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Kuntayhtymien omistajaohjauksen
yhteiset tavoitteet vuodelle 2021

1. Jésenkuntien talouden
tasapainotustarpeiden
huomioon ottaminen
kuntayhtyman
taloudenpidossa ja
-suunnittelussa niin, etta
kuntayhtymat tekevat myds
omat toimenpiteensa
talouden
tasapainottamiseksi

Vuoden 2020 lopussa taseeseen
kertynyt alijagdgma oli 15 milj. euroa.
Alijaama tullaan kattamaan vuosina
2022-2024 valituilla toimenpiteilla
keinovalikoimasta (omaisuuden
myynti; toimintakulujen karsiminen
siten, ettei niilla ole vaikutusta
hoitotakuun toteutumiselle (mobiili-,
eta- ja digihoitopolut, yhtenaiset ja
integroidut hoitopolut yhteistyéssa
perusterveydenhuollon kanssa),
rakenteelliset ratkaisut. Lisaksi
muina mahdollisina keinoina;
hintojen korottaminen ja
peruspadoman koron alentaminen.

Osavuosikatsauksen tulosennuste
perustuu skenaarioon, jonka
mukaan joukkoliikenteen kaytto ja
sen seurauksena lipputulojen
kertyminen alkaa asteittain lisdantya
alkukesasta ja lipputulot jaisivat
silloin noin 40 % normaalitilannetta
alemmalle tasolle (vrt. 2019). Mikali
joukkoliikenteen kayton
palautuminen on hitaampaa tai
matkustaminen vahenee uudelleen
esim. uusien rajoitusten johdosta,
voi HSL:n tulos olla
osavuosikatsauksen ennustetta
huomattavastikin heikompi.
Ensimmaisen osavuosikatsauksen
perusteella talousarviomuutoksia
yhtymakokouksen paattamiin sitoviin
eriin ei toistaiseksi tarvitse tehda.
Sitovia maararahoja talousarviossa
ovat toimintakulut ja
investointimenot ja sitova tuloarvio
kuntaosuudet yhteensa.
Talousarviomuutoksen tarvetta
tarkastellaan uudestaan seuraavan
osavuosikatsauksen yhteydessa
syyskuussa.

Vuonna 2021 toteutetaan useiden
HSY:n organisaatiota lapaisevien
prosessien sujuvoittaminen Lean-
menetelmalla. Vuoden aikana
kayttéon otettavalla uudella
hankintajarjestelmalla parannetaan
hankintojen tehokkuutta.
Tayttélupamenettelylla hallitaan
henkiléstémaaran kasvua. Talous ja
toimintasuunnitelmassa 2022-2024
kiinnitetaan erityisesti huomiota
tuottavuuden kehittdmiseen
tuottavuusohjelman pohjalta.

2. Strategisten tavoitteiden
seurantaa tehostettava ja
vaadittavat korjaustoimet
toteutettava riittavan
ajoissa

- Vuosittaiset tavoitemittarit
keskustellaan ja lapimurtohankkeet
luodaan laajoissa kunkin
tulosyksikon ja yhtymahallinnon
valilla kaytavissa keskusteluissa
(yhteensa 46 tapaamista yksikdiden
johdon kanssa)

- Strategisiin tavoitteisiin tahtaavat
toimenpiteet projektoidaan ja
strategisten projektien tuki (5 htv),
yhdessa lean-yksikdn kanssa
koordinoi, tukee ja seuraa projektien
toteutumista.

HSL:n hallitus arvioi toiminta- ja
taloussuunnitelmassa seka
tuloskortissa HSL:lle asetettujen
tavoitteiden saavuttamista
saannollisesti
osavuosikatsausraportoinnin
yhteydessa. Akuuttia tilannetta
seurataan myds kuukausittain
normaalin kuukausiraportoinnin
yhteydessa.

Strategisten tavoitteiden
toteutumista seurataan
johtoryhmissa, jotka myds
maarittelevat korjaustoimenpiteet.
Strategisia tavoitteita kasitelldan
my0ds osavuosikatsauksen
yhteydessa HSY:n hallituksessa,
jolta tarvittaessa tulee
korjaustoimenpiteita

3. PKS-yhteisten
tavoitteiden toteutumisesta,
kokonaisinvestoinneista
seka merkittavien
hankkeiden toteutumisesta
raportoitava jdsenkunnille
vuosittain PKS-raportoinnin
yhteydessa

PKS-yhteisten tavoitteiden
toteutumisesta,
kokonaisinvestoinneista seka
merkittavien hankkeiden
toteutumisesta on raportoitu taman
raportin ao. kohdassa.

PKS-raportointia ja jdsenkuntien
raportointia tehdaan PKS-yhteison ja
jasenkuntien pyytamien aikataulujen
jaraportointiohjeiden mukaisesti.

PKS-yhteisten tavoitteiden
toteutumisesta,
kokonaisinvestoinneista seka
merkittavien hankkeiden
toteutumisesta on raportoitu taman
raportin ao. kohdassa.




Kuntayhtymien omistajaohjauksen
vhtymakohtaiset tavoitteet vuodelle 2021

4. Tuottavuuden nousu vahintaan

1 % / vuosi

—  lapinakyva tuottavuusmaarittely ja
-laskenta

— tavoitetta tarkennetaan tarvittaessa
koronavaikutusten johdosta
myoéhemmin erikseen

Kaytetyista mittareista on laadittu mittarikortti, missa kuvataan mittarin laskenta ja sisalto. Lisaksi
mittareista on laadittu yksityiskohtaiset maarittelydokumentit laskennan toteuttamiseksi
automaattisesti tietojarjestelmissa. Ks. laajempi kuvaus toteutumisesta raportin ao. kohdassa.

Toimitusjohtaja kaynnisti 10.5.2019 HUS-tasoisen tuottavuusohjelman laadinnan ja nimesi
tyéryhman valmistelemaan sita.
Lahtdkohtana on tuotos / panos suhteen parantaminen

Sellaiset hankkeet / asiat joilla voidaan nykyinen tuotanto tehda pienemmilla kustannuksilla tai

Sellaiset hankkeet / asiat, joilla nykyisilla kustannuksilla voidaan tuotantoa kasvattaa.

5. Investointien kokonaistaso mitoitettava
rahoituksellisesti kestavalle tasolle

—  selvitettdva investointiohjelman
suurimpien hankkeiden osalta
vaihtoehtoisia toteuttamis- ja
rahoitusmuotoja ja sisallytettava
vaihtoehtotarkastelu
hankesuunnitelmaan ja arvioitava
mahdollisuuksia toimintatapojen
muutoksiin (mm. etdvastaanotot)

Investointien kokonaistaso mitoitetaan kestdvammalle tasolle

Vuosien 2022-2025 investointiohjelma pyritdan rakentamaan meneilldan olevan
investointiohjelman raamiin (sisaltden tulevien vuosien haasteet)

HUS on selvittanyt vaihtoehtoisia rahoitusmuotoja investointien toteuttamiseksi

Pisimmalla suunnittelu on Tammisairaalan laitevarustelun (13 milj. euroa) toteuttaminen
palvelumuotoisena, jolloin HUS ei omistaisi laitekantaa

Palvelumuotoista laitevarustelua ollaan pilotoimassa vuoden 2021 aikana Akateemisen
simulaatiokeskuksen laitevarustelun yhteydessa

Laiteinvestointeja on toteutettu leasing-rahoituksella

Kaikissa kdynnissa olevissa peruskorjaus- ja uudisrakennushankkeissa toiminnalliseen
suunnitteluun kuuluu keskeisesti myds tulevaisuuden ennusteet palvelutarpeesta ja uusien
toimintaprosessien kehittdaminen

Keskeisia periaatteita tilasuunnittelussa ovat olleet tilojen monikayttéisyys (geneerisyys) ja
muuntojoustavuus

Koronapandemian vuoksi digitaaliset palvelut kehittyivat ennakoitua nopeammin ja esim.
etavastaanottotoiminta koeponnistettiin vanhoissakin tiloissa

Etavastaanottotoiminta on keskeinen osa potilaan asiointia ja poliklinikkatoiminnan
jarjestdmista (osuus vaihtelee erikoisalan mukaan).

6. Ylijaaman palautus tehdaan samana
vuonna kuin ylijagama kertynyt

— tavoitetta tarkennetaan tarvittaessa
koronavaikutusten johdosta
mydhemmin erikseen

HUSIn virkamiehet esittavat yli-/alijagdman kasittelyn periaatteita aina tilikausikohtaisesti, HUSin
valtuusto paattaa kasittelyn periaatteet.

7. Kunnilla vahva rooli HUS:n strategisten
tavoitteiden ja merkittavien
kehittamishankkeiden suunnittelussa
seka seurannassa.

Jasenkunnilla on vahva rooli ja vaikutusmallisuus HUSin strategisessa ohjausryhmassa (HUS
Strato).




4. Tuottavuuden nousu vahintaan 1,5 % / vuosi

- lapinakyva tuottavuusmaarittely ja -
laskenta

- tavoitetta tarkennetaan tarvittaessa
koronavaikutusten johdosta mydhemmin
erikseen

Tavoitetta ei tulla saavuttamaan koronaepidemian vaikutusten johdosta vield vuoden 2021
aikana.

5. Lipputuottojen kasvun oltava suhteellisesti

vahintaan kokonaiskustannusten kasvua

vastaava

— tavoitetta tarkennetaan tarvittaessa
koronavaikutusten johdosta myéhemmin
erikseen

Tavoitetta ei tulla saavuttamaan koronaepidemian vaikutusten johdosta viela vuoden 2021
aikana.

6. Kuntaosuuksilla katetaan vuositasolla

tarkasteltuna kokonaiskustannuksista enintaan

50 %

- tavoitetta tarkennetaan tarvittaessa
koronavaikutusten johdosta mydhemmin
erikseen

Tavoitetta ei tulla saavuttamaan koronaepidemian vaikutusten johdosta vield vuoden 2021
aikana.

7. Lippu- ja vydhykeuudistuksen vaikutusten
seuranta; valtuustokauden 2017-2021 aikana
tehdaan selvitys vaikutuksista
matkustajamaéariin ja kuntaosuuksiin seka
niihin perustuvat toimenpide-ehdotukset

Vyodhykeuudistuksen vaikutukset vuoden seurannalla on tehty. HSL ei enaa seuraa vain
vyohykeuudistuksen vaikutuksia vaan sita seurataan osana koko tariffijarjestelman toi-
mivuutta. Kuntaosuudet perustuvat osittain matkustustutkimuksiin, joita ei voida akuutissa
koronatilanteessa tehda. Kuntaosuudet perustuvat viimeisimpiin kaytettavissa oleviin tietoihin.

8. Joukkoliikenteen kulkumuoto-osuus kasvaa
koko HSL:n alueella

Tavoitetta ei tulla saavuttamaan koronaepidemian vaikutusten johdosta vield vuoden 2021
aikana.

9. Kuntayhtyman talousarviovalmistelussa

otetaan vuodesta 2021 alkaen huomioon

peruspddomalle maksettava 1,5 %:n korvaus

- tavoitetta tarkennetaan tarvittaessa
koronavaikutusten johdosta mydhemmin
erikseen

Alustavan TTS 2022-2024 suunnittelu on parhaillaan kdynnissa.

10. Toiminnassa tulee huomioida koko
likennejarjestelman toimivuus

MAL 2023 -puiteohjelman tydstaminen on kaynnistetty MAL-projektiryhmassa ja maankayton
ja asumisen ryhmissa seka HSL:n liikennejarjestelmaryhmassa. Puiteohjelma toimii
tydsuunnitelmana MAL 2023-tydlle ja siina maaritelldaan miten suunnittelua tehdaan (prosessi
ja vaiheet, suunnittelun aikajanne); miten suunnittelu organisoidaan ja resursoidaan; mihin
suunnitelmiin, ohjelmiin ja muihin I&htdkohtiin se pohjautuu; miten MAL-suunnittelu rajautuu
suunnittelutasona ja mita seudulle keskeisia teemoja on syyta erityisesti kasitella tulevalla
kierroksella.

11. Joukkoliikennetta taydentavia
likkumispalveluja kehitetdan yhteistyéssa
palveluja tuottavien yritysten kanssa

HSL kehittaa liikkumispalveluja niissa rajoissa, joissa toimivaltainen viranomainen voi toimia.
Koronatilanteessa on harkittava huolellisesti mita kehittdmishankkeita kannattaa edistaa.
OpenMaaS-lipunmyyntirajapintaa on kehitetty vuonna 2021 edelleen seka lipputuotteiden,
puolesta-asioinnin ettd maksamisen osalta. Rajapinnassa oli vuoden 2020 lopussa tarjolla
kerta-, vrk- ja kausiliput eri asiakasryhmille. Rajapinnan hyédyntéjien lukumaara (OpenMaaS-
rajapintasopimusten lukuméaéra) kasvoi vuoden 2020 aikana kolmesta kahdeksaan.




1. Tuottavuuden nousu vahintaan 1,5 % /
vuosi
-l&pinakyva tuottavuusmaarittely ja
-laskenta

Tuottavuustavoite 1,5 % ei toteutunut. Liitostoita oli ennatysmaara, josta toimintakulujen nousu,
mutta vastaavasti liittymismaksut kasvoivat. Harjutorin putkirikon kustannukset vaikuttivat
kustannusten kasvuun. Inflaatio ja vaestonkasvu jaivat koronan vuoksi ennusteesta.

2. Vesihuollon osalta tavoitteena tulee
olla tariffien reaalisten hinnankorotusten
valttaminen

Taman hetken erittain korkea investointitaso tuo haasteita rahoitukselle ja toisaalta paineita
palvelutaksoihin. Tariffit paattdd HSY:n hallitus talousarvion hyvaksymisen yhteydessa. Valtavat
investointimenot ja velkaantumisen hillinta vaativat maltillisia hinnankorotuksia.

3. Investointien kokonaistaso mitoitettava
rahoituksellisesti kestavalle tasolle

Tulorahoitus ei riitd kattamaan kuntayhtyman investointitasoa ja lainojen lyhennyksia, minka vuoksi
suunnitelImakauden 2020-2023 kaikkina vuosina joudutaan nostamaan uutta ulkopuolista lainaa
yhteensa noin 415,2 miljoonaa euroa riippuen toteutuvasta investointitasosta. Lainoja lyhennetaan
suunnitelmakaudella yhteensa noin 175,3 miljoonalla, josta 42 miljoonaa euroa on
jasenkuntalainojen lyhennyksia. Ulkopuolisilta nostetun pitkaaikaisen velan yhteismaara
suunnitelmakauden lopulla on noin 794,5 miljoonaa euroa. Lahivuosien suurista investoinneista
johtuen HSY:n omavaraisuusaste heikkenee suunnitelmakausilla, ollen vuoden 2023 lopussa 25,4
%, tilinpaatdksessa 2019 omavaraisuusaste oli 28,4 % ja vuonna 2020 27,6 %. Suunnitelmakauden
ylijadmaiset tulokset kasvattavat omaa padomaa, mutta vieraan pddoman kasvu suunniteltujen
investointien rahoittamiseksi tarvittavalla ulkopuolisella lainarahoituksella heikentaa
omavaraisuutta.

4. Tehostetaan toimenpiteita
vesijohtoverkoston havikin
pienentamiseksi

Vesijohtoverkoston havikin pienentamiseksi on tehty vuonna 2020 mm. seuraavia toimenpiteita:

. Vuotovesienhallinnan osalta useita toimenpiteita kaynnissa:

. Verkostojen tilan seurannan kehittdminen loT-ratkaisuja hyddyntamalla mm. linkittdmalla loT
ratkaisut ml. etéluenta osaksi vuototaselaskentaa

. Pumppaamoiden ja mittausten online-mittaustiedot taysimittakaavaisesti ennakoivan
kunnossapidon hyddynnettavissa

. Verkosto-saneerausten vaikuttavuusanalytiikan kehittdminen myds vuotovesien osalta
kaynnissa

. Verkostojen saneerausvelan laskenta jatkuu

. Sekaviemaradinnin eriyttamiseksi noin neljdsosan verkostopituudesta (50 km) verran on tehty
suunnitelma ja laskettu sen vaikuttavuus vuotovesimaaran kehittymiseen.
Kohteiden jatkotarve- ja tavoitemaérittelyt kaynnissa.

5. Kehitetaan jatteiden sivuvirtojen
hyédyntamista paakaupunkiseudulla
yhteisty6ssa palveluja tuottavien yritysten
kanssa

. Erilliskerays: jatteen kuljetuksen urakka-alueita ja palveluita suunniteltu kuljetusurakoitsijoiden
kanssa.

. Kuonan mineraalien MARA-n&ytteenotto prosessista toimii. Amméssuolle on haettu
lupamuutosta uuden MARAn raja-arvojen noudattamiseen seka korotettua kloridien raja-arvoa
paallystetyissa kenttarakenteissa hyddyntamiseen.

. Tuhkaprojekteissa todettiin, ettei markkinoilta toistaiseksi I6ydy teknistaloudellisesti jarkevaa
keinoa saada arvometalleja talteen ja haitta-aineita poistettua tuhkasta tai kuonan
hienoaineksesta. Kehitysta seurataan CEWEP Residues -tyéryhman kautta.

. Mineraalivillajatteen hyédyntamiskokeilu jatkuu Sortti-asemilla. Tavoitteena on testata viela
puhallusvillajatteen kerdamista ja toimittamista Ecoupille.

. Sortin betonin hyddyntamista betonin raaka-aineena testataan Lujabetonin kanssa. Sortin
betonin hyédyntadminen betonin raaka-aineena ei ole toistaiseksi onnistunut.

. Kuonan hienoainesta on testattu onnistuneesti laboratoriomittakaavassa geopolymeereissa
Betolarin toimesta. Pyritdan jatkamaan menetelman pilotontia Betolarin resurssien mukaan.
Kuonan hienoainesta testataan kuonabetonipalikoiden valmistuksessa eri toimijoiden
menetelmilld kansainvélisessa Cool4City-hankkeessa. Palikoita kdytetddn Ammassuon
ekoteollisuuskeskuksen puskuseinissa.

. Puujatteen lajittelun tehostaminen: Deleten kanssa on allekirjoitettu sopimus. Sopimuksen
mukaisesti voimme toimittaa satunnaisia eria C-puuta heille Lahti Energian seisokkien
aikana. Saman tapainen sopimus pyritddn saamaan Fortumin kanssa.

. Poistotekstiilin kerdys jatkuu Sortti-asemilla

. Muovia kerataan kaikilla Sortti-asemilla, mutta muovi joudutaan paalaamaan, koska
vastaanottajaa ei ole vield 16ytynyt.




Helsingin ja
Uudenmaan
Sairaanhoitopiirin
kuntayhtyma (HUS)
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"HUSIin vuoden 2021 ensimmainen tulosaluekoh-
tainen ennuste laadittiin tammikuun toteumatietoi-
hin perustuen ja se paatyi 42,8 milj. euron alijaa-
maan ja sitovien nettokulujen 0,5 %:n eli 9,8 milj.
euron talousarvioylitykseen. Ennuste ei sisalla
mahdollisesti saatavia valtionavustuksia rajates-
tausta lukuun ottamatta. Rajatestauksen valtiontu-
kea on vuosiennusteessa 100 milj. euroa. Seu-
raava ennuste valmistuu kesékuun 2021 puoliva-
lissa.”

HUSIn tehtavana on tuottaa sen jasenkuntien ja
sairaanhoitopiirin jarjestamisvastuuseen kuuluvia
erikoissairaanhoidon ja kehitysvammahuollon pal-
veluja sekad huolehtia yliopistolliselle sairaanhoito-
piirille sdadetyista muista tehtavista.

Toimintatuotot 2 875638 2707 524
Toimintakulut -2 795 403 -2 582 537
Toimintakate 80 234 124 986
Tilikauden yli-/alijagama -42 800 0
Toimintatuotot/toimintakulut 102,9 104,8
(%)

Henkilostokulut toiminta- 50,4 51,8
tuotoista -%

Vuosikate/poistot (%) 61,2 100,0
Kassavarat 174 073 225 888
Investoinnit 59 738 241 222
Oma paaoma 407 279 376 231
Pitkaaikaiset velat 657 939 643 980
Taseen loppusumma 1645 308 1589 787

Puheenjohtaja: Urho Ulla-Marja
Varapuheenjohtaja: Oksanen Jari

Jasenet: Bohling Tom, Harjuhahto-Madetoja Katrina,
Handolin Kirsti, Hosia Helka, Kajander Petri, Lehtimaki
Harri, Letto Pirkko, Mansson Bjorn, Niemi Marika, Peura
Sirpa, Piirtola Mikko, Reijula Kari, Taipale llkka, Vanha-
nen Reetta, Vuorijoki Anna

Varajasenet: Aalto Terhi, Asko-Seljavaara Sirpa, Gus-
tafsson Seija, Hamalainen Esa, Johansson Sebastian,
Kinosmaa Pentti, Levo Juha, Luhtanen Leena, Mauriala
Vesa, Oksanen, Jari, Pori Mikko, Rauhala Kirsi, Rehn-
Kivi Veronica, Rokkanen Sakari, Slunga-Poutsalo
Riikka, Tuure Tuomas, Vahasarja Ossi, Vuorento Reijo
Toimitusjohtaja: Tuominen Juha

Covid 19 -epidemiasta johtuen HUSin alkuvuosi on ollut edel-
leen hyvin poikkeuksellinen. Tilanne on normalisoitunut maa-
lis-huhtikuussa 2021. Ennalta suunniteltua kiireetdnta hoitoa
koskevien elektiivisten lahetteiden maara (115 874) kasvoi
17,2 % edellisvuodesta. Vuoden 2021 tammi-huhtikuussa oli
yksi arkipdivd vdhemman edellisen vuoden vastaavaan ajan-
kohtaan verrattuna ja arkipaivaoikaistuna lahetteet kasvoivat
18,6 %. Keskimaarin tammi-huhtikuun jokaisena arkipaivana
HUSIin saapui 1 413 elektiivistad lahetetta. Erikoissairaanhoi-
don paivystyskayntien maara (82 122) vaheni 7,7 % edelli-
seen vuoteen verrattuna. Keskimaarin tammi-huhtikuussa eri-
koissairaanhoidon paivystyskaynteja toteutui HUSin sairaa-
loissa keskimaarin 684 kayntia paivassa.

Hoitoonpaasy lain edellyttdamassa ajassa heikentyi vuoden
2020 huhtikuun lopun tilanteeseen verrattuna seka poliklini-
kalle odottaneiden ettd vuodeosastolle jonottaneiden osalta.
Huhtikuun lopussa vuodeosastohoitoon odottavien potilaiden
kokonaismaara (18 266) kasvoi 2,8 % edellisen vuoden vas-
taavasta ajankohdasta, ja yli 6 kk odottavien potilaiden luku-
maara (2 199) kasvoi, kun se edellisen vuoden vastaavana
ajankohtana oli 1 900 potilasta (+15,7 %). Erikoisaloista eni-
ten yli 6 kk odottajia oli kirurgiaan ja silmataudeille, kuten ai-
kaisempinakin vuosina. Kiireettémaan polikliiniseen tutkimuk-
sen ja hoitoon odottavien potilaiden kokonaismaara (31 590)
kasvoi 160,2 % edellisen vuoden vastaavaan ajankohtaan
verrattuna. Myos yli 3 kk odottavien potilaiden lukumaéara kas-
voi ja oli 5 806 potilasta, kun se edellisen vuoden vastaavana



ajankohtana oli 3 636 potilasta (59,7 %).

Lahetteiden maara 115 874 98 907 17,2
(elektiiviset)
Lahetteiden 2 031 2 091 -2,9
kasittelyaika
> 21 vrk, lkm
Hoitoonpaasya 2 199 1900 15,7

osastolle odottavat
potilaat > 6 kk

Hoitoonpaasya 18 266 17 771 2,8
osastolle odottavat
potilaat kaikki

Polikliiniseen hoitoon 5806 3636 59,7
odottavat potilaat > 3 kk
Polikliiniseen hoitoon 31 590 12 141 160,2

odottavat potilaat kaikki

Helmikuussa 2021 muutettiin laskutusosuudella painotettu
volyyminmuutos -tunnusluku vertailukelpoisen volyymin muu-
tos  -tunnusluvuksi. Vertailukelpoisen volyymin muutos ku-
vaa HUSin oman palvelutuotannon lukumaaramuutosta ver-
rattuna talousarvioon tai edelliseen vuoteen. Sairaanhoidollis-
ten palveluiden poiketessa kustannuksiltaan merkittavasti toi-
sistaan on tunnuslukua laskettaessa eri tuoteryhmien (esim.
NordDRG-tuotteet, sahkoiset palvelut) volyymit tehty vertailu-
kelpoisiksi tuoteryhmien laskutusosuudella. Uusi tunnusluku
ei reagoi yhta herkasti poikkeavan suuriin lukumaaramuutok-
siin, kuten laskutusosuudella painotettu volyyminmuutos teki.
Tammi-huhtikuussa 2021 vertailukelpoinen volyymi alitti ta-
lousarvion sisaltdman suunnitelman 0,9 % ja kasvoi 5,6 %
edelliseen vuoteen verrattuna.

Avohoidon osuus oli tammi-huhtikuussa edellisvuotta pie-
nempaa, sen laskutuksen osuus HUSIn erikoissairaanhoi-
dosta oli 45,5 % (1-4/2020: 46,8 %). Avohoidon laskutuksen
osuus koko HUSIin omasta palvelutuotannosta oli tammi-huh-
tikuussa 46,5 % (1-4/2020: 47,9 %). Tuotelukumaarien mu-
kaisesti tarkasteltuna avohoidon osuus oli tammi-huhtikuussa
HUSIn erikoissairaanhoidosta 88,0 % (1-4/2020: 87,6 %) ja
koko omasta palvelutuotannosta (esh + pth) 88,7 %
(1-4/2020: 88,3 %).

