Turun ammattikorkeakoulu
Liiketalous
Taloushallinto

2014

Sari Hamalainen

SAIRAANHOIDON
OSTOPALVELUIDEN
HALLINNOINTI VSSHP:SSA

UUUUUUUUUUUUUUUUUUUUUUU
IIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII



OPINNAYTETYO (AMK) | TIIVISTELMA
TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
Liiketalous | Taloushallinto

Kesékuu 2014 | 44 + 8

Pirjo Varanka

Sari Hamalainen

SAIRAANHOIDON OSTOPALVELUIDEN
HALLINNOINTI VSSHP:SSA

Taman opinndytetydn tavoitteena oli selvittdd sairaanhoidon ostopalvelujen hallinnoinnin
nykytilaa Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirissd. Ty0 keskittyy paaasiassa ostopalvelulaskun
kasittelyprosessin kuvaukseen sekd sen pohjalta tehtyyn kehityskohtien kartoitukseen ja
kehitysehdotuksiin.  Kuvausten pdivittaminen on  koettu tarpeelliseksi  ohjelmissa,
organisaatiossa sekad lainsaadanndssa tapahtuneiden muutosten myo6té. Asioita kasitellaan
taloushallinnon nakodkulmasta ja tyd on rajattu koskemaan ainoastaan sairaanhoidon
ostopalveluita.

Teoriaosuudessa esitelladan sairaanhoitopiirit ja kerrotaan niiden toimintaa ohjaavasta
lainsdadanndsta. Ostopalveluita kasittelevassa osassa selvitetddn lyhyesti julkisia hankintoja
koskevia maarayksia ja erikoissairaanhoidon ostopalveluihin liittyvida erityispiirteita.
Johdatuksena prosessikuvaukseen on lisdksi valaistu prosessia kasitteend, kuvausten luomista
seka niiden hyddyntéamista.

Ostopalvelulaskun kasittelyn nykytilan prosessikuvauksissa on hyddynnetty organisaation
aikaisemman kaytdssd olevan kuvauksen lisdksi alan kirjallisuutta sek& toimintojen
asiantuntijoita. Luotua tytvaihekohtaista kuvausta on kaytetty laskun késittelyn ongelmakohtien
analysoinnissa. Tutkimusaineisto koostuu laskun kasittelijoille tehdyn séahkopostihaastattelun ja
sen pohjalta kaytyjen keskustelujen tuloksista. Tutkimuksessa on huomioitu liséksi aikaisempien
selvityksien tulokset ja tekijan omiin kokemuksiin perustuvat havainnot.

Opinnaytetydn  tuloksena Varsinais-Suomen  sairaanhoitopiiissd& on  sairaanhoidon
ostopalvelulaskun kasittelysta ajantasainen prosessikuvaus, jota voidaan kayttda toimintojen
parantamisessa, johtamisessa, organisaation muissa kuvauksissa sekd perehdytyksessa.
Laskun kasittelyn keskeisista kehityskohteista laadittua yhteenvetoa voidaan hyddyntéaa
tavoitetilan maarittelyssa seka toimintojen edelleen kehittdmisessa.
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THE FINANCIAL ADMINISTRATION OF
PURCHASED MEDICAL CARE SERVICES IN THE
HOSPITAL DISTRICT OF SOUTHWEST FINLAND

The purpose of this study is to investigate the current financial administration of the purchase of
medical care services in the Hospital District of Southwest Finland. This thesis describes the
medical care service invoice process. This thesis also clarifies the problem areas in the process
and gives proposal to development. The current descriptions needed updating after changes in
the programs, organization and legislation. Issues are addressed from the perspective of
financial administration and the work is limited to the purchase of medical care services.

The theoretical part of this gives a general description of hospital districts, the role of public
services in the specialized medical care providers and functions governed by laws. The section
of purchase services explains the rules of public procurement and issues related to the
purchase of specialized medical care services. The theoretical part also addresses the concept
of process, creating a process as well as the uses of a process.

The current status of process descriptions has used the previous description in addition to
operations specialists and literature. This description of the operation has been used to analyze
problem areas. The research data consists of e-mail interviews and findings based on
discussions. The study has also noted the results of earlier studies.

As a result of this thesis, the Hospital District of Southwest Finland has an updated description
of the process for purchasing medical care services. That can be used to improve operations,
management, organization, other descriptions and training in the Hospital District of Southwest
Finland. The summary of development targets can be used to define the target state as well as
further development of operations.

KEYWORDS:

The Hospital District, purchasing service, process, development



SISALLYS

1 JOHDANTO

2 SAIRAANHOITOPIIRIT
2.1 Julkisia terveyspalveluja koskeva lainsaadanto
2.2 Sairaanhoitopiirit Suomessa

2.3 Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri

3 OSTOPALVELUT
3.1 Julkiset hankinnat

3.2 Sairaanhoidon ostopalvelut

4 OSTOPALVELUPROSESSI

4.1 Prosessi kasitteena

4.2 Prosessikuvausten kaytto ja hyodyt
4.2.1 Prosessien mallintaminen
4.2.2 Kuvausten luominen

4.3 Sairaanhoidon ostopalvelutapahtuma
5 LASKUN KASITTELYN KEHITYSKOHTEET
6 YHTEENVETO

LAHTEET

10
12

18
18
21

24
25
26
26
28
30

36

41

43



LITTEET

Liite 1. Laskun kasittelyn prosessikuvaus TYKS.
Liite 2. Laskun kasittelyn prosessikuvaus ALE ja PSY.
Liite 3. Haastattelurunko.

KUVAT

Kuva 1. Sairaanhoitopiirit ja kuntajako 2012 (Suomen Kuntaliitto 2014b). 10
Kuva 2. VSSHP:n jasenkunnat. 13
Kuva 3. Sairaalat kartalla (Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri 2014b). 14
KUVIOT

Kuvio 1. Organisaatiokaavio. 16
Kuvio 2. Prosessiajattelun idea (Laamanen 2012, 20 muokattu). 25
Kuvio 3. Prosessien kuvaustasot (JUHTA 2012). 29
Kuvio 4. Sairaanhoidon ostopalveluprosessi VSSHP:ssé (Koulutuskeskus Salpaus
2014 muokattu). 31
TAULUKOT

Taulukko 1. Toimintakulujen ja -tuottojen vertailu 2012 - 2013. 16
Taulukko 2. Kynnysarvot (Tyo- ja elinkeinoministerio 2014; Laki julkisista hankinnoista
30.3.2007/348). 19

Taulukko 3. Yhteenveto keskeisimmista kehityskohteista. 39



1 JOHDANTO

Taméan opinnaytetybn toimeksiantaja on Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin
taloushallinnon palvelukeskus. Tavoitteena on tutkia sairaanhoidon ostopalve-
luiden hallinnointia Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirissa 2014 taloushallinnon
nakokulmasta. Tyd on rajattu koskemaan ainoastaan sairaanhoidon ostopalve-
luita ja keskittyy paaasiassa ostopalvelulaskun kasittelyn ongelmakohtien seka
kehitysmahdollisuuksien kartoitukseen. Laskun kasittelysta on tavoitteena luoda
ajantasainen prosessikuvaus seka yhteenveto keskeisimmista kehityskohteista.

Aihe liittyy ty6honi taloushallinnon palvelukeskuksessa, jossa vastuualueeseeni
kuuluvat sairaanhoidon ostopalvelulaskujen k&sittely seka siina kaytettavan Ef-
fector-ohjelman paakayttajan tehtavat. Ostopalvelulaskujen kasittely sisaltaa
tyolaitd manuaalisia vaiheita ja osittain paallekkaisiakin toimintoja. Kuntalasku-
tuksen toteuttamiseksi laskut kirjataan normaalin ostolaskun kasittelyprosessin
lisdksi potilaskohtaiseen jarjestelmaan. Viime vuoden organisaatiomuutos aihe-
utti myoés omat lisdhaasteensa laskujen kasittelyyn kustannuspaikkojen ja hy-
vaksyjien maaran lisayksesta johtuen. Ajatus opinnaytetybn aiheesta kypsyi
viime syksyné&, kun tuli tieto vuoden vaihteen lakimuutoksesta. Potilaan hoito-
paikan valinnan vapaus laajenisi ja tama toisi taas omat muutostarpeensa 0sto-
palvelulaskun kasittelyyn. Nain tdssa mahdollisuuden kehittaa tyétani ja samalla
myOs osaamistani. Ehdotin aihetta esimiehelleni ja sain toimeksiannon tutkia
sairaanhoidon ostopalveluiden hallinnointia Varsinais-Suomen sairaanhoitopii-

rissa.

Viitekehyksena ty0ssd on sairaanhoitopiiri ja ostopalvelut sekd niihin liittyva
lainsdadantd. Teoriaosuus perustuu paaosassa laeista oman organisaation,
Kuntaliiton sek&a Sosiaali- ja terveysministerion www-sivuilta kerattyyn tietoon.
Prosessien mallinnuksessa on hyddynnetty niihin liittyvaa kirjallisuutta, olemas-
sa olevia prosessikuvauksia, omaa kokemusta seka eri toimintojen asiantuntijoi-
ta. Laskun kasittelyn kehityskohtien kartoittamisessa kaytetyt tiedot on saatu
kerddmalla laskun kasittelijdiden havaintoja ja kehitysehdotuksia. Menetelmana
tietojen kokoamisessa on kaytetty sahkopostihaastattelua ja kasittelijoiden



kanssa kaytyja keskusteluja. Liséksi on huomioitu aikaisemmin tehdyn selvityk-
sen tulokset. Tyon tuloksena toimeksiantaja saa ajantasaisen prosessikuvauk-
sen seka yhteenvetona keskeisimmat kehittamiskohteet laskun kasittelyssa.



2 SAIRAANHOITOPIIRIT

Julkisen vallan terveyspalvelujen jarjestamisesta ja tuottamisesta seka niihin
littyvistd vastuista ja velvollisuuksista on sdadetty useilla eri laeilla. Toiminta
kokonaisuudessaan perustuu lakeihin, jotka velvoittavat kuntia, kuntayhtymia

seka sairaanhoitopiireja toimimaan naiden maaraysten mukaisesti.

2.1 Julkisia terveyspalveluja koskeva lainsaadanto

Velvoite palvelujen jarjestamisesta lahtee perustuslaista (Suomen perustuslaki
11.6.1999/731), jossa sanotaan:

Julkisen vallan on turvattava, sen mukaan kuin lailla tarkemmin saédetaan, jokai-
selle riittavat sosiaali- ja terveyspalvelut ja edistettdva vaeston terveytta.

Tama haastava tehtdva on annettu kunnille.

Kansanterveystyolla, jota kutsutaan myds perusterveydenhuolloksi, tarkoitetaan
terveyden edistamista, sairauksien ja tapaturmien ehkaisya seka sairaanhoitoa,
joka kohdistuu alueen vaestdon ja elinymparistéon. Vastuu perusterveydenhuol-
lon palveluista on terveyskeskuksilla. Perusterveydenhuollon palveluita ovat
mm. terveyskeskusten la&karien vastaanottotoiminta, aitiys- ja lastenneuvola-
toiminta, hammashoito seka koulu- ja opiskelijaterveydenhuolto. Toiminnan si-
sallostd saadetddn tarkemmin terveydenhuoltolaissa. Kansanterveystyon ylei-
sestd suunnittelusta, ohjauksesta ja valvonnasta vastaa sosiaali- ja terveysmi-
nisterid. Toiminnan jarjestdminen on maaratty kunnan tai kuntayhtyman vastuul-
le laissa maaratyin ja saadetyin kohdin. Kansanterveystyon ohjaus ja valvonta
puolestaan kuuluu aluehallintovirastolle sen toimialueilla. (Kansanterveyslaki
28.1.1972/66.)

