määrää lisättiin yhteensä 94 koko-aikaisella ja kahdella 2 osa-aikaisella (0,5) viralla ja toimella. Yhteensä 42,5 virkaa ja tointa lakkautettiin. Lakkautetuista 22 oli sellaisia toimia, joista työntekijät olivat siirtyneet Salon terveyskeskukseen. 

Henkilöstörakennetta korjattiin myös nimikemuutosten avulla. Kehittyvän hoitokäytännön muutostarve ohjasi nimikemuutoksia. Lääkäreiden tehtävänimikkeitä tarkistettiin 13 virassa. Hoitohenkilöstölle tehtiin 39 sellaista nimikemuutosta, joissa koulutason tehtävänimike (perushoitaja, lastenhoitaja, mielenterveyshoitaja), muutettiin opistotason tehtävänimikkeeksi (sairaanhoitaja). Lisäksi toteutettiin 45 muun viran ja toimen nimikemuutosta.

Vuonna 2008 tarkastettiin varahenkilöstön riittävyyttä kattamaan 25 % vakinaisen henkilöstön poissaoloista. Selvityksen pohjautuen VSSHP:n hallitus perusti 1.5.2009 lukien 69 ja 1.11.2009 lukien 22 varahenkilöstön virkaa ja tointa. Lisäksi TYKS-SAPA-liikelaitoksen johtokunta perusti vuoden 2009 aikana 5 varahenkilöstön tointa.

Henkilöstö
Varahenkilöstöjärjestelmän vahvistamisen tavoitteena oli palkata vakinaiseen palvelussuhteen ns. pysyviä sijaisia ja laskea täten kuntayhtymän palveluksessa olevan määräaikaisen henkilöstön määrää.  Kaikkiaan kuntayhtymän palveluksessa oli vuoden lopussa 7.399 henkilöä, jossa on mukana eri syistä virka- tai työvapaalla olevat henkilöt ja heidän sijaisensa. Vakinaisessa palvelussuhteessa olevien osuus oli 79,1 % henkilöstöstä ja määräaikaisten osuus oli 20,9 %. Viran- ja toimenhaltijoiden määrä laski vuodesta 2008 yhteensä 95 henkilöllä. Vakinaisten henkilöiden määrä nousi 70 henkilöllä ja määräaikaisten laski 165 henkilöllä.  Enimmillään kuntayhtymään oli palvelussuhteessa kesäkuussa 7.963 henkilöä ja alimmillaan lokakuussa 7.304 henkilöä. Henkilöstömäärän vaihtelut toistuvat vuosittain samanlaisina ja niihin vaikuttavat eniten vuosilomat, jotka nostavat kesällä sijaistarvetta.

Henkilöstörakenne 
Työpaikkana sairaalayhteisö on naisvaltainen. Sairaanhoitopiirin henkilöstöstä oli 85,1 % naisia (6.293) ja 14,9 % miehiä (1.106). Miesten lukumäärä kasvoi viidellä henkilöllä vuodesta 2008.
Kunta-alalla henkilöstön keski-ikä on korkeampi kuin muilla aloilla. Lokakuussa 2008 se oli koko kunta-alalla 45,6 vuotta ja vakinaisessa palveluksessa olevan henkilöstön osalta 47,5 vuotta.  Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirissä koko henkilöstön keski-ikä oli vuoden 2009 lopussa 43,3 vuotta ja vakinaisen henkilöstön keski-ikä oli 45,5 vuotta.

Ammattiryhmittäin tarkasteltuna naisten ja miesten keski-iässä oli eroa enimmillään 4,1 vuotta. Vakinaisessa palvelussuhteessa olevilla lääkäreillä naisten keski-ikä oli 44,9 vuotta ja miesten 49,0 vuotta. Kun tarkastellaan eroa vakinaisen ja määräaikaisen henkilöstön keski-iässä, oli eroa 13,9 vuodesta 10,5 vuoteen. Huoltohenkilöstössä vakinaisten työntekijöiden keski-ikä oli 49,4 vuotta ja määräaikaisten työntekijöiden keski-ikä oli 35,5 vuotta.

Työpanos
Työpanos laskennallisina virkoina oli vuonna 2009 yhteensä 5.332,6. Työpanos nousi 0,1 prosentilla vuodesta 2008. Lisäystä oli 3,8 laskennallista virkaa. Työpanos kertoo, montako henkilöä keskimäärin on koko ajan työssä. Työpanos saadaan laskemalla henkilöstön kaikki poiminta-aikana voimassa olevat palvelujaksopäivät sekä kaikki ko. ajankohdan poissaolopäivät (virka/työvapaat ja vuosilomat). Työpanos saadaan vähentämällä palvelujaksopäivistä kaikki poissaolopäivät. 
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Työpanoksesta vakinaisen henkilöstön osuus oli 69,2 %, vakinaisen vara-henkilöstön 5,9 % ja määräaikaisen henkilöstön 24,9 % (26,2 % v. 2008).
Poissaolot
Poissaolopäiviä henkilöstölle kertyi yhteensä 670.370 kalenteripäivää, mikä on 6.970 kalenteripäivää enemmän kuin vuonna 2008.
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Merkittävin poissaolon peruste on vuosilomapäivät, joiden osuus kaikista poissaolopäivistä on 43,3 %.  Lakisääteisiä poissaoloja ovat äitiysvapaat, muut perhevapaat, vuorotteluvapaat sekä opintovapaat.  Muut poissaolot ovat etupäässä yksityisasioista johtuvia ja palkallisia vapaita ulkopuoliseen koulutukseen osallistumista varten.

Henkilöstö oli sairauslomalla vuonna 2009 yhteensä 110.799 päivää.  Sairauspäivien osuus kokonaistyöajasta oli 4,3 %. Sairauspäivät vähenivät  3,8 % vuodesta 2008. Keskimääräinen poissaolo sairauden vuoksi oli 15,2 päivää/vuosi. 
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Palkkakustannukset
Henkilöstökulut nousivat vuodesta 2008 2,6 %. 
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Vakinaisen henkilöstön tehdyn työn hinnaksi muodostui 24,4 euroa/tehty työtunti ja määräaikaisen henkilöstön 20,1 euroa/tehty työtunti. Kaikkien palveluksessa olleiden tehdyn työn hinta oli 23,3 euroa.

Tehdyn työn hinnan kehitys on ollut vuodesta 2005 seuraava:
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Tehdyn työn hinta lasketaan kaavalla: maksetut palkat/tehdyt työtunnit.  Maksetuissa palkoissa ovat mukana poissaoloajan palkat ja tehdyissä tunneissa todelliset tehdyt tunnit, ei poissaoloajan tunteja. Tehdyn työn hinta kohoaa, jos on runsaasti palkallisia poissaoloja esim. sairauden vuoksi, koska laskennassa mukaan tulee sairaana olevan vakinaisen ja sijaisen palkkakustannukset tehtyä työtuntia kohden.

Palkan määrittämisen perusteena ovat virka- ja työehtosopimusten määräykset. Työstä maksettava peruspalkka määritetään työn vaativuuden mukaan. Palkan määrittämisen perusteena ovat virka- ja työehtosopimusten määräykset. Tehtäväkohtainen peruspalkka määräytyy työn vaativuuden perusteella. Sairaanhoitopiirissä otettiin käyttöön vuonna 2005 KVTESin alaiselle henkilöstölle oma sisäinen tehtäväkohtaisen palkan alaraja, palkkakorit ja niille alarajat.  
Kevään järjestelyvaraerän turvin tarkistettiin tutkimus-, hoito-, hallinto-, huolto- ja toimistohenkilöstöön kuuluvan n. 5.970 viranhaltijan ja työntekijän palkkatasoja. Järjestelyvaraerän avulla tarkistettiin myös joidenkin nimikkeiden palkkakorien alarajoja.

Järjestelyvaraerä lääkäreiden osalta käytettiin tehtäväkohtaisten palkkojen tarkistuksiin 75,4 %, henkilökohtaisen lisän harkinnanvaraisen osa maksamiseen 12,3 % ja lääkäreiden vastuupalkkioihin 12,3 %.

Järjestelyvaraerä tekniikan sopimuksen piiriin kuuluvien osalta käytettiin tehtäväkohtaisten palkojen tarkistuksiin 74,1 % ja henkilökohtaisen lisän maksamiseen 25,9 %.