Kéayntituotteiden maara somatiikassa kasvoi 4,6 %, ja psyki-
atriassa 13,5 %. DRG-tuotteiden lukumaara kasvoi 4,2 %
edellisestd vuodesta ja DRG-tuotteiden laskutus oli edellis-
vuotta 9,2 % suurempaa. DRG-tuoteryhmista lukumaaraisesti
eniten vahenivat 900 ryhman tuotteet (kalliit Iddkehoidot, rtg-
ja laboratoriotutkimukset) (- 9,5 %) ja Pientoimenpiteet (-0,4
%). DRG-O-ryhmat (lyhyt hoito; paivakirurgia tai paivan hoito-
jakso) (+26,2 %), Tahystykset (+21,2 %) ja Klassiset DRG-
ryhmét (vuodeosastohoito) (+7,5 %) kasvoivat lukumaarai-
sesti edellisesta vuodesta.

Koronaepidemian seurauksena elektiivistd toimintaa on py-
ritty siirtimaan mahdollisimman paljon etdvastaanottoina to-
teutettavaksi. Tama nakyy sahkoisten palveluiden kaytdn
merkittdvana kasvuna erityisesti vuoden 2020 huhtikuusta al-
kaen. Kokonaisuudessaan sahkoisten palveluiden kaytté li-
saantyi tammi-huhtikuussa 2021 yli 20 % edelliseen vuoden
vastaavaan ajankohtaan verrattuna ja sen laskutus kasvoi yli
16 %. Sahkdisten palveluiden osuus HUSin oman palvelutuo-
tannon laskutuksesta tammi-huhtikuussa oli 1,0 %, kun se
edellisen vuoden vastaavana ajankohtana oli myés 1,0 %.

HUS Psykiatriassa on kdytdssa oma tuotteistusmalli (toimen-
pidekirjauksiin perustuva tuotteistus), josta ei télla hetkella va-
litettavasti ole saatavissa vastaavia laskutustietoja. Tammi-
huhtikuun osalta arvioidaan psykiatrian etavastaanottojen
(noin 107 423 kpl) laskutussummaksi noin 20,8 milj. euroa.
Kasvua edellisvuoden vastaavasta ajankohdasta arvioidaan
tulleen lahes 50 % ko. palvelutoimintojen lukumaéarissa ja 1a-
hes 60 % kokonaislaskutuksessa.

Vuonna 2021 kokonaistuottavuuden kehitysta seurataan kus-
tannus per potilas -tunnusluvulla. Tammi-huhtikuussa HUSIn
kustannus per potilas on ollut 2 070 euroa, kasvua edelliseen
vuoteen 7,1 % (deflatoimaton). Tavoitteena on, ettd kustan-
nus per potilas laskisi HUS tasolla -1 % verrattuna edellisen
vuoden vastaavaan ajankohtaan.

1. Jasenkuntien talouden tasapainotustarpeiden huomioon
ottaminen kuntayhtyman taloudenpidossa ja -suunnitte-
lussa niin, ettd kuntayhtymat tekevat myés omat toimen-
piteensa talouden tasapainottamiseksi.

Tavoitteen toteutuminen

- HUSIn taloussuunnitelman laadinnan yhteydessa valmistel-
tiin alijgdman kattamissuunnitelma. Kattamissuunnitelma laa-
dittiin oletukselle, ettad vuodelta 2020 kertyisi talousarvion mu-
kainen 40 milj. euron alijaddma. Tilikausi 2020 paatyi nollatu-
lokseen, jasenkuntien maksaman lisdkannon ansiosta.

- Vuosi 2021 suunniteltiin nollatulokseen, koska vuodelle ar-
vioitiin aiheuttavan haasteita covid-19-epidemia ja sen myo6ta
syntynyt hoitovelka.

- Vuoden 2020 lopussa taseeseen kertynyt alijaama oli 15
milj. euroa. Alijadma tullaan kattamaan vuosina 2022-2024
valituilla  toimenpiteilld keinovalikoimasta (omaisuuden
myynti; toimintakulujen karsiminen siten, ettei niilla ole vaiku-
tusta hoitotakuun toteutumiselle (mobiili-, eta- ja digihoitopo-
lut, yhtenaiset ja integroidut hoitopolut yhteistydssa peruster-
veydenhuollon kanssa), rakenteelliset ratkaisut. Lisaksi
muina mahdollisina keinoina; hintojen korottaminen ja perus-
paaoman koron alentaminen.



Toimenpiteet — Tilikausi 2021

- Strategiset hankkeet ja hanketason mittarit (geriatrinen
hanke, digimuutoshanke ja HUS huippuluokan tutkimus-
kumppani)

- Organisaatiomuutos 1.6.2021 — HUS Maakunnalliset Kliini-
set palvelut

- Synergiahyddyt HUS-tasolla — Lasten- ja nuorten sairau-
det, Psykiatria ja Akuutti

- Tietojarjestelmien tehokas hyddynnettavyys

- Yleiset toiminnan ja talouden seurannan mittarit 2021:

- Tuottavuus (kustannukset/hoidettu potilas)

- Kustannusten hallinta (toimintakulut toteuma vs. talousar-
vio)

- Henkil6std (sairauspoissaolot ja vaihtuvuus).

2. Strategisten tavoitteiden seurantaa tehostettava ja vaa-
dittavat korjaustoimet toteutettava riittdvan ajoissa.

Tavoitteen toteutuminen

- Vuosittaiset tavoitemittarit keskustellaan ja lapimurtohank-
keet luodaan laajoissa kunkin tulosyksikén ja yhtymahal-
linnon valilla kaytavissa keskusteluissa (yhteensa 46 ta-
paamista yksikdiden johdon kanssa)

- Strategisiin tavoitteisiin tahtaavat toimenpiteet projektoi-
daan ja strategisten projektien tuki (5 htv), yhdessa lean-
yksikdn kanssa koordinoi, tukee ja seuraa projektien to-
teutumista.

- Kaikilla strategisilla tavoitteilla on HUS-johtoryhmatason
sponsori, ja johtoryhma seuraa tavoitteiden etenemista ja
mahdollistaa niiden toteutumista.

Vuoden 2021 strategisia hankkeita ovat Digimuutoshanke,
Geriatrinen hanke sekd HUS huippuluokan tutkimuskump-
pani — Trialit lentoon. HUSin Strategisten hankkeiden tilanne
ensimmaisen osavuoden osalta on kuvattu liitteessa 1 ja
HUS-tason strategisten mittareiden kumulatiiviset toteuma-
arvot kuukausittain seka tavoitearvo liitteessa 2.

3. PKS-yhteisten tavoitteiden toteutumisesta, kokonaisin-
vestoinneista seka merkittavien hankkeiden toteutumi-
sesta raportoitava jasenkunnille vuosittain PKS-rapor-
toinnin yhteydessa.

Tavoitteen toteutuminen

Puistosairaalan rakennushanke (51 milj. euroa)

- Hanke on edennyt aikataulun mukaan.

- Rakennushankkeessa mahdollinen 1-2 milj. euron bud-
jettiylitys, joka toteutetaan nykyisen hyvaksytyn raamin
puitteissa ilman erillisrahoitustarvetta.

- Rakennus tullaan luovuttamaan HUSille kesadkuussa
2021, jonka jalkeen alkaa laite- ja kalustevarustelu
seka toimintojen muutto.

- Toiminta alkaa lokakuun lopussa 2021.

Siltasairaalan rakennushanke (295 milj. euroa)

- Hanke on edennyt aikataulun ja asetetun budjetin mu-
kaan.

- Rakennus luovutetaan HUSIlle kesalla 2022 ja kayt-
tédnotto on alkuvuonna 2023.

Tammisairaalan rakennushanke (142 milj. euroa)
- Hanke on kaynnistynyt maansiirtotdilla ja sairaalan
kayttdonotto on vuonna 2024.

Investointihankkeiden tilanne raportoidaan tarkemmin jasen-
kuntatapaamisissa, kunnille tehtavan raportoinnin seka mm.
osavuosikatsauksen investointiosiossa. Investointihankkeita
kasitelladn saanndllisesti myds Straton kokouksessa.

4. Tuottavuuden nousu vahintaan 1 % / vuosi
- lapinakyva tuottavuusmaarittely ja -laskenta
- tavoitetta tarkennetaan tarvittaessa koronavaikutusten
johdosta myéhemmin erikseen.

Tavoitteen toteutuminen

- HUSIn sairaanhoidollisten palveluiden (ml. yhteis-
paivystykset) tuottavuutta on mitattu somatiikassa
deflatoidulla DRG-pistekustannuksella ja psykiatri-
assa kustannus / hoidettu potilas useiden vuosien
ajan. Vuoden 2020 alusta alkaen myds somatiikassa
tuottavuuden paamittari on deflatoitu kustannus / hoi-
dettu potilas.

- Mittarimaarittelyt on tehty keskitetysti yhtymahallin-
nossa ja ne tarkistetaan vuosittain; mittarien laskenta
on automatisoitu HUSIn tietovarastolta ja mittaustu-
lokset julkaistaan johdon Bl portaalissa (HUS-Total).
Laskenta perustuu toteutuneisiin kirjanpidon kustan-
nuksiin ja hoidettuihin potilaisiin (hetu-tasoinen las-
kenta). Mittarit lasketaan sh-alueittain ja HYKS tulos-
yksikoittain kuukausittain.

- Kaytetyistd mittareista on laadittu mittarikortti, missa
kuvataan mittarin laskenta ja sisaltd. Lisdksi mitta-
reista on laadittu yksityiskohtaiset maarittelydoku-
mentit laskennan toteuttamiseksi automaattisesti tie-
tojarjestelmissa.

Toimitusjohtaja kaynnisti 10.5.2019 HUS-tasoisen tuotta-
vuusohjelman laadinnan ja nimesi tyéryhman valmistelemaan
sita.

Tyéryhman tehtavat
- Rakentaa malli HUS -tason pitkékestoiselle tuottavuus-
ohjelmalle
- Kartoittaa ja esittda alkuvaiheessa mukaan otettavat
hankkeet ja projektit
- Kartoittaa ja esittda konkreettiset mittarit seka raportit,
joilla tuottavuuden seurantaa voidaan parantaa.

Lahtokohtana on tuotos / panos suhteen parantaminen
- Sellaiset hankkeet / asiat joilla voidaan nykyinen tuo-
tanto tehda pienemmilla kustannuksilla tai
- Sellaiset hankkeet / asiat, joilla nykyisilla kustannuk-
silla voidaan tuotantoa kasvattaa.

Seuranta ja raportointi
- HUSIn tuottavuusohjelmaa seurataan projektien kautta
- Projektien etenemista seurataan/raportoidaan saannél-
lisesti HUSIn johtoryhmassa ja hallituksessa
- Seurannan ja raportoinnin tydkalut: Project OnLine ja
PowerBi.

5. Investointien kokonaistaso mitoitettava rahoituksellisesti
kestavalle tasolle
- selvitettava investointiohjelman suurimpien hankkeiden
osalta vaihtoehtoisia toteuttamis- ja rahoitusmuotoja ja
sisallytettdva vaihtoehtotarkastelu hankesuunnitel-
maan ja arvioitava mahdollisuuksia toimintatapojen



muutoksiin (mm. etdvastaanotot).
Tavoitteen toteutuminen

- Investointien kokonaistaso mitoitetaan kestavammalle
tasolle

- Vuosien 2022-2025 investointiohjelma pyritdan raken-
tamaan meneilldan olevan investointiohjelman raamiin
(siséltéen tulevien vuosien haasteet)

- HUS on selvittanyt vaihtoehtoisia rahoitusmuotoja in-
vestointien toteuttamiseksi

- Pisimmalla suunnittelu on Tammisairaalan laitevarus-
telun (13 milj. euroa) toteuttaminen palvelumuotoisena,
jolloin HUS ei omistaisi laitekantaa

- Palvelumuotoista laitevarustelua ollaan pilotoimassa
vuoden 2021 aikana Akateemisen simulaatiokeskuk-
sen laitevarustelun yhteydessa

- Laiteinvestointeja on toteutettu leasing-rahoituksella

- Kaikissa kaynnissa olevissa peruskorjaus- ja uudisra-
kennushankkeissa toiminnalliseen suunnitteluun kuu-
luu keskeisesti myds tulevaisuuden ennusteet palvelu-
tarpeesta ja uusien toimintaprosessien kehittdminen

- Keskeisia periaatteita tilasuunnittelussa ovat olleet tilo-
jen monikayttdisyys (geneerisyys) ja muuntojoustavuus

- Koronapandemian vuoksi digitaaliset palvelut kehittyi-
vat ennakoitua nopeammin ja esim. etavastaanottotoi-
minta koeponnistettiin vanhoissakin tiloissa

- Etavastaanottotoiminta on keskeinen osa potilaan asi-
ointia ja poliklinikkatoiminnan jarjestamista (osuus
vaihtelee erikoisalan mukaan).

6. Ylijadman palautus tehddan samana vuonna kuin yli-
jaama kertynyt.
- tavoitetta tarkennetaan tarvittaessa koronavaikutusten
johdosta mydhemmin erikseen.

HUSIn virkamiehet esittavat yli-/alijgdman kasittelyn periaat-
teita aina tilikausikohtaisesti, HUSin valtuusto paattaa kasitte-
lyn periaatteet.

7. Kunnilla vahva rooli HUS:n strategisten tavoitteiden ja
merkittavien kehittdmishankkeiden suunnittelussa seka
seurannassa.

Jasenkunnilla on vahva rooli ja vaikutusmallisuus HUSin stra-
tegisessa ohjausryhmassa (HUS Strato).

Tammi-huhtikuussa jasenkuntien maksuosuuslaskutus (ml.
ostopalvelut) alitti talousarvion 10,4 milj. euroa (-1,7 %). Ta-
lousarvioon verrattuna jasenkuntien palveluiden kaytén maa-
ran muutoksen vaikutus laskutuksen talousarvioalitukseen oli
-3,3 % (maaraero) ja kaytettyjen palveluiden sisalldllisessa
kohdentumisessa tapahtuneen muutoksen ja keskihinnan
muutoksen vaikutus oli 1,3 % (valikoima- ja hintaero). Talous-
arvioalituksesta 0,3 %-yksikk6a aiheutui ostopalveluista.
Maara- ja valikoima/hintaero lasketaan ainoastaan HUSIn
omana toimintana toteutuneesta tuotannosta.

Espoo 96,8 97,8 -1,0
Helsinki 227,2 233,3 -2,6
Vantaa 86,8 86,6 0,3
Kaikki 616,0 626,3 -1,7
jasenkunnat

yhteensa

Jasenkuntien maksuosuuslaskutus kasvoi edellisen vuoden
tammi-huhtikuun toteumasta 9,7 % (54,2 milj. euroa). Verrat-
tuna edelliseen vuoteen jasenkuntien palveluiden maarallisen
kysynnan vaikutus laskutuksen kasvuun oli 5,2 %, ja vali-
koima-/hintaeron vaikutus oli +3,8 %. Vuosimuutoksesta 0,7
%-yksikk6a aiheutui ostopalveluista.

Muiden kuin jasenkuntamaksajien laskutus (68,4 milj. euroa)
toteutui tammi-huhtikuussa 4,2 milj. euroa (-5,8 %) talousar-
viota pienempana. Muiden sairaanhoitopiirien tammi-huhti-
kuun laskutus alitti talousarvion 0,8 milj. euroa (-2,7 %), mutta
ERVA-alueen laskutus oli lahes suunnitellulla tasolla (-2,4 %).
Muiden maksajien talousarvion toteutumisessa on jatkuvaa
epavarmuutta, koska vaativien erityistason hoitojen laskutuk-
sen suuruus yhteensa ja erityisesti kohdentuminen eri mak-
sajille vaihtelee kuukausittain ja vuosittain.

Huhtikuussa sitovat nettokulut vylittivat talousarvion 0,3 %
(0,5 milj. euroa) ja pienenivat edellisvuoteen verrattuna
11,3 % (19,5 milj. euroa). Edellisvuoden huhtikuussa sitovat
nettokulut olivat covid-19-epidemian vuoksi poikkeuksellisen
suuret. Tammi-huhtikuussa sitovat nettokulut alittivat talous-
arvion 2,8 % (16,7 milj. euroa) ja pienenivat edellisvuoteen
verrattuna 7,5 % (47,2 milj. euroa). Toteutunut talousarvioali-
tus johtuu toimintakulujen talousarvioalituksesta (18,0 mil;.
euroa), joka oli suurempi kuin muun sairaanhoidollisen toimin-
nan myyntituottojen talousarvioalitus (5,5 milj. euroa) ja mak-
sutuottojen talousarvioalitus (3,9 milj. euroa).

Toimintakulut alittivat tammi-huhtikuussa talousarvion 1,9 %
eli 18,0 milj. euroa. Kululajikohtaisesti tarkasteltuna henkilds-
tokulut alittivat talousarvion 2,2 milj. euroa (0,5 %). Palvelujen
ostot alittivat talousarvion 11,8 milj. euroa (4,9 %). HUS Diag-
nostiikkakeskuksen rajatestaukseen vuokrattua kapasiteettia
on rajatestauksen toteuduttua budjetoitua pienempana pys-
tytty kayttdmaan myds vaestdtestaukseen, jolloin vaestotes-
taukseen budjetoituja kustannuksia on jaanyt toteutumatta.
Vaestotestausta varten budjetoitu tutkimuskapasiteetti sa-
moin kuin koronanaytteenoton alihankinta ovat toteutuneet
ennakoitua alhaisempina. Edelld mainituista tekijoista johtuva
palvelujen ostojen talousarvioalitus on noin 16 milj. euroa.
Tarvikekulut alittivat talousarvion 1,8 milj. euroa (1,0 %). Pois-
tot ja arvonalentumiset alittivat talousarvion 0,4 milj. eurolla
(1,1 %).



Raportointikauden tulos oli 31,0 milj. euroa ylijgdmainen (TA
+24,7 milj. euroa) eli tulos ylitti talousarvion 6,3 milj. euroa.

HUSin vuoden 2021 ensimmainen tulosaluekohtainen en-
nuste laadittin tammikuun toteumatietoihin perustuen ja se
paatyi 42,8 milj. euron alijddmaan ja sitovien nettokulujen 0,5
%:n eli 9,8 milj. euron talousarvioylitykseen. Ennuste ei sisalla
mahdollisesti saatavia valtionavustuksia rajatestausta lukuun
ottamatta. Rajatestauksen valtiontukea on vuosiennusteessa
100 milj. euroa. Seuraava ennuste valmistuu kesakuun 2021

puolivalissa.

Rakennukset 216,8 46,6 52,5 -5,9
Laitteet 39,1 4,4 1,8 2,6
Tietojarjestel- 31,9 5,6 59 -0,3
mat

Osakkeet ja 3,0 3,0 3,0 0,002
osuudet

Yhteensa 291,0 59,7 63,4 -3,6

Toimintavuoden investointien arvioidaan jaavan selvasti alle
budjettivarauksen. Arvio johtuu uuden Tammisairaalan raken-
nustdiden kaynnistymisestd aikaisemmin suunniteltua hi-
taammin. Hankkeen kustannusraamiin liittyneet selvittelyt
vuoden 2020 puolella ja kehitysvaihe projektinjohtourakoitsi-
jan kanssa ovat viivastyttaneet t6ité niin, ettd talousarvioon
2021 varatusta 45 milj. eurosta siirtyy noin 20 milj. euroa mak-
settavaksi seuraavan vuoden puolella. Erdissa muissa inves-
toinneissa on noussut esiin vuoden 2021 varausten tarkistus-
tarpeita. Investointiohjelman 2021-2024 tarkistaminen esite-
tdan hallitukselle 24.5.2021. Vuoden 2021 investointien to-
teuma-arvio on 275 milj. euroa (talousarviossa 291 milj.).

Covid-19-epidemiatilanne vaikuttaa merkittavasti HUSin tule-
vaisuuden nakymiin. Talla hetkelld uskotaan, ettéd rokotusten
edetessa epidemia laantuu syksyn aikana. Virusvariantit voi-
vat muuttaa tilanteen taysin painvastaiseksi.

Syksylla keskitytddn hoitojonojen saattamiseen lakisaatei-
selle tasolle, mika vaatii lisa- ja ylitdita seka tilaratkaisuja, joi-
den kustannukset ovat normaalitasoa korkeampia. Covid-19-
epidemia sekd vaeston ikdantymisen myo6td kuntasektori
ajautuu tilanteeseen, jossa on Idydettava/laajennettava kus-
tannustehokkaita ratkaisuja palveluiden tuottamiseksi mm.
etavastaanotot.

Sote-ratkaisun keskeneraisyys aiheuttaa epavarmuutta HU-
Sin tulevaisuuden nakymille. Tilanne selkeytynee lahikuukau-
sien aikana. HUS kehittda toimintaansa kuitenkin jatkuvasti.
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HUSin sisaisid organisaatiomuutoksia tapahtuu, kun 1.6. al-
kaen perustetaan HUS Maakunnalliset kliiniset palvelut -tu-
losalue ja 1.7.2021 HUSIin hankinnat keskitetdan suoraan toi-
mitusjohtajan alaisuuteen HUS Yhteiset -tulosalueelle. Orga-
nisaatiomuutoksilla haetaan entistéd keskitetympaa ohjausta
mm. ensihoidon, lasten- ja nuorten sairauksien seka psykiat-
rian osalta, jotta palvelutaso olisi yhteneva koko HUS-alu-
eella.



Helsingin seudun
lilkenne -

kuntayhtyma (HSL)

o)

"HSL:n osavuosikatsausennusteessa toimintatuot-
tojen arvioidaan olevan vuositasolla 701,6 milj. eu-
roa. Toimintatuottoihin sisaltyvia lipputuloja arvioi-
daan kertyvan 224,8 milj. euroa eli 30,3 milj. euroa
(11,9 %) talousarviossa ennakoitua vahemman.
Toimintakulujen arvioidaan jaavan 719,9 milj. eu-
roon ja alittavan talousarvion 4,7 milj. eurolla
(0,7 %).

Tilikauden tuloksen arvioidaan olevan 36,0 milj. eu-
roa alijgdmainen, kun talousarviossa oli varauduttu
79,1 milj. euron alijagdmaan. Talousarviossa arvioi-
tua tulosta parempi tulos aiheutuu valtion ko-
ronatuesta, jota ei oltu talousarviossa kohdistettu
vuodelle 2021.”

6)\
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HSL:n tehtédvana on suunnitella ja jarjestda toimi-
alueensa joukkoliikennekokonaisuus ja edistaa sen
toimintaedellytyksia, vastata Helsingin seudun lii-
kennejarjestelmasuunnitelman laatimisesta, vas-
tata toimialueensa joukkoliikenteen markkinoin-
nista ja matkustajainformaatiosta, hyvaksya toimi-
alueellaan noudatettava joukkoliikenteen taksa- ja
lippujarjestelméa seka liikkenteen taksat, vastata
matkalippujen tarkastuksesta, paattda ja hankkia
toimialueensa bussi-, raitiovaunu-, metro-, lautta- ja
lahijunaliikennepalvelut sekd huolehtia muista vi-
ranomaiselle sdadetyista tehtavista.

6\

Toimintatuotot 701 363 665 382
Toimintakulut -719 886 -719 112
Toimintakate -18 250 -53 730
Tilikauden yli-/alijagama -36 007 -71 056
Toimintatuotot/toiminta- 97,5 92,5
kulut (%)

Henkilostokulut toiminta- 3,4 3,5
tuotoista -%

Vuosikate/poistot (%) -333,3 -304,0
Kassavarat 59 048 79 692
Investoinnit 3033 16 890
Oma paaoma -18 904 7 511
Pitkaaikaiset velat 120 261 44 737
Taseen loppusumma 146 094 167 857

Puheenjohtaja: Rautava Risto
Varapuheenjohtaja: Hertell Sirpa

Jasenet: Aarnio Antti, Eramaja Elias, Haglund lida, Kantola
Tarja, Mithiku Hanna, Pasanen Amanda, Pasterstein Dennis,
Rehnstrom Kristian, Rokkanen Sakari, Sinisalo Pekka M, Siru

Sirpa, Ylikahri Ville

Varajasenet: Ahsanullah Tarik, Hyrkkd Saara, Hamalainen
Sanna, Isola Samuli, Jokinen Sini, Kalvia Kari, Lindroos Kicka,
Liukkonen Pasi, Merjola-Repo Nina, Ollila Riitta, Palomaki Ulla,
Rantanen Tuomas, Tuhkunen Sanna, Tuominen Aino

Toimitusjohtaja: Nykanen Mika

Koronan vaikutuksesta matkustajamaarien ennustetaan jaa-
van noin 211 milj. nousuun (TA 258 milj. nousua).

1. Jasenkuntien talouden tasapainotustarpeiden huomioon
ottaminen kuntayhtyman taloudenpidossa ja -suunnitte-
lussa niin, ettd kuntayhtymat tekevat myés omat toimen-
piteensa talouden tasapainottamiseksi.

Tavoitteen toteutuminen

Vuoden 2021 ensimmainen osavuosikatsaus perustuu ta-
louslukujen osalta paaosin neljan kuukauden toteutumatietoi-
hin. Osavuosikatsaus sisaltdad vuositason ennusteen, johon
sisaltyy tdssa vaiheessa vuotta suurta epavarmuutta. Ko-
ronapandemian aiheuttaman kriisin ja sitd seuranneiden ra-
joitustoimien vaikutuksia matkustajamaarien kehitykseen ja
lipputuloihin vuositasolla on viela tassa vaiheessa haasteel-
lista arvioida.