Erikoissairaanhoitolaissa on annettu maarayksia hoitoon ja siihen liittyvan toi-
minnan jarjestamisesta. Lain 1. luvun 3. 8:n mukaan kunnan on huolehdittava
erikoissairaanhoidon jarjestamisestd kuntalaisilleen tarvittaessa. Kuntalaisella

tarkoitetaan tassa henkil6a, jonka kotikunta on kotikuntalain (201/1994) mukaan



kyseinen kunta sek& henkil6d, joka ulkomaalaislaissa (301/2004) mainituin
edellytyksin on tdh&n rinnastettavissa. Jarjestamisvelvoitteen toteuttamiseksi
kunnan on kuuluttava johonkin sairaanhoitopiirin kuntayhtyméaan. (Erikoissai-
raanhoitolaki 1.12.1989/1062; Kotikuntalaki 11.3.1994/201; Ulkomaalaislaki
30.4.2004/301.)

Terveydenhuoltolaissa on saadokset erikoissairaanhoidon palveluista ja toimin-
nan sisallosta. Terveydenhuoltolain tarkoitus on mm. vaeston terveyden edis-
taminen ja yllapito, terveyserojen kaventaminen vaestoryhmien valilla seka yh-
denvertaisten palvelujen toteutus ja terveyspalvelujen asiakaskeskeisyyden
vahvistaminen. Lailla on tarkoitus my6s vahvistaa terveyskeskusten toiminta-
edellytyksia ja parantaa eri toimijoiden ja toimialojen valistd yhteistyota. Lakia
sovelletaan kansanterveyslaissa ja erikoissairaanhoitolaissa. (Terveydenhuolto-
laki 30.12.2010/1326.)

Vuoden 2014 alusta tuli voimaan julkisen terveydenhuollon toimintaan vaikutta-
va lakimuutos, jonka perusteella potilaan oikeus hoitopaikan valintaan laajeni
kiireettbman hoidon osalta. Terveydenhuoltolain 488:n mukaan potilas voi
1.1.2014 alkaen valita hoitopaikkansa mista tahansa Manner-Suomesta perus-
terveydenhuollon palveluita tuottavasta terveyskeskuksesta tai terveysasemal-
ta. Valinnan kaytosta on tehtava kirjallinen ilmoitus seka nykyiselle etta valitulle
terveyskeskukselle. Hoitopalveluista ei voi valita vain osaa, vaan hoitovastuu
siirtyy kokonaisuudessaan uudelle terveysasemalle. Uuden valinnan voi tehda
aikaisintaan vuoden kuluttua. (Sosiaali- ja terveysministerio 2014a; Terveyden-
huoltolaki 30.12.2010/1326.)

Valinnanvapaus koskee myds kaikkia erikoissairaanhoidon yksikdita. Jos laaka-
ri tai hammaslaakari arvioi potilaan tarvitsevan erikoissairaanhoitoa, han voi
valita missa kunnallisessa toimintayksikéssa hoito annetaan. Hoitopaikka tulee
valita kuitenkin yhteisymmarryksessa lahetteen antavan ladkarin tai hammas-
laakarin kanssa. Valinnan vapautta kayttdneen potilaan hoidon kuntaosuus las-
kutetaan kunnalta tai kuntayhtymalta. Asiakasmaksun ja& potilaan maksetta-
vaksi, kuten tapauksissa joissa ei valinnan vapautta ole kaytetty. (Sosiaali- ja
terveysministerio 2014a; Terveydenhuoltolaki 30.12.2010/1326.)
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2.2 Sairaanhoitopiirit Suomessa

Maamme on jaettu 20 sairaanhoitopiiriin kuvan 1 mukaisesti. Naista suurin on
Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri, jonka vaestbpohja on vuoden 2012
tilastojen mukaan noin 1 563 000 asukasta, pienimman It&d-Savon sairaanhoito-
piirin asukasmaaran ollessa 45 000. Sairaanhoitopiirit tuottavat erikoissairaan-
hoitolakiin perustuen alueensa asukkaille siind maaritellyt terveyskeskusten pe-
russairaanhoitoa taydentavat palvelut seka sovittavat palvelunsa yhteen vées-
ton ja perusterveydenhuollon kanssa. Sairaanhoitopiirien vastuulla on myds
terveyskeskusten erityispalvelujen, kuten kuntoutuksen, laboratorio- ja réntgen-
palvelujen kehittaminen sek& laadun valvonta. Yhdessa terveyskeskusten
kanssa ne huolehtivat liséksi alueensa tutkimus-, kehittdmis- ja koulutustoimin-
nasta. Kitkattoman yhteistyon ja yhtenaisen toiminnallisen kokonaisuuden saa-
vuttamiseksi perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon hallinnollisia raja-
aitoja on madallettu mm. potilasrekistereitd yhdistamalla. (Suomen kuntaliitto
2014a.)

Sairaanhoitopiirit ja
kuntajako 2012

3 Varsinais-Suomen shp
4 Satakunnan shp

5 Kanta-Hameen shp
6 Pirkanmaan shp

7 Péijat-Hameen shp
8 Kymenlaakson shp
9 Etel&-Karjalan shp
10 Etela-Savon shp

11 It&-Savon shp

12 Pohjois-Karjalan shp
13 Pohjois-Savon shp
14 Keski-Suomen shp

15 Etela-Pohjanmaan shp
16 Vaasan shp

17 Keski-Pohjanmaan shp
18 Pohjois-Pohjanmaan shp
19 Kainuun shp

20 Lansi-Pohjan shp

21 Lapin shp

25 HUS

r Kuntaliitto
. Kommunférbundet

Kuva 1. Sairaanhoitopiirit ja kuntajako 2012. (Suomen Kuntaliitto 2014b.)
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Sairaanhoitopiirit on jaettu erityisvastuualueiksi (erva) yliopistosairaaloiden mu-
kaan. Yliopistolliset sairaalat sijaitsevat Helsingissd, Turussa, Tampereella,
Kuopiossa ja Oulussa. Yliopistolliset sairaalat huolehtivat valtakunnallisesti kes-
kitetysta, erityisen vaativasta erikoissairaanhoidosta alueellaan. Sairaanhoidon
palvelujen liséksi erityisvastuualueet suunnittelevat koulutuksia yhdessa koulu-
tusviranomaisten ja tyohallinnon kanssa. Saman alueen sisélla toimivat sopivat
periaatteista alueellisessa tyonjaossa ja toimintojen yhtenaistamisessa seka
uusissa menetelmissa ja niiden kayttdonotossa. (Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
tos 2014.)

Erityistason sairaanhoidon jarjestamisesta ja keskittdmistd koskevista yleisista
periaatteista on saadetty sosiaali- ja terveysministerion 4.6.2010 antaman muu-
tetun asetuksen 3 §:ssa seuraavasti:
Erityistason sairaanhoitoon kuuluvat tutkimukset, toimenpiteet ja hoidot keskite-
taan joko alueellisesti viiteen yliopistolliseen sairaalaan tai vastaavaan tervey-
denhuollon toimintayksikkdon taikka valtakunnallisesti harvempaan kuin viiteen
yliopistolliseen sairaalaan tai vastaavaan terveydenhuollon toimintayksikkoon.
Valtakunnallisesti keskitettavaan erityistason sairaanhoitoon kuuluvat toiminnot,
jotka ovat harvinaisia ja vaativat korkeatasoista |aéketieteellistd osaamista tai va-
lineistda taikka erityisen vaativaa monialaista hoitoa ja hoitoon valittdmasti liitty-
vaa laakinnallista kuntoutusta.
Asetuksen 5 8:ssd on maaratty kunkin yliopistosairaalan vastuulle kuuluvat eri-
tyistason hoidot, tutkimukset ja toimenpiteet. Turun yliopistollisessa sairaalassa
hoidetaan keskitetysti allogeeniset (yhteensopivalta luovuttajalta saadut) luuyti-
men kantasolusiirrot, lasten vaativa reumaortopedinen hoito, luusyévan primaa-
rinen hoito sek& ylipainehappihoito ja siihen valittomasti liittyva leikkaushoito.
Osaamisen ja valineiden keskittdmisella tahdatdan palveluiden laadun ja tehok-
kuuden parantamiseen. (Sosiaali- ja terveysministeribn asetus eritystason sai-
raanhoidon jarjestamisesta ja keskittamisesta annetun sosiaali- ja terveysminis-

terion asetuksen muuttamisesta 4.6.2010/476)

Hallitus on tehnyt sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden rakenteiden paivit-
tamistd koskevan suunnitelman. Sen seurauksena sairaanhoitopiirit lakkaute-
taan. Jasenkuntien lakisaateinen erikoissairaanhoidon jarjestamisvastuu pois-
tuu sairaanhoitopiireiltd 31.12.2016 ja siirtyy perustettaville sote-alueille. My6s

sairaanhoitopiirien sairaalat siirtyvat samalla uusille omistajille. Henkil6st6a,
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omaisuutta ja vastuita koskevista muutoksista ei ole viela paatetty. Nykyiset
erva-alueet poistuvat uudistuksessa ja tilalle tulevat uudet sote-ervat. Talla jar-
jestelylla pyritaan poistamaan péaallekkaisyyttad ja kilpavarustelua seka turvaa-
maan palveluiden yhdenvertaisuus. Uudet sote-alueet muodostuvat yhdesta tai
useammasta kunnasta, joiden alueella sosiaali- ja terveyspalvelut jarjestetaan.
Kunnan on kuuluttava johonkin téllaiseen alueeseen. (Sosiaali- ja terveysminis-
teri 2014b.)

2.3 Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri

Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri (jaljempana VSSHP), maamme kolmannek-
si suurin sairaanhoitopiiri, on perustettu 1990. Piirin alueella asuu noin 460 000
asukasta. VSSHP:n kuntayhtym&an kuuluu 29 kuntaa (Kuva 2) sek& Turun yli-
opisto. Kuva 2 on Santrasta, VSSHP:n intranetistd, jonne on kayttdoikeus vain
henkilokuntaan kuuluvilla. Yhtymaan kuuluvien jasenkuntien maaréa on vahenty-
nyt viime vuosina kuntaliitoksien vuoksi. Suunniteltujen pakkoliitosten toteutu-

essa maara supistuu entisestaan. (Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri 2014a.)
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Kuva 2. VSSHP:n jasenkunnat.

VSSHP tuottaa laissa maaratyt erikoissairaanhoidon palvelut sek& huolehtii eri-
tyistason hoidon saatavuudesta erityisvastuualueellaan. Tahan erityisvastuu-
alueeseen kuuluu VSSHP:n lisdksi Satakunnan ja Vaasan sairaanhoitopiirit.
Palvelut tuotetaan yliopistollisen keskussairaalan liséksi neljassé aluesairaalas-
sa ja kahdessa psykiatrisessa sairaalassa (Kuva 3). Sairaanhoitopiiri omistaa
my0Os kaksi liikelaitosta Tyks-Sapa- ja Ensihoidon ja paivystyksen liikelaitoksen
(EPLL). Tyks-Sapa tuottaa sairaanhoidollisia palveluita, kuten laboratorio-, ku-

vantamis-, vélinehuollon, ladkehuollon, patologian ja kliinisen neurofysiologian
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palveluita. EPLL vastaa puolestaan ensihoidon jarjestamisesta sairaanhoitopii-

rin alueella seka alueellisesta yhteispaivystyksesta alueellaan. (Varsinais-
Suomen sairaanhoitopiiri 2014a.)

TrES - Turun vliopistallinen keskussairaala

Yakka-Suornen Raision
sairaala

Kirurginen Kanta-

Pairmion
sairaala sairaala

sairaala sairaala
1
! |
=% | |
h |II |

Loimaan aluesairaala
\ | T4 =
-\.\ .'._ '.

, ¥ ¢
", N 1
" L1 i

' Halikon sairaala

Y
. /
Turimmaan sairaala - - )
- Abolands sjukhus

Turinmaan sairaalan psyrla:iatriaﬁ
yiesildad

Salon aluesairaala

Kuva 3. Sairaalat kartalla. (Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri 2014b.)