Kehityskeskustelut
Sairaanhoitopiirin yhtenä toiminnallisena tavoitteena on, että kehityskeskustelut toteutetaan siten, että osallistuneita on kullakin osavastuualueella 65 % henkilöstöstä. Henkilöstöksi lasketaan vakituinen henkilöstö ja vähintään kuusi kuukautta samassa toimipisteessä työskennellyt sijainen.  Käytyjä kehityskeskusteluja ei kuitenkaan rekisteröidä mihinkään seurantajärjestelmään. Täten alla oleva tilasto perustuu henkilöstötoimiston lähettämään kyselyyn kehityskeskusteluiden määristä tulosyksiköissä.  Tietoja ei saada kaikista työyksiköistä.

Kehityskeskustelujen määrä vaihtelee yksiköittäin hyvin paljon, joissakin yksiköissä on kehityskeskustelut käyty koko henkilöstön kanssa ja toisissa ei ollenkaan.. Koko sairaanhoitopiiritasolla kehityskeskusteluja käytiin tulosyksiköistä saatujen tietojen mukaan n. 49,2% henkilöstöstä (50,2 % vuonna 2008).
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Henkilöstökertomus
Vuodelta 2009 on laadittu henkilöstökertomus, joka antaa kokonaiskuvan kuntayhtymän henkilöstöstä sekä henkilöstövoimavarojen nykytilasta ja kehityssuunnasta.  Henkilöstökertomus on tuotettu vuosittain keväästä 1998 lukien.
ARVIO MERKITTÄVIMMISTÄ RISKEISTÄ, EPÄVARMUUSTEKIJÖISTÄ JA MUISTA TOIMINNAN
KEHITTYMISEEN VAIKUTTAVISTA SEIKOISTA

Riskienhallinnan jatkotyöstöä marras-joulukuussa 2008 yhteistyössä Tapiola-ryhmän kanssa ei ole organisoitu eikä suunniteltu. Vuonna 2009 käytiin kuitenkin Tapiola-ryhmän kanssa keskustelut riskienkartoitustyön jatkamisesta. Keskustelussa päätettiin, että Tapiola-ryhmä ehdottaa Teknisten palvelujen tulosyksikölle osa-alueita, joissa riskienkartoitustyötä voitaisiin jatkaa.  

Toiminnalliset riskit

Merkittävimpänä toiminnan keskeytymiseen ja potilaan hoidon vaarantumiseen johtavana riskinä ovat tietojärjestelmien ja tietoliikenne-yhteyksien ongelmat. Potilastyössä riskeinä ovat lisäksi osaavan henkilöstön saatavuusongelmat, erityisosaajien puute sekä virheet potilastyössä. Potilaiden ja ulkopuolisten aiheuttamat väkivaltatilanteet ovat riski henkilöstön ja potilaiden fyysiselle turvallisuudelle ja ne myös heikentävät työssä jaksamista.

Erikoissairaanhoidon rakenteelliset muutokset saattavat johtaa siihen, että toiminnan uudistamiseen nyt voimakkaasti suunnatut investoinnit eivät tule täysimittaisesti hyödynnetyiksi. Palvelusetelien käyttöönotto ja yksityissektorin mahdollisuudet keskittyä taloudellisesti kannattavimpiin hoitoihin muodostavat riskin, että raskain ja kallein hoito jää julkisen sektorin vastuulle. Rakenteelliset muutokset tulisi toteuttaa tiiviissä yhteistyössä jäsenkuntien ja niiden perusterveydenhuollon kanssa. 

Merkittävä toiminnallinen riski sisältyy sairaanhoitopiirin kiinteistömassaan. U-sairaalan korvaava T-sairaala on mittava investointi, mutta välttämätön, koska ulkopuolisen asiantuntijan selvitysten mukaan U-sairaalan taloudellinen käyttöikä päättyy vuoden 2016 lopussa. Riskinä on, että samanaikaisesti, kun sairaanhoitopiirin käyttöön tulee uusia, entistä suurempia tiloja, sen kustannettavaksi jää vanhoja tiloja, jotka ovat tyhjillään tai lähes tyhjillään. Lisäksi toiminnalle aiheutuu U-sairaalan ja muiden vanhojen tilojen huonosta kunnosta riskejä, joiden toteutuessa seurauksena ovat erilaiset toiminnan häiriöt, kosteusvauriot sekä infektioriskin ja tapaturmien lisääntyminen.

Rahoitusriskit
Rahoitusmarkkinoilla vallitseva turbulenssi ja voimakkaat korkovaihtelut aiheuttavat sairaanhoitopiirille haasteellisen osa-alueen voimakkaassa investointi- ja velkaantumisvaiheessa. Korkokulujen optimointi ja samanaikainen pitkän tähtäimen suojautuminen aiheuttavat aina riskin. 


Rakentamisesta johtuva velkaantuminen johtaa omavaraisuusasteen heikkenemiseen ja velkaantumisasteen merkittävään kasvamiseen.  Tulevien vuosien poistojen kattaminen ja lainojen lyhennykset edellyttävät tuottojen selvää kasvua, jota ei voida kerätä hintoja nostamalla ja siten jäsenkuntalaskutusta lisäämällä, vaan se vaatii tuottavuuden lisäämistä uudistetun infrastruktuurin mahdollistamana.

Vahinkoriskit
Vanhenevissa tiloissa tapahtuneet vuoto- yms. vahingot aiheuttavat toiminnan häiriöitä. Suuria toiminnallisia keskeytyksiä ei vahinkotapahtumien vuoksi ole ollut, mutta jotkut osastot ovat joutuneet siirtymään väistötiloihin korjaustöiden ajaksi, mikä on ollut riski häiriöttömälle potilastyölle sekä henkilöstön ja potilaiden hyvinvoinnille. 

SISÄISEN VALVONNAN TOIMIVUUDEN ARVIOINTI

Sisäinen valvonta ja riskienhallinta sekä tuloksellisuuden arvioinnin menettelyt

ovat keskeinen osa kuntayhtymäkonsernin johtamis- ja hallintojärjestelmää. Niiden tulee kokonaisuutena tuottaa ylimmälle johdolle riittävä varmuus toiminnan tuloksellisuudesta, laillisuudesta ja hyvän hallintotavan toteutumisesta.
Vuonna 2006 hallitus on hyväksynyt sairaanhoitopiirin sisäistä valvontaa määrittävän ohjeen ”Hyvän johtamis- ja hallintotavan periaatteet”. Ohjeen mukaan esimiehet vastaavat siitä, että heidän alaisensa henkilöstön tehtävät ja toimintatavoitteet ovat asianmukaisesti määritelty ja että edellytykset tehtävistä suoriutumiseen ja tavoitteiden saavuttamiseen ovat olemassa.

Sairaanhoitopiirin tulosryhmien/-alueiden ja tulosyksiköiden tilivelvolliset viranhaltijat ovat tehneet kirjanpitolautakunnan kuntajaoston yleisohjeen mukaan valmisteltujen kysymysten perusteella vastuualueeltaan selvitykset sisäisen valvonnan ja riskienhallinnan järjestämisen toimivuudesta ns. COSO-ERM -mallin pohjalta. Selvityksistä on laadittu yhteenveto sairaanhoitopiirin hallintokeskuksessa, jonka tuloksista raportoidaan seuraavasti.

Valvontaympäristö ja valvonta

Sairaanhoitopiirin toimintaa ohjaavat lait ja sen sisäisiin sääntöihin ja ohjeisiin, kuten perussopimukseen, hallintosääntöön ja taloussääntöön, on kirjattu toimintaan, johtamiseen ja esimiestyöhön sisältyvät tehtävät ja vastuut toiminnan lainmukaisuudesta, tuloksellisuudesta ja tavoitteellisuudesta. Viranhaltijoiden oikeudet kuntayhtymän hallituksen puolesta ratkaista tietyt asiat on määritelty toimintasäännössä. Valtuusto on määritellyt vuoden 2009 syyskokouksessa kuntayhtymän tilivelvolliset viranhaltijat valtuustokaudelle 2009 – 2012. Hallitus on nimennyt alaistensa tulosyksiköiden vastuuhenkilöt vuodelle 2009. Samoin ovat tehneet sairaanhoitopiirin johtokunnat. Henkilöstövoimavarojen kehittämistä koskevat tavoitteet sisältyvät sairaanhoitopiirin henkilöstöstrategiaan. 

Sairaanhoitopiirissä on määritelty strategiset ja toiminnalliset tavoitteet, joiden toteutumista seurataan organisaation kaikilla tasoilla. Kuntayhtymäkonsernin talousarvio- ja suunnitelma on pyritty laatimaan siten, että edellytykset tehtävien hoitamiseen turvataan ja kuntalain mukaisesti talousarviota noudatetaan. Suunnitteluprosessit ovat olleet avoimia ja niitä arvioidaan vuosittain.  Sairaanhoitopiirin tulosyksiköillä on kuukausittain käytettävissään toiminnallisen ja taloudellisen seurannan mahdollistavia raportteja ja johdon kuukausiraportit. 