Osavuosikatsauksen tulosennuste perustuu skenaarioon,
jonka mukaan joukkoliikenteen kayttd ja sen seurauksena lip-
putulojen kertyminen alkaa asteittain lisdantya alkukesasta ja
lipputulot jaisivat silloin noin 40 % normaalitilannetta alem-
malle tasolle (vrt. 2019). Mikali joukkoliikenteen kayton pa-
lautuminen on hitaampaa tai matkustaminen vahenee uudel-
leen esim. uusien rajoitusten johdosta, voi HSL:n tulos olla



osavuosikatsauksen ennustetta huomattavastikin heikompi.

Ensimmaisen osavuosikatsauksen perusteella talousar-
viomuutoksia yhtymakokouksen paattdmiin sitoviin eriin ei
toistaiseksi tarvitse tehda. Sitovia maararahoja talousarvi-
ossa ovat toimintakulut ja investointimenot ja sitova tuloarvio
kuntaosuudet yhteensa. Talousarviomuutoksen tarvetta tar-
kastellaan uudestaan seuraavan osavuosikatsauksen yhtey-
dessa syyskuussa.

2. Strategisten tavoitteiden seurantaa tehostettava ja vaa-
dittavat korjaustoimet toteutettava riittdvan ajoissa.

Tavoitteen toteutuminen

HSL:n hallitus arvioi toiminta- ja taloussuunnitelmassa seka
tuloskortissa HSL:lle asetettujen tavoitteiden saavuttamista
saanndllisesti  osavuosikatsausraportoinnin  yhteydessa.
Akuuttia tilannetta seurataan my6s kuukausittain normaalin
kuukausiraportoinnin yhteydessa.

3. PKS-yhteisten tavoitteiden toteutumisesta, kokonaisin-
vestoinneista seka merkittavien hankkeiden toteutumi-
sesta raportoitava jasenkunnille vuosittain PKS-rapor-
toinnin yhteydessa.

Tavoitteen toteutuminen

PKS-raportointia ja jasenkuntien raportointia tehdadn PKS-
yhteison ja jasenkuntien pyytdmien aikataulujen ja raportoin-
tiohjeiden mukaisesti.

4. Tuottavuuden nousu vahintdan 1,5 % / vuosi
- lapinakyva tuottavuusmaarittely ja -laskenta
- tavoitetta tarkennetaan tarvittaessa koronavaikutusten
johdosta mydhemmin erikseen.

Tavoitteen toteutuminen

Tavoitetta ei tulla saavuttamaan koronaepidemian vaikutus-
ten johdosta vielad vuoden 2021 aikana.

5. Lipputuottojen kasvun oltava suhteellisesti vahintaan ko-
konaiskustannusten kasvua vastaava
- tavoitetta tarkennetaan tarvittaessa koronavaikutusten
johdosta myéhemmin erikseen.

Tavoitteen toteutuminen

Tavoitetta ei tulla saavuttamaan koronaepidemian vaikutus-
ten johdosta vielad vuoden 2021 aikana.

6. Kuntaosuuksilla katetaan vuositasolla tarkasteltuna koko-
naiskustannuksista enintdan 50 %
- tavoitetta tarkennetaan tarvittaessa koronavaikutusten
johdosta mydhemmin erikseen.
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Tavoitteen toteutuminen

Tavoitetta ei tulla saavuttamaan koronaepidemian vaikutus-
ten johdosta vield vuoden 2021 aikana.

7. Lippu- ja vy6hykeuudistuksen vaikutusten seuranta; val-
tuustokauden 2017-2021 aikana tehdaan selvitys vaiku-
tuksista matkustajamaariin ja kuntaosuuksiin seka niihin
perustuvat toimenpide-ehdotukset.

Tavoitteen toteutuminen

Vybhykeuudistuksen vaikutukset vuoden seurannalla on
tehty. HSL ei enda seuraa vain vy6hykeuudistuksen vaikutuk-
sia vaan sitd seurataan osana koko tariffijarjestelman toi-
mivuutta. Kuntaosuudet perustuvat osittain matkustustutki-
muksiin, joita ei voida akuutissa koronatilanteessa tehda.
Kuntaosuudet perustuvat viimeisimpiin kaytettavissa oleviin
tietoihin.

8. Joukkoliikenteen kulkumuoto-osuus kasvaa koko HSL:n
alueella.

Tavoitteen toteutuminen

Tavoitetta ei tulla saavuttamaan koronavaikutusten johdosta
vuoden 2021 aikana.

9. Kuntayhtyman talousarviovalmistelussa otetaan vuodesta
2021 alkaen huomioon peruspaaomalle maksettava 1,5
%:n korvaus
- tavoitetta tarkennetaan tarvittaessa koronavaikutusten

johdosta myéhemmin erikseen.

Tavoitteen toteutuminen

Alustavan TTS 2022-2024 suunnittelu on parhaillaan kayn-
nissa.

10. Toiminnassa tulee huomioida koko liikennejarjestelman
toimivuus.

Tavoitteen toteutuminen

MAL-yhteistyé kuntien ja valtion kanssa varmistaa osaltaan
liikennejarjestelman toimivuutta.

MAL 2023 -puiteohjelman tyéstdminen on kaynnistetty MAL-
projektiryhmassa ja maankaytdn ja asumisen ryhmissa seka
HSL:n liikennejarjestelmaryhmassa. Puiteohjelma toimii tyo-
suunnitelmana MAL 2023-tyélle ja siind maaritellddn miten
suunnittelua tehdaan (prosessi ja vaiheet, suunnittelun aika-
janne); miten suunnittelu organisoidaan ja resursoidaan; mi-
hin suunnitelmiin, ohjelmiin ja muihin 1&htékohtiin se pohjau-
tuu; miten MAL-suunnittelu rajautuu suunnittelutasona ja mita



seudulle keskeisiad teemoja on syyta erityisesti kasitella tule-
valla kierroksella.

11. Joukkoliikennetta taydentavia liikkumispalveluja kehite-
tdan yhteistydssa palveluja tuottavien yritysten kanssa.

Tavoitteen toteutuminen

HSL kehittéda liikkumispalveluja niissa rajoissa, joissa toimi-
valtainen viranomainen voi toimia. Koronatilanteessa on har-
kittava huolellisesti mitd kehittdmishankkeita kannattaa edis-
tdd. OpenMaaS-lipunmyyntirajapintaa on kehitetty vuonna
2021 edelleen seka lipputuotteiden, puolesta-asioinnin etta
maksamisen osalta. Rajapinnassa oli vuoden 2020 lopussa
tarjolla kerta-, vrk- ja kausiliput eri asiakasryhmille. Rajapin-
nan hyodyntajien lukumaara (OpenMaaS-rajapintasopimus-
ten lukumaara) kasvoi vuoden 2020 aikana kolmesta kahdek-
saan.

Molemmat Idealabiin valitut liikkumispalveluiden pilotit on
saatu paatdkseen. Potkulautapilotti paattyi jo 2019 loppuvuo-
desta ja ViaVan kutsukyytikokeilu paattyi kevaalla 2020.

Osavuosikatsausennusteessa toimintatuottojen arvioidaan
olevan vuositasolla 701,6 milj. euroa, 38,3 milj. euroa (5,8 %)
talousarviossa arvioitua enemman. Toimintatuottoihin sisalty-
via lipputuloja arvioidaan kertyvan 224,8 milj. euroa eli 30,3
milj. euroa (11,9 %) talousarviossa ennakoitua vdhemman.
Tukia ja avustuksia arvioidaan saatavan 79,6 milj. euroa, 68,1
milj. euroa talousarviossa arvioitua enemman. Talousarvi-
ossa ei ole huomioitu valtion 7. lisdtalousarviosta jaettavaa
koronatukea, jota Traficomin 5/2021 tekeman paatdksen mu-
kaan mydnnetaan HSL:lle 69,3 milj. euroa.

Toimintakulujen arvioidaan jaavan 719,9 milj. euroon ja alitta-
van talousarvion 4,7 milj. eurolla (0,7 %). Joukkoliikenteen
operointikustannukset jaavat ennusteen mukaan talousarvi-
osta arviolta 2,5 milj. euroa (0,5 %). Suurin yksittéinen tekija
on raitioliikenteen operointikustannukset, joissa jaanee saas-
téa noin 1,2 milj. euroa, joka aiheutuu mm. kesa-syysliiken-
teen muutoksista syntyvistd saastoista. Bussilikenteen kor-
vaukset alittavat talousarvion ennusteen mukaan 1,1 milj. eu-
rolla (-0,3 %). Bussiliikenteessa tavoitteena on talousarvion
mukaiset sdastot, mutta kustannustason nousu toisaalta kas-
vattaa kustannuksia. Junaliikenteen kustannusten arvioidaan
puolestaan ylittdvan talousarvion 0,9 milj. eurolla. Junaliiken-
teessa arvioidun ylityksen syyna on joidenkin uuteen sopi-
mukseen liittyvien kertakorvauserien jaksotus. Metro- ja laut-
talikenteen kustannukset alittanevat talousarvion yhteensa
1,1 milj. eurolla (2,4 %). Metron paddomakustannukset jaavat
talousarviosta. Sammalvuoren varikosta maksettavat kor-
vaukset toteutuvat talousarviossa arvioitua myéhaisemmalla
aikataululla.
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Joukkoliikenneinfran kayttokorvaukset toteutuvat ennusteen
mukaan talousarvion mukaisena ollen yhteensa 140,7 milj.
euroa.

Investointien poistojen arvioidaan toteutuvan talousarvion
mukaisena ja olevan noin 17,7 milj. euroa.

Edelld mainituista syista johtuen tilikauden tuloksen arvioi-
daan olevan 36,0 milj. euroa alijagdmainen, kun talousarviossa
oli varauduttu 79,1 milj. euron alijagmaan. Talousarviossa ar-
vioitua tulosta parempi tulos aiheutuu valtion koronatuesta,
jota ei oltu talousarviossa kohdistettu vuodelle 2021.

Investointimenojen arvioidaan jaavan 3,0 milj. euroa (17,1 %)
alle talousarvion ja olevan noin 14,4 milj. euroa. Talousarvi-
ossa investointeihin sisallytetty JUKI-kdynnistdmiskorvaus
(1,7 milj. euroa) on toteutunut kayttdmenona. Joitakin laitein-
vestointeja on siirtymassa tuleville vuosille. Investointien pois-
tojen arvioidaan toteutuvan talousarvion mukaisena ja olevan
noin 17,7 milj. euroa.

HSL:n tarkein keino varmistaa sahkdbussien maaran kasvu
ovat bussiliikenteen kilpailutukset, joiden ehdoissa suositaan
sahkoista kalustoa. HSL pitda huolta siita, etta tietty minimi-
maara kilometreista, joita kilpailuttamassa bussiliikenteessa
ajetaan vuosittain, liikenn6idaan sahkoiselld kalustolla. Lii-
kennditsijat tarjoavat sdhkébusseja myds omasta aloittees-
taan. Vaikka sahkobussit maksavat dieseleitd enemman, sah-
kéinen kalusto on kilpailukykyista polttomoottoribusseihin ver-
rattuna.

Vuoden 2020 lopussa HSL:n liikenteessa oli yhteensa 74 sah-
kébussia. Vuoden 2021 alussa sahkdbusseja kulkee muun
muassa Espoon Leppéavaaran ja Keravan liikenteessa. Vuo-
den mittaan sdhkdbusseja tulee esimerkiksi Helsingin kes-
kustasta Kampista I&hteville linjoille seké Sipoon liikentee-
seen. Elokuussa aloittaa kolme uutta runkolinjaa 20, 30, 40,
joita ajetaan tayssahkoaisilld matalalattiaisilla nivelbusseilla.

Koronaviruspandemia on vaikuttanut merkittavasti HSL:n toi-
mintaan ja talouden kehitykseen vuonna 2020 ja vaikutukset
tulevat heijastumaan merkittavasti myds tulevaan kehityk-
seen kuluvana vuonna seka tulevina vuosina. Asiakkaiden
keskeiset korona-ajan huolenaiheet joukkoliikenteessa liitty-
vat ruuhkaan, puhtauteen ja muihin matkustajiin. Liikennointia
on sopeutettu sopimusten sallimissa puitteissa. Samalla lii-
kenteen palvelutaso on kuitenkin pyritty turvaamaan ja pai-
koin on myos lisatty liikennetta riittdvan matkustusvaljyyden
mahdollistamiseksi, esimerkiksi metron ruuhkan vuorovalia
on jatkettu ruuhkan laidoilla. Terminaalisiivouksia on lisatty.



HSY Helsingin seudun

ymparistopalvelut
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"Tulorahoitus ei riitéd kattamaan kuntayhtyman in-
vestointitasoa ja lainojen lyhennyksia, minka
vuoksi suunnitelmakauden 2020-2023 kaikkina
vuosina joudutaan nostamaan uutta ulkopuolista
lainaa yhteensa noin 415,2 miljoonaa euroa riip-
puen toteutuvasta investointitasosta.”

J
—/

Toimintatuotot 389 084 388 454
Toimintakulut -195 637 -178 974
Toimintakate 195 747 211737
Tilikauden yli-/alijagama 14 509 28 591
Toimintatuotot/toiminta- 201,0 202,0
kulut (%)

Henkildstokulut toiminta- 12,7 12,1
tuotoista -%

Vuosikate/poistot (%) 146,0 125,8
Kassavarat 408 -1470
Investoinnit 260 742 286 036
Oma paaoma 751702 736 589
Pitkaaikaiset velat 1719 666 1670 066
Taseen loppusumma 2712 370 2669 185

Puheenjohtaja: Nygard Mia
Varapuheenjohtaja: Stranius Leo

Jasenet:

Hyttinen Nuutti, Korpela Minna, Kotila Pirkko, Krabbe Johanna, Kuu-
sela Minna, Kuusisto Kari, Louhelainen Kirsi, Niiranen Matti, Parviai-
nen Tarmo, Portin Anders, Tuominen Aino, Vuorela Antti

Varajasenet: Ahola Marja, Airaksinen Jussi, Auvinen Antti, Ihalainen
Samu, Jungner-Nordgren Anna, Kantola Anna-Maria, Knaapi Emilia,
Kerola Hannele, Lahti Timo, Miettinen Taisto, Ohela Mikko, Riitakorpi
Johanna, Suihkonen Tuomas, Weckman Markku

Vs. toimitusjohtaja: Hanninen Pekka
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HSY:n tehtdvana on hoitaa jasenkuntiensa jatelain
mukainen jatehuolto ja siihen liittyva toiminta, toi-
mia vesihuoltolaissa tarkoitettuna vesihuoltolaitok-
sena, joka huolehtii vesihuollosta toiminta-alueel-
laan, huolehtia jdsenkuntiensa ilmansuojelun seu-
ranta-, tutkimus- ja suunnittelu- sekd koulutus- ja
valistustehtavista seka hoitaa jasenkuntien sille an-
tamat muut kuntayhtyman toimintaan liittyvat yhtei-
set tehtavat.

6)\

Talousvettd pumpattiin tammi-huhtikuussa 32,1 miljoonaa
m3, joka oli 1,5 % vahemman kuin viime vuoden vastaavana
ajanjaksona. Volyymi- ja laskutusvertailua vaikeuttaa vesi-
huollon edellisena kevaana tehty siirtyminen uuteen laskutus-
jarjestelmaan. Huhtikuun laskutus on huomioitu jaksotuksena
tuloksessa. Koko vuoden vedenpumppauksen ennustetaan
toteutuvan talousarvion suuruisena 96,7 miljoonaa m3. Jate-
vesien kasittelyn ennustetaan myds toteutuvan talousarvion
suuruisena 142,4 miljoonaa m3.

Tammi-huhtikuussa HSY:n asiakaskiinteistdilla tehtiin 2,8 mil-
joonaa astiatyhjennysta ja kuljetettiin 128 716 tonnia jatteita.
Vuosiennusteen mukaan astiatyhjennyksia tehdaan 8,6 mil-
joonaa kappaletta, +0,8 % talousarvioon verrattuna. Kuljetet-
tujen tonnien ennustetaan nousevan 1,6 % talousarvioon ver-
rattuna. Toteutuneet tyhjennykset yhteensa ovat |ahes vas-
taavansuuruiset kuin viime vuoden vastaavana ajanjaksona,
mutta sekajatteen tyhjennykset ovat vahentyneet, vaikkakin
tonnit pysyneet Iahes samalla tasolla, kun taas muun muassa
kartongin ja muovin lisdantyneet.

Vantaan Energian jatevoimalaan toimitettiin energiahyodyn-
nettdvaa jatettd yhteensa 84 496 tonnia. Vuosiennusteen mu-
kaan voimalaan toimitetaan yhteensa 239 289 tonnia jatteita,
5 % talousarviota enemman.



Amméssuon jatteenkésittelykeskuksessa vastaanotettiin jét-
teitd yhteensa 71 078 tonnia, mika oli 33 % vahemman kuin
edeltdvana vuoden vastaavana ajanjaksona. Merkittdvimmin
vaheni maa- ja kiviaines, jonka ennuste on 50 % talousarvi-
osta. Myds rakennusjatteen ja biojatteen maara vahentyi. Ko-
konaisuudessaan kasitellyn jatemaaran ennustetaan paaty-
van 14 % talousarviota matalammalle tasolle.

Sortti-asemien asiakasmaarat olivat 1,7 % viime vuoden vas-
taavaa ajanjaksoa matalammat. Asiakasmaarien ennuste-
taan paatyvan 0,5 % talousarvioitua suuremmiksi.

Paakaupunkiseudun ilmanlaatua mitattiin kahdeksalla pysy-
valld ja kolmella siirrettavalld mittausasemalla, joilla seura-
taan tarkeimpien kaupunki-ilman epapuhtauksien pitoisuuk-
sia. llmanlaatutiedot esitetdan reaaliaikaisesti HSY:n verkko-
sivuilla ja ilmanlaatuportaalissa.

Yhteiset tavoitteet:

1. Jasenkuntien talouden tasapainotustarpeiden huomioon
ottaminen kuntayhtyman taloudenpidossa ja -suunnitte-
lussa niin, ettd kuntayhtymat tekevat myds omat toimen-
piteensa talouden tasapainottamiseksi

Toteuma: Vuonna 2021 toteutetaan useiden HSY:n orga-
nisaatiota lapaisevien prosessien sujuvoittaminen Lean-
menetelmalla. Vuoden aikana kayttéon otettavalla uu-
della hankintajarjestelmalla parannetaan hankintojen te-
hokkuutta. Tayttolupamenettelylla hallitaan henkilosto-
maaran kasvua. Talous ja toimintasuunnitelmassa 2022-
2024 kiinnitetaan erityisesti huomiota tuottavuuden kehit-
tamiseen tuottavuusohjelman pohjalta.

2. Strategisten tavoitteiden seurantaa tehostettava ja vaa-
dittavat korjaustoimet toteutettava riittavan ajoissa

Toteuma: Strategisten tavoitteiden toteutumista seura-
taan johtoryhmissa, jotka myds maarittelevat korjaustoi-
menpiteet. Strategisia tavoitteita kasitellaan myos osa-
vuosikatsauksen yhteydessa HSY:n hallituksessa, jolta
tarvittaessa tulee korjaustoimenpiteita.

3. PKS-yhteisten tavoitteiden toteutumisesta, kokonaisin-
vestoinneista sekd merkittavien hankkeiden toteutumi-
sesta raportoitava jasenkunnille vuosittain PKS-rapor-
toinnin yhteydessa

Toteuma: Tammi-huhtikuun investoinnit olivat yhteensa
63,1 miljoonaa euroa, josta 57,7 miljoonaa euroa oli ve-
sihuollon ja 4,6 miljoonaa euroa jatehuollon investointeja.
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Vesihuollon kaupunkilahtdisten investointien ennustetaan
2021 sailyvan korkealla tasolla, kuten ne ovat olleet jo parin
vuoden ajan, selvasti aiempia vuosia korkeammalla tasolla.
Kaupunkilahtdisten investointien ennakoidaan ylittavan ta-
lousarvion 7,1 miljoonalla eurolla, johtuen erityisesti johtosiir-
roista. Tama johtuu jasenkuntien suurten infrahankkeiden ai-
heuttamasta tarpeesta uusia ja rakentaa uudelleen vesihuol-
toa ko. urakoiden vaikutusalueella. MyOs verkostojen sanee-
rausinvestointien ennakoidaan ylittavan talousarvion 1,7 mil-
joonalla. eurolla, johtuen osin em. suuriin kaupunkilahtgisiin
investointeihin ja niiden yhteydessa tehtaviin vesihuoltotoihin.

Vesihuollon vedenhankinnan ja -puhdistuksen investointien
ennustetaan ylittavan talousarvion 1,4 miljoonalla eurolla joh-
tuen aikataulumuutoksista. Myds vedenjakelun uudisinves-
tointien ennustetaan ylittavan talousarvion 2,8 miljoonalla. Yli-
tys johtuu mm. Hiekkaharjun vesitornin valmistumisen merkit-
tavasta myohastymisesta ennakoituun nahden. Jateveden-
puhdistuksen investointien ennustetaan toteutuvan talousar-
vioon verrattuna 12,5 miljoonaa euroa suurempina, johtuen
Blominmaen jatevedenpuhdistamon toteutuksen kustannus-
ennusteen muutoksista. Vesihuollon investointiennuste koko
vuodelle on 262,7 miljoonaa euroa, ylittden talousarvion 20,5
miljoonalla eurolla.

Jatehuollon investointien ennustetaan kokonaisuutena toteu-
tuvan toiminta- ja talousarvion mukaisesti. Amméassuon eko-
teollisuuskeskuksen kenttaalueiden ja Kivikon korjaustéiden
investointien arvioidaan ylittdvan talousarviossa arvioidut
kustannukset, mutta toisaalta Seutulan uusia kenttarakenteita
ja Ammassuon infran kehittamisen hallirakenteita ei toteuteta
talousarviovuonna. Nain ollen toiminta- ja talousarviovuoden
investointimenot ovat tasapainossa.

HSY:n strateginen hanke on Blominmaen jatevedenpuhdis-
tamo.

HSY:n tavoitteet:
1. Tuottavuuden nousu vahintaan 1,5 % / vuosi
- lapindkyva tuottavuusmaarittely ja -laskenta

- tavoitetta tarkennetaan tarvittaessa koronavaikutusten
johdosta mydhemmin erikseen

Toteuma: Tuottavuustavoitteen 1,5 %, ei ennakoida to-
teutuvan taysin. Tuottavuuteen liittyvia strategisia tavoit-
teita HSY:lla on 3, joista 2 ei ennusteta toteutuvan. Seu-
raavalla sivulla olevassa taulukossa on esitetty seka mit-
tarien laskentatapa, ettd ennusteet vuodelle 2021



Tuottavuus; Vesihuollon 78,0 €/as (Inflaa- | e Ei toteudu (80 €/as)
toimintamenot/jasenkau- tiokorjattu ja oi- Toimintakulut ovat yli
punkien asukasmaara kaistu suurilla viime vuoden tason ja
kertakustannuk- | inflaatio ja asukas-
silla) maaran kasvu koro-
nan myéta ollut poik-
keuksellisen alhainen.
Tuottavuus; Jatehuollon 176,2 €/tn e Ei toteudu (204,4 t
toimintamenot/kasitelty ja- €/tn)
temaara Kasitellyn jatemaaran
vahentyessa
Tuottavuus; Hallinnon ja 14,7 % e Toteutuu (14,7 %)

tukitoimintojen toimintame-
nojen osuus HSY:sta

Vesihuollon osalta tavoitteena tulee olla tariffien reaalis-
ten hinnankorotusten valttaminen

Toteuma: Taman hetken erittdin korkea investointitaso
tuo haasteita rahoitukselle ja toisaalta paineita palvelu-
taksoihin. HSY:n palveluiden tariffit paattda HSY:n halli-
tus talousarvion hyvaksymisen yhteydessa. Valtavat in-
vestointimenot ja velkaantumisen hillinta vaativat maltilli-
sia hinnankorotuksia.

Investointien kokonaistaso mitoitettava rahoituksellisesti
kestavalle tasolle

Toteuma: Investointitasoa seurataan tarkasti vuosittai-
sen talous ja toimintasuunnitelman yhteydessa. Tulora-
hoitus ei riitd kattamaan kuntayhtyman investointitasoa ja
lainojen lyhennyksia, minka vuoksi suunnitelmakauden
2020-2023 kaikkina vuosina joudutaan nostamaan uutta
ulkopuolista lainaa yhteensa noin 415,2 miljoonaa euroa
riippuen toteutuvasta investointitasosta. Lainoja lyhenne-
tdan suunnitelmakaudella yhteensd noin 175,3 miljoo-
nalla, josta 42 miljoonaa euroa on jasenkuntalainojen ly-
hennyksia. Ulkopuolisilta nostetun pitkdaikaisen velan
yhteismaara suunnitelmakauden lopulla on noin 794,5
miljoonaa euroa. Lahivuosien suurista investoinneista
johtuen HSY:n omavaraisuusaste heikkenee suunnitel-
makausilla.

Investointitasoa seurataan lisaksi talousmallien ja inves-
tointiohjelmien laadinnan yhteydessa. Talousmallit paivi-
tetaan, joka toinen vuosi investointiohjelmien yhtey-
dessa. Talousmallin tarkoitus on pitda huoli rahoituksen
tasapainosta; investoinnit — velkaantuminen — tulorahoi-
tus -tariffit
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Kuntayhtyman vuosien 2021 ja 2022 talousarviovalmis-
telussa otetaan huomioon peruspdaomalle maksettava
0,5 %:n korvaus. Vuosien 2023 ja 2024 osalta valmiste-
lussa otetaan huomioon 1 %:n korvaus ja vuodesta 2025
alkaen 1,5 %:n korvaus

Toteuma: Peruspaaomalla maksettava korvaus on huo-
mioitu vuoden 2021-2023 Talous- ja toimintasuunnitel-
massa; Vuodelle 2021 ja 2022 2,4 miljoonan euron suu-
ruisena ja vuodelle 2023 4,8 miljoonan euron suuruisena.
Peruspaaomalle maksettava korvaus tullaan huomioi-
maa myo6s uudessa Talous - ja toimintasuunnitelmassa
vuodelle 2022-2024.