Kuten Santrassa julkaistusta organisaatiokaaviosta (Kuvio 1) voidaan todeta,
ylintd p&atdsvaltaa sairaanhoitopiirissa kayttdd kuntayhtyman valtuusto. Siihen
kuuluu, kunkin jdsenkunnan valtuustojen kunnan koon mukaan valitsemat 1-5

sekd Turun yliopiston valitsemat kaksi edustajaa, yhteensa 75 jasenta. Osan
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paatosvallastaan valtuusto on siirtanyt 19 jaseniselle hallitukselle, joista 17 on
kuntayhtyméan valitsemaa ja kaksi Turun yliopiston jasentd. Naiden lisaksi alu-
eellisella erikoissairaanhoidolla, psykiatrian tulosalueella ja liikelaitoksilla on
omat niiden tietyista asioista paattavat johtokunnat. Kuntayhtyman hallitus puo-
lestaan toimii TYKSin johtokuntana. Sairaanhoitopiirin ICT-palvelut tuottaa sai-
raanhoitopiirin 2008 perustama Medbit Oy. Muita hallintoelimia ovat kielellisen
vahemmiston lautakunta, tarkastuslautakunta ja yhteisty6toimikunta. Sairaan-
hoitopiirin johtaja apunaan johtoryhma johtaa sairaanhoitopiirin toimintaa virka-
miestasolla. Johtoryhm&aan kuuluu johtajaylilaakari, hallintoylihoitaja ja talous-
johtaja sek&a muita johtavia virkamiehia. (Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri
2014a.)

Sairaanhoitopiirin organisaatio jakaantuu kahdeksaan tulosalueeseen:

e Hallintokeskus

e TYKS (Turun yliopistollinen keskussairaala)
e Psykiatria

e Teknisten ja huoltopalveluiden tulosalue

e Alueellinen erikoissairaanhoito

e Turunmaan sairaalan liikelaitos

e Sairaanhoidollisten palvelujen liikelaitos

e Ensihoidon ja paivystyksen liikelaitos
(Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri 2014c.)

Tulosalueiden johtajat maaraé hallitus, mikali hallintosd&dnndssa ei erikseen ole

toisin maaratty. (Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri 2014c.)

Sairaanhoitopiirissa toteutettiin 1.1.2013 merkittdva organisaatiomuutos, jossa
TYKSIin tulosyksikké jaettiin kuvion 1 mukaisiin toimi- ja palvelualueisiin potilas-
lahtdisen palvelun parantamiseksi. Muutoksella oli suuria vaikutuksia hoitotoi-
mintoihin kohdistuvien uudistuksien lisaksi johtamiskaytantoihin. Taloushallin-
nossa kustannuspaikkojen vaihtuminen aiheutti mm. muutoksia kayttssa oleviin

ohjelmiin ja ty6ohjeisiin. (Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri 2014d.)
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Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri 1.1.2013

Jasenkunnat ja Turun yliopisto

Tarkastuslaltakunta { Sairaanhoitopiirin valtuusto

[

‘ Sairaanhoitopiirin hallitus Vahemmistokielen
I lautakunta

‘ Sairaanhoitopiirin johtaja ‘

2 Johtokunti laiset tulosalueet
Hallintokeskuksen tulosalue ontokuntien aiaiset tlosaluee
Sairaanhoitopiirin johtaja
Tarkastusyksikkd [ | . . . . . .
Hallintokeskus B cettinen Salraanhmdollls;en p_alvglulen liikelaitos
Toimitusjohtaja
erty —
Teknisten ja huoltopalveluiden tulosalue || V-S kuvantamiskeskus Patologia
Tulosalueen johtaja TYKSLAB V-S lagkehuolto
Tekniset palvelut Kiinteis{bpajvelut Huoltopalvelut Kliininen neurofysiologia V-S valinehuolto
o : . Ensihoidon ja péivystyksen liikelaitos
Turun yliopistollinen keskussairaala L Toimitusjohtaja
Sairaalgjohtaja [ ] Ensihoito Paivystys Hallinto
Psykiatrian tulosalue
Toimialueet Palvelualueet — Toimialajohtaja
1. TULES 1. Asiantuntijapalvelut Lastenpsykiatri Nulori Kiatri Al
2. Sydankeskus 2. TOTEK
3. Vatsaelinkirurgian ja urologian - — . .
Klinikka Alueellinen erikoissairaanhoito
‘5‘- ;e‘l‘jfo__ . || Tulosalueen johtaja
. Medisiininen i "
TYKS yhteiset K
6. Operatiinen toiminta ja syopataudit yhteis altggsgzla Salon Vakka- i;]omen
7. Naistenklinikka aluesairaala sairaala
8. Lasten ja nuorten klinikka
Turunmaan sairaalan liikelaitos
Toimitusjohtaja

Kuvio 1. Organisaatiokaavio

Toimintakulut olivat vuonna 2013 noin 600 ja tuotot noin 640 miljoonaa euroa.
Taulukossa 1. on ndhtavissa muutos edelliseen vuoteen. Kolme neljdsosaa tuo-
toista kertyy myynneista jasenkunnille. Loput tulot saadaan palvelujen myynnis-
td muille asiakkaille, potilasmaksuista ja valtion avustuksista. (Varsinais-
Suomen sairaanhoitopiiri 2014a)

Taulukko 1. Toimintakulujen ja -tuottojen vertailu 2012 - 2013.

2013 2012
Toimintatuotot 640 608
Toimintakulut 600 597
(milj. €)

VSSHP tydllistdaa noin 6500 vakinaista tyontekijaa. Yleisesti heikko taloustilanne

ulottuu nyt myds sairaanhoitopiiriin, joka ensimmaista kertaa historiansa aikana


http://www.vsshp.fi/fi/esittely
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joutui viime syksyna turvautumaan lomautuksiin taloudellisen tilanteen vuoksi.
Myds kuluvan alkuvuoden aikana henkilokuntaa on kannustettu ottamaan pal-

kattomia vapaita tilanteen parantamiseksi muiden séaastotoimien ohella. (Varsi-
nais-Suomen sairaanhoitopiiri 2014a)


http://www.vsshp.fi/fi/esittely
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3 OSTOPALVELUT

3.1 Julkiset hankinnat

Julkiset hankinnat ovat valtion, kuntien ja kuntayhtymien, valtion liikelaitosten ja
muiden hankintalaissa saadettyjen yksikbiden oman organisaationsa ulkopuo-
lelta hankkimia tavara-, palvelu- ja rakennushankintoja. Naissa hankinnoissa on
noudattava kansallisia hankintalakeja ja EU-hankintadirektiivejd sekd WTO:n
julkisia hankintoja koskevaa GPA-sopimusta (Goverment Procurement Agree-
ment). Liséksi niissd on noudatettava kilpailutukseen, tarjouspyynt6jen laadin-
taan, hankinnoista ilmoittamiseen ja hankintasopimuksiin liittyvid saantéja. (Tyo
- ja elinkeinoministerio 2014a; Tyo- ja elinkeinoministerio 2014b.)

Saannosten paéaperiaatteita ovat avoin ja tehokas kilpailutus seka palvelun tai
tavaran tarjoajien tasapuolinen ja syrjimatoén kohtelu. Naiden toteutumiseksi
pitdd hankinnoista ilmoittaa mahdollisimman laajasti. Yrityksille on myds jaetta-
va tietoa tasapuolisesti ja riittavasti. Palvelun tai tavaran tarjoajien yhdenvertai-
sen kohtelun lisaksi hankintapaattsten tulee pohjautua ennakkoon ilmoitettuihin
valintaperusteisiin. Saaduista tarjouksista tulee valita, joko kokonaistaloudelli-
sesti tai hinnaltaan edullisin. Ensimmaista vaihtoehtoa kaytettaessa on vertai-
lussa huomioitava ennalta ilmoitetut perusteet. Saanndsten paéperiaatteiden
toteutuessa hankinnat ovat mahdollisimman taloudellisia ja tehostavat nain jul-
kisten varojen kayttoa. Samalla myds eurooppalaisten yritysten, mukaan lukien
Suomen, kilpailukyky paranee. (Ty0- ja elinkeinoministerio 2014a.)

Hankinnat jaetaan niiden kokonaisarvon mukaan kolmeen ryhmaan: kansalliset
kynnysarvot hankintalain 15 8:n, EU-kynnysarvot hankintalain 16 8:n ja EU-
kynnysarvot erityisalojenhankintalain 12 §:n mukaan. Kynnysarvoilla tarkoite-
taan laissa maariteltyja euromaaraisia raja-arvoja (Taulukko 2.), joiden perus-
teella hankintamenettely maaraytyy. (Tyo- ja elinkeinoministerio 2014c; Laki
julkisista hankinnoista 30.3.2007/348; Laki vesi- ja energiahuollon, liikenteen ja

postipalvelujen alalla toimivien yksikdiden hankinnoista 349/2007.)
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Taulukko 2. Kynnysarvot (Ty6- ja elinkeinoministerido 2014; Laki julkisista han-
kinnoista 30.3.2007/348.)

Kansalliset kynnysarvot (Hankintalain 15 8) 1.6.2010 alkaen:

Hankintalaji Hankintaviranomainen
Kynnysarvo (euroa)

Tavara- ja palveluhankinnat 30 000
Kayttooikeussopimukset 30 000
Liitteen B (ryhma 25) terveydenhoito- ja sosiaalipalvelut ja koulutus- 100 000
palvelut yhteishankintana

Rakennusurakat 150 000
Kayttooikeusurakat 150 000
Suunnittelukilpailut 30 000

Hankintalainsadadannon EU-kynnysarvot 1.1.2014 alkaen:

EU-KYNNYSARVOT (HANKINTALAIN 16 8)

Hankintal aji Kynnysarvo (euroa)
Valtion keskushallintoviranomainen | Muut hankintaviranomaiset
Tavara- ja palveluhankinnat 134 000 207 000
Rakennusurakat 5 186 000 5 186 000
Kayttooikeusurakat 5 186 000 5 186 000
Suunnittelukilpailut 134 000 207 000

KYNNYSARVOT (ERITYISALOJEN HANKINTALAIN 12 §)

Hankintal aji Kynnysarvo (euroa)
Tavara- ja palveluhankinnat 414 000
Rakennusurakat 5186 000
Suunnittelukilpailut 414 000

Taulukossa 2. maaritellyt GPA-sopimukseen ja komission antamaan asetuk-
seen perustuvat EU-kynnysarvot tarkistetaan kahden vuoden vélein. Viimeisin
tarkistus on tehty 1.1.2014. Kansalliset kynnysarvot muuttuvat ainoastaan silloin
kun lain saadannéssa tapahtuu muutoksia. Nykyiset arvot ovat tulleet voimaan
1.6.2010. Hankintamenettely maaraytyy hankinnan suurimman arvioidun arvon
mukaan. (Ty6- ja elinkeinoministerié 2014c.)
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Mikali arvo alittaa kynnysarvon se on niin sanottu pienhankinta, eika siihen so-
velleta hankintalakia. Talla on pyritty hankintamenettelyn yksinkertaistamiseen
seka hallinnollisten kulujen vahentamiseen. Kansallisen kynnysarvon alittuessa
voivat hankintayksikot melko vapaasti kayttda omaa harkintaansa valitessaan
sopivaa hankintamenettelya. Tama ei kuitenkaan tarkoita, etta pienia hankintoja
ei tarvitsisi kilpailuttaa lainkaan. Ne tulee kilpailuttaa yksikon omien hankintaoh-
jeiden mukaan. Myds kansallisen kynnysarvon alittavien hankintojen ohjeiden
laadinnassa pitad varmistaa avoimuuden seka tarjoajien tasapuolisen ja syrji-
mattoman kohtelun periaatteiden toteutuminen. Lisédksi on varmistettava mark-
kinoiden toimivuus, ostotoiminnan tehokkuus ja hallintoon liittyvat periaatteet.
(Julkisten hankintojen neuvontayksikk6 2014.)