Sairaanhoitopiirin organisaatiorakennetta on viime vuosien aikana pyritty selkeyttämään siten, että organisaatiorakenne tukee perustehtävän ja strategian toteuttamista. Vastuut, tehtävät ja valtuudet on määritelty ja pyritty viestittämään tarkoituksenmukaisesti tulos- ja kehittämiskeskusteluissa. Uusien organisaatioiden osalta tehtävien vastuutus ja tarkempi ohjeistus on jatkunut vielä vuonna 2009. Vuoden 2009 alusta lukien sairaanhoitopiirin organisaatio on ollut strategiassa kuvatun mukainen.

Sairaanhoitopiirin vastuualueilla on säännöllisesti tilaisuuksia, joissa henkilöstölle kerrotaan toimintatapoihin, ohjeisiin ja sääntöihin tulleista muutoksista ja toiminnallisten ja taloudellisten tavoitteiden toteutumisesta. Vuoden 2008 työtyytyväisyyskyselyn tulokset olivat myönteisiä. Vuonna 2009 työtyytyväisyyskyselyä ei tehty. Henkilöstölle tiedottamista on pyritty lisäämään sähköisesti intranetin välityksellä. Vastuuhenkilöiden käsityksen mukaan säännöt ja ohjeet ovat pääosin selkeät ja antavat riittävän tiedon vastuista ja velvollisuuksista.

Sairaanhoitopiirin vuonna 2008 käyttöönottama viranhaltijapäätösohjelmisto edellyttää vielä lisää sisäistä menettelytapaohjeistusta sekä ohjelmiston käytöstä että viranhaltijapäätösten laatimisesta.
Sairaanhoitopiirissä ei ole yhteistä toimivaa laatujärjestelmää, mutta vastuuyksiköt ovat tehneet omia laatukäsikirjoja tai niitä ollaan valmistelemassa. Kaikilla toimialueilla ei ole vielä kirjallisia tehtävä- ja menetelmäkuvauksia. Sairaanhoitopiirin yhtenäinen rekisteri potilaiden tekemistä reklamaatioista on otettu tuotantokäyttöön vuoden 2010 alussa.

Sairaanhoitopiirin kaikki kulutustavarahankinnat on keskitetty hallintokeskuksen hankintatoimistolle ja hankinnoissa noudatetaan hankintalakia ja sairaanhoitopiirin omaa ohjeistusta. Hallitukselle annettiin vuoden 2009 aikana selonteko sairaanhoitopiirin hankinta- ja logistiikkapalvelujen järjestämisestä sekä hankintaohjeen uusi päivitys. Tällä pyrittiin varmistamaan se, että hankintatoimen prosessit toimivat sairaanhoitopiirissä yhdenmukaisesti ja että logistiikkakeskusinvestointi tulee asianmukaisesti ja täysimääräisesti hyödynnetyksi. Hankintaohjeen päivitys tukee myös sairaanhoitopiirin konserniohjeiden toteutumista. 


 


Sairaanhoitopiirissä ei ole vielä käytössä yhteistä, sairaanhoitopiirin kattavaa sopimusrekisteriä eikä sopimusten voimassaoloa seurata tietojärjestelmän avulla. Sähköinen tietojärjestelmä sopimushallintaan on hankittu vuonna 2009 ja rekisterin käyttöönottoa on valmisteltu loppuvuonna 2009. Tällä hetkellä rekisteriin on syötetty sairaanhoitopiiritason sopimukset ja pääosa TYKSiä koskevista sopimuksista. Tavoitteena on, että rekisteri saadaan näiden tulosalueiden osalta tuotantokäyttöön vuoden 2010 ensimmäisellä vuosipuoliskolla. Rekisterin täydentämistä muiden tulosalueiden sopimusten osalta jatketaan tämän jälkeen. Tavoitteena on rekisterin muodostaminen koko sairaanhoitopiirin kattavaksi.

Seuranta
Tulosyksiköiden antaman palautteen mukaan kirjanpidon, laskutuksen, toiminnan ja henkilöstöhallinnon valmiit raportit eivät kaikin osin palvele toiminnan ja talouden seurantaa. Yksiköt katsoivat palautteessaan, että nämä raportit eivät ole olleet riittävän selkeitä, ne eivät ole olleet ajan tasalla ja niissä on ollut myös tietojärjestelmistä aiheutuvia virheitä. Vastuuhenkilöt ovat joutuneet kehittämään omia raportteja toiminnan ja talouden seurannan tueksi. 

Kirjanpidon FINA -ohjelman osalta on menojen ja kulujen seurannan osalta ollut ongelmia reaaliaikaisuudessa; Sisäisten kulujen laskutus ja kirjanpitoon siirto on viivästynyt.
Hallitus on hyväksynyt vuoden 2010 alusta voimaan tulevaksi uudelleen päivitetyn vuonna 1994 hyväksytyn kuntayhtymän palvelutuotannon sekä palvelujen osto- ja myyntitoiminnan periaatteet. Palvelujen osto- ja myyntitoiminta on merkittävä osa erikoissairaanhoidon järjestämistä ja toimintayksiköillä on ollut tarvetta näitä koskeville uusituille, selkeille ohjeille. Ohjeissa määritellään mm., että sisäisten palvelujen tuottamisesta ja toimittamisesta on laadittava aina palvelusopimus. Myyntisopimuksen allekirjoittamisella palvelun ostaja hyväksyy koko vuotta kattavan palvelulaskutuksen, joka tapahtuu automaattisesti kuukausittain tasaerinä. Tilaukseen perustuva sisäinen laskutus tapahtuu automaattisesti tehtyjen tilausten mukaan. Palvelusopimukset laaditaan talousarvion yhteydessä, jolloin tulee myös tarkemmin sopia palveluihin liittyvästä raportoinnista. TYKS -SAPAn palveluista on sovittu jo aikaisempinakin vuosina talousarvion valmistelun yhteydessä, mutta palveluiden määräajoin tapahtuvasta raportoinnista ei ole sovittu erikseen. Vuonna 2009 Varsinais-Suomen kuvantamiskeskuksen palveluiden raportoinnissa oli puutteita ja raportointiin ei oltu tyytyväisiä. 

Medbit Oy:n ATK -palveluiden laskutus sairaanhoitopiiriltä oli 19,0 milj. euroa, joka oli lähes Medbit Oy:n talousarvion mukainen, mutta sairaanhoitopiirin toimintayksiköissä ATK -palvelujen ostomäärärahat Medbit Oy:ltä ylittyivät 4,1 milj. euroa. Sairaanhoitopiirin Medbit Oy:ltä ostamien palveluiden määrärahojen seurannan kannalta on tärkeää, että talousarvio perustuu myyjän ja ostajan kanssa yhdessä sovittuihin kustannuksiin. 

Sairaanhoitopiirin kuntalaskutusjärjestelmän toimivuudessa on ollut edelleen ongelmia vuoden 2009 alkupuolella ja kirjanpitotiedot myyntitulojen osalta olivat puutteellisia ja osin virheellisiä vuoden 2009 loppupuolelle asti. Talous-suunnittelutoimiston ja Medbit Oy:n yhteistyönä kuntalaskutusta tarkistettiin ja korjattiin siten, että tilinpäätökseen mennessä sairaanhoitopiirin lähes kaikki kuntalaskutettavat avohoitokäynnit, hoitopäivät ja leikkaustoimenpiteet saatiin laskutetuksi. Tulosyksiköissä kuntalaskutuksen oikeellisuuden varmistaminen vaatii kuitenkin edelleen selkeitä ohjeita kirjauksiin, selkeitä raportteja ja ohjausta raporttien analysointiin. Sairaanhoitopiirin tarkastuslautakunta on pyytäneet selvitystä siitä, miten jatkossa aiotaan toimia, että kuntalaskutus on ajan tasalla kuukausiseurannan yhteydessä. 

Sairaanhoitopiirin tulosyksiköiden henkilöstön työpanoksen seurantaraportit laatii henkilöstötoimisto. Sairaanhoitopiirin työpanoksen seurantaraportteihin ei tulosyksiköissä kaikin osin olla tyytyväisiä. Tulosyksiköiden vastuuhenkilöt odottavat selkeitä tietoja siitä, mitä palkkamäärärahoja on tulosyksiköille budjetoitu ja mikä on sijaismäärärahan osuus. Sisäisen valvonnan toimivuuden parantamiseksi tulosyksiköt tarvitsevat palkkamäärärahojen ja työpanoksen seurantaan selkeitä raportteja ja ohjausta niiden analysointiin. Sairaanhoitopiiritasolla vuoden 2009 palkkakustannusten ylitys säästövapaiden käytöstä huolimatta oli 1,6 milj. euroa.