Tehostetaan toimenpiteitéd vesijohtoverkoston havikin
pienentamiseksi

Toteuma: Vuotavuuden osalta seuraavia hallinta toimen-
piteita tehty raportointijaksolla 1-4.2021: Aluemittausjar-
jestelmaa ja sen tuottaman datan kasittelya kehitetty
seka operatiivista vuotojenetsintaa tehostettu

Kehitetaan jatteiden sivuvirtojen hyddyntamista paakau-
punkiseudulla yhteistydssa palveluja tuottavien yritysten
kanssa.

Toteuma: Raportointijaksolla 1-4.2021:

- Kierratysasteen nostoon liittyva selvitys valmistui ja
kasitelty jatehuollon johtoryhmassa

- Poistotekstiilin kerdyksen ja esikasittelyn suunnitte-
luhanke etenee. HSY:n oman kauppakeskuskerays-
pilotin suunnittelu aloitettu

- Sekajatteen laitosmaisen kasittelyn osalta on aloi-
tettu selvittdmaan Sortin sekajatteen kasittelyvaihto-
ehtoja.

- Paperisten biojatepussien asukasjakelun pilotti to-
teutettiin 10/2020 - 03/2021, osallistuneille jarjestet-
tiin asukaskysely maaliskuussa

- Kuonan hyétykayttoon liittyva Cool4City-hanke on
kaynnistynyt

- AB puuta on keratty hyvin kompostointi laitoksen tu-
kiaineeksi

- Eristevilla kerays on juuri aloitettu kaikilla Sortti-ase-
milla.

Tammi-huhtikuussa toimintatuottoja kertyi 127,1 miljoonaa



euroa. Vuosiennusteen mukaan tuottoja kertyy 389,1 miljoo-
naa euroa, 1,0 miljoonaa talousarviota enemman. Vesihuol-
lon toimintatuotot olivat tammi-huhtikuussa 93,5 miljoona eu-
roa ollen 2,2 miljoona talousarviota suuremmat. Kasvua oli
tammi-huhtikuussa erityisesti liittymismaksuissa, 1,8 miljoona
euroa talousarviota enemman. Kasvu kohdistuu asuntoraken-
tamiseen. Liittymismaksujen vuosiennusteen arvioidaan to-
teutuvan 2 miljoona euroa talousarviota suurempana. Kaytto-
ja perusmaksujen tuotot tammi-huhtikuussa olivat 0,5 mil-
joona euroa talousarviota suuremmat. Kaytto- ja perusmak-
sulaskutuksen arvioidaan toteutuvan talousarvion mukaan,
kuten myos muiden tuottojen. Vesihuollon toimintatuottojen
ennuste vuodelle 2021 on 284,3 miljoona euroa, 2,0 miljoo-
naa euroa talousarviota suurempi.

Jatehuollon toimintatuottojen toteutuma oli 1,7 miljoona euroa
alle kauden talousarvion. Toimintatuottojen ennustetaan jaa-
van talousarviota 1,3 miljoona euroa matalammiksi. Tuottojen
toteutunut ja ennustettu lasku liittyy pdaosin kasitellyn jate-
maaran toteutuneeseen ja ennustettuun pienenemiseen.
Tuottoja puolestaan nostaa osaltaan jonkin verran sortti-ase-
mien ennustettu asiakasmaaran kasvu ja metallin maailman-
markkinahinta.

Tammi-huhtikuun toimintakulut olivat 55,4 miljoona euroa alit-
taen kauden talousarvion 7,6 miljoonalla. Vuosiennusteessa
kulujen arvioidaan olevan 195,6 miljoona euroa, 1,4 miljoonaa
talousarviota korkeammat.

Vesihuollon toimintakulut olivat tammi-huhtikuussa 32,0 mil-
joona euroa, 2,3 miljoona euroa talousarviota pienemmat.
Henkildstokulut olivat raportointijaksolla 0,5 miljoona euroa
alle talousarvion, koska henkil6stosuunnitelma ei ole toteutu-
nut suunnitellusti. Palveluiden ostot olivat raportointijaksolla
1,1 miljoonaa euroa alle talousarvion. Talousarvio alittui eri-
tyisesti asiantuntijapalveluissa, rakentamispalveluissa, sisai-
sessa veloituksessa jatehuollon lietekasittelyssa seka henki-
16stopalveluissa.

Palveluiden ostoissa ennustetaan 1,4 miljoona euron saastoa
talousarvioon verrattuna. Tikkurilan vesitornin purku seka Fin-
noon PIMA aiheuttavat kustannuksia, joita vastaan tehdaan
varauksien purkua. Tikkurilan vesitorni purku nayttaisi tulevan
oletettua kallimmaksi ja lisdkustannus on noin 4 miljoona eu-
roa. Tasta johtuen muiden toimintakulujen ennakoidaan ole-
van 4 miljoona euroa talousarviota suuremmat. Energianhinta
oli edellisena vuonna alhaisella tasolla ja kuluvalle vuodelle
arvioidaan talousarvion toteutuvan. Kemikaalit ovat huhtikuun
lopussa yli talousarvion, mika johtuu uudesta hankintatavasta
seka varastoinnista. Kemikaalien oletetaan vuositasolla to-
teutuvan talousarvion mukaan. Koko vuoden toimintakuluen-
nuste vesihuollossa ennustetaan olevan 109,1 miljoona eu-
roa, 2,1 miljoona euroa talousarviota suurempi.

Jatehuollon toimintakulujen toteutuma oli 4,7 miljoona euroa
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kauden talousarviota matalampi, mihin vaikuttaa osaltaan ka-
sitellyn jatemaaran toteutuminen aiemmin arvioitua pienem-
panad. Myos jatteenkuljetuksen kulut olivat kauden talousar-
viota pienemmat, mutta edeltdvan vuoden vastaavaa ajanjak-
soa hieman korkeammat. Kokonaisuudessaan kulujen enna-
koidaan jaavan 1,2 miljoona euroa talousarviota pienemmiksi,
josta suurin osa ennustetusta kulujen talousarviosta jaami-
sesta tulee kasittelypalveluista, mutta myos jatteenkuljetuk-
sen kulujen ennakoidaan jaavan talousarviota pienemmiksi.

HSY:n sitoumukset:
Kuntien energiatehokkuussopimus:

Energiatehokkuussopimuksen energiansaaston minimita-
voite on 7,5 % vuoteen 2025 mennessa laskettuna viimeisim-
man kaytettavissa olevan kalenterivuoden tiedoista.

liImastonmuutoksen hillinta:

HSY:n strategia 2025:n mukaisesti yksi tarkeimmista paa-
maarista on olla ymparistovastuun ja resurssitehokkuuden
edellakavija. HSY:n tavoittelee hiilineutraaliutta vuoteen 2030
mennessa. Tavoitteeseen pyritdan vahentamalla kasvihuone-
kaasupaastoja kolmanneksella vuoden 2016 tasosta vuoteen
2025 mennessa ja 50 % vuoteen 2030 mennessa. Toiminnan
painopisteena on edistaa ja seurata ilmastotavoitteiden toteu-
tumista seudullisesti ja omassa toiminnassaan seka tuottaa ja
kerata ilmastonmuutokseen hillintaan liittyvaa tietoa paakau-
punkiseudun kunnille ja sidosryhmille.

limastonmuutoksen sopeutuminen:

HSY keraa ja tuottaa tietoa ilmastonmuutoksen vaikutuksista
ja seudulle soveltuvista sopeutumiskeinoista. Tietoa kayte-
taan alueen toimijoiden ohjaamiseen ilmastonmuutoksen vai-
kutuksiin varautumiseksi. HSY:n sopeutumistyd kattaa seka
varautumisen akillisiin, iimastoriskeista aiheutuviin hairictilan-
teisiin, etta seudun sopeutumisen pitkan aikavalin ennustet-
tuun 1ampdtilan nousuun. Sopeutumistydta tehdaan yhteis-
tydssa kaupunkiseudun toimijoiden kanssa seka kansainvali-
sissa verkostoissa.

Helsingin iimastokumppanit sitoumukset:

HSY on hiilineutraali vuoteen 2030 mennessa. Parannamme
HSY:n energiatehokkuutta ja lammon talteenottoa seka laa-
jennamme ja lisédmme uusiutuvan energian tuotantoa.

Kestavan kaupunkielaman ohjelman valmistelun seudullisena
yhteistyona.



Itamerihaaste:

ltdmerihaaste on Helsingin ja Turun kaupunginjohtajien
vuonna 2007 kaynnistdma aloite Itdmeren tilan paranta-
miseksi. Sen tavoitteena on vaikuttaa vesien tilaan seka pai-
kallisesti kaupunkien lahivesilla ettd koko Itdmeren piirissa.

HSY:n toiminnassa operatiiviset riskit muodostavat lukumaa-
raisesti suurimman riskiluokan.

Suurimpiin operatiivisiin riskeihin kuuluu merkittava alueelli-
nen vedenjakeluhairid. Riskienhallintatoimiin sisaltyvat ve-
denjakelun ohjausjarjestelman taysimaarainen kayttéonotto,
joka on saatu valmiiksi v. 2020, ja v. 2025 asti ulottuvan in-
vestointiohjelman mukainen toimintavarmuutta lisdavien laite-
asemien ja rinnakkaisten vedenjakeluyhteyksien rakentami-
nen.

Merkittaviin riskeihin kuuluvat avainhenkildiden rekrytointi
muuttuviin tarpeisiin sekd oman henkildston urapolun ja osaa-
misen kehittdminen. Joidenkin avaintehtavien osalta on esiin-
tynyt tiheda henkilévaihtuvuutta.

Tietojarjestelmatoimittajien auditointi ja seuranta seka yhtey-
denpito tietojarjestelmatoimittajiin kuuluu myds riskienhallin-
tatoimenpiteisiin. Tietojarjestelmasopimusten valvontaa on
tehostettu ja lisatty tarpeen mukaan sopimuksiin mm. jatku-
vuudenhallintaa ja vasteaikoja koskevia ehtoja.

HSY:n riskikartassa tunnistettuja suurimpia vahinkoriskeja
ovat runkovesijohdon rikkoontumisen tai viemaroinnin aiheut-
tama merkittdva henkild- tai omaisuusvahinko kolmannelle
osapuolelle, vakava tulipalo vesi- tai jatehuollon tuotantolai-
toksella, pinta- ja pohjaveden/ maaperan pilaantuminen seka
HSY:n tyoturvallisuusriskit.

HSY:n toimintaan vaikuttavat maineriskit. Jos tuotetut palve-
lut ja asiakaskohtaamiset eivat kaikilta osin vastaa asiakkai-
den odotuksia, seurauksena on asiakaskontaktien lisaantymi-
nen ja maineriski. Riskienhallintatoimenpiteind asiakaskoh-
taamisen mallia taydennetaan viestintatyylin oppaalla ja vies-
tintatyylikoulutuksia jatketaan edelleen. Asiakasdataa ja asia-
kaspalautetta hyddynnetaan jatkuvasti raportoinnissa ja asia-
kaspalvelun kehittamisessa.

Jatehuollossa on tunnistettu riskiksi jatelainsdadannon ja suo-
ritevolyymin muutosten vaikutukset toiminnan tulorahoituk-
seen ja talouden vakauteen. Suoritemaaria pyritadn mahdol-
lisuuksien mukaan ennakoimaan mm. toiminta- ja taloussuun-
nitelman valmistelun seka jatkuvan seurannan yhteydessa.
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Metropolia
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Ammattikorkeakoulu Oy

O

)

"Metropolian 1. vuosikolmanneksen tulos oli 1,7
miljoonaa euroa voitollinen (edellinen vuosi -0,2
miljoonaa euroa). Tilikauden voitto kasvoi edelli-
seen vuoteen verrattuna 1,9 miljoonaa euroa.”

0

(0

Metropolia Ammattikorkeakoulu Oy:n toimialana on
yllapitad ammattikorkeakoulua ja harjoittaa ammat-
tikorkeakoulun koulutusaloihin liittyvaa koulutus- ja
muuta toimintaa.

J
—/

Toimintatuotot 109 501 103 100
Toimintakulut -97 456 -90 453
Toimintakate 12 044 12 647
Tilikauden yli-/alijagama 3880 5124
Toimintatuotot/toiminta- 112 114
kulut (%)

Henkildstokulut toiminta- 61,1 62,1
tuotoista -%

Vuosikate/poistot (%) 139 167
Kassavarat 3837 3313
Investoinnit 9100 11 954
Oma paaoma 50 083 48 457
Pitkaaikaiset velat 0 0
Taseen loppusumma 77 548 76 559

Puheenjohtaja: Kuitunen Henri

Jasenet: Ekman Kalevi, Hamalainen Tomi, Kalske Katri, Lievonen
Kirsi-Maria, Kivimaki Hanna, Pohjolainen Liisa, Rinta-Aho Harri,
Saxholm Tuula

Toimitusjohtaja: Konkola Riitta

Metropolia jatkoi vuoden 2021 alusta toimintaansa hybridi-
mallissa, jolla lukuvuosi oli jo aloitettu edellisend syksyna.
Valttamaton Iahiopetus toteutettiin kampuksilla ja kaikki muu
opetus ja tyoskentely virtuaalisesti etédnd. Henkildstolle ja
opiskelijoille koronavirustilanteesta ja linjauksista viestittiin
keskitetysti OMA-intranetin Tietoa koronaviruksesta -sivuston
kautta. Sidosryhmille viestittin metropolia.fi-sivujen ko-
ronaosion kautta.

Metropolian kaikki toiminta ja viestintd perustui viranomaisten
ohjeistukseen. Viestinnassa erityisesti panostettiin koronaan
liittyvaan terveysturvallisuus- ja vastuullisuusviestintdan mo-
nikanavaisesti. Metropolia edellytti kasvomaskien kayttéa ja
muita koronatartunnan ehkaisemiseksi annettuja ohjeita kai-
kissa tilanteissa kampuksilla sekd suositellut koronavilkun
kayttéonottoa. Metropolian hallitukselle Iahetettiin saanndlli-
sesti tiedote koronatilanteesta ja sen vaikutuksista Metropo-
lian toimintaan.

Vuoden alussa panostettiin erityisesti opiskelijoiden jaksami-
sen ja hyvinvoinnin tukemiseen. Maaliskuussa kaikille Metro-
polian tutkinto-opiskelijoille 1ahetetiin tekstiviesti, jossa muis-
tutettiin tarjolla olevista opiskeluhyvinvointipalveluista. Lisaksi
kaynnistettiin kampanja, jossa osaamisalueiden opinto-oh-
jaaja, tutor tai muu henkiléston edustaja soitti ammattikorkea-
koulututkintoa suorittavalle opiskelijalle kuullakseen hanen
opintojensa sujumisesta tai mahdollisesta tuen tai avun tar-
peesta koronapandemian aikana. Soitot aloitettin tammi-
kuussa 2021 opintonsa aloittaneista, jonka jalkeen edetdan



muihin opiskelijoihin. Kontaktointia tehtiin myds muilla ta-
voilla.

Uusi strategia astui voimaan vuoden alusta antaen hyvat
suuntaviivat tulevaisuutta ajatellen. Kestava kehitys on stra-
tegiaa lapileikkaava teema. Tavoitteena on olla hiilineutraali
viimeistadan vuonna 2030 ja, ettad kestava kehitys ohjaa kaik-
kea toimintaa.

Ensimmaisella kvartaalilla tyd eteni priorisoimalla keskeisim-
mat YK:n kestavan kehityksen tavoitteet strategian pohjalta.
Samoin pohdittiin Metropolialle tarkeimpia kestavan kehityk-
sen teemoja. Naiden pohjalta rakennetaan koko korkeakoulu-
yhteis6a osallistaen kestavan kehityksen tiekartan eli konk-
reettiset askelmerkit tavoitteiden saavuttamiseksi.

Alkuvuodesta otettiin merkittavid harppauksia vaikuttavuu-
dessa Myllypuron alueella, kun Etela-Suomen aluehallintovi-
rasto myonsi HyMy-kylallemme (Hyvinvointia Myllypurossa)
luvan yksityisen terveydenhuollon palvelujen antamiseen
26.3.2021 alkaen. Paatoksen myéta vastaamme itdisen Hel-
singin kasvaviin hyvinvointi- ja terveyspalveluiden tarpeisiin
moniammatillisesti ja asiakaslahtoisesti. Myllypuron kampuk-
sella tarjotaan jatkossa fysioterapeutin, jalkaterapeutin, os-
teopaatin, optikon, toimintaterapeutin ja suuhygienistin palve-
luja. Tdma on esimerkki kestavan kehityksen tydsta sosiaali-
sen kestavyyden nakokulmasta. Toinen ajankohtainen esi-
merkki on Helsingin kaupungin kayttoén Metropolian Myllypu-
ron kampukselle avattu koronarokotuspiste.

Metropolian liikevaihto oli 35,3 miljoonaa euroa 1. vuosikol-
manneksella. Se kasvoi edellisesta vuodesta 4,5 %. OKM:n
perusrahoitus kasvoi 2,0 miljoonaa euroa ja muu ulkopuolinen
tulo pieneni 0,5 miljoonaa euroa.

Toimintakulut (sis. poistot) olivat yhteensa 33,9 miljoonaa eu-
roa ja ne kasvoivat edellisesta vuodesta 1,7 %. Henkilostoku-
lut 22,2 miljoonaa euroa kasvoivat edellisestd vuodesta
3,5 %. Henkilostokulut olivat 62,8 % liikevaihdosta (edellinen
vuosi 63,4 %).

Poistot olivat 2,6 miljoonaa euroa ja kasvoivat edellisesta vuo-
desta 8,7 %.

Metropolian 1. vuosikolmanneksen tulos oli 1,7 miljoonaa eu-
roa voitollinen (edellinen vuosi -0,2 miljoonaa euroa). Tilikau-
den voitto kasvoi edelliseen vuoteen verrattuna 1,9 miljoonaa
euroa.

Investoinnit jaivat 1,0 milj. euroa alle budjetoidun. Investoinnit
rahoitettiin tulorahoituksella.
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Kestavan kehityksen kokonaisuus sisaltda Metropolian oman
toiminnan ekologisen, sosiaalisen ja taloudellisen kestavyy-
den lisdksi vaikuttavuusnakokulman eli sen, miten varmiste-
taan tulevaisuuden kestavan kehityksen osaaminen seka rat-
kaisut globaaleihin haasteisiin. Kestava kehitys viedaan lapi-
leikkaavaksi kaikkeen Metropolian koulutustarjontaan ja kes-
tavan kehityksen ratkaisuja luodaan Metropolian innovaa-
tiokeskittymissa yhteistydssa kumppaneiden kanssa.

Metropolian kestavan kehityksen sisaiset tydryhmat organi-
soituivat ja aloittivat tydnsa. Tyoryhmat keskittyvat kestavan
kehityksen kokonaisuuden koordinointiin, kestavan kehityk-
sen osaamisen kehittdmiseen seka hiilineutraaliuteen. Tyo-
ryhmissa on asiantuntijoita eri puolilta organisaatiota.

Kestavan kehityksen viitekehyksena kaytetaan YK:n kesta-
van kehityksen tavoitteita, joiden pohjalta rakennetaan kesta-
van kehityksen tiekartta. Maaliskuussa kaynnistettiin olennai-
suusanalyysi, jonka tarkoituksena on selvittad Metropolian
toiminnan kannalta olennaisimmat kestavan kehityksen tee-
mat, joita lahdetdan edistamaan. Osana prosessia tunnistet-
tiin my6s olennaisimmat YK:n kestavan kehityksen tavoitteet
Metropolian strategian pohjalta. Olennaisten teemojen ympa-
rille rakennetaan kestavan kehityksen tiekartta, joka valmis-
tuu syksyyn mennessa. Tiekartassa on selkeat tavoitteet, toi-
menpiteet ja indikaattorit kestavan kehityksen tydlle.

Metropolia laski alustavan hiilijalanjalkensa syksylla 2020 ja
kevaalla 2021 lukuja tarkastettiin ja paivitettiin laskentaan. Lo-
pullinen vuoden 2020 laskenta valmistuu toisen kvartaalin ai-
kana ja hiilineutraaliustiekartta julkistetaan osana kestavan
kehityksen tiekarttaa.

Vastuullisuusviestinnan suunnittelu aloitettiin ja tavoitteena
on julkaista Metropolian kestavan kehityksen sivusto ja tie-
kartta elokuussa 2021.

Koronaviruspandemia tulee aiheuttamaan taloudellisia riskeja
tilikauden aikana erityisesti TKI-toimintaan, kansainvaliseen
toimintaan seka kotimaan liiketoimintaan.

Ammattikorkeakoulujen perusrahoituksen voimakkaat muu-
tokset muodostavat suuren toiminnallisen ja taloudellisen ris-
kin Metropolian toiminnalle. Vuonna 2021 voimaan astuvan
uusimman muutoksen on kuitenkin arvioitu olevan Metropoli-
alle taloudellisilta vaikutuksiltaan positiivinen. Metropolian tu-
lee edelleen lisata organisaationsa joustavuutta ja dynaami-
suutta, jotta reagointinopeus muutoksiin on jatkossa nopeam-
paa.

Liikevaihdon kasvattaminen ja kannattavuuden parantaminen



TKI- ja liiketoiminnan kautta sisaltda riskeja. Tasta syysta
Metropolian taytyy edelleen kehittaa erityisesti projektien hal-
lintaa seka sisaista laskentaa riskien minimoimiseksi. Koulu-
tusvientiin liittyy erityispiirteind lisadksi maariskit ja projektien
ajallinen venyminen.

Metropolia on sitoutunut ulkopuolisten toimijoiden kanssa pit-
kaaikaisiin vuokrasopimuksiin, jotka aiheuttavat riskitekijoita
tulopohjan ja toiminnan muutostilanteissa. Metropolian toi-
minnan keskittdminen neljalle kampukselle on toiminnallisesti
ja taloudellisesti mydnteinen ratkaisu ja pitkalla aikavalilla ris-
keja vahentava tekija.

Yhtion riskienhallinta on huomioitu strategisten tavoitteiden
asetannassa, niiden perusteella tehdyissa toimenpideohjel-
missa sekd Metropolian eri osa-alueiden budjeteissa. Ris-
kienhallinnan keskeisina tekij6ina ovat lisdksi kassavarojen
hajauttaminen, varovainen ja vastuullinen sijoittaminen seka
vastuu- ja vahinkovakuutukset.

Digitalisaation tahtotilan mukaan vuonna 2030 Metropoliassa
opitaan ja tybskennelldén moderneissa ympéristoissé ja Met-
ropolian kehittémié digiratkaisuja hyédynnetéén laajalti. Met-
ropoliassa on viime vuosina investoitu vahvasti uusiin oppi-
misymparistéihin ja moderniin infrastruktuuriin kampusuudis-
tuksen myo6ta. Kampusten oppimisymparistoja ei ole nykyi-
sessa poikkeustilanteessa viela paasty taysimaaraisesti hyo-
dyntadmaan, mutta valmiudet ovat erinomaiset. Viime vuosien
satsaukset ovat my0s osaltaan mahdollistaneet hybridimal-
lissa tydskentelyn.
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Digitalisaatio on keskeinen Metropolian uudistumisen mah-
dollistaja. Vuosi 2021 on jatkunut laajalti etdopetuksessa ja
etatoita tehden. Vuonna 2021 panostetaan erityisesti:

e analytiikan hydédyntamiseen tiedolla johtamisessa ja
toiminnan tehostamisessa,

o digikyvykkyyden jatkokehittamiseen,
o verkko-opetuksen laajentamiseen seka

e vastuukorkeakouluna toimimiseen Digivisio 2030 -
hankkeessa.

Metropolia toimii Digivisio 2030 -hankkeessa vastuuammatti-
korkeakouluna. Metropolialla on edustus hankkeen ohjaus-
ryhmassa seka kaikissa Digivision tyOpaketeissa. Sisaisesti
Metropoliassa toimii hankkeeseen osallistuvista asiantunti-
joista koostuva ydintiimi, joka kokoontuu kuukausittain muo-
dostaakseen kokonaiskuvaa hankkeen edistymisesta.



Tunnuslukujen
laskukaavat

Toimintatuotot toimintakuluista (%)

100 x Toimintatuotot / (Toimintakulut — Valmistus omaan kayt-
toon)

Tunnusluku kuvaa maksurahoituksen osuutta toimintame-
noista.

Vuosikate poistoista (%)
100 x Vuosikate / Poistot ja arvonalentumiset

Kun tunnusluvun arvo on 100 %, oletetaan kunnan tai kun-
tayhtyman tulorahoituksen olevan riittava. Oletusta voidaan
kuitenkin pitda patevana vain, jos poistot ja arvonalentumiset
vastaavat kunnan tai kuntayhtyman keskimaaraista vuotuista
investointitasoa. Investoinneilla tarkoitetaan talldin pois-
tonalaisten investointien omahankintamenoa, joka saadaan
vahentdmalla hankintamenosta valtionosuudet ja muut rahoi-
tusosuudet.
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YhteisOon nimi: HUS-kuntayhtymé
Ajalta: 1.1.2021 — 30.4.2021
Laatija / pvi: Mikitalo Merja 26.5.2021

Toiminta ja merkittiivimmiit tapahtumat raportointikaudella

Covid 19 -epidemiasta johtuen HUSin alkuvuosi on ollut edelleen hyvin poikkeuksellinen. Tilanne on normalisoitunut maalis-
huhtikuussa. Ennalta suunniteltua kiireetonta hoitoa koskevien elektiivisten lahetteiden maara (115 874) kasvoi 17,2 %
edellisvuodesta. Vuoden 2021 tammi-huhtikuussa oli yksi arkipdivd vihemmaén edellisen vuoden vastaavaan ajankohtaan
verrattuna ja arkipdivioikaistuna lahetteet kasvoivat 18,6 %. Keskimairin tammi-huhtikuun jokaisena arkipdivina HUSiin
saapui 1 413 elektiivisti lahetetta. Erikoissairaanhoidon paivystyskdyntien méaara (82 122) viheni 7,7 % edelliseen vuoteen
verrattuna. Keskiméérin tammi-huhtikuussa erikoissairaanhoidon paivystyskaynteja toteutui HUSin sairaaloissa keskimaarin
684 kiyntia paivassa.