Kansallisella tasolla julkisista hankinnoista sdadetaan Laissa julkisista hankin-
noista (348/2007). Lain ensimmaisessa osassa maarataan periaatteista ja so-
veltamisalasta. Kynnysarvoja ja hankinnan ennakoidun arvon laskemista kasi-
telladn kolmannessa luvussa. Seuraavissa kahdessa osassa on sdadetty EU:n
ja kansallisen kynnysarvon ylittdvien hankintojen menettelytavoista. Siin& on
my0s tarjouskilpailuun liittyvat maaraykset. Viimeinen osa kasittelee yhteisia
hankintapaatoksiin ja -sopimuksiin liittyvia sdannoksia. (Laki julkisista hankin-
noista 30.3.2007/348)

Julkisiin hankintoihin liittyy my6s muita kansallisia sdadoksia, kuten valtion han-
kintojen keskittdmista ja hankintaan liittyvien dokumenttien kieltd koskevia maa-
rayksia. Valtionvarainministerio p&attaa valtionhallinnon keskitetyistd hankin-
noista. Sen vastuulle kuuluu my6s hankintatoimen kehittdminen ja ohjaus. Oi-
keusministerid on antanut lausunnon Kkielilain (423/2003) ja viranomaisten toi-
minnan julkisuudesta annetun lain (621/1999) soveltamisesta koskien julkisia
hankintoja. (Ty6- ja elinkeinoministerio 2014d; Kielilaki 6.6.2003/423; Laki vi-

ranomaisen toiminnan julkisuudesta 21.5.1999/621.)

Tavaroiden ja palveluiden vapaa liikkuvuus EU:n alueella on sisamarkkinoiden
toimivuuteen liittyva tavoite, joka on myds hankintoja koskevien direktiivien

taustalla. Ne turvaavat julkisten hankintojen kilpailussa alueen tarjoajille syrji-
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mattdman ja tasapuolisen kohtelun kansallisuudesta riippumatta. (Tyo- ja elin-
keinoministerio 2014e.)

Maailman kauppajarjeston (WTO) julkisia hankintoja koskeva GPA-sopimus on
allekirjoitettu 1979. Sopimusta on taydennetty 1987 ja viimeisin muutos on tehty
2011. Sopimuksen perusperiaatteena on syrjimattémyys ja sen ehdot koskevat
mm. kynnysarvoja, hankintamenettelyd, avoimuutta, valitusmenettelya ja tilasto-
tietojen luovuttamista koskevia velvoitteita. Sopimuksen piiriin kuuluvat jasen-
maat ovat velvoitettuja avaamaan kynnysarvon ylittavat julkiset hankinnat sopi-
muksen piiriin kuuluville tarjoajille. Samalla niille taataan vastaava kohtelu kuin
kotimaisille toimittajille. Sopimuksen ovat solmineet mm. EU, Kanada, Kiinan
Hong Kong, Israel, Japani, Korea, Liechtenstein, Norja, Islanti, Singapore,
Sveitsi ja Yhdysvallat. Suomi on myods kuulunut mukaan alusta saakka. Suomen
kansallinen lainsaddantd on sopusoinnussa GTA-sopimuksen kanssa. (Tyo- ja
elinkeinoministerio 2014f.)

VSSHP:ssa nama toiminnot on keskitetty hankintatoimistoon. Sairaanhoitopiirin
yleisind hankintaohjeina noudatetaan Suomen kuntaliiton julkaisemia yleisia
hankintaohjeita. Organisaation omat yksityiskohtaiset hankintoja koskevat oh-
jeet ovat VSSHP:n internetsivuilla. (Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri 2014e.)

3.2 Sairaanhoidon ostopalvelut

Sairaanhoitopiirit ostavat itse tuottamiensa palvelujen liséksi erikoissairaanhoi-
don palveluja toisilta sairaanhoitopiireiltd seka yksityisilta palvelun tuottajilta.
Palveluita ostetaan esim. hoitotakuun pitamiseksi, potilaan kayttdessa valinnan
vapautta hoitopaikan suhteen tai tarvittaessa hoitoa, jonka erityisosaaminen on

keskitetty toiseen sairaanhoitopiiriin.

Sairaanhoidon ostopalveluprosessin mukaisesti kasitelladn myds tapaukset,
joissa potilas on itse hakeutunut hoitoon toisen sairaanhoitopiirin alueelle saa-
maan tarvitsemaansa Kiireellista hoitoa sekd, jos han oleskellessa toisen sai-
raanhoitopiirin alueelle tydn, opiskelun tai muun pakottavan syyn vuoksi ja tar-

vitsee erikoisairaanhoitoa. Molemmissa tapauksissa hoitava sairaanhoitopiiri
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laskuttaa ns. kuntaosuuden potilaan kotikunnan mukaiselta sairaanhoitopiirilta,
joka laskuttaa sen edelleen samansuuruisena potilaan kotikunnalta. Tapahtu-
maa kuvaamaan kaytetaan yleisesti termeja kauttakulku- ja lapilaskutus.

Asiakasmaksuosuuden palvelun tuottaja veloittaa suoraan potilaalta hoidon yh-
teydessa. Mikali maksua ei ole peritty, sairaanhoitopiiri laskuttaa sen asiakkaal-
ta jalkikateen. Yksityiseltd sektorilta ostettaessa noudatetaan lakia julkisista
hankinnoista (348/07) sek&d sairaanhoitopiirin yhteisia hankintaohjeita. Yksityi-
selle palveluntuottajalle lahetettdessa potilaalle kirjoitetaan aina maksusitou-
mus, eikd potilaan valinnan vapaus kiireetonta hoitoa koskien ulotu télle sekto-
rille. (Laki julkisista hankinnoista 30.3.2007/348)

Sairaanhoitopalvelujen myynnista ei suoriteta arvonlisaverolain 34 8:n 1 mo-
mentin mukaan veroa. Sitd ei mydskaan suoriteta hoitotoimenpiteen yhteydessa
hoitoon liittyvista tavanomaisista palveluista ja tavaroista. Verottomuus koskee
vain hoitoa, joka on annettu valtion tai kunnan yllapitamassa terveyden huollon
toimintayksikdssa tai yksityisesta terveydenhuollosta annetussa laissa tarkoitet-
tu hoito. Hoidon pitaa liséksi olla sellaisen terveydenhuollon ammattilaisen an-
tamaa, joka harjoittaa toimintaansa lakiin perustuvan oikeuden nojalla tai on lain
tarkoittamalla tavalla rekisteroity palvelun tuottaja. (Verohallinto 2014a; Arvon-
lisdverolaki 30.12.1993/1501.)

Ostaessaan terveys-, sairaanhoidon- tai sosiaalipalveluita tai niihin liittyvia tava-
roita yksityiselta sektorilta, kunta ja kuntayhtymé& ovat oikeutettuja 5 %:n las-
kennalliseen palautukseen niihin siséaltyvasta piiloverosta. Palautukseen oikeut-
tavat arvonlisdverolain 130 a 8:n mukaan terveyden- ja sairaanhoitopalveluiden
seka niiden yhteydessa luovutettujen palveluiden ja tavaroiden liséksi 36 8:n 1-
4 kohtien mukaiset sairaankuljetukset, tutkimus- ja laboratoriopalvelut, ham-
masproteesit niihin kohdistuvat tyot. Taman sadnnodksen piiriin kuuluvat myos
aidinmaito, ihmisveri, ihmiselimet ja ihmiskudokset. Lisdksi oikeus kattaa 37 8:n
sosiaalihuoltoon liittyvat palvelut ja tavarat. Verottomat yhteis6hankinnat ja
maahantuonnit edellda mainituista tavaroista ovat my6s vahennykseen oikeutet-
tavia. Sen sijaan ulkomailla myydyista palveluista ei tata oikeutta ole. Yksityisilta

hankittujen tavaroiden ja palveluiden lisaksi myds valtiolta hankitut ovat lasken-



nallisen palauksen piiriin  kuuluvia.
30.12.1993/1501.)
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(Verohallinto 2014b; Arvonlisaverolaki
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4 OSTOPALVELUPROSESSI

Yhteiskunnassamme viime vuosikymmenten aikana tapahtunut ja edelleen jat-
kuva muutos on vaikuttanut olennaisesti kuluttajien ostokayttaytymiseen. Elinta-
so on kohonnut ja kotitalouksien elamiseen kaytettavat rahavarat ovat sen myo-
ta lisdantyneet. Ennen tuotteet ja palvelut hankittiin l1ahialueelta, eika valinnan-
mahdollisuuksia eri tuotemerkkien ja palveluntuottajien valilla juuri ollut. TA&man
paivan globaalissa yhteiskunnassa tuotteet ja palvelut liikkuvat yli rajojen ja sa-
malla valinnan mahdollisuus on muuttunut osittain jopa vaikeudeksi. Tuotteilta
halutaan ylellisyytta ja palveluilta elamyskokemuksia. Julkisten palveluiden osal-
ta valinnan mahdollisuus viimeaikaisista muutoksista huolimatta on rajoitetum-
paa. Asiakkaat ovat tulleet vaativimmiksi myds julkisten palveluiden tasoa koh-
taan. (Laamanen 2012, 10-12.)

Tasta johtuen palveluita ja tavaroita tuottavien organisaatioidenkin on pitanyt
reagoida toimintaympariston muutokseen. Ajattelun ja toiminnan muuttuessa
kasitteesta tyopaikka painopiste on siirrytty tydyhteisoon, esimiesta valmenta-
jaan, tyontekijasta asiantuntijaan ja hierarkian sijaan verkostoitumisesta on tullut
avainsana menestymiseen. Kilpailun kiristyessa kustannuksia on karsittu ja te-
hokkuutta on haettu mm. fuusioitumalla, kilpailulainsaddannon kautta, toiminnan

uudelleen organisoinnilla ja tuotekehityksella. (Laamanen 2012, 13-14.)

Ulkoistamisesta on tullut yrityksille myos yksi tapa hakea saast6ja. Siina keski-
tetdan vain ydinosaaminen omaan organisaatioon. Tukipalvelut, kuten talous-
hallinnon palvelut, hankitaan usein ostopalveluna yrityksen ulkopuolelta. Toi-
minnan organisoinnissa ja tehokkuutta haettaessa on tiimitydskentelysta tullut
kaytetty malli. Siin& esim. eri tydvaiheisiin tarvittava asiantuntemus ja osaami-
nen on keskitetty timeihin. Talla voidaan parantaa mm. ryhmahenkea ja innova-
tiivisuutta, jotka osaltaan parantavat tuottavuutta ja laatua. Ulkoistamisen ja tii-
mitydskentelyn ohella ajankohtaiseksi kehityssuunnaksi on muodostunut pro-
sessiajattelu: prosessien tunnistaminen sek& kehittaminen. (Laamanen 2012,
18-19, 135-36.)
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4.1 Prosessi kasitteena

Sanaa prosessi voidaan kayttad useassa eri merkityksessa kuvaamaan joukkoa
toisiinsa liittyvia tapahtumia. Sivistyssanakirjan mukaan prosessi on oikeuden-
kaynti, tapahtumasarja, kehityskulku tai kasittelyvaiheiden sarja. Sen synonyy-
meja ovat mm. toiminta, jarjestelma, kaytantd, eteneminen ja kehitys. Kaiken-
lainen muutos tai kehitys voidaan ymmartaa prosessina, kuten myds toiminta.
(SuomiSanakirja 2014; Laamanen 2012, 19.)