Valtuusto hyväksyi marraskuun kokouksessa hallituksen alaisten yksiköiden sitoviin nettokuluihin 2,8 milj. euroa ylitysoikeutta, Turunman sairaalan liikelaitokselle 393 000 euroa ylitysoikeutta ja TYKS SAPA -liikelaitokselle 1,1 milj. euron ylitysoikeuden myyntituottoihin piirin sairaaloilta. Tilinpäätöksessä hallituksen alaisten yksiköiden sitovat nettokulut alittuivat 0,3 milj. euroa. TYKSin tulosyksiköiden sitovat nettokulut ylittyivät kuitenkin 3,4 milj. euroa. Tulosyksiköiden vastuuhenkilöiden selvitysten mukaan kaikkia tavoitteiden mukaisia menoja ei ole talousarvioon hyväksytty, koska sairaanhoitopiirin budjettiraami olisi ylittynyt. Toimintatavoitteiden laadinnassa ja talousarvion valmistelussa tulee kuitenkin varmistua siitä, että toiminta toteutetaan lain mukaisesti ja tavoitteiden asetannassa otetaan huomioon hoitoprosesseissa tapahtuvat muutokset sekä talousarvioon laadintaan vaikuttavat taloudelliset tekijät. 

Lain mukaan säädetyistä hoitoonpääsyajoista raportoidaan sairaaloittain kuukausittain. Sairaanhoitopiirin yhteistä kaikkia erikoisaloja koskevaa raporttia hoitoonpääsyajoista on julkaistu neljännesvuosittain vuonna 2009. Tämän raportin mukaan hoitoonpääsyaika ylittyi 2 210 potilaan kohdalla vuonna 2009. Vuoden 2009 lopun tilanteessa lain mukainen hoitoonpääsy tavoite jäi saavuttamatta 182 potilaan osalta, joista 101 kirurgian, 72 neurokirurgian, 3 silmätautien ja 6 fysiatrian erikoisalalta. 

Sairaanhoitopiirin oman toiminnan tärkeimmät suoritetavoitteet vuonna 2009 toteutuivat siten, että avohoitokäynnit ylittivät tavoitteen 0,8 % ja 5 243 käyntiä, hoitopäivät jäivät alle tavoitteen 7,8 % ja 30 260 hoitopäivää. Leikkaustoimenpiteet jäivät alle tavoitteen 11,2 % ja 4 908 leikkaus-toimenpidettä. Tulosyksiköiden selvitysten mukaan hoitopäivät vähenivät tavoitetasoa enemmän, koska siirtoviivepotilaat siirtyivät perusterveyden-huollon ja sosiaalitoimen hoitovastuulle nopeammin ja psykiatristen potilaiden hoito on muuttunut yhä avohoitopainotteisemmaksi. 

Sairaanhoitopiirin työpanosraporttien mukaan henkilöstön työpanos oli 3,8 henkilötyövuotta enemmän kuin vuonna 2008. Sairaanhoitopiirin oman toiminnan tärkeimmät suoritteet verrattuna vuoden 2008 toimintaan toteutuivat seuraavasti: Avohoitokäyntien määrä kasvoi 1,7 % ja 12 024 käyntiä. Hoitopäivien määrä väheni 8,6 % ja 33 471 hoitopäivää. Leikkaus-toimenpiteiden määrä väheni 2,2 % ja 870 leikkaustoimenpidettä.  

Vuoden 2009 tilinpäätöksen suoritetavoitteiden toteutumien tarkastelu ohjaa kriittisesti tarkastelemaan sairaanhoitopiirin vuodeosastotoiminnan sairaansijojen ja henkilöstöresurssien määrää ja mahdollistaa resurssien siirtämistä enemmän avohoitoon seuraavien vuosien aikana. Tämän vuoksi tulosyksiköiden vastuuhenkilöiden tulee yhteistyössä konsernijohdon kanssa pyrkiä asettamaan seuraavan vuoden toimintatavoitteet realistisesti riittävän arvioinnin ja selvitysten pohjalta ja laatia tulosyksikköjen seuraavan vuoden kustannuspaikkakohtaiset talousarviot tavoitteiden mukaisesti.

Toimintaa tukevassa potilastietojärjestelmissä on ollut ongelmia sekä laitteiden että ohjelmien toimivuuden osalta myös vuoden 2009 aikana. Potilastyössä potilastietojen käytettävyys ja eheys ei aina ole ollut riittävällä tasolla, mikä on aiheuttanut ruuhkaa potilashoidossa ja riskitilanteita jopa potilasturvallisuuteen. Vuoden 2009 alussa suoritettiin potilastietojärjestelmän auditointi. Auditoinnissa havaittiin, että toiminnallisia riskejä aiheuttivat puutteelliset sopimukset, järjestelmällisyyden puuttuminen sekä työnjako konsernin sisällä, jonka johdosta mm. palvelusopimuksia sairaanhoitopiirin teknisen huollon ja Medbit Oy:n kanssa tarkistetaan. Järjestelmät ja niiden ylläpito eivät myöskään olleet sillä tasolla kuin auditoijien aikaisemmin tarkastamat vastaavat järjestelmät keskimäärin ovat. 

Sairaanhoitopiirin toimitilat eivät kaikin osin vastaa niitä vaatimuksia kuin tehtävien tuloksekas hoito edellyttää. U -sairaalan taloudellisesta pitoajasta on tehty arvio ulkopuolisen arvioijan toimesta. Sen mukaan U -sairaalaa ei voida 

käyttää sairaalana vuoden 2017 jälkeen. 
Sairaanhoitopiirissä ollaan suunnittelemassa korvaavia toimintatiloja              U-sairaalan niille toiminnoille, jotka eivät siirry T -sairaalaan. Lisäksi on lähdetty kartoittamaan ja selvittämään niiden tilojen tulevaa käyttöä, joita ei enää voida erikoissairaanhoidon toiminnassa käyttää.
Riskien kartoitus ja riskien hallinta

Vuoden 2008 aikana on sairaanhoitopiirissä toteutettu kokonaisvaltainen riskienkartoitus sairaanhoitopiirin vakuutusyhtiön tuella. Työssä on tunnistettu ja arvioitu kuntayhtymää ja sen toimintaa sekä toimintaympäristöä uhkaavia merkittävimpiä riskejä osa-alueittain. Kunkin tunnistetun riskitekijän osalta on arvioitu sen toteutumisen todennäköisyys ja sen toteutumisen seuraukset ja tätä kautta analysoitu kunkin yksittäisen riskitekijän vakavuutta. Kartoituksen yhteydessä on kerätty toimenpiteitä näiden riskien hallitsemiseksi. 

Kartoitus on toteutettu pientyöryhmissä workshop-tyyppisesti aihealueina:
· strategiset riskitekijät, toimintaympäristöriskit

· talouden riskitekijät ja henkilöstöriskit

· merkittävimmät vahinkoriskit: tukitoiminnot, toimitilat sairaanhoidon toimintariskit: toiminnan riskitekijät, sairaanhoidollisten palvelujen tukitoimintojen riskit (laboratorio, röntgen, lääkehuolto)

· tietohallinnon ja -tekniikan riskit:  (tietojärjestelmät, tietoliikenne,
      tietoturvallisuus)

Kartoituksen tulokset ja riskien hallinnan kehittämistarpeet on raportoitu hallitukselle alkuvuonna 2009. 

Vahinkoriskien toteutumisesta aiheutuvia seuraamuksia on pyritty rajaamaan vakuuttamalla. Kuntayhtymän vakuutustoiminnasta vastaa talousjohtaja. Vakuutusten seuraamisessa on käytetty apuna vakuutusmeklaria. Kunta-yhtymän vakuutukset käydään läpi vuosittain meklarin avustuksella. Läpikäynnin yhteydessä tarkastellaan vakuutuskohtaisesti aiempana vuonna toteutuneita vakuutettuja riskejä ja arvioidaan vakuutusturvan riittävyyttä ja kattavuutta myös suhteessa vakuuttamattomiin riskeihin. Vakuutetun toiminnan osalta ei vuoden 2009 aikana ole toteutunut taloudellisesti merkittäviä riskejä.

Valtuusto hyväksyi keväällä 2009 sijoitustoiminnan ja konsernirahoituksen periaatteet.

Sisäinen tarkastus
Sisäisen tarkastuksen tehtävänä on arvioida systemaattisilla menetelmillä sisäisen valvonnan toimivuutta ja tehokkuutta sekä tukea kuntayhtymän johtavia viranhaltijoita ja toimielimiä riskienhallinnan toteuttamisessa. Sairaanhoitopiirissä on sisäisen tarkastuksen toimesta suoritettu toiminnallisten ja taloudellisten tavoitteiden raportoinnin tarkastusta vuoden 2009 aikana. 