Hoitoonpéisy lain edellyttimaissa ajassa heikentyi vuoden 2020 huhtikuun lopun tilanteeseen verrattuna seké poliklinikalle
odottaneiden, ettd vuodeosastolle jonottaneiden osalta. Huhtikuun lopussa vuodeosastohoitoon odottavien potilaiden
kokonaismaiira (18 266) kasvoi 2,8 % edellisen vuoden vastaavasta ajankohdasta, ja yli 6 kk odottavien potilaiden lukumaara
(2 199) kasvoi, kun se edellisen vuoden vastaavana ajankohtana oli 1 900 potilasta (+15,7 %). Erikoisaloista eniten yli 6 kk
odottajia oli kirurgiaan ja silmétaudeille, kuten aikaisempinakin vuosina. Kiireettoméaan polikliiniseen tutkimuksen ja hoitoon
odottavien potilaiden kokonaismaara (31 590) kasvoi 160,2 % edellisen vuoden vastaavaan ajankohtaan verrattuna. Myos yli 3
kk odottavien potilaiden lukumaéara kasvoi ja oli 5 806 potilasta, kun se edellisen vuoden vastaavana ajankohtana oli 3 636
potilasta (59,7 %).

Helmikuussa muutettiin laskutusosuudella painotettu volyyminmuutos -tunnusluku vertailukelpoisen volyymin muutos -
tunnusluvuksi. Vertailukelpoisen volyymin muutos kuvaa HUSin oman palvelutuotannon lukuméaramuutosta verrattuna
talousarvioon tai edelliseen vuoteen. Sairaanhoidollisten palveluiden poiketessa kustannuksiltaan merkittavasti toisistaan on
tunnuslukua laskettaessa eri tuoteryhmien (esim. NordDRG-tuotteet, sihkoiset palvelut) volyymit tehty vertailukelpoisiksi
tuoteryhmien laskutusosuudella. Uusi tunnusluku ei reagoi yhti herkésti poikkeavan suuriin lukuméaaramuutoksiin, kuten
laskutusosuudella painotettu volyyminmuutos teki. Tammi-huhtikuussa vertailukelpoinen volyymi alitti talousarvion
sisdltdiméan suunnitelman 0,9 % ja kasvoi 5,6 % edelliseen vuoteen verrattuna.

Avohoidon osuus oli tammi-huhtikuussa edellisvuotta pienempaii, sen laskutuksen osuus HUSin erikoissairaanhoidosta oli
45,5 % (1-4/2020: 46,8 %). Avohoidon laskutuksen osuus koko HUSin omasta palvelutuotannosta (esh + pth) oli tammi-
huhtikuussa 46,5 % (1-4/2020: 47,9 %). Tuotelukuméairien mukaisesti tarkasteltuna avohoidon osuus oli tammi-huhtikuussa
HUSin erikoissairaanhoidosta 88,0 % (1-4/2020: 87,6 %) ja koko omasta palvelutuotannosta (esh + pth) 88,7 % (1-4/2020:
88,3 %).

Kiyntituotteiden maara somatiikassa kasvoi 4,6 %, ja psykiatriassa 13,5 %. DRG-tuotteiden lukumaiira kasvoi 4,2 % edellisesta
vuodesta ja DRG-tuotteiden laskutus oli edellisvuotta 9,2 % suurempaa. DRG-tuoteryhmistéd lukuméaaréisesti eniten vihenivit
900 ryhman tuotteet (kalliit Iddkehoidot, rtg- ja laboratoriotutkimukset) (- 9,5 %) ja Pientoimenpiteet (-0,4 %). DRG-O-ryhmat
(Iyhyt hoito; pdivakirurgia tai pdivan hoitojakso) (+26,2 %), Tahystykset (+21,2 %) ja Klassiset DRG-ryhmit
(vuodeosastohoito) (+7,5 %) kasvoivat lukumaariisesti edellisestd vuodesta. DRG-tuotteiden kehitysti voidaan tarkastella
myos padtautiluokituksen (Major Diagnostic Category, MDC) mukaisesti. Tuotelukumaiiriisesti suurinta lasku on ollut
Infektiosairauksien hoidossa (- 14 179; -53,57 %), Korvan, nenén ja kurkun sairauksien hoidossa (-4 927; -7,24 %) ja
Rintarauhasen sairauksien hoidossa (-3 827; -12,67 %). Tuotelukuméairaisesti kasvu on ollut suurinta
Mielenterveydensairauksien hoidossa (+50 802; +22,05 %).

Koronaepidemian seurauksena elektiivistd toimintaa on pyritty siirtdiméan mahdollisimman paljon etdvastaanottoina
toteutettavaksi. Tama nédkyy sdhkéisten palveluiden kdyton merkittdvana kasvuna erityisesti vuoden 2020 huhtikuusta alkaen.
Kokonaisuudessaan sidhkoisten palveluiden kaytto lisdantyi tammi-huhtikuussa yli 20 % edelliseen vuoden vastaavaan
ajankohtaan verrattuna ja sen laskutus kasvoi yli 16 %. Sédhkéisten palveluiden osuus HUSin oman palvelutuotannon
laskutuksesta tammi-huhtikuussa oli 1,0 %, kun se edellisen vuoden vastaavana ajankohtana oli myds 1,0 %. HUS Psykiatriassa
on kaytdssid oma tuotteistusmalli (toimenpidekirjauksiin perustuva tuotteistus), josta ei tdlla hetkelld valitettavasti ole
saatavissa vastaavia laskutustietoja. Tammi-huhtikuun osalta arvioidaan psykiatrian etdvastaanottojen (n. 107 423 kpl)
laskutussummaksi noin 20,8 milj. euroa. Jolloin kasvua edellisvuoden vastaavasta ajankohdasta arvioidaan tulleen liahes 50 %
ko. palvelutoimintojen lukumairissi ja lahes 60 % kokonaislaskutuksessa.

Vuonna 2021 kokonaistuottavuuden kehitystéd seurataan kustannus per potilas -tunnusluvulla. Tammi-huhtikuussa HUSin
kustannus per potilas on ollut 2 070 euroa, kasvua edelliseen vuoteen 7,1 % (deflatoimaton). Tavoitteena on, ettd kustannus
per potilas laskisi HUS tasolla -1 % verrattuna edellisen vuoden vastaavaan ajankohtaan.
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Keskeisimmiit tunnusluvut sairaanhoidollisen palvelutuotannon osalta

Poikkeama-% Muvutos-%

Sairaanhoidollinen palvelutuotanto Tot. 1-4/2021 TA 1-4 /2021 Tot. 1-4 / 2020 Tot. /TA Tot. / Edv.
Palvelutuotanto
- Vertailukelpoinen volyymi -0.9% 5,6%
- Psykiatrian hoitopdiv &t, lkm 1) 54010 51290 5.3%
- NordDRG-tuotteet, lkm 241 600 257 882 231830 -6,3% 42%
DRG-ryhm&t 52990 56 358 49 304 -6,0% 7.5%
DRG-O-ryhmat 63836 56781 50 601 12,4% 26,2%
Tahystykset 10735 10 884 8856 -1,4% 21.2%
Pientoimenpiteet 29 090 35069 29199 -17.0% -0.4%
900-ryhmé& 84874 98 504 93809 -13.8% -9.5%
Kustannusperusteinen jakso 75 286 61 -73.8% 23.0%
- Kayntituotteet, lkm, somatiikka 480 643 468019 459 396 2,7% 4,6%
- Kayntituotteet, lkm, psykiatria 194737 176 133 171 564 10,6% 13,5%
- Sahkoiset palvelut, lkm 26 640 40373 22179 -34,0% 201%
- Tk-pdiv ystyskéaynnit, [km 66296 83 486 71907 -20,6% -7.8%
- Laskutettavat siirtoviivehoitopdiv &t, Ikm 589 921 -36,0%
- Kayntisuoritteet, lkm 975774 940 100 3.8%
P&ivystysk@ynnit (sis. myds DRG-laskutetut) 82122 89 009 -7.7%
Ensik&ynnit, [km 82762 72062 14,8%
- Hoitopdivav dlisuoritteet, lkm 257 617 257 666 0.0%
- Leikkaukset, km 30833 25026 23.2%
Pd&iv &kirurgiset, lkm 12567 9 208 36,5%
- Synnytykset, km 30.4.2021 5637 5183 8.8%
- Hoidetut eri erikoissairaanhoidon potilaat 326 935 330 537 -1.1%
- Hoidetut eri tk-potilaat 2) 56 695 62 366 -91%
- Erikoisalahoitojakson hoitoaika (ka.)
Somatiikka, vrk 3.8 3.8 -0,5%
Psykiatria, vrk 12,5 12,8 -1.7%
HUS-Total 20.5.2021
- Lahetteiden madrd (elektiiviset) 115874 98 907 17.2%
- L&hetteiden kdasittelyaika > 21 vrk, lkm 2031 2091 -2.9%
- Hoitoonp&dsyd osastolle odottav at potilaat 3)
> 6 kk 2199 1900 15,7%
kaikki 18266 17771 2.8%
- Polikliiniseen hoitoon odottavat potilaat 3)
> 3 kk 5806 3636 59.7%
kaikki 31 590 12 141 160.2%

1) Ei sis@ll& asumispalv elupdivid.

2) Sisaltad Kliinisen hammasladketieteen (1K) potilaat

3) Hoitotakuun piiriin kuuluv at

*) Vuoden 2021 tiedoissa hyddynnetddn Apotti-dataan perustuv aa v dliaikaista raportointitietoa,
vuoden 2020 tiedoissa on hyddynnetty aiempia HUS Totalista saatuja lukuja.

Laatumittarit

Laadunhallintaan olennaisena osana kuuluu laatumittarointi ja siitd seuraavat parannustoimenpiteet. HUSin laatumittareiden
toteutumista seurataan kuukausittain sekd HUS-tasolla etti tulosyksikoittdin ja sairaanhoitoalueittain.

HUS on hankkimassa laatujirjestelméa, kansainvélisti sairaala-akkreditaatiota (JCI). Laatumittarointi on olennainen osa
my0s JCI:n laatuvaatimuksia. JCI korostaa erityisesti, ettd kuukausittain tulee reagoida ei-toivottuun suuntaan meneviin
mittareihin. Yhtymahallinnon laatu- ja potilasturvallisuuden vastuuyksikko LAAPO seuraa HUSin, tulosyksikdiden ja
sairaanhoitoalueiden laatumittareita ja nostaa esille tarvittaessa toimenpidetarpeita.
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Laatumittarit huhtikuu [kuukausitason tiedot, ei kumulatiivisef] 2021-04 2021-03 2021-02 2021-01

OIKEA-AIKAISUUS

Alle 60 minuutissa I&dkarile padsseiden potilaiden osuus 538% 567% 583% 504%

<31vrk hoitoon pddsseiden osuus, hoitotakuun pirissé olevat 392% 440% 424% 325%

POTILAAN NAKEMYS JA TURVALLISUUS

Hoitopaikan suositteleminen 78,8 74,1 73.6 722

HaiProt, tapahtui potilaalle -tilanteiden osuus 470% 463% 463% 481 %

Kasihuuhteen kayttd, 3ml ottokertoja / hetu / vrk 24 22 22

Painehaavojen imaantuvuus hoidetuista pofilaista 0.3% 02% 02 % 03 % | (1,9% krittinen raja,
Potilaalle haitan aiheuttaneiden kaatumisten ja putoamisten Ikm /1000 potiaspdiv&d kohden 0.8 0.9 0.8 1,1 | (0.8 krittinen raja
Pofilasmuistutukset 551 Osavuosikatsauksittain

HENKILOSTON HYVINVOINTI

Vakinaisen henkildkunnan kokonaisl&htévaihtuvuus 0.8% 0.9 % 0.7 % 10%  0,46-0.54% (per kk)
Henkildstd suosittelee yksikkd& / Tyytyvdisyys johtamiseen 70,0 % Osavuosikatsauksittain

TOIMINNAN TEHOKKUUS

Hoitojakson pituus, péivad (LOS, length of stay) i 3.8 3.7 3.7

Alle 30 vrk readmissio samasta syysté 1.7 % 1,6 % 18 %
KUSTANNUSVAIKUTTAVUUS

Kuolleisuus, <30 vrk sairaalahoidon alkamisesta Viive 25% 2.5% 26%

Kustannus / potilas [€] 1236 1085 1172 1146

KEHITTYVA ORGANISAATIO

Maisan kayttédnottoprosentti 27 % 24 % 23 % 22%
OIKEUDENMUKAISUUS

<31vrk hoitoon p&dsseiden osuuden vainhteluvdli kunnittain

Laatumittareiden tavoitteista toteutui 4/14, kun huomioidaan myos readmission ja kuolleisuuden mittareiden tulokset
edellisen kuukauden ajalta. Osavuosikatsauksen laajemman raportoinnin my6té taulukossa on esitetty tyytyvaisyys
johtamiseen ja potilasmuistutusten mittarit. Tyytyvaisyys johtamiseen raportoitiin ensimmaista kertaa ja jatkossa tulos toimii
vertailuna. Potilasmuistutuksia on kertynyt 10 % vihemmaén kuin viime vuonna tammi-huhtikuun aikana.

Palveluiden kysynti

Hoitoon saapumistapa ja ldhetteiden kisittely (hoidon tarpeen arviointi alle ja yli
21 vrk)

Apotti-potilastietojirjestelmén laajan kiayttoonoton myota ldhete- ja odottajaraportoinnissa on ollut ongelmia. Erityisesti
vuoden 2020 ldhetetiedoissa on ollut haasteita, mika on johtunut potilastietojirjestelmén vaihdosta ja vilivaiheesta, jossa
kahta jarjestelméa on kaytetty rinnakkain. Hoitoonpaasyn raportoinnissa siirrytdan kevaan ja alkukesidn 2021 aikana uuden
raportointijarjestelméan kayttoon, joka aukeaa 7.6.2021. Ylimenokauden ajaksi kdynnistetaan viliaikainen raportointi
keskeisista hoitoonpédéasyn tiedoista. Viliaikainen raportointi kdynnistyi helmikuun aikana ja huhtikuulta julkaistaan viela
normaalia suppeampi raportointi ndiden osa-alueiden osalta. Tammi-huhtikuun raportoinnissa ldhetteiden ja odottajien osalta
hy6dynnetdén 2021 tiedoissa Apotti-dataan perustuvaa viliaikaista raportointitietoa ja vuoden 2020 tiedoissa on hyodynnetty
aiempia HUS Totalista saatuja lukuja.

Ennalta suunniteltua kiireetonta hoitoa koskevien elektiivisten lihetteiden maara (115 874) kasvoi 17,2 % edellisvuodesta.
Vuoden 2021 tammi-huhtikuussa oli yksi arkipdivd vihemmén edellisen vuoden vastaavaan ajankohtaan verrattuna ja
arkipdivaoikaistuna ldhetteet kasvoivat 18,6 %. Keskimaarin tammi-huhtikuun jokaisena arkipdivinid HUSiin saapui 1 413
elektiivista ldhetetta. Erikoissairaanhoidon paivystyskayntien mééra (82 122) viaheni 7,7 % edelliseen vuoteen verrattuna.
Keskimaarin tammi-huhtikuussa erikoissairaanhoidon paivystyskaynteja toteutui HUSin sairaaloissa keskiméarin 684 kayntia
paivassa.

Elektiiviset ulkoiset |IGhetteet

HUS yhteensd A0PAN  1-4/ 2020 Muutos-%
Saapuneet |Ghetteet (kumulatiivinen vuoden alusta) 98 907 16 967 17.2%
Kasittelyaika 0-3 vrk 68018 38 623 56,8 %
Kasittelyaika 4-21 vuorokautta 28 574 -21 372 -74.8 %
Kasittelyaika yli 21 vuorokautta 2091 -60 2,9 %
Prosenttiosuus |IGhetteistd, joissa kdsittelyaika yli 21 vrk 21 %

Vuoden 2021 tiedoissa hyddynnetddn Apotti-dataan perustuv aa v dliaikaista raportointitietoa,
vuoden 2020 tiedoissa on hyédynnetty aiempia HUS Totalista saatuja lukuja.

Erikoissairaanhoidon paivystyskdyntien maara (82 122) viheni 7,7 % edelliseen vuoteen verrattuna. Keskimaarin tammi-
huhtikuussa erikoissairaanhoidon p#ivystyskédynteja toteutui HUSin sairaaloissa keskiméérin 684 kiyntid paivéssa.
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Potilaan vapaaseen valintaan perustuen HUSista muihin sairaanhoitopiireihin siirtyneit potilaita oli 3 678 potilasta ja ndista
aiheutuneet kulut olivat tammi-huhtikuussa 6,9 milj. euroa. Potilaan vapaaseen valintaan perustuen muualta HUSiin hoitoon
hakeutuneita oli tammi-huhtikuussa 5 851 potilasta ja ndiden laskutus oli 3,7 milj. euroa. Tammi-huhtikuussa vapaan valinnan
potilaiden nettolaskutus oli noin -3,1 milj. euroa.

Hoidon tarpeen arviointi/tutkimuksiin piisy alle ja yli 3 kk

Terveydenhuoltolaki asettaa enimmillddn 3 kk:n odotusajan hoidon tarpeen arvioinnin edellyttdmille erikoislddkarin
arvioinneille ja diagnostisille tutkimuksille. Kaytdnnossa maaraaika tarkoittaa ensikidynnille padsya. HUSissa méddridajan
noudattaminen ei ole toteutunut tiysin tavoitteen mukaisesti. Huhtikuussa hoitotakuu toteutui 81,6 prosenttisesti.
Poliklinikkahoitoon odottaneiden mairi, 31 590, kasvoi 160,2 % verrattuna edellisen vuoden vastaavan ajankohdan
tilanteeseen, ja yli 3 kk odottaneiden maird, 5 806, kasvoi 59,7 % edellisen vuoden vastaavaan ajankohtaan verrattuna
(4/2020: 3 636 ja 12/2020: 2 674).

Hoidon saatavuus ja hoitoonpéaisy (hoitotakuu alle ja yli 6 kk seki kaikki jonot yhteensi)

Terveydenhuoltolain sdddosten mukaisesti osastohoitoon tai toimenpiteeseen tulee paisti 6 kk:n sisilld. HUSissa seurataan
paivittdin hoitotakuun piiriin kuuluvia potilaita, joiden odotus ei ole paattynyt raportointikuukauden aikana. Hoitotakuu
toteutui huhtikuussa 88,0 prosenttisesti.

Hoitotakuurajan ylittdneitd potilaita oli osastojonossa huhtikuun lopussa 2 199. Niisti erikoisaloista tarkasteltuna kirurgiaan
ja silméataudeille odotti eniten potilaita, kuten aikaisempinakin vuosina. Hoitotakuussa pysyminen on enimmikseen HYKS-
sairaanhoitoalueen ongelma, mutta viime vuodesta lihtien jonot ovat kasvaneet muillakin sairaanhoitoalueilla. Lohjalla oli
154, Porvoossa oli 34 ja Hyvinkailla oli 35 potilasta odottanut hoitoonpaisya yli 6 kk.

Osastohoitoon odottaneiden maird, 18 266 kasvoi 2,8 % verrattuna edelliseen vuoteen, ja yli 6 kk odottaneiden maira, 2 199
kasvoi 15,7 % verrattuna viime vuoden vastaavan ajankohdan tilanteeseen (4/2020: 1 900 ja 12/2020: 3 060).

Siahkoiset palvelut

Sdhkoiset palvelut 1-4 /2021 1-4 /2020 Muutos-%
tuote lkm laskutus tuote lkm laskutus tuote lkm laskutus

elL&dkdarikaynti 11211 2787 403 16 096 4144126 -30,3 % -32,7 %
eHoitajakaynti 1815 401 007 784 200710 131.5% 99.8%
eFrityistydntekija 1975 406 276 1980 407 885 -0.3% -04%
eHoito-ohjelma 8840 2675213 3026 942075 1921 % 184,0 %,
eSeuranta 584 112 300 67 12143 771.6 % 8248 %
eKonsultaatio 308 56 141 24 3167 1183.3% 1672.8 %
eTiimivastaanotto 0 0 10 2802
eRyhmakdaynti 1712 182956 192 19318

Sdhkoiset palvelut 26 640 6 658 158 22179 5732225 20.1% 162%

(Psykiatrian toimenpidekirjauksiin perustuvasta tuotteistuksesta johtuen vain tuoteryhmat eHoito-ohjelma ja eSeuranta sisaltavat psykiatrian kaynteja)

Koronaepidemian seurauksena elektiivistd toimintaa on pyritty siirtiméaan mahdollisimman paljon etdvastaanottoina
toteutettavaksi. Tama nédkyy sdhkdoisten palveluiden kdyton merkittdvana kasvuna erityisesti vuoden 2020 huhtikuusta
alkaen.Kokonaisuudessaan sahkéisten palveluiden kaytto lisddntyi tammi-huhtikuussa yli 20 % edellisen vuoden vastaavaan
ajankohtaan verrattuna ja sen laskutus kasvoi yli 16 %. Sahkoisten palveluiden osuus HUSin oman palvelutuotannon
laskutuksesta tammi-huhtikuussa oli 1,0 %, kun se edellisen vuoden vastaavana ajankohtana oli myos 1,0 %.
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Psykiatriassa kdytetdan omaa toimenpiteisiin perustuvaa tuotteistusta eiké sielld kaytetad eKayntityypeistéd kuin eHoito-
ohjelmaa (nettiterapiassa) ja eSeurantaa. Timin vuoksi psykiatriassa ladkarin/hoitajan/erityistyontekijan etdna pitimét
vastaanotot eivit niy ko. tilastoissa (pl. nettiterapia). Tammi-huhtikuun osalta arvioidaan psykiatrian etévastaanottojen (n.
107 423 kpl) laskutussummaksi noin 20,8 milj. euroa. Jolloin kasvua edellisvuoden vastaavasta ajankohdasta arvioidaan
tulleen lihes 50 % ko. palvelutoimintojen lukuméiarissa ja 1ahes 60 % kokonaislaskutuksessa.

Laskutus maksajittain

(1000 euroa)

Sairaanhoidollisen palvelutuotannon laskutus

Jasenkunnat
- J&senkuntien maksuosuus
- Muu laskutus jasenkunnilta
* Siirtoviivehoitopdiv &t
* Terv keskuspdivystys
* Kliininen hammashoito
* Muu palvelutuotanto
* Muut kapitaatioperusteiset erdt (*
Muvu laskutus (**
-Erva
- Muut sairaanhoitopiirit
- Ulkomailla asuv at
- Kelan maksamat
- Puolustusv oimat
- Vakuutusyhtiot
- Muut maksajat

1-4/2021

644 062
615951
28111
334
11761
387
268
15328
68 396
28 467
30293
1157
1858
166
4148
2308

TA
1-4/2021

657 402
626311
31091
177

13 479
350
1757
15328
72 629
29172
31132
1651
1545
204

6 439

2 487

Poikk.-%
Tot. 1-4/2021/
TA 1-4/2021

-20%
-1.7%
-9.6%
88,7 %
-12,7 %
10,6 %
-84,8 %
0.0%
-58 %
2.4 %
2.7 %
-29.9 %
20,3 %
-19.0 %
-35.6 %
-7.2%

Tot.
1-4/2020

589 086
561718
27 369
549
11503
277

281

14 658
61829
24887
27 410
1498
1895
249
4175
1716

Muutos-%
Tot. 1-4/2021/
Tot. 1-4/2020

9.3%
9.7 %
2,7 %
-392%
22%
39.8%
4,7 %
4,6 %
10,6 %
14,4 %
10,5 %
-22,7 %
20%
-33.5%
-0,6 %
345%

Tot. 2020

1876561
1795685
80876
594
34323
699

667
44295
190 223
76937
80 244
5164
6004
639
15190
6045

*) ensihoito, I& &karihelikopteri, myrkytystietokeskus ja hammasla&kareiden erikoistumis- ja perusopetus

(pdivystysapu ja potilasv akuutus ov at osa jasenkuntien maksuosuutta)

**) sis. myrkytystietokeskus
HUS-Total 20.5.2021

Tammi-huhtikuussa sairaanhoidollisen palvelutuotannon muiden kuin jisenkuntamaksajien laskutus oli 68,4 milj. euroa ja se
alitti talousarvion 4,2 milj. eurolla (- 5,8 %). Edelliseen vuoteen verrattuna kasvua oli 6,6 milj. euroa (10,6 %).

Muiden sairaanhoitopiirien laskutus oli 30,3 milj. euroa. Edelliseen vuoteen verrattuna muiden sairaanhoitopiirien laskutus

kasvoi 2,9 milj. euroa (10,5 %). Suurinta laskutuksen viheneminen oli Lansi-Pohjan, Pirkanmaan ja Satakunnan

sairaanhoitopiireissé. Itd-Savon, Keski-Pohjanmaan ja Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirien toteutunut laskutus on

puolestaan kasvanut edellisvuodesta.

Muut maksajat

Muiden kuin jasenkuntamaksajien laskutus (68,4 milj. euroa) toteutui tammi-huhtikuussa 4,2 milj. euroa (- 5,8 %)
talousarviota pienempéand. Muiden sairaanhoitopiirien tammi-huhtikuun laskutus alitti talousarvion 0,8 milj. euroa (- 2,7 %),
mutta ERVA-alueen laskutus oli lahes suunnitellulla tasolla (- 2,4 %). Muiden maksajien talousarvion toteutumisessa on

jatkuvaa epavarmuutta, koska vaativien erityistason hoitojen laskutuksen suuruus yhteensi ja erityisesti kohdentuminen eri
maksajille vaihtelee kuukausittain ja vuosittain.