Liiketoiminnassa organisaation eri toimintoja ja vaiheita kuvataan toimintapro-
sesseina. Prosessin maaritteleminen pelkdstaan toimintana on puutteellinen,
koska siind ei ole huomioitu resursseja. Laamanen suositteleekin kirjassaan
kayttdmaan seuraavaa maaritelmaa: "Toimintaprosessi on joukko loogisesti toi-
siinsa liittyvia toimintoja ja niiden toteuttamiseen tarvittavia resursseja, joiden
avulla saadaan aikaan toiminnan tulokset.” (Laamanen 2012,19). Toiminnan
tuloksilla tarkoitetaan aikaan saatuja tuotteita ja palveluita seka suorituskykya.
(Laamanen 2012, 19-20.)

Prosessiajattelussa lahtokohtana on asiakas tarpeineen. Sen jalkeen selvite-
taan, millaisia palveluita tai tuotteita niiden tyydyttamiseksi tarvitaan. Seuraa-
vassa vaiheessa suunnitellaan prosessiin tarvittavat toimenpiteet ja resurssit.
Viimeiseksi tutkitaan, mita materiaalia ja tietoja tarvitaan seka mistd ne saadaan

halutun lopputuloksen aikaansaamiseksi. (Laamanen 2012, 21.)

PROSESSI
Input Output

ASIAKAS

TOIMITTAJA

Kuvio 2. Prosessiajattelun idea (Laamanen 2012, 20 muokattu).



26

Prosessiajattelun idea on esitetty yksinkertaistettuna ylapuolella olevassa kuvi-
ossa 2.

4.2 Prosessikuvausten kaytto ja hyodyt

"Prosessit tuovat jarjestysta kaaokseen” (Laamanen 2012, 23). Prosessikuva-
ukset mahdollistavat yleiskuvan luomisen yrityksen tai yhteison toiminnasta.
Kuvaamalla organisaation toimintaa prosessein helpotetaan kaytannon téiden ja
niiden eri vaiheiden kytkoksien ymmartamistd. Prosessikuvauksia tehdaan
my0Os toimintojen parantamisen ja kehittdmisen yhteydessa esim. tietojarjestel-
man uusimishankeen yhteydessa. Parantamisajatukseen paadytaan, kun pro-
sessissa on havaittu ongelmia tai halutaan parantaa sen suorituskykya. Ongel-
matapauksissa ratkaisua hakee yleensa tarkoitusta varten perustettu projekti-
ryhmd, joka aloittavaa tyonsa prosessin kuvauksella. Projektiryhnman osaami-
sesta riippuen lopputuloksena voi olla koko prosessin tai vain yksittdisen osa-
alueen kehittyminen. Organisaation kokonaissuorituskykya parantamaan puo-
lestaan nimitetdan tavallisesti asiantuntijaryhma, jonka tehtavand on selvittéa
kehitettdva prosessi ja antaa muutosehdotukset. Projektikuvaus on néin myo6s
hyva johtamisvaline. Eri toimintojen ja niiden yhteyksien ymmartamiseen riittda
karkeamman tasoinen kuvaus kuin parantamis- tai kehittamistarkoitukseen kay-
tettava. (Laamanen 2012, 23,79,202.)

4.2.1 Prosessien mallintaminen

Toiminnan kehittamisessa ja uuden aloituksessa on tarkeata tunnistaa ja kuvata
organisaation prosessit. Ennen prosessikuvausten luontia on hyva maaritella
tarkemmin mit& toimintoa halutaan kuvata ja mihin tarkoitukseen kuvausta kay-
tetdaan. Suunnitteluvaiheessa on hyva selvittaéa myods, onko olemassa aikai-
semmin laadittuja kuvauksia, joita voisi hyddyntda. Toimintojen eri vaiheiden
suorittamiseen osallistuvien asiantuntemusta kannattaa my6s apuna kuvausten

luonnissa.
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Prosessien tunnistaminen

Toiminnan kuvaaminen alkaa prosessien tunnistamisella. Siin& voidaan kayttaa
lahtokohtana toiminnan, menestystekijoiden tai asiakkaan prosessin analysoin-
tia. Tunnistamisvaiheessa tehdaan usein tiedostamattomiakin rakenteellisia rat-
kaisuja koskien prosessin alkua ja loppua, luokittelua, nimeamista ja kuvattavia
elementtejd. Lopputuloksen kannalta onkin tarked& panostaa naihin seikkoihin
jo heti alkuvaiheessa. (Laamanen 2012, 52, 64.)

Rajaaminen

Rajaamisen yhteydessa selvitetddn keskeisimmat asiakkaat, tuotteet, toimittajat
ja syotteet. Rajaamisessa voidaan kayttdd kahta eri periaatetta. Asiakkaaseen
suuntautuvan periaatteen mukaan prosessi alkaa ja myods paattyy asiakkaa-
seen. Siina rajapinnat on siirretty asiakkaalle ja kuvaus keskittyy vain oman or-
ganisaation sisaisiin toimintoihin. Jatkuvaan parantamiseen ja kehittAmiseen
suuntautuva prosessi puolestaan alkaa suunnittelusta ja paattyy lopuksi arvioin-
tiin. Siin& prosessit jaetaan on-line- ja off-line-prosesseihin. On-line prosesseilla
tarkoitetaan mitad tehd&éan tuotteiden ja palvelujen aikaansaamiseksi. Off-line -
prossesit puolestaan liittyvat ohjaukseen ja kehittamiseen. Nama kytketaéan toi-
siinsa sisallyttdmalla on-line -prosesseihin suunnittelu- ja arviointivaiheet. Talla
menetelmalla edistetddn organisaation jatkuvaa kehittamista, oppimista ja en-
nakointia. (Laamanen 2012, 52-53.)

Luokittelu

Prosessien tunnistamisen yhteydessa maaritelladn mihin luokkaan prosessi
sijoittuu. Prosessit luokitellaan tuote-, palvelu-, asiakas-, paa-, ydin-, tuki-,
avain-, johtamis- ja ohjausprosesseihin. Nama maaritykset ovat tarkeitd alustan
rakennusvaiheessa. Kehittelyvaiheessa niilla ei enaa juurikaan ole merkitysta.
(Laamanen 2012, 53.)
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Nimeadminen

Alkuvaiheessa yksi tarkeimmistd huomioitavista asioista on prosessin nimi, joka
on viestinn&n valine siind kuin kuvauskin. Nimestéa ja kuvauksesta tulee selvita
toiminnan tarkoitus ja tulos. Prosessin tarkoituksen tdsmentaminen auttaa myos
nimeamisessa. Saman tai samankaltaisen nimen kaytt6 muissa yhteyksisséa
kannattaa my6s huomioida. Joskus esim. samassa organisaatiossa olevan yk-
sikbn nimi saattaa olla sama kuin prosessin ja voi nain aiheuttaa sekaannusta.
(Laamanen 2012, 58-59.)

4.2.2 Kuvausten luominen

Prosessikuvauksen luomisvaiheessa on hyva maaritella prosessin omistaja.
Mikali toimintaa halutaan kehittdd, on tarkeaa, etta johtaja ottaa taman roolin.
Eteenpéin viemiseen tarvittavan vallan puuttuessa kehittamishanke saattaa kui-
vua kokoon ja lopputulokseksi jaa vain kuvaus- tai ongelmien ratkomisprojekti.
Prosessikuvaukseen osallistuminen antaa uudenlaista ymmarrysta ja edesaut-

taa nain samalla toiminnan kehittdAmisessa. (Laamanen 2012,82.)

Prosessin kuvaus koostuu seuraavista dokumenteista: perustietolomake, toi-
minnot kuvaavasta taulukosta ja graafisesta kuvauksesta. Perustietolomakkeen
tarkoitus on tukea toiminnot-taulukkoa, joka puolestaan selittdd kuvaa tarkem-
malla tasolla (JUHTA 2012.)

Hyva prosessikuvaus

o sisaltda tarkastelun kannalta oleelliset asiat ja niiden valiset riippuvuudet

e antaa ymmarryksen toiminnasta kokonaisuutena seka yksilon roolin ta-
voitteiden saavuttamisessa

e edistdd yhteistytta

¢ mahdollistaa joustavuuden

o tayttaa tekniset kriteerit, kuten pituus, rakenne ja tunnistetiedot.

(Laamanen 2012, 76).
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Kuvaus toimii viestinnan valineend, joten sen tulee olla ymmarrettava, looginen
ja ristiriidaton. Toimiva tiedonvalitys edellyttdd myos, etta kaytetyt termit ja kasit-
teet ovat sovitun mukaisia. (Laamanen 2012,76-78.)

Kuvaamistasot

Kuvaamistavan valintaan vaikuttaa oleellisesti sen kayttétarkoitus. Toiminnan
ymmartamiseen riittdaa yksinkertaisempi, kun taas kehittamiseen laadittavalta
vaaditaan yksityiskohtaisempaa kuvausta. Kuviossa 3 on esitetty julkisen hallin-
non tietohallinnon neuvottelukunnan suosittelemat kuvaamistasot. Se on vain

yksi monista prosessin kuvaustason vaihtoehdoista. (Laamanen 2012, 79.)

Prossessikartta

+ Antaa yleisen kuvan organisaation
toiminnasta
+ Esittda toiminnot kokonaisuuksittain

.‘% Toimintamalli
b CJ "“xTJ "'@" + Kuvaa prossessihierarkian
- .|: ] ; + Sitoo prosessit yhteen
. ;
=
= Prosessin kulku
S = -0 i 5
w : -|_ ; + Kuvaa toiminnan periaattest
£ L_ ‘Jl + Kuvaa toiminnot ja suorittajat
4]
=
}.

Tydn kuliou

e 1Ch

+ Kuvaa toiminnan tyovaiheet

_ﬁ . Nayhaa yksilbllisen tyon
1o

Kuvio 3. Prosessien kuvaustasot (JUHTA 2012).

Prosessikartta on ulkoisen viestinndn valine, joka kuvaa paaprosessit, jotka
ovat luonteeltaan ohjaavia-, ydin- tai tukiprosesseja. Siind on esitetty myos or-
ganisaatio pelkistettyna sekéa toimintaymparistd. Kartassa ei kuvata prosessien
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valisia liittymid ja riippuvuuksia. (Laamanen 2012, 59-60; JUHTA 2012; Virta-
nen & Wennberg 2007, 124.)

Toimintamalli koostuu kaaviosta seké taydentavista tekstidokumenteista, jotka
kuvaavat ydinprosessien tarkoituksen ja lopputuloksen seka niiden jakautumi-
sen osaprosesseiksi. Niiden valiset riippuvuudet seka rajapinnat ymparistoon
ovat my0s havaittavissa. Toimintamallissa maaritelladn myds prosessien omis-
tajat seka tavoitteet ja mittarit. (JUHTA 2012.)

Kolmannella tasolla kuvataan prosessin kulku, joka on yksityiskohtaisemmin
esitetty kuin toimintamallissa. Siina on tyovaiheet, toiminnot ja vastaavat toimi-
jat. Tarkempi kuvaus mahdollistaa nykyisten ongelmien esille tulon. Prosessin
kulku- ja toimintamallikuvauksessa tulee olla samat asiat, mutta kolmannella

tasolla ne ovat vain yksityiskohtaisemmin. (JUHTA 2012.)

Ty6nkulkukaavio on vaiheittainen kuvaus, joka siséltaa hallintaan ja kasittelyyn
liittyvia toiminnot. Sahkoinen toimintaymparistd, lainsdadannon vaatimukset,
tietoturvallisuus, tietosuoja ja arkistointi ovat huomioon otettavia asioita erityi-
sesti tavoitetilakuvauksissa. (JUHTA 2012.)