YMPÄRISTÖTEKIJÄT

Kuntayhtymän ympäristöohjelma

Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin hallitus hyväksyi sairaanhoitopiirille ympäristöpolitiikan elokuussa 2006 (§ 146/29.8.2006).  Sen perusteella laadittiin kuntayhtymälle ensimmäinen ympäristöohjelma, joka hyväksyttiin hallituksessa marraskuussa 2006.  Ympäristöohjelma on voimassa yhden valtuustokauden kerrallaan ja se on laadittu koko kuntayhtymälle.  Ympäristöohjelman toteutumisesta laadittiin arviointi syksyllä 2009.  Uusi ympäristöohjelma on valmisteltavana ja se valmistuu syksyllä 2010.

Ympäristöohjelman laatiminen perustuu ympäristöjärjestelmä ISO 14001-standardin vaatimuksiin.  Standardin mukaan organisaation tulee luoda, toteuttaa ja ylläpitää ohjelmia, joilla sen ympäristöpäämäärät ja tavoitteet saavutetaan.

Kuntayhtymälle laadittiin vuonna 2009 energian säästösuunnitelma (talousjaosto 2.3.2009 § 12) tavoitteena energian kokonaiskulutuksen vähentäminen. 

Ympäristötilinpäätös 
Ympäristökulu aiheutuu toiminnasta, jonka tarkoituksena on tuottaa ympäristöhyötyjä tai ennaltaehkäistä, vähentää taikka korjata ympäristöhaittoja, parantaa tulevaa ympäristönsuojelun tasoa ja edistää luonnonvarojen kestävää käyttöä.

Hyvin monet toiminnot pitävät sisällään ympäristökuluja, tähän on pyritty kokoamaan niistä oleellisimmat. Ympäristöasioiden taloudellinen merkitys on todennäköisesti jonkin verran suurempi kuin tähän kerätyt ympäristökulut osoittavat. Tehdyn ympäristötilinpäätöksen tuloslaskelman luokittelu perustuu yleiseurooppalaiseen ympäristönsuojelutoimenpiteiden tilastoluokitukseen.

Ympäristötilinpäätös kattaa pääosan sairaanhoitopiirin toimintayksiköitä koskevista ympäristötuotoista ja -kuluista.   Rakennusten ja alueiden kunnossapidon kuluista on arvioitu 15 % liittyvän ympäristökuluihin.  Oman henkilökunnan ympäristötyöhön käytettyä työaikaa ei ole arvioitu vuosille 2008 ja 2009. 
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Ympäristövastuut
Ympäristövastuu on ympäristöön liittyvä olemassa oleva velvoite, jolla on todennäköisesti tulevaisuudessa menoja lisäävä vaikutus. Tällainen ympäristövastuuseen liittyvä vastainen meno merkitään taseeseen joko pakollisena varauksena tai siirtovelkana. Sairaanhoitopiirillä ei ole näitä vastuita merkittävässä mittakaavassa. 
Ehdollinen ympäristövelka on velvoite, joka syntyy aikaisempien tapahtumien seurauksena, mutta jonka olemassaolo varmistuu vasta, kun yksi tai useampi epävarma tapahtuma, joka ei ole kokonaan kunnan määräysvallassa, toteutuu tai jää toteutumatta. Sairaanhoitopiirillä ei ole näitä vastuita merkittävässä mittakaavassa.

Tärkeimmät seurantaluvut
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TILIKAUDEN TULOKSEN MUODOSTUMINEN

Tilikauden tulos vuodelta 2009 oli 1.528.241,25 euroa ylijäämäinen ennen tilinpäätösvarauksia ja rahastosiirtoja. TYKS-SAPA-liikelaitoksen investointi-varaus- ja poistoerokirjausten (+81.292,60) jälkeen tilikauden ylijäämäksi muodostui 1.609.533,85 euroa.

Tilikauden ylijäämä muodostui tulosalueittain seuraavasti:
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Ennen vuotta 2009 kertyneet yli- ja alijäämät mukaan lukien on vuoden 2009 taseessa ylijäämäkertymää 12,9 milj. euroa, mikä on 3,2 % vuotuisista myyntituotoista jäsen- ja ulkokunnilta.
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TILIKAUDEN TULOKSEN KÄSITTELY JA TALOUDEN TASAPAINOITTAMISTA
KOSKEVAT TOIMENPITEET

Hallitus esittää valtuustolle, että vuoden 2009 ylijäämä 1.609.533,85 euroa varausten muutosten jälkeen jätetään taseen yli- ja alijäämätilille.  Ylijäämästä 1.372.847,03 euroa on TYKS-SAPA-liikelaitoksen ylijäämää ja 48.340,71 euroa Turunmaan sairaalan liikelaitoksen ylijäämää.

Kuntalain 69 §:n mukaan toimintakertomuksessa on tehtävä selkoa talouden tasapainoittamista koskevista toimenpiteistä, jos tilinpäätöksessä kunnan taseessa on kattamatonta alijäämää.  Kuntayhtymän vuoden 2009 tilinpäätös ei edellytä talouden tasapainoittamista koskevan selvityksen tekemistä toimintakertomuksessa.

RAHOITUSASEMA JA SEN MUUTOKSET

Toiminnan ja investointien nettokassavirta oli vuonna 2009 37,8 milj. euroa negatiivinen.  Tulorahoituksella voitiin rahoittaa käyttötalous kokonaan ja investoinneista 36,1 %.  Investointien ja lainan lyhennysten rahoittamiseksi nostettiin rahalaitoslainaa bruttomääräisesti 55,0 milj. euroa.  Lainojen lyhennykset olivat 15,0 milj. euroa ja nettolainanotto 40,0 milj. euroa.  Kun muut maksuvalmiuden muutokset olivat -1,3 milj. euroa, lisääntyivät kassavarat 0,9 milj. euroa.  Kassavarojen määrä 31.12.2009 oli 8,2 milj. euroa (31.12.2008 7,3 milj. euroa).

Kuntayhtymän lainakanta oli 31.12.2009 135,0 milj. euroa (95,0 milj. euroa 31.12.2008).  Omavaraisuusaste (oman pääoman osuus koko pääomasta) oli 43,0 % (47,0 % 31.12.2008) ja suhteellinen velkaantumisaste (vieras pääoma/toimintatuotot) 68,8 % (47,6 % 31.12.2008).
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Taseen loppusumma 31.12.2009 oli 432,2 milj. euroa, mikä on 38,3 milj. euroa enemmän kuin 31.1.2.2008.  Kasvu aiheutui pääosin T-sairaalan II-vaiheen investointimenoista.  D-vuodeosastosiiven rakennustyöt saatiin vuonna 2009 päätökseen ja tilat otettiin kokonaisuudessaan käyttöön syyskuun loppuun mennessä.  D-vuodeosastosiiven hankintamenot yhteensä 35,8 milj. euroa aktivoitiin ja poistolaskenta aloitettiin lokakuun alusta 2009 lukien. 
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	Anne Linja