Jasenkuntien maksuosuuslaskutus

Edelliseen vuoteen verrattuna jisenkuntien maksuosuuslaskutus kasvoi tammi-huhtikuussa 9,7 % (54,2 milj. eurolla).
Hoidettujen eri erikoissairaanhoidon potilaiden lukumaééra kuitenkin viheni tammi-huhtikuussa jasenkuntien osalta 1,4 %.
Toteumaluvut raportoidaan seki kuluvan etti edellisen vuoden osalta laskutuskauden mukaisesti, miké on poistanut
mahdollisen takautuvasti, esim. diagnoosien tarkentuessa ja muuttuessa, tapahtuvan laskutuksen vaikutuksen raportoinnissa.
Jiasenkuntien maksuosuuslaskutus (ml. ostopalvelut) alitti talousarvion 10,4 milj. eurolla (-1,7 %).
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Kumulatiivinen Koko vuosi

Laskutus f€ Tot: 1A fol fpf T;—:; /T ’1“: u::c/,;?u TA2021  Tot.2020 A::U;ZZ?}’
askutus ot. 1- ot. 1- ot.
1-4/2021 1-4/2021 1-4/2020 o4 42021  Tot.1-4/2020 Tot. 2020
Hyks-sha:n kunnat 443 145) 449 583] 411502 -1,4% 77% | 1373584 1297771 58%
H0049 Espoo 96794 97815 89105 -10% 8.6% 298308 287620 37%
HO091 Helsinki 2271910 233306] 212612 2,6% 69 % 713710[ 670586 64%
HO0092 Vantaa 86816 86 564 80 532 03% 78% 264259 247221 69%
H0235 Kauniainen 3625 3336 3334 87% 8,7 % 10 284 10373 09%
H0245 Kerava 15168 13998 12783 84% 187 % 42785 41902 21%
H0257 Kirkkonummi 13552 14564 13134 69% 32% 44238 40 069 104%
Lansi-Uudenmaan sha:n kunnat 19 485 21 576 18 021 9.7 % 8,1 %) 63 852 57 514 110%
HO078 Hanko 3940 4375 3085 99% 27.7 % 12872 11001 17.0%
HO149 Inkoo 2322 2 609 1900 -11.0% 222% 7823 6522 200%
HO710 Raasepori 13223 14592 13036 94% 1,4% 43156 39991 79%
Lohjan sha:n kunnat 38709 40308 34894 -40% 109 % 123411 109 771 12,4%
H0224 Karkkila 3456 3949 3475 -125% 05% 12076 10919 10,6 %
HO444 Lohja 20166 21 809 18 849 75% 70% 66811 58 831 13,6 %
HO755 Siuntio 2891 2648 2163 92% 33,7 % 8127 6993 162%
HO927 Vinti 12195 11902 10 407 25% 172% 36397 33028 102%
Hyvink&dn sha:n kunnat 76 501 77 494 65 442 -13% 169% 236850 220820 73%
HO106 Hyvinkad 20 472 20 604 17 584 0,6% 164% 62950 59210 63%
HO186 Jarvenpad 17 731 17 665 15551 04% 140% 54028 51850 42%
HO505 Ménts&ld 8181 8 546 6822 -43% 199% 26084 22969 13.6%
HO543 Nurmijrvi 16098 15972 13862 08% 16.1% 48 841 46 608 48%
HO858 Tuusula 14019 14707 11623 4,7 % 20,6 % 44947 40183 11.9%
Porv oon sha:n kunnat 38110 37 350 31859 20% 19.6 % 114927 109 810 4,7 %
HO018 Askola 1869 1901 1421 -1,6% 315% 5858 5420 81%
HO407 Lapinjarvi 1137 1092 1013 41 % 123% 3356 3132 72%
HO434 Loviisa 5098 5683 4534 -103% 124 % 17 463 15768 108%
HO6411 Pornainen 1802 1726 1425 44% 265% 5315 5531 39%
H0638 Porvoo 19 452 19702 17 406 -13% 118% 60 603 58214 41%
HO753 Sipoo 8752 7 246 6060 208 % 44,4% 22333 21747 27%
Jasenkunnat yhteensd 615951  626311| 561718 1.7 % 97%| | 1912623] 1795685 65%

HUS Total & Power Bl 20.5.2021

Vapaasti hoitopaikan valinneiden potilaiden nettolaskutus

Tammi-huhtikuussa vapaan valinnan potilaiden nettolaskutus oli noin -3,1 milj. euroa. Suurinta nettolaskutus oli
akuuttipsykiatriassa (1,0 milj. euroa) ja korva-, nend ja kurkkutaudeissa (0,3 milj. euroa). Alla olevissa taulukoissa on esitetty
vapaan hoitopaikan valinneiden potilaiden nettolaskutus kumulatiivisesti vuoden alusta ja muutoksena edelliseen vuoteen
nihden.

Hoidetut potilaat
Erikoissairaanhoidossa hoidettiin 326 935 potilasta tammi-huhtikuussa. Maara pieneni 1,1 % edellisestd vuodesta. Tésta
jasenkuntien potilaita oli yhteensi 307 265.

Covid-19-hoidon laskutus

Tammi-huhtikuussa HUSin jasenkunnille toteutui Covid-19-potilaiden paattyneista hoitojaksoista 16,6 milj. euron laskutus.
Hoitojaksoihin siséltyi 5 837 osastohoitopéivia ja 2 028 tehohoitopédivaa. Yhteensd hoitopaiva kertyi 7 865 kappaletta. Lisdksi
taudin epiily aiheutti jasenkunnille paivystyskayntien laskutusta 349 000 euroa.

Muiden maksajien Covid-19 osastohoidon laskutus oli 766 500 euroa ja siihen siséltyi osasto- ja tehohoitopiivid 151 kappaletta.
Yhteensi laskutusta kertyi tammi-huhtikuussa 17,7 milj. euroa ja silld hoidettiin 936 Covid-19 potilasta. Laskutushinnat ovat
vahvistetun hinnaston mukaisia, eiké niihin sisélly mahdollista Covid-19-epidemiasta johtuvaa muun tuotannon alenemaa.
Covid-19 —potilaiden tehohoidon kustannusten kohdennusta korjattiin maaliskuussa takautuvasti korottamalla tehohoidon
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yksikkohintaa raskaimman tehohoidon yksikoissd. Hinnan korotuksella varmistetaan kustannusten kohdentuminen
aiheuttamisperiaatteen mukaisesti.

Covid-19-infektion testauksesta ja analytiikasta laskutettiin jisenkunnilta tammi-huhtikuussa 79 milj. euroa. Muiden
maksajien laskutus oli 5,8 milj. euroa.

Tuottavuus

Vuonna 2021 kokonaistuottavuuden kehitysté seurataan kustannus per potilas -tunnusluvulla. Tammi-huhtikuussa HUSin
kustannus per potilas on ollut 2 0770 euroa, kun se edellisen vuoden vastaavana ajankohtana oli 1 933 euroa, kasvua edelliseen
vuoteen on 7,1 % (deflatoimaton). Tavoitteena on, ettd kustannus per potilas laskisi HUS tasolla -1 % verrattuna edellisen
vuoden vastaavaan ajankohtaan.

Tuloskehitys

Tammi-huhtikuussa jasenkuntien maksuosuuslaskutus (ml. ostopalvelut) alitti talousarvion 10,4 milj. euroa (- 1,7 %).
Talousarvioon verrattuna jasenkuntien palveluiden kidyton mairan muutoksen vaikutus laskutuksen talousarvioalitukseen oli
— 3,3 % (miirdero) ja kidytettyjen palveluiden sisillollisessd kohdentumisessa tapahtuneen muutoksen ja keskihinnan
muutoksen vaikutus oli 1,3 % (valikoima- ja hintaero). Talousarvioalituksesta 0,3 %-yksikkod aiheutui ostopalveluista. Maara-
ja valikoima/hintaero lasketaan ainoastaan HUSin omana toimintana toteutuneesta tuotannosta. Jisenkuntien
maksuosuuslaskutus kasvoi edellisen vuoden tammi-huhtikuun toteumasta 9,7 % (54,2 milj. euroa). Verrattuna edelliseen
vuoteen jisenkuntien palveluiden méaarillisen kysynnin vaikutus laskutuksen kasvuun oli 5,2 %, ja valikoima-/hintaeron
vaikutus oli + 3,8 %. Vuosimuutoksesta 0,7 %-yksikkod aiheutui ostopalveluista.

Muiden kuin jisenkuntamaksajien laskutus (68,4 milj. euroa) toteutui tammi-huhtikuussa 4,2 milj. euroa (- 5,8 %)
talousarviota pienempéand. Muiden sairaanhoitopiirien tammi-huhtikuun laskutus alitti talousarvion 0,8 milj. euroa (- 2,7 %),
mutta ERVA-alueen laskutus oli 1ihes suunnitellulla tasolla (- 2,4 %). Muiden maksajien talousarvion toteutumisessa on
jatkuvaa epavarmuutta, koska vaativien erityistason hoitojen laskutuksen suuruus yhteensa ja erityisesti kohdentuminen eri
maksajille vaihtelee kuukausittain ja vuosittain.

Huhtikuussa sitovat nettokulut ylittivat talousarvion 0,3 % (0,5 milj. euroa) ja pienenivit edellisvuoteen verrattuna 11,3 % (19,5
milj. euroa). Edellisvuoden huhtikuussa sitovat nettokulut olivat covid-19-epidemian vuoksi poikkeuksellisen suuret. Tammi-
huhtikuussa sitovat nettokulut alittivat talousarvion 2,8 % (16,7 milj. euroa) ja pienenivit edellisvuoteen verrattuna 7,5 % (47,2
milj. euroa). Toteutunut talousarvioalitus johtuu toimintakulujen talousarvioalituksesta (18,0 milj. euroa), joka oli suurempi
kuin muun sairaanhoidollisen toiminnan myyntituottojen talousarvioalitus (5,5 milj. euroa) ja maksutuottojen
talousarvioalitus (3,9 milj. euroa).

Toimintakulut alittivat tammi-huhtikuussa talousarvion 1,9 % eli 18,0 milj. euroa. Kululajikohtaisesti tarkasteltuna
henkil6stokulut alittivat talousarvion 2,2 milj. euroa (0,5 %). Palvelujen ostot alittivat talousarvion 11,8 milj. euroa (4,9 %).
HUS Diagnostiikkakeskuksen rajatestaukseen vuokrattua kapasiteettia on rajatestauksen toteuduttua budjetoitua pienempéna
pystytty kdyttamaian myos viestotestaukseen, jolloin viestotestaukseen budjetoituja kustannuksia on jadnyt toteutumatta.
Viestotestausta varten budjetoitu tutkimuskapasiteetti samoin kuin koronanéytteenoton alihankinta ovat toteutuneet
ennakoitua alhaisempina. Edelld mainituista tekijoistd johtuva palvelujen ostojen talousarvioalitus on noin 16 milj. euroa.
Tarvikekulut alittivat talousarvion 1,8 milj. euroa (1,0 %). Poistot ja arvonalentumiset alittivat talousarvion 0,4 milj. eurolla (1,1
%).

Tilikauden tulos oli 31,0 milj. euroa ylijaidmaiinen (TA +24,7 milj. euroa) eli tulos ylitti talousarvion 6,3 milj. euroa.

Vuoden ensimmadinen tulosaluekohtainen ennuste laadittiin tammikuun toteumatietoihin perustuen ja se paétyi 42,8 milj.
euron alijadmain ja sitovien nettokulujen 0,5 %:n eli 9,8 milj. euron talousarvioylitykseen. Ennuste ei sisdlla mahdollisesti
saatavia valtionavustuksia rajatestausta lukuun ottamatta. Rajatestauksen valtiontukea on vuosiennusteessa 100 milj. euroa.
Seuraava ennuste valmistuu kesdkuun puolivalissa.

Investoinnit

Toimintavuoden investointien arvioidaan jadvin selvisti alle budjettivarauksen. Arvio johtuu uuden Tammisairaalan
rakennustdiden kdynnistymisestd aikaisemmin suunniteltua hitaammin. Hankkeen kustannusraamiin liittyneet selvittelyt
vuoden 2020 puolella ja kehitysvaihe projektinjohtourakoitsijan kanssa ovat viivistyttineet t6ita niin, etti talousarvioon 2021
varatusta 45 milj. eurosta siirtyy noin 20 milj. euroa maksettavaksi seuraavan vuoden puolella. Erdissda muissa investoinneissa
on noussut esiin vuoden 2021 varausten tarkistustarpeita. Investointiohjelman 2021-2024 tarkistaminen esitetdan hallitukselle
24.5.2021. Vuoden 2021 investointien toteuma-arvio on 275 milj. euroa (talousarviossa 291 milj.).
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TOT TA
(1 000 euroa) TA 2021 1-4/2021 1-4/2021 Poikkeama
Rakennukset 216 820 46 603 52 562 -5 960
Laitteet 39 190 4 491 1866 2 625
Tietojdrjestelmat 31990 5643 5998 -355
Osakkeet ja osuudet 3000 3002 3000 2
HUS Yhteensa 291 000 59 738 63 427 -3 4688
M€ Koko vuosi 2017 - 2021 me
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B Investoinnit WPoistot

ENN 2021 TA 2021

Investoinnit
mTOT 1-4/2021

Kumuldatiivinen 1-4/2021

Poistot
HTA 1-4/2021

Suurimpien investointihankkeiden kustannus- ja aikataulutilanne 30.4.2021 alla olevan taulukon mukaisesti.

Investoinnin 2021 Alkuperainen Pdivitett

Vi inni A a ATEes q S i

INVESTOINTIPROJEKTI . Budjetoitu toteuma Toteuma-  Meneilldin oleva  investoinnin . .y

kustannusarvio . . . . valmistumisen

1 000 EUR . 2021 30.4. arvio 2021 hankevaihe valmistumisen A )

yhteensd " . 5 aikatavoite
mennessd aikatavoite

Siltasairaala 295 000 67 000 25 200 67 000] Rakentaminen 30.6.2022 30.6.2022

Jorvin sairaalan vuodeosastojen 225000 5000 810 5000| Hankesuunnittelu | 31.12.2025 28.2.2026

uudisrakennus

PelJ‘aksen sairaalan vuodeosastojen 170 000 0 0 0 Hankeselvitys ei asetettu ei asetettu

uudisrakennus

Tammisairaala 142 000 45 000 1750 25000] Rakentaminen 30.4.2023 30.4.2024

Mel!ahden palvelukeittion ym. tilojen 71 000 300 0 300 Hankeselvitys ei asetettu ei asetettu

uudisrakennus

Tornlsalr.aalan toimenpidesiiven 56 500 0 0 0 Hankeselvitys ei asetettu ei asetettu

peruskorjaus

Jorvin sairaalan K-leikkauosaston ja 54 000 14800 3200 14800 Rakentaminen 30.6.2023 31.1.2023

alapuolisten tilojen peruskorjaus

Puistosairaalan peruskorjaus vaihe 1 51 000 14 500 4 750 14500 Rakentaminen 31.12.2020 30.6.2021

.Peu'z'alfsen salraalérlIelkkausosaston 35000 0 0 0 Hankeselvitys ei asetettu ei asetettu

ja vélinehuollon lisarakennus

Naistenklinikan A-osan peruskorjaus 32 000 2100 110 2 100| Toteutussuunnittelu 31.5.2024

Hyvinkaan sairaalan osastojen 3 ja 4 .

. o . 30 500 11 000 1080 11000 Rakentaminen 30.11.2022 31.8.2023

ja A-osan julkisivujen peruskorjaus

Sadehoitoyksikét 7-9 18 500 2 000 360 2000] Rakentaminen 30.6.2022 30.6.2022

Sypétautien klinikan matalan osan 15000 6300 1580 6700| Rakentaminen 30.9.2022 31.12.2022

peruskorjaus vaihe 1
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Siltasairaalan tydmaalla on meneillddn sisdrakentamisvaihe, joka etenee lohkoittain. Talotekniikkajarjestelmien
toimintakokeet on aloitettu ja toiminnallisen suunnittelun ohjaus etenee muutosjohtamisryhmaén johdolla. Sairaalan
kiyttoonoton ja muun muassa kalustuksen suunnittelu on aloitettu. Laiteinvestoinnit toteutetaan paisaéntdisesti vuonna
2022, mutta osa ladkinnallisisti laitteista otetaan kiytt6on vasta 2023. IT-investoinnit ovat edenneet laaditun
aikataulusuunnitelman mukaisesti painottuen vuosille 2021 ja 2022.

Peijaksen sairaalaan suunnitteilla olevat suuret investoinnit ovat vield hankeselvitysvaiheessa, jonka aikana varmistetaan mm.
hankkeen laajuus- ja toteutettavuustiedot. Vuodeosastojen uudisrakennuksen suunnitteluun vaikuttaa keskeisesti, milloin
Vantaan ja Keravan kaupunkien omat Peijaksen aluetta koskevat sote-rakentamisen tavoitteet tismentyvit. HUSin toimintojen
osalta hankeselvitykset saadaan valmiiksi syyskaudella 2021.

Tammisairaalahankkeen rakentaminen péétoteuttajan toimesta on saatu kdyntiin. Hankkeen kdynnistys viivéstyi
rakennuslupa-asian vuoksi. Maanrakennusty6t Zaidankadun tontilla on aloitettu huhtikuussa. Vaihe jatkuu joulukuulle asti,
jolloin aloitetaan perustusten teko.

Jorvin sairaalassa kantaleikkaussalien ja alapuolisten mm. laboratoriotilojen peruskorjaus etenee suunnitellusti. Jorvin uuden
vuodeosastorakennuksen hankesuunnitelma on esitelty hallitukselle 26.4.2021 ja 10.5.2021, HUS Stratolle 29.4.2021 ja
investointi etenee valtuuston ja STM:n hyvaksyttaviksi kesdn aikana.

Puistosairaalan peruskorjauksen vaihe 1 (14nsipii, noin puolet entisesti Lastenklinikasta) valmistuu kesdkuussa ja tilat
saadaan mm. aikuisten plastiikka-, rintarauhas- ja laskimokirurgian seki suu- ja leukakirurgian kayttoon syyskaudella 2021.
Hankkeen laite- ja kalustevarustelu on meneilldin ja etenee paipiirteittdin aikataulun mukaisesti sekd méaaritetyn budjetin
raamissa. Kalustetoimitukset alkavat rakennuksen luovutuksen jélkeen jatkuen kesdn ajan. Laitetoimitukset tulevat
padsaantoisesti kesdn jilkeen siten, ettd viimeiset laitetoimitukset tulevat vasta kiyttoonottovaiheessa. Puistosairaalahankkeen
IT-investoinnit on suurelta osin toteutettu ja viimeiset asennukset tehdédén kesin aikana. IT-investointien mairdrahavaraus
tulee alittumaan.

Hyvinkiin sairaalan A-osan suuri peruskorjaus on viistohankkeiden jilkeen siirtyméssi varsinaiseen rakentamisvaiheeseen
seki vuodeosastojen ja koko rakennusosan julkisivutyon osalta.

Rahoitus ja vastuusitoumukset

Maksuvalmius

Kuntayhtymin rahavarat 30.4.2021 olivat 181,1 milj. euroa. Rahavarat siséltavit kuntayhtymaille annettuja lahjoitusvaroja 7,0 milj.
euroa, ja kuntayhtyméan konsernipankkitiliin kuuluvien konserniyhtiéiden varoja 7,8 milj. euroa. Kassan riittavyystavoite vuoden
lopussa on vdhintédén 15 paivaa.

Ottolainat

Uutta pitkaaikaista lainaa suunnitellaan nostettavaksi vuoden 2021 aikana enintdén 210 milj. euroa (TA2021). Pitkdaikaisia lainoja
lyhennetdin 18,2 milj. euroa. Vuoden lopussa kuntayhtymalld on pitkdaikaista lainaa enintdén 854 milj. euroa. Ottolainojen
keskikorko oli kuukauden lopussa 0,11 %. Vaihtuvakorkoisten lainojen osuus HUSin lainasalkusta oli 28 %, ja niiden keskikorko oli
0,00 %. Kiintedkorkoisten lainojen osuus oli 72 % ja niiden keskikorko oli 0,16 %. Kuntayhtymén omavaraisuusasteen tavoitearvo
vuoden lopussa on vihintidin 18 %.

Antolainat

HUS-kuntayhtyman HUS-Kiinteist6t Oy:lle myontdmien antolainojen saldo 30.4.2021 oli 23,7 milj. euroa ja Uudenmaan
Sairaalapesula Oy:n antolainojen saldo 3,4 milj. euroa. Orton Oy:ll4 oli pAdomalainaa kuntayhtymailta 2,2 milj. euroa ja Puro
Tekstiilihuoltopalvelut Oy:1l4 1,0 milj. euroa.
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Henkilosto

HUSissa tyoskenteli huhtikuussa 26 992 henkil64, joka oli 588 henkil6d enemmain kuin edellisen vuoden vastaavana ajankohtana.
Henkil6stomaara alitti talousarvion 440 henkil6lla. Kasvu edelliseen vuoteen verrattuna aiheutui koronapandemian vaatimasta
lisdresursoinnista erityisesti HUS Diagnostiikkakeskuksen koronaniytteenottoon. Talousarvioalitus on aiheutunut mm.
hoitohenkilokunnan rekrytointihaasteista seké covid-niytteenoton henkiloston asteittaisesta alasajosta. Henkilotyovuosia tehtiin
tammi-huhtikuussa 7 717 ja niiden méara on laskenut 36 htv:1l4 eli -0,5 % edellisvuodesta. Alitus aiheutuu Apotti-
potilastietojarjestelmén kayttoonottoon palkatun lisdresurssin vihentymisesti. Seké edelld mainituista muista tekijoista.

Palkkoja ja palkkioita maksettiin tammi-huhtikuussa 393 milj. euroa, mika on 5,0 % enemman kuin vuotta aiemmin. Covid-19-
epidemian vuoksi maksetut lisi- ja ylityokorvaukset kasvattavat henkilostokuluja. Palkat ja palkkiot alittavat talousarvion 2,2 milj.
eurolla, -0,6 %. Vuokratydvoimaa on jouduttu kdyttimiin erityisesti paivystyksessd, radiologiassa, tyoterveydessa ja psykiatriassa.
Oman henkiloston palkkaaminen ei ole yrityksistd huolimatta onnistunut nailld osa-alueilla. Vuokratyovoiman ostot ovat olleet
tammi-huhtikuussa 12 milj. euroa, mika ylittaa talousarvion 1,8 milj. eurolla, 17,8 %. Talousarvioylitys aiheutuu paiosin hoitajavajeen
paikkaamisesta vuokratyovoimalla.

Toiminnan riskit ja tulevaisuuden nikymait

Varautumisen, valmiussuunnittelun ja riskienhallinnan tarkoitus on turvata toiminnalliset perusedellytykset, jotta HUS voi toimia
tehokkaasti seka tuottavasti ja toiminnan jatkuvuus voidaan turvata. Tavoitteena on, ettd HUS antaa laadukasta, turvallista ja
vaikuttavaa hoitoa potilaille perustehtivinsa ja tavoitteidensa mukaisesti. Varautuminen ja valmiussuunnittelu on yhtymaitasolla
madritelty HUSin toimintaohjeissa . Riskienhallinta on kytketty yhtymaétasolla ja tulosyksikoisséd osaksi toiminnan ja talouden
suunnittelu-, toteutus- ja seurantaprosesseja . Varautumisesta, riskeisté ja riskienhallinnan tilanteesta raportoidaan talousarviossa,
osavuosikatsauksissa seka tilinpaatoksessa.

HUSin tavoitteena on vahvistaa merkittavisti entisestdan strategisen riskienhallinnan kytkentéa talouden ja toiminnan suunnittelu-
ja seurantaprosesseihin, systematisoida vuosisuunnittelua ja tiltd osin myos riskienhallinnan toteuttamista. HUSin toimintojen
jatkuva monimuotoistuminen ja laajentuminen, toimintaympériston haasteet ja vallitseva koronapandemia ovat osaltaan lisdnneet
paineita tehostaa nididen toimintojen kytkentda. Varautumisen ja valmiussuunnittelun toiminnot ovat keskeinen osa kokonaisuutta.

HUSin strategiset ja tavoitteita uhkaavat riskit, varautuminen seké riskienhallintatoimenpiteiden toteuttamisen tilanne ovat huhti-
toukokuussa arvioitavina kaikilla tulosalueilla ja tulosyksikoissa. Tarkoitus on péivittaa riskitieto sekd huomioida ennakoiden vuoden
2022 avaintavoitteiden saavuttamista uhkaavia riskeja. Tulosalueiden ja tulosyksikoéiden riskianalyysien tuloksista kootaan erilliset
riskiprofiilit HUS -Kuntayhtymén johdon kasittelyyn.

Tama valmiusyksikon ja riskienhallintayksikon laatima osavuosikatsaus on asiantuntijakooste. Tiedot perustuvat HUS-riskit —
jarjestelman tietoihin seka eri turvallisuuden osa-alueilla toimivilta asiantuntijoilta saatuihin ndkemyksiin. HUSin
potilasturvallisuudesta ja sairaanhoidollisten prosessien riskeisti raportoidaan potilasturvallisuuden ja laadunhallinnan
suunnitelmassa sekd muissa katsauksissa, eikd niti tietoja ole tdhédn osavuosikatsaukseen kattavasti siséllytetty.