4.3 Sairaanhoidon ostopalvelutapahtuma

Kokonaiskuvan luomiseksi, on kuviossa 4 esitetty sairaanhoidon ostopalveluta-
pahtumaan osallistuvien roolit ja toiminnot yleisella tasolla. Prosessi alkaa, kun
laékari toteaa jatkohoidon tarpeelliseksi toisessa hoitolaitoksessa ja lahettaa
potilaan edelleen hoidettavaksi joko toiseen sairaanhoitopiiriin tai yksityiselle
palvelun tuottajalle. Kiireellisissa tapauksissa potilas voi hakeutua hoitoon ilman

lahetetta tai maksusitoumusta.

Potilaalla on myds oikeus kayttaa laajennettua oikeuttaan erikoissairaanhoidon
hoitopaikan valinnassa 1.1.2014 voimaan tulleen Terveydenhuoltolain 488:n
mukaan. Tama oikeus rajoittuu kuitenkin vain kunnalliseen hoitoon. Potilas voi
hakeutua toiseen sairaanhoitopiiriin hoidettavaksi ilman lahetetta, kun kysymyk-

sessa on kiireellinen hoidontarve tai muu hyvaksyttava syy kuten paikkakunnal-



31

la opiskelu. Yksityiselle palveluntuottajalle hoitoon paasemiseksi vaaditaan aina
maksusitoumus. Palvelun tuottaja veloittaa hoidon jalkeen potilaalta laissa saa-
detyn asiakasmaksuosuuden ja l&hettdd kuntaosuudesta laskun hanen kotikun-
tansa mukaiseen sairaanhoitopiiriin. (Terveydenhuoltolaki 30.12.2010/1326.)

SAIRAANHOIDON OSTOPALVELUPROSESSI

¥

[
saa Maksaa
POTILAS lahetteen/hakeutuu .
raftiean asiakasmaksun
e -
| T
HOITOPALVELUN TUOTTAJA . . Laskuttaa
(julkinen/yksityinen) Hoitaa potilaan asiakasmaksun ja
kuntaosuuden
' i
Kéasittelee Tallentaa
TALOUSHALLINNON ostolaskun ja — potilastiedot Hoidon laskutus
PALVELUKESKUS maksaa jarjestelmaan
tinl? Hyvéksyy laskun
TOIMI- JA VASTUUALUEET
IT-PALVELUN TUOTTAJA Kokg aa tJ'a
muodostaa
MEDBIT
laskutusaineiston
b !
.. Maksaa hoidon
POTILAAN KOTIKUNTA kuntaosuuden

Kuvio 4. Sairaanhoidon ostopalveluprosessi VSSHP:ssa (Koulutuskeskus Sal-
paus 2014 muokattu).

Laskun saavuttua taloushallinnon palvelukeskuksen se kay lapi normaalin osto-
laskun kasittelyprosessin: tarkastus, hyvaksynta, maksu ja siirto kirjanpitoon.
Edelleen laskutusta varten talletetaan liitteen hoitotiedot lisaksi erilliseen poti-
laskohtaiseen jarjestelmaan, josta atk-palveluiden tuottaja kerda tiedot kuukau-

sittain yhteen muun kunnilta laskutettavan aineiston kanssa.
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Ulkokuntalaisten potilaiden hoidosta l&hetetaan lasku heidan kotisairaanhoitopii-
riinsa. Jasenkuntalaisten hoidot puolestaan laskutetaan kuukausittain tasaeriné
kotikunnilta. Laskutusajoista saatavia toteutumia verrataan arviolaskutettuun ja
tulevia eria tarkistetaan tarpeen mukaan. Prosessi paattyy siihen, kun kunta
maksaa asukkaansa hoidon.

"Taloushallinnon ndkdkulmasta ostolaskuprosessi kaynnistyy siitd, kun ostolas-
ku vastaanotetaan yritykseen ja paattyy siihen, kun lasku on maksettu, kirjattu
kirjanpitoon ja arkistoitu” (Lahti & Salminen 2008, 48). Jos hankinta- ja ostotoi-
minnat rajataan tarkastelun ulkopuolelle, voidaan sanoa ostolaskuprosessin

koostuvan seuraavista vaiheista:

e laskun vastaanotto

o tiliGinti ja kierratys

e tarkistus, hyvaksynté ja paivitys ostoreskontraan
e maksatus

e siirto kirjanpitoon ja tasmaytykset

e arkistointi. (Lahti & Salminen 2008, 49.)

Toimintojen jarjestys voi poiketa hieman riippuen mm. siitd, kasitellaanko lasku-

ja sahkdisesti ja mitka ovat organisaation toimintatavat.

Myyntilaskutusprosessi puolestaan kaynnistyy laskun laatimisesta ja paattyy,
kun asiakkaan suoritus on kohdistettu myyntireskontrassa laskulle ja kirjaukset
on viety paakirjanpitoon (Lahti & Salminen 2008, 73). Ostolaskun kasittelya vas-

taavasti voidaan myyntilaskutusprosessin vaiheet maaritella seuraavasti:

e laskun luonti

e |ahetys asiakkaalle

e vienti kirjanpitoon

e arkistointi

e suoritusten kuittaukset

e perintatoimet. (Lahti & Salminen 2008,74.)
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My6s naiden vaiheiden jarjestys ja siséltd saattaa poiketa organisaation toimin-

tatavan ja laskun kasittelyn automatisointiasteen mukaan.

Sairaanhoidon ostopalveluprosessi sisdltaa sekd ostolasku- ettd myyntilasku-
prosessin vaiheita. Taloushallinnon nékdkulmasta sairaanhoidon ostopalvelu-
laskun kasittelyprosessi alkaa laskun saapumisesta sairaanhoitopiiriin ja paat-
tyy, kun lasku lahtee kuntalaskutuksen tuloksena potilaan kotikuntaan. Ostolas-
kuprosessissa kaytetdan Basware Invoice Prosessing (mydhemmin Basware
IP) -laskunkasittelyjarjestelméaa. Laskujen potilaskohtaisten tiedot puolestaan
talletetaan Polycon Oy:n toimittamaan Effectoriin. Laskutuksessa ja kirjanpidos-
sa kaytetdaan Oraclen Financial jarjestelméa (my6hemmin Fina). VSSHP:ssa
sairaanhoidon ostopalvelulaskujen kasittely on jaettu siten, etta TYKS:n toimi- ja
palvelualueiden vastuu laskujen vastaanotosta asiatarkistuksineen on taloushal-
linnon palvelukeskuksen myyntireskontrassa ja Alueellisen erikoissairaanhoidon
(my6hemmin ALE) seka Psykiatrian (my6hemmin PSY) omilla toimialueillaan.

Liitteessa 1 on TYKS:n sairaanhoidon ostopalvelulaskun kasittelyprosessin pe-
rustiedot, prosessin kulku kaaviona ja tyOvaiheittain. Prosessin omistaja on ta-
loushallinnon palvelukeskus ja toiminnot tapahtuvat pd&asiassa ostoreskontran
seka laskutuksen ja myyntireskontran vastuualueilla. Prosessi alkaa ostopalve-
lulaskun saapumisesta ja paattyy kuntalaskutukseen.

Ensimmaisessa vaiheessa lasku saapuu ostoreskontraan, jossa se merkitdan
saapuneeksi ja lahetetaan vastaanottajalle tarkastettavaksi myyntireskontraan.
Sairaanhoidon ostopalvelulaskuista suurin osa tulee vield paperisena. Niiden
litteet sisaltavat henkilétunnuksia ja terveydentilaa koskevia tietoja, jotka arka-
luontoisuutensa vuoksi on suojattava henkilGtietolain mukaan (Henkil6tietolaki
22.4.1999/523). Tama on ollut varmaan yhtend syyna séhkdoisten laskujen hi-
taaseen kasvuun sairaanhoitopiirien valisessa laskutuksessa. Sairaanhoidon
ostopalvelulaskujen kasittelyn tdman hetkisessa toimintamallissa verkkolaskua
ei kuitenkaan voida hyodyntaa siitdkdan syysta, etté tarkastusvaiheessa siihen
tehdaan lisamerkint6ja, mm. puuttuneita hoitoonottosyita, hyvaksyjien kasittelya
helpottamaan. Lisayksia ei olisi mahdollista tehda yhta selkeésti Basware IP:n

kommenttikenttaan kasittelyvaiheessa. Laskut skannataan laskun kasittelyjar-
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jestelmaan sen vuoksi vasta, kun ne ovat olleet ensin vastaanottajalla asiatar-

kastuksessa.

Tarkastusvaiheessa selvitetaan hoitoon oton peruste, potilaan kotikunta ja mihin
kustannuspaikalle veloitettu hoito kohdistetaan. Mikali laskussa on virhe tai jokin
puuttuu, otetaan yhteys laskun lahettdjaan. Se tapahtuu paaasiassa puhelimel-
la, koska selvityksessa tarvittavien henkilGtietojen vuoksi ei voida kayttaa sah-
kbpostia. Salattua sahkopostia on talla hetkella mahdollista lahettaa vain oman
organisaation sisélla. Tarkastuksen yhteydessa hoitoa koskevat tiedot tallenne-
taan edelleen laskutusta varten Effectoriin, joka on potilaskohtainen jarjestelma.

Skannatuista, kasittelya odottavista laskuista tulee tarkastajalle tieto sdhkopos-
tiin, mink& jalkeen han tiliéi laskun ja maarittelee jatkokasittelijat. Hyvaksyja saa
tiedon odottavista laskuista samoin sahkdpostiinsa. Han joko hyvéaksyy sen tai
pyytaa lisaselvitystd palauttamalla laskun tarkastajalle. Ostoreskontra maksaa
ja siirtda kirjanpitoon hyvaksytyt laskut.

IT-palvelut tuottavan Medbit Oy:n toimesta tiedot poimitaan Effectorista kunta-
laskutusta varten yhteen muun aineiston kanssa kuukausittain. Ajojen valmistut-
tua taloushallinnon palvelukeskuksen laskutuksen ja myyntireskontran ryhman
vastuuhenkilo lahettdd muodostuneet laskut ulkokuntien osalta. Jasenkuntien
osalta laskutus toteutetaan tasaerind kuukausittain. Laskutusta verrataan toteu-
tumaan ja tarkistetaan tarpeen mukaan. Sairaanhoidon ostopalvelulaskun kasit-

telyn osalta prosessi paattyy edelleen laskutukseen.

Psykiatrian ja ALE:n osalta laskujen kierto on joiltakin kohdin erilainen kuin
TYKS:n poikkeavasta tarkastusvastuusta johtuen. Niiden laskut menevat osto-
reskontrasta tulosalueiden vastaanottajille asiatarkastukseen sahkdisesti Bas-
ware IP:ssd. Ostoreskontra toimittaa kuitenkin lisdksi paperikopion myyntires-
kontraan laskutuksen varmistamiseksi. Liitesivuja on naissa laskuissa vahem-
man ja se mahdollistaa niiden kasittelyn ilman manuaalista paperilaskun kasitte-
lyd. Asiatarkastajan hyvaksyijille merkitsemét lisatiedot on mahdollista kirjata
ymmarrettavasti Basware IP:n kommenttikenttddn. Vastaanottajan asiatarkas-

tuksen ja tilidinnin jalkeen laskut l&ahtevat hyvaksyjien kasiteltaviksi seka myynti-
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reskontran ostopalvelulaskujen kasittelijalle tiedoksi. Tiedoksi tulleet hyvaksytyt
laskun kirjataan potilaskohtaisesti Effectoriin. Prosessin etenee loppuun vastaa-
valla tavalla kuin TYKS:n laskun k&sittelyssa. Hyvaksytyt ostolaskut maksetaan
ja siirretaan kirjanpitoon ja kuntalaskutusaineisto keratddn kauden paatyttya.
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5 LASKUN KASITTELYN KEHITYSKOHTEET

Liitteiden 1 ja 2 laskun kasittelyn nykytilan kuvauksista voidaan todeta prosessi-
en olevan monivaiheisia, sisaltdvan manuaalisia vaiheita ja osittain paallek-
kaisiakin toimintoja. Ongelmakohtien ja kehitysehdotuksien kartoituksessa on
kaytetty laskun kasittelijille tehtyjen sahkopostihaastattelujen ja niihin liittyvien
keskusteluiden yhteydessa saatuja tietoja seka omiin kokemuksiin perustuvia
havaintoja. Keskeisimmat kehityskohteet ja kehitysedotukset on keratty yhteen-
vedoksi taulukkoon 3. Yhteenvedossa on huomioitu myds aikaisemmissa selvi-

tyksissa todetut ongelmakohdat ja kehitysehdotukset seka niiden edistyminen.