	 
	Martti Sipponen
	Usko Suominen

	Nousiainen
	Riitta Kairi
	Ari Leino

	 
	Alpo Penttinen
	Susanna Salonen

	Oripää
	Tuulikki Lankinen
	Anne-Mari Kaarto

	Paimio
	Anja Halinen
	Anette Kittilä

	
	Tuula Ikuli
	Jukka Hongisto

	 
	Reijo Hallisto
	Mia Huhtala

	Punkalaidun
	Ritva Koivula
	Anna-Liisa Kouvo

	 
	Pasi Siukola
	Antti Haapaniemi

	Pyhäranta
	Asko Tanhuanpää
	Arja Numme

	 
	Mervi Tattari
	Matti Ylikleemola

	Pöytyä
	Ilmo Helttula
	Tiina Säylä

	
	Mirjami Flemmich
	Reijo Viiri

	 
	Risto Puustinen
	Martti Matintalo

	Raisio
	Reija Pitkänen
	Jaana Vähätalo

	
	Sanna Peltonen
	Maarit Salminen 18.5.2009 saakka

Anneli Kivijärvi 18.5.2009 alkaen

	 
	Aarre Lehtonen
	Aimo Koskela

	Rusko
	Jouko Dietrich
	Jari Rusanen

	 
	Kirsti Tuominen
	Marianne Leino

	Salo
	Juha Punta
	Tuomo Erkkola

	
	Minna Valjanen
	Sini Laakkio

	
	Asmo Ojanperä
	Liisa Kirjavainen

	 
	Pirjo Virtanen
	Timo Tammi

	Sauvo
	Jaakko Kivisaari
	Elise Anttalainen-Kulmala

	 
	Marita Tuovinen
	Eeva-Kaarina Sundberg

	Somero
	Mauri Salo
	Mirja Rouhiainen

	
	Pia Maavirta
	Eero Manni

	 
	Harri Kurttila
	Jonna Siltanen

	Taivassalo
	Jorkka Lehtonen
	Arja Lehtonen

	Tarvasjoki
	Minna Hallanheimo
	Pauliina Seppä

	Turku
	Pentti Huovinen
	Katriina Kerttula

	
	Seppo Koski
	Jari Suominen

	
	Heikki Pälve
	Markku Knuutila

	
	Frans Schaper
	Kati Laine

	 
	Marja Vyyryläinen
	Merja Nurmio

	Uusikaupunki
	Antti Haapavuori
	Pirkkoliisa Heino

	
	Sirkka Mikkola
	Markku Tuominen

	 
	Oili Suikkanen
	Tenho Soini

	Vehmaa
	Riitta Luotonen
	Helke Korpela

	 
	Teuvo Manner
	Mariella Pyhäranta

	Väståboland - 
	Kurt Kronehag
	Ole Åberg

	Länsi-Turunmaa
	Carola Selin
	Monica Forss

	 
	Tiina Johansson
	Eskil Engström

	Turun yliopisto
	Juha Peltonen
	Marko Salmi

	 
	Markku Sutinen
	Meri Louhi


Kokouksia 3

HALLITUS 2009


Varsinainen jäsen
Varajäsen

Puheenjohtaja
Virpa Puisto
Ruth Hasan

I varapuheenjohtaja
Jaakko Ossa
Alpo Penttinen

II varapuheenjohtaja
Jukka Kärkkäinen
Alpo Lähteenmäki

Jäsenet
Raimo Honkanen
Katri Karimo


Maria Puhakka
Pirjo Ranti


Pirjo Reide
Jukka Nuoranne


Lasse Virtanen
Pauli Kurkilahti


Anneli Kivijärvi
Irja Gustafsson


Matti Lehtinen
Ari Hellsten


Seppo Lehtola
Sirpa Koskinen


Antti Toivonen
Mikko Sedig


Riitta Karjalainen
Jari Jussinmäki


Anna-Liisa Koivisto
Mirjam Karila


Mauri Salo
Hannu Junnila


Pentti Aitamurto
Ritva Lehtonen


Tuija Ollikkala
Niina Virranheimo


Ole Åberg
Tarja Rinne


Sanna-Mari Tammilaakso
Sirpa Jalkanen


Matti K. Viljanen 30.11.2009 saakka
Olli Lassila


Harri Lönnberg 1.12.2009 alkaen

Henkilöstön edustaja
Janne Sjölund

Kokouksia 13

HALLITUKSEN ALAISET JAOSTOT

HALLINTOJAOSTO 2009


Varsinainen jäsen
Varajäsen

Puheenjohtaja
Jaakko Ossa
Lasse Virtanen

Varapuheenjohtaja
Anna-Liisa Koivisto
Mirjam Karila

Jäsenet
Anneli Kivijärvi
Tuija Ollikkala


Antti Toivonen
Ruth Hasan


Jukka Kärkkäinen
Ritva Lehtonen


Raimo Honkanen
Pauli Kurkilahti


Maria Puhakka
Jukka Nuoranne

Henkilöstön edustaja
Jussi Rantanen

RAKENNUSJAOSTO 2009


Varsinainen jäsen
Varajäsen

Puheenjohtaja
Mikko Sedig
Anneli Kivijärvi

Varapuheenjohtaja
Pirjo Reide
Maria Puhakka

Jäsenet
Seppo Lehtola
Matti Lehtinen


Sanna-Mari Tammilaakso
Matti K Viljanen 22.12.2009 saakka



Harri Lönnberg 22.12.2009 alkaen


Alpo Lähteenmäki
Pentti Aitamurto


Lasse Virtanen
Raimo Honkanen


Mauri Salo
Riitta Karjalainen

Henkilöstön edustaja
Markku Lähteenmäki

LOIMAAN SEUDUN OSAVASTUUALUEEN JOHTOKUNTA 2009


Varsinainen jäsen
Varajäsen

Puheenjohtaja
Jarmo Rasi
Reijo Viiri

Varapuheenjohtaja
Arvo Laakso
Juha Lalli

Jäsenet
Tuulikki Lankinen
Pirjo-Liisa Nuotio


Seppo Solla 
Riitta Soro


Kari Haapanen
Matti Metsistö


Marita Jokinen
Leila Tamminen


Tiina Riuttamäki 
Taina Haavisto


Jouko Vähä-Rahka
Merja Rouvali


Auli Guevara
Sampsa Heinonen

Hallituksen edustaja
Matti Lehtinen
Pentti Aitamurto

Henkilöstön edustaja
Sirpa Launonen


SALON SEUDUN OSAVASTUUALUEEN JOHTOKUNTA 2009 


Varsinainen jäsen
Varajäsen

Puheenjohtaja
Marita Tuominen
Hanna Koivisto

Varapuheenjohtaja
Antero Leppänen
Pekka Gustafsson

Jäsenet
Päivi Isotalo
Minna Pentti


Tatu Johansson
Eino Nygren


Jaakko Nieminen 
Sami Heikkiniemi


Jaana Latva-Äijö
Jonna Siltanen


Jouni Eskola
Jani Mussaari


Tuire Kukko
Leila Koskinen


Wilhelmiina Kallio
Leena Halonen

Hallituksen edustaja
Raimo Honkanen
Hannu Junnila

Henkilöstön edustaja
Elina Lietzén


TURUNMAAN OSAVASTUUALUEEN JOHTOKUNTA 2009


Varsinainen jäsen
Varajäsen

Puheenjohtaja
Ole Åberg
Jim Willberg

Varapuheenjohtaja
Ilkka Heinaro
Monica Eriksson

Jäsenet
Ritva-Leena Ehrnström
Marja-Leena Engström


Ingmar Forne
Knut-Mikael Hellbom


Bengt Backman
Leif Blom päättyen 1.8.2009 



Folke Andersson alkaen 24.11.2009


Kurt Kronehag
Yngve Mattson


Carola Selin
Gunilla Sandelin


Barbro Sulonen
Kerstin Lindholm


Inger Wretdal
Johanna Jansson

Hallituksen edustaja
Tuija Ollikkala
Jukka Kärkkäinen

Henkilöstön edustaja
Sanna Kaukovalta


TURUNMAAN OSAVASTUUALUEEN VÄHEMMISTÖKIELINEN JAOSTO 2009


Varsinainen jäsen
Varajäsen

Puheenjohtaja
Marjaana Hoikkala
Mauno Rajala

Varapuheenjohtaja
Anna Filatoff
Hanna Järvinen

Jäsenet
Lauri Ekbom
Sirpa Nieminen


Pirjo Johansson
Ilkka Hamunen


Esko Antikainen
Kauko Pietikäinen

TYKS-SAPA LIIKELAITOKSEN  JOHTOKUNTA 2009

	
	Varsinainen jäsen
	Varajäsen

	Puheenjohtaja
	Irja Gustafsson
	Martti Sipponen

	Varapuheenjohtaja
	Jaakko Ossa
	Alpo Penttinen

	Jäsenet
	Matti Ankelo
	Jukka Nuoranne

	
	Pirjo Liitola
	Maria Puhakka

	
	Ruth Hasan
	Susanne Hakala

	
	Janne Aso
	Elina Kelonimi-Hurttila

	
	Kari Lehtola
	Risto Soukka

	
	Auli Guevara
	Tepa Ahonen

	
	Jussi Mertsola
	Pauli Puolakkainen

	Hallituksen edustaja
	Mauri Salo
	Niina Virranheimo

	Toimitusjohtaja
	Olli-Pekka Lehtonen
	

	Henkilökunnan edustaja
	Marita Jauhiainen 
	Anri Tienhaara


KIELELLISEN VÄHEMMISTÖN LAUTAKUNTA 2009


Varsinainen jäsen
Varajäsen

Puheenjohtaja
Björn Taxell
Wilhelm Liljeqvist

Varapuheenjohtaja
Risto Nurmela
Kurt Tuominen

Jäsenet
Sven Forsell
Sebastian Lagerlöf


Gunilla Sahlberg
Eva-Stina Hellbom


Ritva-Leena Ehrnström
Anita Tuominen


Christjan Brander
Kim Lindsted


Monica Forss
Merja Fredriksson


Camilla Sonntag-Wilenius
Anna Relanto


Carola Antskog
Kerstin Lindholm

Hallituksen edustaja
Ruth Hasan

Henkilöstön edustaja
Ulla Widjeskog

TARKASTUSLAUTAKUNTA JA TILINTARKASTAJA 2009


Varsinainen jäsen
Varajäsen

Puheenjohtaja
Juha Punta
Jarmo Sillanpää

Varapuheenjohtaja
Minna Hallanheimo
Reijo Hallisto

Jäsenet
Kari Friman
Antti Ääritalo


Piki Kettinen
Pia Maavirta


Merja Nurmio
Marja Vyyryläinen


Martti Sipponen
Jarkko Järvinen


Leena Ronkamo
Seija Liinoja

Tilintarkastaja
PwC Julkistarkastus Oy/vastuullinen JHTT-tilintarkastaja Tomi Moisio

Kuntayhtymätarkastaja
                 Synnöve Niemi


TILIVELVOLLISTEN LUETTELO
Tilivelvolliset toimielimet

Kuntayhtymän valtuusto ja hallitus ovat valinneet jäsenet seuraaviin toimielimiin, joiden jäsenet ovat tilivelvollisia. 