Ulkoinen toimintaymparisto

Ulkoinen toimintaympérist6 vaikuttaa HUSin toimintaedellytyksiin ja toimintaprosesseihin. Toimintaympéristosta nousevat haasteet
ja riskit liittyvt yleisen taloustilanteen kehitykseen, valmisteilla olevaan lainsdadant6on, poliittiseen padtoksentekoon, kilpailuun
ennakoitavia vaikutuksia. Pandemian vaikutusta on kisitelty tdasséd katsauksessa seki ulkoisen toimintaympariston, etta
toiminnan/palveluprosessin/liiketoiminnan riskien kisittelyn yhteydessi.
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HUSin toimintaan tarkastelukaudella on merkittévasti vaikuttanut koronaviruspandemia. HUS on toiminut koko tammi-huhtikuun
tarkastelukauden valmiusohjeen mukaisessa valmiustilassa, ylldpitdnyt valmiusjohtamisjarjestelmaé ja sopeuttanut
erikoissairaanhoidon toiminnan vallitsevaan tilanteeseen. HUSia kliinisid toimintoja on johdettu yhtena yksikkona.
Sairaanhoitoalueiden resursseja on siten voitu kéayttda kokonaisuutena koronapotilaiden hoitoon. Pandemiapotilaiden
tarkoituksenmukaisella sijoittelulla on voitu varmistaa elektiivisen toiminnan jatkuvuus. Henkil6ston siirtotarvetta yli
sairaanhoitoalueiden rajojen ei tarkastelujakson aikana ilmennyt, eiki terveydenhuollon kantokyky tosiasiallisesti vaarantunut.

Uudenmaan alue on ollut levidmisvaiheessa koko tarkastelukauden ja alueella on todettu tarkastelukaudella n.50 ooo
koronavirustartuntaa. Tapausmaiirien huippu saavutettiin maaliskuussa, jolloin viikolla 10 todettiin n. 3000 tapausta. Suomeen
julistettiin poikkeusolot 8.3.2021. Koronavirusrokotukset aloitettiin vuoden vaihteessa ja ne ovat edenneet suunnitellusti HUS-
alueella. Tarkastelukaudella n. 500 000 henkil64 on saanut ensimmaéisen rokotteen pandemiaa vastaan. Rokotteet ovat vihenténeet
sairaalahoidon tarvetta etenkin idkkdimmissa ikiryhmissd. Suomen hallitus on julkaissut 21.4.2021 suunnitelman koronarajoitusten
purkamisesta. Rajoitusten purkaminen edellyttds vakaata epidemiatilannetta koko maassa ja purkaminen aloitetaan ensimmaéisena
lapsiin ja nuoriin koskevista rajoituksista. HUS on osallistunut aktiivisesti kansalliseen pandemiatilanteen hoitoon ja rajojen
terveysturvatoimien suunnitteluun, joita yllapidettdneen vield pitkaan.

Tarkastelukauden aikana on kdynnistynyt koronaviruksen pitkédaikaisoireista kirsivien potilaiden hoitoon kohdennetun uuden
poliklinikan suunnittelu. Poliklinikan toiminta pyritdan kdynnistiméan mahdollisimman pian. Tarkka aikataulu selvidi, kun
toiminnalle on saatu tilat ja moniammatillinen henkilokunta. Suunnittelua jatketaan ja samalla muun muassa tarkentuvat
poliklinikan toimintamallit ja 1ahetekriteerit. Poliklinikalla tapahtuvan vastaanottotoiminnan tueksi rakennetaan Terveyskylddn
digihoitopolku. Suunnitelmissa on kytked poliklinikan toimintaan vahvasti perustutkimusta Helsingin yliopistosta, HUSin kliinista
tutkimusta ja kansainvilistéd tutkimustoiminnan verkostoa.

Eduskunnassa on tarkastelukaudella kasitelty useita tartuntatautilain muuttamiseen liittyvid hallituksen esityksig, joihin on annettu
HUSista lausunnot. Hallituksen esityksissi selvennetdan muun muassa aluehallintoviraston oikeutta méarita terveystarkastus joko
yksiloon tai useampaan henkilon kohdentuen seké oikeutta rajoittaa ravitsemisliikkeiden toimintaa viliaikaisesti tartuntataudin
levidmisen estdmiseksi.

HUSin hallitus on toimittanut eduskuntaryhmille kannanottonsa SOTE-uudistuksen valmistelusta. Kannanotossa kiinnitetdan
huomiota muun muassa uudistuksen rahoitukseen, yliopistosairaalan asemaan, palveluiden ja tiedonkulun integraatioiden
turvaamiseen, jarjestimisvastuuseen ja paatoksentekomalliin.

Suomen hallitus antoi eduskunnalle 8.12.2020 esityksen hyvinvointialueiden perustamisesta seka sosiaali- ja terveydenhuollon ja
pelastustoimen jarjestimisen uudistamisesta. Uudistukseen liittyy mittava voimassa olevien lakien muuttamistyo, johon liittyen on
tehty reilun sadan lain sisélléllinen tarkastus. Hallituksen eduskunnalle antamassa ns. SOTE100 -esityksessé ehdotetaan tehtaviksi
eri ministerididen hallinnonalan lakeihin SOTE-uudistusta koskevasta lainsddddnnosté johtuvat muutokset. Lisdksi ehdotetaan
tehtdviksi Uudenmaan erillisratkaisuun liittyva tietojohtamista koskeva taydennys. Niilld ehdotetuilla muutoksilla on tarkoitus
paivittda eri hallinnonalojen lainsd4dédnto vastaamaan uutta rakenteellista toimintakenttia ja jarjestamisvastuuta. HUS on lausunut
SOTE100 lakipaketista 26.2.2021. Osassa ehdotetuista lakimuutoksista HUSin rooli on otettu asianmukaisesti huomioon. HUS
kiinnittda lausunnossaan yleisesti huomiota siihen, etti hallituksen esityksessi ei ole huomioitu Uudenmaan erillisratkaisua
kattavasti.

Laki sosiaali- ja terveystietojen toissijaisesta kaytostd (552/2019, toisiolaki) mahdollistaa laajamittaisen rekisterien yhdistdmisen.
Lain 1dhtokohtana on, etti tietojen kayttolupa annetaan méiraajaksi ja maarattyyn kiyttotarkoitukseen. Laissa on katsottu olevan
ristiriitoja kansallisten ja kansainvilisten rekistereiden toimintaperiaatteiden kanssa. HUSin huolena on, etti toisiolain soveltaminen
sellaisenaan saattaa vaarantaa yhteistyon kansainvilisessa rekisteritutkimuksessa ja sen my6td muun muassa harvinaissairauksien
tutkimuksen Suomessa. Riskini saattaa olla, ettd Suomi jaa harvinaissairauksien osalta eurooppalaisten osaamisverkostojen
(European Reference Networks, ERN) tutkimusyhteistyon ulkopuolelle. HUS kuuluu nykyisellian maailman parhaimmistoon
esimerkiksi kantasoluhoitojen ja harvinaisten syopien hoidoissa, elinsiirtotoiminnassa, lasten syopien ja lasten sydanvikojen
hoidoissa. Riskini on siten myds, ettd ndiden toimintojen kehittdminen vaikeutuu. Suomen yliopistosairaalat ovat yhdessa
allekirjoittaneet eduskunnalle vetoomuksen toisiolain muuttamiseksi. Arkaluontoisten terveystietojen kisittelyssa on tarpeellista
yhteensovittaa kansallinen toisiolaki ja eurooppalaiset kiyténteet.

Hallituksen esityksessda HE 298/2018 esitettiin sdddettaviksi potilasvakuutuslaki, jolla korvattaisiin voimassa oleva
potilasvahinkolaki, laki hyvaksyttiin 20.5.2019. Toukokuussa 2019, huomattiin laissa olevan vakava epédkohta: "Potilasvahingon
johdosta tyokyvyttomyys- eli ansiomenetyselidkkeelle siirtyneen henkilon tullessa vanhuuselidkeikin, kustannetaan henkilon
vanhuuselike kokonaan potilasvakuutuksesta — ottamatta huomioon hinelle tyossidkayntiajalta eldkelaitokseen jo kertynytta
vanhuuseldketti. Samoin kiy korvauksensaajan kuollessaan perhe-elikkeen osalta.” Sairaanhoitopiirien ja kuntien kannalta epikohta
oli merkittiva, koska jo kertaalleen maksetut ja rahastoidut elikkeet kustannettaisiin merkittavilta osin toiseen kertaan julkisin
varoin. Lakimuutosta epiakohdan poistamiseksi lahdetiin HUSin toimesta mééritietoisesti ajamaan. Hallitus antoi esityksen
HE162/2020 eduskunnalle ko. ensisijaisuuden poistosta lokakuussa 2020, esitys hyviksyttiin 24.11.2020. Lain muutoksella
saavutetaan sairaanhoitopiireissid vanhuuseldkekustannusten osalta miljoonien saastot. Uudistettu potilasvakuutuslaki astui voimaan
1.1.2021. Voidaan todeta HUSin toimineen asiassa tuloksellisesti sekd saavuttaneen asetetun tavoitteen.
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Potilasvakuutuksessa tapahtui vuonna 2020 merkittdava kansallisen tason muutos potilasvakuutuskeskuksen lopettaessa
vakuutusturvan tarjoamisen. HUS oli ollut yksityisilld vakuutusmarkkinoille vuodesta 2012 ldhtien ja teetti laajan selvityksen
vaihtoehtoisista vakuuttamismuodoista esimerkiksi omavakuutusyhtion (ns. Captive -yhtio) kautta jo vuonna 2017. Selvitysty6ta
jatkettiin sittemmin yhdessid muiden yliopistosairaanhoitopiirien kanssa vuosina 2019-2020. HUSin hallitus teki 6.4.2020 paitoksen
osaltaan sairaanhoitopiirien yhteisen omavakuutusyhtion perustamisesta ja liittymisestéén sithen. Suomen Keskindinen
Potilasvakuutusyhtio (SKPVY) aloitti toimintansa 1.1.2021. HUS on tehnyt aktiivista kehittdmisty6ta vakuutusyhtion edustajien
kanssa tavoitteenaan rakentaa toimintamallit tiedonkulun, vahinkokésittely- ja vahinkoilmoitusprosessien sujuvoittamiseksi.
Omavakuutusyhtion kautta tavoitellaan toiminnallisia sekd kustannushyotyja; riskin jakautumista, maksujen tasoittumista,
ennakoitavuutta ja korvaustoiminnan lapinakyvyytta.

Toimintaympéristoon vaikuttamisen osalta HUS on laatinut muun muassa vastuullisuusohjelman vuosille 2021-2022, joka on
hyviksytty HUSin hallituksessa 15.2.2021. Ohjelma on laadittu siten, etti se kattaa kaikki vastuullisuuden osa-alueet eli sosiaalisen
vastuun, taloudellisen vastuun ja ympéristovastuun. Ohjelma huomioi my6s HUSin kaikki keskeiset sidosryhmit, eli potilaat,
henkiloston ja omistajakunnat. Ohjelma muodostuu konkreettisista toimenpiteisti tai hankkeista, joilla edistetdan vastuullisuutta sen
kaikilla osa-alueilla. Ohjelman toteutus on kiynnistynyt sille asetettujen tavoitteiden mukaisesti.

Maine- ja imagoriskit

HUS toteuttaa jatkuvaa mediaseurantaa ja pyrkii aktiivisesti vaikuttamaan julkisuuskuvaansa tiedottamisella ja viestinnéllisin toimin.
Vallitseva poikkeuksellinen tilanne ja toimintaympéariston haastavuus huomioiden HUSin voidaan todeta onnistuneen vilttimaéan
suuria imagoriskejad. Luottamus HUSin kykyyn hoitaa Covid -19 -pandemian aiheuttamia terveydellisid ongelmia on sdilynyt.
Aktiivisella viestinnélld ja asiantuntijalausunnoilla HUS on kyennyt vahvistamaan kansalaisten luottamusta koko julkisen
terveydenhuoltojédrjestelmin kykyyn hoitaa potilaat parhaalla mahdollisella tavalla my6s koronaviruspandemian aikana.

HUSin hankintoihin ja kilpailutuksiin liittyvit epaselvyydet ovat olleet tarkastelukaudella edelleen esilld. Mediassa esitettiin tammi-
helmikuussa viitteita siitd, ettd HUSin tekemit koronaviruksen torjuntaan liittyvit ja suorahankintana tehdyt materiaali- ja
testauskapasiteetti hankinnat olisivat lainvastaisia. Erityisesti kyseenalaistettiin HUSin tekema koronaviruksen testauskapasiteettia
koskeva suorahankinta. Kyseinen hankintap&itos on ollut toimintakaudella Markkinaoikeuden arvioitavana. Markkinaoikeuden
maaliskuussa tehdyn ratkaisun mukaan hankinnat olivat oikeutettuja koronaviruksen aiheuttaman killisen tarpeen takia. Toistuva
laaja uutisointi kilpailutusten epéselvyyksista voi vahingoittaa koko kuntayhtymén mainetta ja imagoa. HUS on lausunut kantansa
julkisuudessa seki jatkaa tehostetusti hankintojen korjausohjelmaa. Korjausohjelman nopeuttamiseksi suunnitelmissa on siirtdd HUS
Logistiikan alaisuudessa toimiva hankintatoimi HUSin yhtymaihallintoon ja nimetd méaraaikainen johtaja valvomaan kuntayhtyméan
hankintatoimen kokonaisuutta. Liséksi tavoitteena on huolehtia siit4, ettd hankintavelka puretaan mahdollisimman nopeasti.

HUS on ollut julkisuudessa esilld myos tarkastustoiminnon osalta. Esimerkiksi MOT-ohjelmassa esitettiin alkuvuodesta viitteita siité,
ettd HUS olisi sivuuttanut sisdisen tarkastuksen raporteissa esitettyja huomioita tai ei olisi huolehtinut raporttien asianmukaisesta
séilyttdmisestd. HUSin selvityksissi tillaista ei kuitenkaan ilmennyt. Sisdisen tarkastuksen toiminnassa oli HUSissa havaittu
toistuvasti useita epiakohtia, alkaen sisdisen tarkastustoiminnan kdynnistymisesté lahtien. Epéakohtiin oli pyritty aktiivisesti hakemaan
ratkaisuja ja sisdisté tarkastusta auditoitiin timén vuoksi useita kertoja eri vuosina. Auditoinneissa todettiin jatkuvasti vakavia
puutteita sisdisen tarkastuksen toiminnassa. Arviointien ja suositusten perusteella paadyttiin ulkoistamaan ko. toiminto Deloitte
Opy:lle vuoden 2020 alussa. Yhteisty6td on jatkettu vuoden 2021 aikana ja se on osoittautunut toimivaksi seka tulokselliseksi. HUS
toteuttaa sisdisen tarkastuksen raporteissaan esittdmia kehittdmistoimenpiteita ja ohjelmia. Toimenpiteiden toteutumista seurataan
aktiivisesti HUSin johdossa seké Deloitte Oy:n toimesta. Sisdinen tarkastus toimii riskiperustaisen vuosiohjelman mukaisesti,
osallistuu toimintojen kehittdmiseen konsultatiivisesti seka osallistuu ns. AUDIT-ryhmén sadnnollisiin kokouksiin.

Toiminnan/liiketoiminnan/palveluprosessin riskit

HUSin toimintaa sopeutettiin Covid-19 —epidemian ensimmaisen vuoden 2020 kuluessa merkittavisti ja HUS toteutti suuren maaran
varautumistoimenpiteitd. Epidemian toinen aalto kdynnistyi raportointikauden alussa vuodenvaihteessa 2020 - 2021. Epidemian
toisen aallon kdynnistyttyd HUS nosti jalleen valmiuttaan ja siirtyi toimitusjohtajan paatoksella tiysvalmiuteen. Erotuksena kevailla
2020 toteutettuun toimintamalliin epidemian toisen aallon poikkeusoloissa ei elektiivisté leikkaustoimintaa ajettu alas samassa
madrin kuin keviilla 2020, vaan toimintoja pyrittiin jatkamaan mahdollisimman normaalein volyymein. Niin pyrittiin valttimaan
hoitovelan kasvua.

Koronaepidemian hallitseminen ja samanaikainen normaalien potilasvolyymien hoitaminen on raportointikaudella kuormittanut
henkilostoa ja koko HUS organisaatiota merkittivésti. Taméa koskee niin potilashoidossa olevaa henkilostod, mutta myos esimerkiksi
tukipalveluja, viestintii, tietohallintoa ja konsernin hallintoa. Henkiloston uupuminen yli vuoden kestdneen pandemian aikana on
ollut merkittavii. Suojaustoimenpiteet, epdvarmuus viruksen tarttuvuudesta, ylimdardinen lisikoulutus ja potilashoidon raskaus seka
lisddntynyt tyon kokonaisméara ovat kaikki kuormitusta lisdaavia tekijoitd. Koulutetun ja pitevian henkilokunnan saatavuusriski on
ollut jatkuvasti haasteena. Koulutetun henkiloston hakeutuminen muihin tehtiviin on em. syisté lisidntynyt, miki on osaltaan
vaikeuttanut kriittisen erikoissairaanhoidon henkilostovajetta. HUSissa otetiin maaliskuussa kayttoon uudet ohjeet henkiloston
palkitsemissa, joilla kannustetaan joustamiseen ty0ssid. Korvauskaytdnnot tulivat voimaan maaliskuun alusta ja pitdvat sisallaan
madraaikaisen tehtdvilisdn, miiridaikaisen henkilokohtaisen lisén joustavuuden perusteella, hilytysrahakorvauksen seki
ylimaariisen tyévuoron korvauksen.
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Tarkastelukauden lopulla epidemia on laantumassa ja HUS on siirtynyt valmiustilaan kaksi eli tehostettuun valmiuteen. Tilanteen
hallitseminen on mahdollista ilman koko organisaation keskittymisti tilanteen hallintaan. Tarkastelukauden lopulla P2-varasairaala
on siirtynyt suunnitelmavalmiuteen ja Kirurgisen sairaalan koronaosastot on lakkautettu. Koronapotilaiden hoito on keskitetty
Meilahden ja Jorvin sairaaloihin.

Strategisten riskien osalta huoltovarmuusnikokulma on koronaepidemian yhteydessa realisoitunut valtakunnallisellakin tasolla.
Keviilld 2020 tilanne ndyttiytyi erdiden suojatarvikkeiden osalta varsin hankalana, kun kansainvilinen kysyntépiikki ja logististen
ketjujen héiriintyminen aiheuttivat merkittdvaa turbulenssia suojatarvikemarkkinoille aiheuttaen mm. laatupoikkeamia,
toimituskatkoksia ja kohonneita hintoja. Tarkastelukaudella kansainvilinen markkinatilanne on rauhoittunut eikd merkittavia
hairi6itd kansainvalisilld markkinoilla ole havaittu. Materiaalisen valmiuden kansallinen koordinaatiotyéryhma (LOG 5) on
koordinoinut tarvikkeiden hankintoja ja laatinut kansallisia ohjeistuksia. Laboratoriotarvikkeiden osalta toimintaa on koordinoinut
kansallinen LAB 7 -tyéryhma. Tarkastelukauden loppupuolella materiaalitilanne on kokonaisuudessaan vakiintunut, kun
varmuusvarastojen tavoitetasot on saavutettu, markkinat ovat rauhoittuneet ja materiaalien saatavuus on vakiintunut. Erdiden
tuotteiden kotimainen tuotanto varmistaa osaltaan Suomen huoltovarmuutta.

Terveydenhuoltolain (1326/2010) 1.3.2021 voimaan astuneet varautumisen koordinaatiota ja tilannekuvan muodostamista
kisittelevit pykalat 388 ja 42a§ asettavat yliopistollisille sairaanhoitopiireille merkittdvin vastuun ja velvoitteen
terveydenhuollontoimialan alueellisen tilannekuvan muodostamiseksi. Tat4 tilannekuvaa tulee ylldpitéa ja jakaa alueen
sosiaalihuollon johtavan viranomaisen kanssa. Tavoitteena on luoda verkottunut malli, jossa sairaanhoitopiirit raportoivat
tilannekuvansa oman erva-alueensa yliopistosairaanhoitopiirin tilannekeskuksen ja viisi yliopistollista sairaanhoitopiirid raportoi
tilanteen STM:n tilannekeskukseen. HUS Valmiuskeskus on raportointikaudella kehittdnyt valmiuksia em. tilannekuvavelvoitteiden
tayttdmiseksi. Tilannekeskuksen viliaikaiset toimitilat on varusteltu asianmukaisesti ja henkil6st6 on rekrytoitu. Raportointikauden
aikana on kiynnistetty toiminta-, raportointi- ja hilytystietojen laadinta seka toimintakésikirjan laadintaty6. HUSin omaa
Tilannekeskusta on pidetty muiden viranomais- ja yhteistyotahojen piirissé tarpeellisena. Kerddmalla reaaliaikaisesti ja kattavasti
toimintatietoja Tilannekeskus pystyy tukemaan luontevasti kliinisten toimintojen péivittdisjohtamista. Hiirictilanteessa sama
tietopohja on heti kiytettdvissd myo0s erityistilanteen johtamisen ja tiedottamisen tueksi. Valmistelutyon tavoitteena on, ettd HUS
Tilannekeskus aloittaa operatiivisen paivystystyon vuoden 2021 loppuun mennessa.

Vuodesta 2019 alkaen kidynnissi ollut prosessi HUSin hakeutumiseksi Supo:n henkil6turvallisuusselvitysmenettelyn piiriin saatiin
raportointikaudella paatokseen. HUS sai hyviaksynnin turvallisuusselvitysmenettelyn piiriin edellisen raportointikauden lopulla.
Talla raportointikaudella henkil6turvallisuusselvitysprosessia varten on luotu HUSin toimintaprosessi, pysyvaisohje seka
yhteistyomalli Supo:n kanssa. Ensimmaéiset suppeat ja perusmuotoiset henkil6turvallisuusselvitykset laitetaan vireille 5/2021.

Sopimusjohtamisen ja -hallinnan ohjeen mukaisesti HUSissa on kidynnistetty sopimusperusteisen varautumisen hanke.
Sopimusperusteisella varautumisella varmistetaan, ettd toiminnan jatkuvuuden ja varautumisen nikokulmat on huomioitu
sopimuksissa. Tarkoituksena on varmistaa toiminnan jatkuvuus kaikissa tilanteissa myos sopimuskumppanien tarjoamien kriittisten
palveluiden osalta.

Laajamittaisia, eri toimintoihin vaikuttavia hiiri6ita on tunnistettu toteuttamalla kyberturvallisuus kartoitus, joka sisilsi
tietohallinnon lisdksi myos muita osa-alueita (mm. kiinteistotekniikka, ladkintélaitteet). Kyberturvallisuuden riskien hallitsemiseksi
ollaan kidynnistdmassa kehittdmisohjelmaa yhteistyossda HUS Valmiuskeskuksen, HUS Tietohallinnon ja riskienhallintayksikon
yhteistyona. Tavoitteena on myds selvittdaa kattava vakuutusturva kyberriskien varalta.

Toimialojen sisélld on ollut kiytossa HaiPro ilmoitusten ja korvattujen vahinkojen lapikaynti yksikoittdin. Potilasturvallisuusriskeihin
liittyen on tarkastelujakson aikana potilasturvallisuutta koskevia HaiPro —ilmoituksia tehty 7839 kpl, mika on 6 % vihemmén kuin
2020 vastaavana tarkastelukautena ilmeni. Yleisimmin tapahtumayksikkoni oli diagnostiikkakeskuksen (836) akuutin (821) lasten ja
nuorten sairauksien (663) alueet. Tapahtuman tyyppini oli yleisimmin ldike- ja nestehoitoon (28 %), tiedonkulkuun tai
tiedonhallintaan (27 %) ja laitteeseen, tarvikkeeseen tai tietojarjestelmidn (15 %) liittyvit vaaratapahtumat. HUSissa ollaan
kehittdmaéssi seki erikoissairaanhoidon ettd perusterveydenhuollon kattavaa laajempaa kisittelymallia, jolla vahinkojen laatua,
niiden kertymisti ja vakavuutta kartoitetaan. Tavoitteena on toistuvien vahinkojen ja erityisesti vakavien vahinkojen nykyista
parempi tunnistaminen ja niiden ennalta ehkiisy.

Tarkastelukaudella Potilasvahinkokeskuksessa (PVK) ratkaistiin 402 kpl potilasvahinkotapausta, joista korvattavia oli 77 kpl.
Yleisimmit korvattavat vahingot koskivat varpaiden, nilkan, sdiren ja umpilisikkeen kirurgiaan sekd hampaiden hoitoon liittyvia
toimenpiteitd. HUS kehittidd parhaillaan potilasvahinko- ja vakuutuskasittelyprosesseja yhteistyossda muiden sairaanhoitopiirien seka
PVK:n ja SKPVY:n kanssa.

Henkil6storiskit
Tyotapaturmat
Tyotapaturmat ovat keskeinen henkilston riski, jolla voi olla pitkdkestoisia vaikutuksia; taloudelliset vaikutukset voivat olla useita
miljoonia euroja, tapaturmatapauksilla on vaikutuksia my6s tyohyvinvointiin ja esimerkiksi julkisuuskuvaan. HUS on saavuttanut

12.4.2021 Nolla tapaturmaa -foorumin tyGturvallisuuden tason arvioinnissa luokan II, “Kohti maailman kirkea”. Luokitus
myonnetédin Nolla tapaturmaa -foorumin jasentyopaikalle, joka on osoittanut erinomaista kehitysti tyoturvallisuudessa. Luokitusta
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voidaan pitdi erittdin hyvana ja HUS panostaakin vahvasti tyoturvallisuuteen. HUSilla on mittava tyosuojeluorganisaatio
tyGturvallisuustoiminnan tulokselliseen kehittdmiseen.