Liitteen 3 haastattelukysymykset lahetettiin yhdeksalle ostopalvelulaskujen ka-
sittelyyn osallistuvalle henkilGille. Vastauksia saatiin vain nelj, mutta vastaajat
edustivat kattavasti kaikkia laskun k&sittelyyn osallistuvien rooleja. Tulokset tu-
kivat aikaisempien selvityksien tuloksia seka tutkijan omakohtaisia havaintoja,
mika osaltaan liséa tulosten luotettavuutta.

Tutkimuksen mukaan kaytdssa olevien ohjelmien toiminnassa sinéllaan ei koet-
tu olevan ongelmia, mutta tyon kuormittavuutta vahentavia toiminnallisia uudis-
tuksia kaivattiin. Suurimmaksi ongelmaksi todettiin laskun tallennus kahteen eri
jarjestelmaéan. Tahan aikaisemminkin todettuun ongelmaan yhtena ratkaisuna
voisi olla Effectorin ja Basware IP:n integrointi. Jarjestelméintegraation maari-
telmi& on useita. Tahtisen maarittelee sen nain:
"Toimintamallit ja tekniikat, joiden avulla voidaan saattaa vahintdan kaksi eri toi-
minnallisuutta tarjoavaa tietojarjestelmaa jakamaan informaatiota siten, etta in-
formaation siirto ja muunnokset ovat kontrolloitavissa ja monitoroitavissa yhdesta
tai useammasta keskitetysta pisteestd” (Tahtinen 2005, 48).
Polycon Oy:n tarjoama ratkaisu ei kuitenkaan sovellu sairaanhoidon ostopalve-
lulaskuille, koska siind kasittely Basware IP:ssé edellyttdd Effectorista |0ytyvaa
maksusitoumusta kaikissa tapauksissa ja sairaanhoidon ostopalvelulaskuihin
sitd ei aina vaadita. Aikaisempien selvityksien yhteydessad on myds hahmoteltu
toisenlaista vaihtoehtoa, joka olisi malliltaan toisessa yhteydessa kaytossa ole-

va Basware IP- WebMarela liittymé&éa vastaava. Siina laskun kasittely tapahtuisi
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Effectorissa ja laskun maksu- ja kirjanpitotiedot siirtyisivat sahkoisesti Basware
IP:en. Tama vaihtoehto soveltuisi sairaanhoidon ostopalvelulaskujen liséksi
kuntoutuksen ja apuvélinelaskujen kasittelyyn, joten se kannattaa huomioida
yhten& mahdollisuutena jatkokehittelyssa.

Suuret koontilaskut on myo6s koettu tassa tutkimuksessa seka aikaisemmissa
selvityksissa ongelmallisiksi ja ty6laiksi. Niiden kasittely vie paljon aikaa manu-
aalisen tyon vuoksi. Tahan ongelmaan on Polycon Oy kehittdnyt ratkaisuksi
laskun sahkdisen tuontimodulin, joka mahdollistaa palvelun tuottajaa koskevien
tietojen seka liitteiden tuonnin Effectoriin ja asiatarkistuksen siella. Tapaukset,
joita ohjelma ei pysty kohdistamaan potilaaseen puuttuvien tai virheellisten tie-
tojen vuoksi, tulevat virhelistalle ja selvitetaan kuten aiemminkin. Toiminto saas-
taa kuitenkin rivikohtaisten perustietojen sek&d muiden ohjelmallisesti kohdistet-
tavien tietojen tallennukseen kuluvan ajan seka eliminoi tallennuksen inhimilliset
kirjausvirheet. Taman mahdollisuuden soveltuvuutta toimintaamme seka hyotyja
on jo selvitetty. Periaatepaatds hankinnasta on jo tehty, mutta lopullista paatos-
ta kayttoonotosta ei kuitenkaan ole viela.

Tutkimuksessa tuli esille myds toimintatapoihin liittyvia kehitysehdotuksia. Or-
ganisaatiomuutoksen yhteydessa hyvéaksyjien maara kasvoi. Hyvaksymiskay-
tantdd keventdmalla laskun kiertoaikaa voitaisiin lyhentad ja samalla valttaa
my0s viivastymisitd aiheutuvia korkolaskuja. Keskitetty hyvaksynté auttaisi var-
sinkin koontilaskujen kierrossa, joissa laskun hyvaksyijia on useita. Mallia voitai-
siin ottaa soveltuvin osin muista sairaanhoitopiireista. Tehdyn tiedustelun mu-
kaan Pirkanmaan sairaanhoitopiirissé kaikki ostopalvelulaskut kirjataan yhdelle
kustannuspaikalle ja laskut hyvaksyy yksi henkild. Hyvaksymiskaytdnndén muu-

tosmahdollisuutta on jo alustavasti selvitelty organisaatiossamme.

Aluesairaaloiden ja psykiatrian laskujen kasittelyssa taloushallinnon palvelukes-
kuksen rooli on ostoreskontran suorittamien toimintojen lisaksi laskun potilas-
kohtaisten tietojen tallennus Effectoriin laskutusta varten. Muiden toimi- ja pal-
velualueiden osalta myyntireskontran ostopalvelulaskun kasittelija toimii liséksi
laskun asiatarkastajana. Selvyyden vuoksi olisi suositeltavaa, etta laskun asia-

tarkastaja olisi sama henkil6 kuin tietojen jarjestelmaan tallettaja. Laskut vie-
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daan vasta hyvaksynnan jalkeen Effectoriin ja on mahdollista, ettd tarkastajan
jarjestelmastd hakemat tiedot eivat aina ole ajantasaisia. Tallennusvaiheessa
tastd aiheutuu selvittelya ja ylimaaraista tyota, kun laskulle ei I6ydykaan mak-
susitoumusta, johon sen voisi kohdistaa. Basware IP:ssa hyvaksyttyjen laskujen
tiedoksi saannin kuittaaminen ja tietojen kohdistaminen paperilaskuille vie myds
aikaa, joka voitaisiin sdastaa toimintatavan muutoksella. Samalla voisi yhtendis-
taa poikkeavat kirjaamiskaytannét. Muutoksen voisi tehdéa luontevasti palvelu-

sopimusten tarkistuksen tai jonkun muun suuremman muutoksen yhteydessa.

Verkkolaskujen hyodyntamista ostopalvelulaskujen késittelyssa voitaisiin paran-
taa muuttamalla asiatarkastuksen vaiheen toimintatapaa. Kasiteltaviin paperi-
laskuihin merkitd&n puuttuvia hoitoonottoperusteita ja hyvaksyntad helpottavia
tietoja. Pitaisi miettida, voisiko merkinnoista luopua tai merkita ne jotenkin séh-
koisen laskuun. Se helpottaisi ostoreskontran tyota ja verkkolaskuja voitaisiin

hy6dyntaa nain paremmin.

Muut, pienemmat ongelmat, ovat l&ahinn& saapuvien laskujen puutteellisiin tie-
toihin ja erikoisaloihin liittyvid. Naiden selvittelyyn kuluu myos paljon aikaa. Tar-
kempia tietoja ja erikoisaloja kolmen merkin tarkkuudella on pyydetty palvelun
tuottajilta, mutta puutteita laskuissa esiintyy edelleen. Erikoisalamerkit ovat
padasiassa kahdesta numerosta koostuvia hoidon erittelyyn kaytettavia koode-
ja. Niissa voi liséksi olla kolmantena merkkiné kirjain tarkennuksena. Merkkien
avulla lasku kohdistetaan kyseisen vastuualueen kustannuspaikalle laskun kir-
jauksen yhteydessa. Kolmen merkin tieto nopeuttaisi kasittelyaikaa ja varmistai-
si oikean kirjauksen. Maksusitoumustiedon tai hoitoonottosyiden puuttuminen
laskusta aiheutuu yleensa palvelun tuottajan hoitoyksikon virheellisesta tai puut-
teellisesta kirjaamisesta. Niihin ei voida vaikuttaa, mutta sijaan omien hoitavien
yksididen maksusitoumusten tallentamisen tarkeytta voidaan tuoda esille tiedot-
tamalla, koulutuksilla ja ohjeilla. Oikein tallennettu sitoumus saastaa laskun tar-

kastajan tyoaikaa.



Taulukko 3. Yhteenveto keskeisimmista kehityskohteista
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KEHITYSKOHDE/ONGELMA

KEHITYSEHDOTUS

VAIHE

Tietojen tallentaminen kahteen eri
jarjestelmaéan

Basware IP — Effector in-
tegrointi, mukautettuna
kaytossa olevasta Basware
IP — WebMarela -iittymasta

Alustava suunnitelma
tehty

Suuret koontilaskut

Koontilaskujen rivitietojen
automatisoitu tuonti (Poly-
con Oy)

Periaatepaatos tehty,
toteutus puuttuu

Laskun kierron nopeuttaminen

Laskun hyvaksymiskierron
yksinkertaistaminen

Alustava suunnitelma

TYKS:n ja ALE:n/PSY:n laskujen
erilaiset kirjaamistavat

Kaytantojen yhdenmukais-
taminen

Toteutettu osittain

TYKS:n laskujen tarkastusvastuu
palvelukeskuksessa, ALE:n ja
PSY:n toimialueilla

Kaytantojen yhdenmukais-
taminen

Ei aloitettu/suunniteltu

TYKS/Verkkolaskujen hyddyntami-
nen kattavammin

Toimintatavan muutos

Uusi ehdotus/ei aloitettu

Puutteet saapuvissa laskuissa (hoi-
toonottosyyt, maksusitoumukset,
erikoisalat)

Pyydetéaén palveluntuotta-
jilta tarkempia tietoja, omil-
le yksikdille lisékoulutus-
ta/ohjeita maksusitoumus-
ten tallennukseen

Yhteys otettu palvelun
tuottajaan, omien tallen-
nusten osalta toteutus
kesken
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Taulukossa 3 on esitetty keskeisimmat kehityskohteet. Yhteenvedossa on huo-
mioitu myds aikaisempien selvitysten tulokset ja niiden kehittdmisen edistymi-
nen. Haastattelun tulokset tukivat aikaisemman selvityksen pohjalta todettuja
seikkoja. Laskujen tallennus kahteen jarjestelmaéan, suuret koontilaskut ja hy-
vaksymiskaytanto tulivat esille selkeina kehittdmista vaativina kohteina molem-

missa tutkimuksissa.
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6 YHTEENVETO

Taméan opinnaytetydn tavoitteena oli tutkia sairaanhoidon ostopalveluiden hal-
linnoinnoin nykytilaa Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirissa taloushallinnon na-
kokulmasta. Tyossé on keskitytty ostopalvelulaskun kasittelyprosessin kuvauk-
seen ja sen pohjalta tehtyyn kehityskohtien ja -ehdotusten kartoitukseen.

Teoriaosuus sisaltaa yleisesittelyn sairaanhoitopiireista ja ostopalveluista seka
nithin liittyvistd lainsdadannosta. Johdatukseksi prosessien mallinnukseen on
liséksi kerrottu prosessin kasitteesta, kuvausten luomisesta ja niiden hyddynta-
misesta. Ostopalvelulaskun kasittelyn prosessikuvauksen luomisessa on hyo-
dynnetty organisaatiossa aikaisemmin kayttssa ollutta kuvausta, prosesseihin
littyvaa kirjallisuutta seka toimintojen asiantuntijoita. Laadittua kuvausta on kay-
tetty analysoinninpohjana laskun kasittelyn ongelmakohtien selvityksessa. On-
gelmakohtia ja kehitysehdotuksia koskevia tietoja on keratty omien havaintojen
lisdksi kasittelijoille tehdylla sdhkdpostihaastattelulla ja siihen liittyvien keskuste-

lujen avulla.