· Tarkastuslautakunta

· Kuntayhtymän hallitus

· Vähemmistökielinen lautakunta

· Salon osavastuualueen johtokunta

· Loimaan osavastuualueen johtokunta

· Turunmaan osavastuualueen (liikelaitoksen) johtokunta

· Sairaanhoidollisten palvelujen (TYKS-SAPA –liikelaitoksen) johtokunta

· Hallituksen hallintojaosto

· Hallituksen rakennusjaosto

Tilivelvolliset viranhaltijat 31.12.2009

Tilivelvollisia ovat sairaanhoitopiirin johtoryhmään kuuluvat sairaanhoitopiirin johtaja, johtajaylilääkäri, hallintoylihoitaja, talousjohtaja, hallintojohtaja, henkilöstöjohtaja, operatiivisen hoidon tulosryhmän johtaja, konservatiivisen hoidon tulosryhmän johtaja, psykiatrian tulosalueen toimialajohtaja ja alueellisen erikoissairaanhoidon toimialajohtaja.

Muita hallituksen alaisia tilivelvollisia viranhaltijoita ovat psykiatrian tulosalueen johtava ylihoitaja ja hallintojohtaja, TYKS Vakka-Suomen sairaalan johtava lääkäri, talouspalvelupäällikkö, talouspäällikkö, materiaalipäällikkö, tietohallintapäällikkö, huoltopalveluiden päällikkö, tekninen johtaja, T-sairaalan rakennuttamisen projektijohtaja, T-sairaalan rakennuttamisen hankinta-päällikkö ja T-sairaalan toiminnallisen suunnittelun projektijohtaja.

Tulosalueilla tilivelvollisia viranhaltijoita ovat Salon aluesairaalan johtava lääkäri, johtava ylihoitaja ja hallintojohtaja, Loimaan aluesairaalan johtava lääkäri, johtava ylihoitaja, ja hallintojohtaja sekä Turunmaan sairaalan liikelaitoksen toimitusjohtaja ja TYKS-SAPA-liikelaitoksen toimitusjohtaja.







[image: image1][image: image15.emf]Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin kuntayhtymän

ympäristökulut vuonna 2009 €

Tili Tilin nimi 2008 2009

Muutos %

42201 Rakennusten kunnosspitopalvelut 485 824 190 490 -60,8

42202 Alueiden kunnossapitopalvelut 40 670 39 830 -2,1

42209 Jäte ja jätteen kuljetukset 465 399 615 257 32,2

4360 Sähkö 3 049 748 3 362 747 10,3

4361 Lämmitys 3 061 575 3 610 902 17,9

4362 Vesi 323 365 277 389 -14,2

4220 Jätevesimaksut 349 270 400 948 14,8

4366 Rakennusten kunnosspitotarvikkeet 70 721 50 894 -28,0

4367 Alueiden kunnossapitotarvikkeet 7 679 3 592 -53,2

Kulut yhteensä 7 854 251 8 552 049 8,9

[image: image16.emf]Sähkön, lämmön ja veden kulutus vuosina 2008 - 2009

Sähkö milj. kWh Lämpö MWh Vesi m3

TYKS 2008 2009

Muutos %

2008 2009

Muutos %

2008 2009

Muutos %

Kantasairaala 21,699 22,130 2,0

T-sairaala 4,361 5,401 23,8

Raision sairaala 1,684 1,669 -0,9 39 896 45 914 15,1 180 135 153 586 -14,7

Tunturi-Jukola  0,059 0,057 -3,2

Metsä-Jukola 0,103 0,105 1,7

Paimion sairaala 2,070 2,093 1,1 5 419 5 892 8,7 16 220 17 299 6,7

Yhteensä 29,977 31,455 4,9 45 315 51 806 14,3 196 355 170 885 -13,0

Loimaan aluesairaala 2,283 2,211 -3,1 3 399 3 472 2,1 14 439 12 959 -10,3

Salon aluesairaala 3,425 3,470 1,3 3 168 4 861 53,4 25 364 22 820 -10,0

Vakka-Suomen sairaala 1,737 2,971 71,0 3 019 3 083 2,1 11 614 15 940 37,2

Halikon sairaala 2,089 1,820 -12,9 6 349 5 887 -7,3 31 699 23 805 -24,9

Psykiatria, Vakka-Suomi 1,252 0,000 -100,0 4 054 4 102 1,2 10 456 6 497 -37,9

Kuntayhtymä yhteensä 40,763 41,927 2,9 65 304 73 211 12,1 289 927 252 906 -12,8

Turunmaan sairaalan tiedot eivät sisälly yllä olevaan

TYKSin jätejakeita, tonnia vuonna 2009

Polttokelpoinen jäte 880             Kaatopaikkajäte 87             Keräysmetalli 75

Rakennusjäte 85             Sairaalajäte 95             Keräyslasi 29

Energiajae 106             Keräyspaperi- ja pahvi 200             Muu jäte 4

            Yhteensä 1 561

[image: image17.emf]TYKSin EVO-korvaus ja sen perusteena olevat tutkinto- ja julkaisupisteet

vuosina 2005-2010

2005 2006 2007 2008 2009 2010

Tutkintopisteet 170 185 200 207 206 198

TYKSin osuus % * 16,4 17,4 18,3 19 19 18,8

Julkaisupisteet 1 037 1 086 1120 1 149 1 170 1 233

TYKSin osuus % * 14,9 15,5 15,9 16,4 16,5 16,7

EVO-korvaus milj.€ 15,6 17,2 18,6 19,8 19,4 18,9

TYKSin osuus % * 15,9 16,7 17,4 18 18,7 18,6

* osuudet laskettu Helsingin, Kuopion, Oulun, Tampereen ja Turun

 yliopistosairaaloiden yhteismääristä

[image: image18.emf]Työpanostilasto tammi-joulukuu 2009 (työpanos laskennallisina virkoina)

 

Virat ja toimet

1.1-31.12.2008 

(ilman varahenk.)

2008

1.1-31.12.

Virat ja toimet

1.1-31.12.2009 

(ilman varahenk.)

2009

1.1-31.12.

Erotus

09-08

Muutos % 

09-08

Työ-

panos % 

TYKS

3 461,3 3 228,1 3 599,9 3 368,7 140,6 4,4 93,6

Hallintokeskus

163,2 140,4 180,8 156,4 16,0 11,4 86,5

Loimaan aluesairaala

271,5 233,9 213,0 172,0 -61,9 -26,5 80,8

Salon aluesairaala

357,0 364,9 248,8 252,4 -112,5 -30,8 101,4

Turunmaan sairaala

139,9 123,1 138,3 123,1 0,0 0,0 89,0

Vakka-Suomen sairaala

174,0 161,9 126,6 117,6 -44,3 -27,4 92,9

TYKS-SAPA

675,8 592,6 787,9 693,1 100,5 17,0 88,0

Psykiatrian tulosalue

532,1 483,9 522,0 449,3 -34,6 -7,2 86,1

VSSHP YHTEENSÄ

5 774,8

5 328,8

5 817,3

5 332,6 3,8 0,1

91,7

Työpanos Työpanos

[image: image19.emf]Poissaolotuntien osuus kokonaistyötunneista %:na

vuosina 2005 - 2009

2005 2006 2007 2008 2009

27,0 28,1 27,1 27,5 27,8 %

[image: image20.emf]Poissaolojen osuus palkkakustannuksista %:na

2005 2006 2007 2008 2009

15,9 16,2 16,1 16,3 16,2 %

[image: image21.emf]Sairauspäivien kehitys vuosina 2005 - 2009

(sairauspäivät/laskennallinen virka vuodessa)

2005 2006 2007 2008 2009

16,1 15,4 16,2 15,9 15,2

[image: image22.emf]Ylijäämä/alijäämä Kertynyt Ylijäämä + Talousarvion Kertynyt  % Jäsen-

kertymä 31.12.2009 ylijäämä + alijäämä - 2009 tavoite- ylijäämä + ja ulko-

alijäämä - 2009 tulos alijäämä- kuntien

ennen vuotta 31.12.2009 myynti-

2009 tuotoista

TYKS 2 152 240 3 500 387 5 652 627 1,9

Loimaan aluesairaala -792 012 905 473 113 461 0,6

Salon aluesairaala 2 443 240 -111 241 -1 000 000 2 331 999 8,9

Vakka-Suomen sairaala 647 856 -588 186 59 669 0,4

Psykiatrian tulosalue 6 853 701 -3 522 086 -1 700 000 3 331 615 10,9

Turunmaan sairaala 323 090 48 341 371 431 3,4

TYKS-SAPA-liikelaitos -222 896 1 372 847 1 149 951

Piirin yhteiset -157 000 4 000 -153 000

Kuntayhtymä yhteensä 11 248 220 1 609 534 -2 700 000 12 857 754 3,2

[image: image23.emf]TULOSLASKELMA 1.1. - 31.12.2009 (Milj. euroa)

Muutos

2009 2008     %

Toimintatuotot

   Myyntituotot 504,97 491,30

   Maksutuotot 19,93 18,93

   Tuet ja avustukset 2,65 2,52

   Muut toimintatuotot 12,63 540,18 11,19 523,95 3,1

Toimintakulut

   Henkilöstökulut 314,02 306,13

   Palvelujen ostot 74,36 70,17

   Aineet, tarvikkeet ja tavarat 110,59 103,07

   Muut toimintakulut

12,83 511,81 10,39 489,76 4,5

Toimintakate

28,37 34,19 -17,0

Rahoitustuotot ja -kulut:

-6,56 -10,92 -40,0

Vuosikate

21,82 23,27 -6,2

Poistot ja arvonalentumiset

-20,29 -19,01 6,7

Tilikauden tulos

1,53 4,26

Varausten muutokset

0,08 0,14

Tilikauden ylijäämä (alijäämä)

1,61 4,40

TULOSLASKELMAN TUNNUSLUVUT

Toimintatuotot prosenttia toimintakuluista 105,5 107,0

Vuosikate prosenttia poistoista 107,5 122,4

[image: image24.emf]Vakinaisen ja määräaikaisen henkilöstön sekä amanuenssien,

harjoittelijoiden ja työllistettyjen osuudet palkkakuluista

vuosina 2005 - 2009

2005 2006 2007 2008 2009

Vakinaiset 69,6 % 68,5 % 69,5 % 71,5 % 72,4 %

Määräaikaiset 27,2 % 28,6 % 27,9 % 26,0 % 25,0 %

Tutkijat 2,9 % 2,7 % 2,4 % 2,2 % 2,3 %

Amanuenssit ja

harjoittelijat 0,3 % 0,2 % 0,2 % 0,3 % 0,2 %

Työllistetyt 0,01 % 0,01 % 0,03 % 0,04 % 0,03 %

[image: image25.emf]RAHOITUSLASKELMA 1.1. - 31.12.2009 (Milj. euroa)

2009 2008

Toiminnan ja investointien rahavirta

Toiminnan rahavirta

   Vuosikate 21,8 23,3

   Tulorahoituksen korjauserät 0,7 22,5 0,9 24,1

Investointien rahavirta

   Investointimenot 60,5 55,8

   Rahoitusosuudet investointimenoihin 0,0 0,3

   Pysyvien vastaavien luovutustulot 0,1 60,3 11,1 44,4

Toiminnan ja investointien rahavirta -37,8  -20,3 

Rahoituksen rahavirta

Antolainauksen muutokset -0,1  -0,3 

Lainakannan muutokset

   Pitkäaikaisten lainojen lisäys 55,0 15,0

   Pitkäaikaisten lainojen vähennys -15,0  40,0 0,0 15,0

Oman pääoman muutokset -0,8  0,0

Muut maksuvalmiuden muutokset

   Saamisten muutos 0,9 -15,6 

   Korottomien velkojen muutos -3,4  5,2

   Muut maksuvalmiuden muutokset 2,1 -0,4  -1,6  -12,0 

Rahoituksen rahavirta 38,7 2,7

   

Rahavarojen muutos   0,9   -17,6 

   

Rahavarojen muutos    

   Rahavarat 31.12. 8,2 7,3

   Rahavarat 1.1.   7,3   24,9

   

RAHOITUSLASKELMAN TUNNUSLUVUT    

Investointien tulorahoitus % 36,1 41,9

Pääomamenojen tulorahoitus % 28,9 41,9

Lainanhoitokate 1,2 1,7

Kassan riittävyys (pv) 5,1 4,8

[image: image26.emf]TASE 31.12.2009 (Milj. euroa)

VASTAAVAA

31.12.2009 31.12.2008 VASTATTAVAA 31.12.2009 31.12.2008

PYSYVÄT VASTAAVAT

369,3 329,4 OMA PÄÄOMA 185,3 184,5

Aineettomat hyödykkeet 1,9 1,3 Peruspääoma 172,5 173,2

  Muut pitkävaikutteiset menot 0,3 0,3 Arvonkorotusrahasto

  Ennakkomaksut 1,6 0,9 Edellisten tilikausien ylijäämä (alijäämä) 11,2 6,8

Tilikauden ylijäämä (alijäämä) 1,6 4,4

Aineelliset hyödykkeet 364,0 324,9

  Maa- ja vesialueet 12,8 12,4 POISTOERO JA VAPAAEHTOISET

  Rakennukset 255,8 221,6 VARAUKSET 0,2 0,2

  Kiinteät rakenteet ja laitteet 1,0 1,1 Kertynyt poistoero 0,2 0,2

  Koneet ja kalusto 33,6 31,9 Vapaaehtoiset varaukset 0,0 0,0

  Muut aineelliset hyödykkeet 0,1 0,1

  Ennakkomaksut ja keskeneräiset PAKOLLISET VARAUKSET 11,9 11,4

  hankinnat 60,7 57,9 Eläkevaraukset 0,4 0,4

Muut pakolliset varaukset 11,5 11,0

Sijoitukset 3,4 3,2

  Osakkeet ja osuudet 2,7 2,7 TOIMEKSIANTOJEN PÄÄOMAT

  Muut saamiset 0,7 0,6 Lahjoitusrahastojen pääomat 1,2 0,9

TOIMEKSIANTOJEN VARAT VIERAS PÄÄOMA

233,6 196,9

  Lahjoitusrahastojen erityiskatteet 0,3 0,3 Pitkäaikainen 120,7 75,1

  Lainat rahoitus- ja vakuutuslaitoksilta 120,0 75,0

VAIHTUVAT VASTAAVAT   Lainat muilta luotonantajilta 0,1 0,1

Vaihto-omaisuus   Muut velat 0,6

  Aineet ja tarvikkeet 6,2 7,9

  Lyhytaikainen 112,9 121,8

Saamiset 48,1 49,0   Lainat rahoitus- ja vakuutuslaitoksilta 15,0 20,0

Pitkäaikaiset saamiset 3,9 6,1   Saadut ennakot 1,3 1,3

  Lainasaamiset 3,5 5,6   Ostovelat 28,0 25,4

  Muut pitkäaikaiset saamiset 0,4 0,5   Muut velat 10,4 10,0

  Siirtovelat 58,2 65,2

Lyhytaikaiset saamiset 44,1 42,9

  Myyntisaamiset 17,5 18,0 432,2 393,9

  Lainasaamiset 2,1 2,4 TASEEN TUNNUSLUVUT

  Muut saamiset 8,3 8,0 Omavaraisuusaste % 43,0 47,0

  Siirtosaamiset 16,2 14,4 Velkaantumisaste % 68,8 47,6

Suhteellinen velkaantuneisuus % 43,0 37,3

Rahat ja pankkisaamiset 8,2 7,3 Quick ratio 0,5 0,4

Current Ratio 0,5 0,5

Vaihtuvat vastaavat yhteensä 62,5 64,2 Lainakanta 31.12. (milj. euroa) 135,1 95,1

Lainakanta 31.12. asukasta kohti (euroa) 291 205

432,2 393,9 Yli-/alijäämäkertymä myyntituotoista % 3,2 2,9

[image: image27.emf]Tehdyn työn hinta euroa/tehty työtunti vuosina 2005 - 2009

(Koko piirin henkilöstö)

Muutos 09/08

2005 2006 2007 2008 2009 Euroa %

19,80 20,80 21,00 22,30 23,30 1,00 4,48 %