HUS-riskit -jarjestelméén tehtyjen tapaturmailmoituksen méarissa on pientd nousua edellisen vuoden vastaavaan jaksoon
verrattuna, joka nikyy erityisesti tydmatkatapaturmissa. HUSissa on ilmoitettu ja kisitelty tammi-elokuussa 1239 tapaturmaa, joista
610 on sattunut tyossi ja 552 tyomatkalla. Tyossi sattuneista tapaturmista yleisimpia ovat vikivaltatapaturmat (186 kpl) seka
kaatumiset ja liukastumiset (92 kpl). Tyomatkatapaturmien lisddntynyt mééra edellisen vuoden vastaavaan jaksoon verrattaessa
johtuu alkuvuoden vaikeista sddolosuhteista. HUSin johto seka tyGsuojeluorganisaatio kisittelee ja seuraa sattuneita tyGtapaturmia ja
tyGtapatumatilannetta HUS —tasolla puolivuosittain. Késittelyn yhteydessa otetaan kantaa toimenpiteisiin tydtapaturmien
ehkaisemiseksi, toteutetaan toimenpiteitd sekd seurataan niiden vaikutusta.

Tapaturmailmoitukset
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Biologiset altistusilmoitukset

Biologiset altistukset ovat yksi keskeinen terveydenhuollon toimialan henkil6st6on kohdistuva riskitekija. Vakaviksi veritapaturmiksi
luokitellaan HIV-, hepatiitti-B seké hepatiitti-C —altistumiset, joista tehdddn ilmoitus myds aluehallintovirastoon. Kaikki biologisille
tekijoille altistuneet tyontekijit ovat tyoterveyshuollon toimenpiteiden kohteena ja seurannassa. Biologisia altistumistapauksia on
raportoitu tammi-huhtikuussa 310 kpl, néistéd suurin osa on veritapaturmia (174 kpl). Biologisten altistusten méiira on laskenut
edellisen vuoden vastaavaan seurantajaksoon nihden (699 kpl). HUSin osalta kehitys on ollut varsin mydnteinen. Ty6terveyshuolto,
tyosuojelu sekd infektioyksikko seuraavat aktiivisesti tilannetta altistusten osalta.
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Biologiset altistukset
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Rikos- ja vddrinkdytosriskit

Terveydenhuollon valvontaviranomaiset korostavat palveluntuottajien omaa vastuuta toiminnan asianmukaisuudessa ja sen
valvonnassa, palvelujen laadussa seké asiakas- ja potilasturvallisuudessa. Omavalvonnan avulla palveluissa esiintyvit epidkohdat ja
palvelun onnistumisen kannalta epavarmat ja riskid aiheuttavat tilanteet pystytdén paremmin ottamaan haltuun jo ennakoidusti.
HUSin sisdisid toimintamalleja sekd prosesseja kehitetdéan jatkuvasti omavalvonnan tehostamiseksi. HUS-riskit —jarjestelmaa sekd
muita kaytossa olevia raportointikanavia hyodynnetéén ja kehitetddn edelleen tukemaan omavalvontaa rikos- ja vadrinkaytosriskien
ehkdisemiseksi. Tarkastelukaudella on kdynnistetty valmistelut EU:n ns. Whistleblower -direktiivin edellyttdmén tehostetun
raportointi-, kisittely- ja seurantakanavan toteuttamiseksi vuoden 2021 loppuun mennessa.

Uhka- ja vakivaltatilanteet muodostavat perinteisesti merkittdvian henkiloriskin terveydenhuollossa. HUSissa on tehty aktiivista
proaktiivista kehitystyotd ndiden riskien ehkaisemiseksi ja hallitsemiseksi. Tilanne HUSissa on kansallisesti verraten edelleen sdilynyt
hyvana. HUSin henkilokunnan uhka- ja vikivaltatilanteita on raportoitu tarkastelukaudella 14 % enemmsén (662 ilmoitusta)
verrattuna edellisen vuoden vastaavaan jaksoon (581). Henkeen ja terveyteen kohdistuneita uhkauksia on ilmoitettu 134, vakavaksi
uhkaukseksi ilmoitettuja tapauksia on ollut 139, vakavaa fyysistd vikivaltaa (ts. vilitontd ladkirin hoitoa vaativa tilanne) on raportoitu
vain 1 tapaus. Lisdksi on raportoitu ns. lihelta piti —tilanteita seka tilanteita, jotka ovat vaatineet vartijoiden voimankayttod (vakava
uhkatilanne). Yhteensi 19 tapahtumaraporttiin on merkitty, etta tilanteesta on tehty tutkintapyynto poliisille. Vakavampia
omaisuusvahinkoja on raportoitu 12 tapausta. Ndma ovat liittyneet padosin ilkivaltaan tai varkauksiin. Kaikki tapaukset on kisitelty ja
tutkittu. HUSIin sisdisissa tutkintaprosesseissa tilanteiden ennaltaehkaisyyn on luotu toimenpiteita.

Tydsuojelun ja turvapalveluiden yhteistyona on toteutettu useita toimia henkil6turvallisuuden parantamiseksi. HUSissa on
esimerkiksi valmisteltu "Haastavat asiakastilanteet — aggressiivisen asiakkaan kohtaaminen puhelinty6ssid” —verkkokurssi, joka on
kiytossa toukokuusta 2021 alkaen. Lisdksi HUSin sairaaloissa ja kiinteist6issa paikoin vanhentuneiden henkil6turvajirjestelmien
peruskorjausta on toteutettu vaiheittain kiireellisyys ja kiinteist6jen peruskorjausten ajankohdat huomioiden.
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Vakivalta- ja vaaratilanteet
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Lddketurvallisuus ja lddkehdvikki

Ladkkeiden toimitusvarmuus 99,6 % on pysynyt hyvilli tasolla (TP 2020 99,4 %). Ladkkeiden toimitusvarmuuden turvaamiseksi
HUS Apteekki on lisinnyt omaehtoista velvoitevarastointia niiden ladkkeiden osalta, joita kdytetdan Covid 19-potilaiden hoidossa ja
jotka eivit kuulu lakisditeisen velvoitevarastoinnin piiriin.

Lidkkeiden globaalit saatavuusongelmat ovat heijastuneet myos HUSin toimintaan. Li4kkeiden saatavuusongelmia oli tammi-
huhtikuussa 2021 HUS ladkevalikoimaan kuuluvista lddkkeista 225 valmisteella (1-12/2020: 650 valmistetta). Saatavuuskatkoksia on
tammi-huhtikuussa ollut yhteensi 256 kpl (1-12/2020: 826 kpl). Saatavuuskatkokset ja toimitusongelmat kasvoivat Covid-19 -
pandemian my6ta vuonna 2020, etenkin kevailld 2020. Vain pieni osa saatavuusongelmista on nakynyt asiakkaalle, silla HUS
Apteekki on yleensd pystynyt 10ytiméan korvaavan valmisteen (vastaava geneerisen valmiste tai erityislupavalmiste).

HUSin ladkehavikki oli tammi-huhtikuussa kokonaisuudessaan 1,1 % ladkemyynnisté, edelliseen vuoteen verrattuna havikki-% on
kasvanut 0,1 %. Raportoidusta ladkehavikista 47 % muodostuu HUS Apteekissa ja lahinné solunsalpaajavalmistuksessa. Selvitystyo
havikin muodostumisen juurisyistd on kdynnissa.

Alyliikekaappien avulla voidaan edistii# hoitoyksikdiden laikitysturvallisuutta. Alylasikekaappi vihentia liskehivikkis tehostamalla
varastonkiertoa, ldikkeiden varastointitilaa ja jakovirheiti. Lisiksi lisikkeen jiljitettivyys helpottuu. Alyldsikekaapin kiytto estiia
henkilokunnan mahdollista ladkkeiden vaarinkayttoa. Tietojirjestelméongelmista johtuen dlylddkekaappeja ei ole vield voitu
integroida laajemmin HUS Apteekin toiminnanohjausjirjestelmiin. Tietojirjestelmiintegraation toteutuessa dlyladkekaapin sisalto
on osa HUS Apteekin lddkevarastoa.

Katkeamattoman lddkehoitoprosessin edistamiseksi on HUS Apteekissa kdynnistetty tunnistekoodillisten yksittdisannosten
(unitdose) pilotointia koskeva projekti. Projekti tehddédn yhteistyossd HUS Sisédtaudit ja kuntoutus -tulosyksikon kanssa ja sithen
liitetddn tieteellista tutkimustyGta. Projektin tavoitteena on selvittda yksittdisannosten kiyton vaikutuksia ladkitysturvallisuuteen,
hoitajien tyoaikaan ja lddkevaraston arvoon.

Laakitysturvallisuustydssé on keskitytty laajojen Apotin kdyttoonottojen jilkeen uuteen potilastietojarjestelmiin liittyvien
ladkitysturvallisuusriskien tunnistamiseen, seurantaan ja ratkomiseen. JCI -akkreditaatioon valmistautuminen on jatkunut
ladkehoitoon liittyvien ohjeiden paivitykselld ja jalkautuksen tukemisella (mm. lddkevastaavien iltapdivit). Lisdksi valmistautumiseen
ovat kuuluneet mm. lidkehoidon systeemi-tracer —kierrot (yksikoissa tehtidvit havainnointiin perustuvat kdaynnit/ virtuaalikdynnit).
HUS Apteekin tekemilld 1aakitysturvallisuusuditoinneilla varmistetaan, ettd potilas- ja lddkitysturvallisuus toteutuu hoitoyksikoissa
ohjeistuksen mukaisesti. Pandemiatilanteen vuoksi alkuvuoden aikana ladkitysturvallisuusauditoinnit ja viranomaismaarayksiin
perustuvat osastokdynnit jouduttiin keskeyttimain tilapdisesti ja niita jatketaan suunnitellusti epidemiatilanteen salliessa.

Vuoden alussa aloitettiin 1ddkkeiden kilpailutus hankintakaudelle 2022-2023. Samalla lddkehankintaprosessia on kehitetty ottamalla
kiyttoon HUS Apteekin omat valmistelevat asiantuntijaryhmat. Ladkitysturvallisuus huomioidaan hankintaprosessia laajasti. Tietyille
valmisteille edellytetdén sisapakkausten tunnistekoodeja, joiden avulla lddkehoitoprosessin eri vaiheita voidaan varmistaa ja
dokumentoida luotettavasti suoraan Apottiin. Lidkitysturvallisuus on otettu huomioon myds arvioimalla lddkevalikoimaan valittavien
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valmisteiden ulkond6n ja nimen samankaltaisuutta, miké voi lisita sekaantumisriskia.

Suurin osa HUSissa kaytettavista lddkkeistd kuuluu ladkevarmennuksen piiriin. Tima lisdé osaltaan ladketurvallisuutta, silla
ladkevarmennusjarjestelmén avulla voidaan ehkiisti 1adkevadrennosten paasy viralliseen jakelukanavaan ja kidyttoon. HUS Apteekin
keriily- ja varastoautomaatissa on lisiosana automaattinen sisadnkirjaus- ja lidkevarmennusjarjestelma. Keriily- ja
varastointiautomaattiin soveltumattomien ladkepakkausten ladkevarmennus edellyttda jokaisen pakkauksen kasittelya yksittdin.
Prosessin sujuvuuden varmistamiseksi on tehty hankintapiatos lisdosasta, jolla voidaan tehdd varmennus automaation avulla myo6s
sellaisille pakkauksille, joita varastoautomaatin nykyiselld kokoonpanolla ei ole mahdollista kasitelld. Automaattisen sisddnkirjaus- ja
ladkevarmennusjarjestelman lisdosan kayttoonotto on elokuussa 2021.

Terveydenhuollon vaaratapahtumien raportointijarjestelma HaiPro on kiytossa HUSissa. Jarjestelmin tavoitteena on lisdté potilas-
ja ladkitysturvallisuutta. HUS Apteekkiin kohdistetut HaiPro-ilmoitukset kisitelldan sddnnollisesti ja niiden perusteella tehddian
parannuksia prosesseihin, jotta havaitut vaaratapahtumat eivét toistu. Lisdksi henkilokuntaa kannustetaan raportoimaan
havainnoistaan aktiivisesti.

Kiinteistojen ja tilojen turvallisuusriskit

Kiinteistgjen ja tilojen turvallisuusriskeihin liittyi myos vahvasti COVID-19 — tilanne ja siitd johtuva valmiustilan nostaminen, joka
jatkui koko tarkastelukauden. Meilahden alueen varasairaalan valmiutta pidettiin ylld koko tarkastelukauden. Henkilokunnan,
tyontekijoiden ja asiakkaiden opastamista turvallisista toimintatavoista sairaalakiinteist6issa jatkettiin ja muun muassa hisseihin
asennettiin ilmanpuhdistimia epapuhtauksia torjumaan. Kiinteistohallinnon ja tilojen turvallisuusriskien osalta suurempia riskeja ei
tiassd kohdin ilmennyt. Kiinteistohallinnan osalta yhteistyo toimi HUSin tilannejohdon, operatiivisten toimintojen ja HUSin
valmiuskeskuksen suuntaan tarkoituksenmukaisesti.

Sisdympaériston aiheuttamia ongelmia on seurattu aktiivisesti edelleen ja tarkastelukaudella on havaittu ongelmien hieman
vahentyneen. Toimintatapa vuokrakohteiden sisdympéaristoongelmissa on otettu tarkastelun alle erityisesti. Toimintatapaohjeistus
vuokrakohteiden sisdympéaristbongelmissa on valmistunut tammikuussa 2021 ja ohjeen jalkauttaminen kiytt66n on kiynnissi. Sen
tarkoituksena on yhtendistda toimintamalleja ja varmistaa sisdymparistéongelmien varhainen havaitseminen ja haltuunotto.

Kiinteistdjen ja toimitilojen osalta esimerkiksi Meilahden tunneliverkossa on ollut kaksi isompaa tunneleihin vaikuttavaa tydomaata
kiynnissa tarkastelujaksolla, jotka ovat todennetusti aiheuttaneet héiri6ita henkiloliikenteelle sekid myos aiheuttaneet riskien
lisddntymistad rakennusto6ité tehtdessi tunneliverkossa. Isompia hankkeita ovat olleet korjaustyot kohdistuen esimerkiksi
hallintokeskukseen, Puistosairaalan tunneliin, voimakeskukseen sekid Biomedicumiin. Tyomaista aiheutui osaltaan kiyttokatkoja
tunneliverkostoon seké ajoneuvoliikenteelle koko tarkastelukauden ajan. Hilytysajoneuvojen kulku pystyttiin turvaamaan kaiken
aikaa. Rakennus- ja peruskorjaushankkeiden riskienhallinta on ollut yksi keskeinen HUSin kuntayhtymaitasolla huomioitu seikka ja
ndihin liittyvat kehittdmistoimenpiteet on kdynnistetty seka luotu asianmukaiset riskienhallinnan ty6vélineet, joita ollaan
lanseeraamassa parhaillaan laajasti kdytt6on.

Vuoden vaihteessa 2020-2021 valmistui HUSin maanalaisten tunnelien toipumissuunnitelma. Suunnitelmassa varaudutaan
tunnelien osalta héiritilanteiden ennaltaehkéisyyn seka jalkihoitoon tunnelissa kulkevien tekniikoiden ja kdyton osalta. Tunnelit ovat
tarked viyld toimintojen jatkuvuuden turvaamisessa.

Sairaaloissa tulipalot muodostavat merkittidvén laaja-alaisen riskin. HUSissa on tapahtunut useampi tulipalon alku eri
potilasosastolla potilaiden toiminnan seurauksena. Niistd useimmat tapahtumat liittyivit tupakointiasemien kayttoon. Tilanteet
saatiin vilittomasti haltuun ja HUSissa kéaytossi olevien tupakka-asemien paloturvallisuutta parannettiin rakenteellisesti. Lisdksi
henkilostolle luotiin erillisohjeet vastaaviin tilanteisiin.

HUS - turvapalvelut jarjestda raatdloityja riskiperustaisia koulutuksia HUSin henkilokunnalle vuosittain. Turvallisuuskoulutusten
osallistujamiiria jouduttiin rajoittamaan tartuntatautitilanteen vuoksi. Koulutusten jarjestimisessa hyodynnettiin etdosallistumista.
Pelastusharjoituksien sijaan HUSin turvapalvelut laativat paloturvallisuuden verkkokertauskoulutuskokonaisuuden, jonka kayttoa
laajennetaan HUS-tasoisesti loppuvuoden 2021 aikana. Lisdksi Viranomaisradioverkon (VIRVE) kiytto4 laajennetaan edelleen
asteittain, mm. Lohjan sairaalassa kevaan 2021 aikana.

Tietoturvallisuuden ja tietohallinnon riskit

Tietoturvallisuuteen, tietosuojaan ja tietojarjestelmien toimintaan liittyvit ongelmat ovat tunnistettu keskeinen riskikokonaisuus.
HUSin tietoteknistd ympéarist6a on valvottu ja havaintojen perusteella on tehty seké korjaavia toimenpiteit4 tietoturvariskitason
pienentidmiseksi, ettd tietoturvatapahtumien kasittelemiseksi. HiiriGtilanteisiin pyritdén varautumaan hiiriétilanteiden
minimoimiseksi. HUS Tietohallinto jirjesti maaliskuussa sisdisen harjoituksen, jossa harjoiteltiin laajavaikutteisen hiirion hallintaa.
HUS Tietohallinto on tarkastelukaudella myds ldpaissyt ISO27001 tietoturvallisuuden hallintajirjestelmin auditoinnin.
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HUS osallistuu Huoltovarmuuskeskuksen KyberTerveys hankkeeseen, jossa kehitetdan henkilokunnan tietoturvakoulutusta,
tietoturvavaatimusten huomioon ottamista hankinnoissa seki keinoja tietoteknisen infrastruktuurin tietoturvallisuuden valvontaan.
Hankkeessa kehitetdan Oppiportissa julkaistava Tietoturvariskien hallinta terveydenhuollon organisaatiossa -verkkokurssi, jonka
tuottamiseen ja arviointiin HUS Tietohallinto on osallistunut. Lisédksi HUS osallistuu EU:n rahoittamaan HealthCare Cyber Range
hankkeeseen, jossa kehitetdin terveydenhuollolle tietoteknistd harjoitusymparist6a kyberhyokkaysten torjunnan harjoittelua varten.

Tietohallinnon riskienhallintaryhmé on kokoontunut sdannollisesti. Tietoturvariskien kirjaamisessa ja kisittelemisessa on
hyodynnetty HUS-Riskit-jarjestelmii. Vuoden ensimmaiisen neljainneksen aikana jarjestelméén on kirjattu 27 uutta tietoturvariskien
arviointi-ilmoitusta ja lisdksi laadunhallinnan vuosikellon mukainen riskienarviointi kdynnistyi huhtikuussa.

Tietojérjestelmiin liittyvid HaiPro-ilmoituksia on vuoden ensimmaéisen neljainneksen aikana tehty 239 kappaletta, kun vastaavana
aikana vuonna 2020 ilmoituksia oli 268. Ilmoituksista merkittavia tai vakavia oli 33, joista kaikki yhtd lukuun ottamatta koskivat
Apottia. Muita HaiPro-ilmoituksia olivat erilaisiin hilytys- ja potilastietojarjestelmiin liittyvat ilmoitukset.

Tietosuoja

Hieman ennen Apotti GL3-kdytt6onottoa tuli esiin seuraavat virhetilanteet:
1. KanTaan lahetettivissa luovutusilmoituksissa on vaara tieto silloin, kun Apotin rekisterinylitysnavigaattorilla on
tehty HUSIin tietojen luovutus sosiaalihuollolle; tietojen luovuttajaksi kirjautuu kunnan terveyskeskus.
2.Terveydenhuoltolain yhteisrekisterin luovutuksissa Apotin sisélld luovutusilmoitukseen kirjautuu ndkymatietona
virheellisesti PAIK (paikallinen lomake), vaikka luovutus olisi koskenut esim. psykiatrian merkint6ja.

Virheiden seurauksena Omakannassa niakyy potilaille virheellista ja harhaanjohtavaa tietoa. Oy Apotti Ab on luvannut ryhtya
korjausten suunnitteluun, kun GL3 vaiheen vilttimattomét muut kiireelliset tukitoimet antavat sithen mahdollisuuden. Muita
tietosuojaa koskevia merkittivii esiin tulleita seikkoja ovat lokitietojen kirjautuminen virheellisesti HUSin nimiin tilanteissa, joissa
kunta ostaa HUSilta ostopalvelua. Naissi tilanteissa HUSin henkilokunta kirjaa kunnan lukuun tietoja Apottiin, mutta
tietojenkasittelytapahtumat kirjautuvat HUSin kéyttolokiin vaikka ne kuuluisivat kunnan kayttélokiin. Nama4 tilanteet on raportoitu
tietosuojavaltuutetun toimistolle.

Tietosuojavaltuutetun toimisto on pyytanyt HUSilta selvityksid Vastaamon tietomurrosta liittyen sopimuksiin perustuviin
suojatoimiin ja potilaiden informointiin tietomurrosta ja niihin on annettu selvitykset. HUS-riskit jarjestelmiin on kirjattu

tarkastelujaksolla yhteensi 55 tietoturvaloukkausta, joista 29 on raportoitu tietosuojavaltuutetun toimistoon.

Tulevaisuuden nakymat

Covid-19-epidemiatilanne vaikuttaa merkittavisti HUSin tulevaisuuden nakymiin. T#lla hetkelld uskotaan, ettd rokotusten edetessa
epidemian laantuu syksyn aikana. Virusvariantit voivat muuttaa tilanteen tiysin painvastaiseksi.

Syksylla keskitytddn hoitojonojen saattamiseen lakisiiteiselle tasolle. mika vaatii lisa- ja ylitoitd seka tilaratkaisuja, joiden
kustannukset ovat normaalitasoa korkeampia. Covid-19-epidemia seki vdeston ikddntymisen my6td kuntasektori ajautuu
tilanteeseen, jossa on 16ydettdva/laajennettava kustannustehokkaita ratkaisuja palveluiden tuottamiseksi mm. etdvastaanotot.

Sote-ratkaisun keskeneriisyys aiheuttaa epavarmuutta HUSin tulevaisuuden nikymille. Tilanne selkeytynee lahikuukausien aikana.
HUS kehittd4 toimintaansa kuitenkin jatkuvasti. HUSin sisdisid organisaatiomuutoksia tapahtuu 1.6. alkaen perustetaan HUS
Maakunnalliset kliiniset palvelut -tulosalue ja 1.7.2021 HUSin hankinnat keskitetdan suoraan toimitusjohtajan alaisuuteen HUS
Yhteiset -tulosalueelle. Organisaatiomuutoksilla haetaan entisté keskitetympédi ohjausta mm. ensihoidon, lasten- ja nuorten
sairauksien seka psykiatrian osalta, jotta palvelutaso olisi yhtenevi koko HUS-alueella.




LIITE 1. HUSIn Strategisten hankkeiden tilanne ensimmaisen osavuoden osalta.
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Alug Panatetty  Yiewtdanne Taloud Adkalaulu Resuriointl  Rekil Statusg- Status- ittt ja
raportoih  énniEts Lineteitael
-
HUS Yhiymahallinnen strategiset hankkeet- ja
projekeit Strategiset projektit 2021
¥ - Digihankemuutos Atek 03052021 & ] @ =] & ] & g
¥H - Digimutoshanke Hysinkasn sha 03052021 @ [} [} =] (] @ @ @
¥H - Digimuutoshanke Meurokeskus 02.05.2021 & [ ] [ ] & @& i & &
¥H - Phigimyuteshanie Pas- ja katlsiesiols 03052021 . '. '. . . . . .
4 - Digimuutesharks Prykiatria proszozt @ ® @ & @ L] @ &
¥+ - Digimuutoshanke $¢-keskus pses20zi @ @ @ & @ @ @
¥H - Digimuutoshanie Tulehduskeskus ososzozr L ] [ ] & & & [ ] &
¥+ - Digimusstoshanies Tubta pzosz0zt @ L] *] ® @ @ @ @
¥H - Digimusstoshanke Vatsakeskus CETCE A B | [ ] ® & 5] @ L] @
WH - Genatrenen harnke Wkkidn moresairaan 008 2021 . . '. . . . . .
potilaan osasioboitomalli enkomcssr aanhmdossa
Whi = Genatnnen hanke konsultaaticyksiki 30,04.2021 . . '. . . . . &
¥H - Geratnnen hanke kidowva sairaala konsephn 0004 2021 . . '. . . . . .
laajemanminen
¥H - Geriatrinen hanke Peyiiatrian 0042021 [ [] L ] & & @ & 3
pabaluasumisyhierstyd
¥H + HUS huppuluckan iutldmaskumppani - Trialit | 30.04.2021 . '-' '. . . . . J

lentoon
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LIITE 2. HUS-tason strategisten mittareiden kumulatiiviset toteuma-arvot kuukausittain seka tavoitearvo.
Maisan on kayttédnottanut — mittarin osalta on huomioitava, etta tavoitearvo on asetettu vuositasolla.

Mittarin nimi

0521 Maisan kidyttd&notto-%

05a.2 Digihoitopoluilla hoidettujen potilaiden osuus

05a.3 Sahkoisten palveluiden osuus [eKaynnit)

08k.1 Tyytyvaisyys johtamiseen

02b Suositteluindeksi (NPS, vastaanotot)

02a Suositteluindeksi (NP5, paivystykselliset yksikt)

06a.1 Geriatrisen hankkeen eteneminen

06a.2 Integroiduilla poluilla hoidetut terapiapotilaat (muutos-%)

04a.2 Kustannus per hoidettu potilas (muutos -%), kokonaispalvelutuotanto

tvavoiteteksti 2021-01 | 2021-02 2021-03 | 2021-04 |

¥Ii 70 %

¥li 20 %

¥Ii 154 %

¥1i 80 %

¥Ii 70

¥li 50

1 = etenee sovitusti
¥li 20 %

Alle -1%
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