Tutkimuksen tuloksena voidaan todeta, etta sairaanhoidon ostolaskun kasittely-
prosessissa on ongelmakohtia, joita voidaan korjata ohjelmia ja toimintatapoja
muuttamalla. Esitetyilla muutoksilla voidaan mm. sd&staa tydaikaa, vahentaa
tyon kuormittavuutta ja eliminoida virhemahdollisuuksia. Kehitysehdotusten yh-
teenvetoa voidaan hyddyntaa toimintojen edelleen kehittdmisessa organisaati-

ossa tai opinnaytetyona tehtavassa kehitystukimuksessa.

Toiminnallisiin muutoksiin, kuten ty6tapojen yhdenmukaistamiseen, ei vaadita
ajallista ja taloudellista panostusta siind maarin kuin ohjelmamuutoksissa. Toi-
mintojen kehittdminen olisikin suositeltavaa aloittaa niistd. Ohjelmamuutoksista
saatavaa hyotya voitaisiin nain maksimoida jo ennakolta. Ohjelmiin tehtavien
toiminnallisten muutosten pitéisi olla taloudellisesti kannattavia, mutta saastetyl-
l& tyOajalla ei yleenséa pystytad kattamaan hankinnasta aiheutuvia kustannuksia
taysin. Vaihtoehtoja punnittaessa kannattaa huomioida my6s pitkalla tahtaimella

saavutettavat muut hyddyt. Tyon kuormittavuuden vaheneminen voi edesauttaa
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tyossa jaksamista ja vahentdd sairaslomapaivien maaraa. Laskun kierron no-
peutumisella puolestaan voidaan ennalta ehkaista viivastyskoroista aiheutuvia
lisdkustannuksia.

Laskun kasittelysta on tehty ajantasainen prosessikuvaus, jota on kaytetty on-
gelmakohtien analysoinnissa. Sitd on mahdollista hyodyntaa toimintojen paran-
tamisen lisdksi johtamisessa, perehdytyksessé ja organisaation muiden kuvaus-
ten luomisessa. Laskun kasittelyohjelmien kayttbohjeet ovat organisaation in-
tranetissa. Kayttajien tyokohtaiset ohjeet sen sijaan tulisi paivittdd ja dokumen-
toida myos hiljaisen tiedon osalta. Siinakin voi kayttda apuna laadittua tyovaihe-
kohtaista kuvausta.

Ostopalveluprosessin kehittdmisessd on huomioitava myo6s ulkoisia seikkoja,
jotka vaikuttavat mahdollisesti tulevaisuuden toimintaan. Vuoden 2014 alussa
voimaan astuneen potilaan hoitopaikan valinnan vapauden laajentumista kos-
kevan lakimuutoksen vaikutuksista on viel& ennenaikaista vetaa johtopaatoksia.
On mahdollista, ettd jatkossa ostopalvelulaskujen maard lisaantyy, kun tieto
hoitopaikan valinnanmahdollisuudesta leviaa asiakkaiden keskuudessa. My0s-
k&an sote-uudistuksen vaikutusta ostopalvelutoimintoihin ei viela tiedeta. Var-
maa kuitenkin on, ettd sairaanhoitopiirit lakkautetaan kahden vuoden kuluttua ja

toiminta tulee muuttumaan jollakin tavoin.
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Ostopalvelulaskun prosessikuvaus TYKS

PERUSTIEDOT
1 |Prosessin nimi Sairaanhoidon ostopalvelulaskujen kasittely (TYKS)
2 |Kuvauksen laatija ja pvm Sari Himalainen 26.4.2014
3 |Prosessin asiakas Toimialueet
4 |Prosessin omistaja Taloushallinnon palvelukeskus, ostoreskontra ja laskutus/ myyntireskontra
5 |Prosessin alku Ostopalvelulaskun saapuminen
6 |Prosessin loppu Kuntalaskutus




Prosessin kulku TYKS

TALOUSHALLINNON
PALVELUKESKUS
OSTORESKONTRA

TALOUSHALLINNON
PALVELUKESKUS
LASKUTUS/MYYNTI-
RESKONTRA

TOIMI- JA VASTUUALUEET

IT-PALVELUN TUOTTAJA
MEDBIT OY

SAIRAANHOIDON OSTOPALVELULASKUN KASITTELYPROSESSI

LASKU SAAPUU

o

Kirjaa laskun
saapuneeksi ja ohjaa
vastaanottajalle

A

Skannaa laskun
reskontraan

Maksaa ostolaskun ja
vie kirjanpitoon

Tarkastaa laskun ja
tallentaa potilastiedot
jérjestelmaén

A

Laskun tilidinti ja

hyvaksyjien maarittely

Hyvéksyy laskun

Kokoaa ja muodostaa
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KUNTALASKU

Tekee laskut ja siirtda

kirjanpitoon

A

laskutusaineiston




Tyon kulku TYKS
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TOIMINNON RIIPPUVUUDET
VAIHE PROSESSIVAIHE ORGANISAATIO KAYNNISTAJA TEHTAVAN KUVAUS AIKAVALI JARJIESTELMA MUIHIN
saapuvien laskujen kasittely ja
1 vastaanottajan maarittely ostoreskontra laskun saapuminen |valitys vastaanottajille paivittain Basware IP
laskun asiatarkastus
(maksusitoumukset/hoitoonottosy hoitavien yksikdiden
laskun saapuminen  |yt/kotikunta) + tallennus maksusitoumusten
2 laskun vastaanotto laskutus/myyntireskontra  |vastaanottajalle Effectoriin paivittain Effector tallennus Effectoriin
vastaanottajan saapunut lasku skannataan
3 laskun skannaus ostoreskontra tarkastus Basware IP:n paivittain Basware IP
tieto sahkopostiin
laskun tilidinti ja hyvaksyjien kasittelya vaativista [laskun tilidinti ja hyvaksyjien
4 maarittely laskutus/myyntireskontra  |laskuista maadrittely paivittain Basware IP
tarpeen mukaan
tieto sahkopostiin (maaraytyy
kasittelya vaativista |vastuualueen tai toimialueen saapuneiden laskujen
) laskun hyvaksyminen toimi-/vastuualue laskuista johtaja hyvaksyy laskun ja erdpaivan mukaan)|Basware IP
laskun maksu ja siirto eraantyvien laskujen maksu ja
6 kirjanpitoon ostoreskontra laskun hyvaksyminen |[siirto kirjanpitoon paivittain Basware IP/Fina
sovittu laskutus laskutustietojen poimiminen
7 aineiston poiminta Medbit Oy aikataulu Effectorista kuukausittain Atlas/Basware IP
laskujen luonti, lahetys
asiakkaalle ja siirto kirjanpitoon,
ilmoitus aineiston (jasenkuntien osalta vain Medbit Oy ajojen
8 kuntalaskutus laskutus/myyntireskontra  |valmistumisesta aineiston siirto kirjanpitoon) kuukausittain Mynla/Fina valmistuminen

(Taloushallinnon vastuualueelle kuuluvat toiminnot siniselld)
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Ostopalvelulaskun kasittely ALE ja PSY

PERUSTIEDOT
1 |Prosessin nimi Sairaanhoidon ostopalvelulaskujen kasittely (ALE ja PSY)
2 |Kuvauksen laatija ja pvm Sari Himalainen 26.4.2014
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6 |Prosessin loppu Kuntalaskutus




Prosessin kulku ALE ja PSY
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PALVELUKESKUS

-

SAIRAANHOIDON OSTOPALVELULASKUN KASITTELYPROSESSI

LASKU SAAPUU

Kirjaa laskun
saapuneeksi ja ohjaa
vastaanottajalle

OSTORESKONTRA

TALOUSHALLINNON
PALVELUKESKUS
LASKUTUS/MYYNTI-
RESKONTRA

TOIMI- JA VASTUUALUEET

Tallettaa hyvaksytyn
laskun tiedot Effectoriin

IT-PALVELUN TUOTTAJA
MEDBIT OY

A 4

Maksaa ostolaskun ja
vie kirjanpitoon

Tarkastaa laskun, tilioi,
lahettaa
hyvaksyttavéksi ja
tiedoksi

A

Liite 2 (2)

KUNTALASKU

Tekee laskut ja siirtaa
kirjanpitoon

Hyvéksyy laskun

Kokoaa ja muodostaa

laskutusaineiston

A




Tyon kulku ALE ja PSY

Liite 2 (3)

1 vastaanottajan maarittely

ostoreskontra

laskun saapuminen

saapuvien laskujen kasittely ja
valitys vastaaanottajille

paivittain

Basware IP

tieto sahkopostiin
kasittelya vaativista

laskun asiatarkastus, tiliGinti
lahetys edelleen hyvakyjalle ja

tarpeen mukaan
(maaraytyy
saapuneiden laskujen

hoitavien yksikdiden
maksusitoumusten

2 laskun vastaanotto toimialue/vastaanottaja laskuista tiedoksi myyntireskontraan ja erdpaivan mukaan)|Basware IP tallennus Effectoriin
tarpeen mukaan
tieto sahkopostiin (maaraytyy
kasittelya vaativista saapuneiden laskujen
3 laskun hyvaksyminen toimialue/hyvaksyja laskuista laskun hyvksynta ja erdpaivan mukaan)|Basware IP
laskun saapuminen laskun tarkastajien
4 tallennus Effectoriin myyntireskontra tiedoksi laskun tallennus Effectoriin paivittain/viikoittain |Effector lahetys tiedoksi
laskun maksu ja siirto eraantyvien laskujen maksu ja
5 kirjanpitoon ostoreskontra laskun hyvéksyminen |[siirto kirjanpitoon paivittain Basware IP/Fina
sovittu laskutus laskutustietojen poimiminen
6 aineiston poiminta Medbit Oy aikataulu Effectorista kuukausittain Atlas
laskujen luonti, lahetys
asiakkaalle ja siirto kirjanpitoon,
ilmoitus aineiston (jasenkuntien osalta vain Medbit Oy ajojen
7 kuntalaskutus laskutus/myyntireskontra  |valmistumisesta aineiston siirto kirjanpitoon) kuukausittain Mynla/Fina valmistuminen

(Taloushallinnon vastuualueelle kuuluvat toiminnot siniselld)



Liite 3 (1)

Haastattelurunko

(tarkastaja, hyvéaksyja ja muu kasittelija)

1. Roolisi sairaanhoidon ostopalvelulaskun kasittelyssa:
a) vastaanottaja/tarkastaja
b) hyvéksyja
c) muu kasittelija

Vastaus:

2. Kasittelemiesi laskujen lukumaara (noin kpl/kk)

Vastaus:

3. Onko laskujen kasittelyssé kaytossa oleva jarjestelma/toimintatapa mielestasi toimi-
va?

Vastaus:

4. Mitké kohdat koet ongelmalliseksi tai missd kohdissa olisi kehitettéavaa?

Vastaus:

5. Miten laskunkasittelyprosessia voisi mielestési kehittdd/muuttaa?

Vastaus:



Liite 3 (2)

(ostoreskontra)

1. Miké on roolisi sairaanhoidon ostopalvelulaskujen kasittelyssa?

Vastaus:

2. Onko laskujen kasittelyjarjestelmad ja siind kaytettavat toimintatavat mielestasi toi-
mivat?

Vastaus:

3. Mitkd kohdat koet ongelmalliseksi tai missé kohdissa olisi kehitettavaa?

Vastaus:

4. Miten laskunkasittelyprosessia voisi mielestasi kehittéd/muuttaa?

Vastaus:



