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Tuottavuuspotentiaalin kartoituksen tyovaiheet

o
Joulukuu

Organisoitumis-
kokous

Projektivaiheiden lapikaynti,
vastuista sopiminen,

kasitteiden ja tarkkuustason
maarittely

Luottamuksellinen

o
Maaliskuu

Tyopalaveri |

Toimintojen ja tukipalveluiden
haastattelukierros
tuottavuuspotentiaalin
kartoittamiseen

o
Huhtikuu

Tyopalaveri 2

Alkuperaisen
projektisuunnitelman mukaan
tyopalaveri kierroksella 2
oltaisiin tarkennettu toimitettuja
lahtotietoja ja tarkistettu
laskentaa haastateltavilta
yksikoilta. Lahtotietojen toimitus
kuitenkin viivastyi ja 2
kierroksen haastatteluissa
kerattiin lahtotietoja.

o
Toukokuu

Tyopalaveri 3

Alkuperaisen suunnitelman
mukaisesti tulosten esittely
olisi ollut toukokuussa.
Toukokuussa jarjestetaan

viimeiset tiedonkeruut seka 3.

tyopalaverikierros, jossa
tarkennetaan yksikoiden
palautuksia ja taydennetaan
puuttuvia kohtia

Kartoituksen tilanteen
esittely Digityoryhmalle

Tulosten esittely 23.6

o
Kesakuu

Tuottavuuspotentiaalin
esittely

Listaus mita toimenpiteita
pitaa ottaa huomioon uusien
toimintamallien
jatkosuunnittelussa,
sisaanajossa, pilotoinnissa ja
kayttoonottovaiheessa.

Tuottavuuspotentiaalin esittely
UO johtoryhmalle
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Tuottavuuden etukateisarvioinnin maaritys, merkitys ja tavoite UO
hankkeessa

Uudistamisohjelma ei ole puhdas tila- tai rakennushanke, vaan kokonaisvaltainen prosessien ja
toimintamallien uudistamisohjelma, jonka tavoitteena on taata tulevaisuudessakin laadukkaat,
kilpailukykyiset ja kannattavat palvelut

= Tama vaatii toimintamallien uudistamista, tavoitetoimintamallien kuvaamista seka
toimintamallien kehittamista (ja pilotoimista) osaamiskeskusten tai toimialueen rajojen ylit

= Tuottavuuspotentiaalin kartoituksen tavoite (tavoite # realistisesti toteutettava arvio) - Tassa
raportissa on keskitytty maarittamaan puhdasta tavoitetta ja tuottavuuspotentiaalin tavoitteessa
ei ole mukana mm. keinojen kustannukset, joilla tavoite saavutetaan

= Nain ollen tuottavuustavoitteiden asettaminen on tarkeaa, Kayttokustannusten kehittyminen
jotta tulevaisuudessa (2030 ja sen jalkeen) N
oo oo A 0o o0 R R Tays UO kayttokusta‘nnukset 2030
kdyttékustannusten kasvu on hillitympdad kuin ilman wotawuen parartamiseen st ||
kehitystoimenpiteitd
.. .. . .. .. .. . Tays UO kayttokustannukset 2030
= Kaéyttokustannukset tulevat vaistimatta kasvamaan suurempien et poentomiseen sumiceir ]
volyymien, vaativan erikoissairaanhoitoon liittyvan hoidon
kustannusten ja keskittamisen myota ja haasteiden tyovoimaan — muomme v |

saatavuuden suhteen

0% 20% 40 % 60 % 80 % 100 %120 %140 %160 %
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Tuottavuuden etukateisarvioinnin maaritys, merkitys ja tavoite UO
hankkeessa

Tuottavuuden maaritelma

Paatetty rajaus: tuottavuutta arvioidaan TAYS:n jatkuvassa toiminnassa kokonaiskustannusten ja DRG-pisteiden avulla.

= DRGe-pisteiden avulla eri ajanhetkien vertailu mahdollistuu. Mahdolliset kustannustason muutokset voidaan
perustella potilasmixin muutoksella.

Nyt tehty potentiaaliarvio keskittyy kokonaiskustannusten muutokseen, mutta ajan edetessa asetettua
tavoitetta ja toteumaa voidaan verrata myos DRG-pistehinnan kautta

Tuottavuuden arvioinnin edistyminen hankkeessa (ehdotus)

Arvioinnin ensimmainen vaihe toteutetaan tuottavuushaastatteluiden tuottaman aineiston perusteella.

Arviointi tarkentuu simulointiprojektien tuottamalla tiedolla vaiheittain.

Etukateisarvioinnin kokonaisuus tukee muita tuottavuuden arvioinnin osa-alueita (jatkuva mittaaminen, jalkiarviointi),
mutta ne vaativat tarkempia maarityksia.

Tuottavuus: DRG-pisteen A

Panokset:
Kokonaiskustannukset

hinta

Tuotokset: DRG-pisteet

Luottamuksellinen
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Tuottavuuspotentiaalin kartoituksen vaiheita

~
UO toiminnallisen suunnittelun projektipaallikoiden haastatteluissa tunnistettiin
s lukuisia kehittamisideoita, joilla tuottavuutta pystytaan parantamaan )
r A
Kehittamiskohteelle kyettiin kohdentamaan euromaarainen suuruus-luokka
Y * y,
4 Haasteet: Tiedonkeruu ilmeni monin osin haastavaksi tehtavaksi annetussa A
aikataulussa ja lopuille kehityskohteille haettiin linjausta hankkeen johdolta
Y tavoitteen *asetteluna y
r .o .o .o 1
Tarkennetut arviot: Laskennassa kaytettyja arvioita tarkennettiin UO yksikon
edustajien kanssa
Y * y,
I 4 )
i Delfoi teki tulkintaa ja ristiin arviointia, sellaisille olennaisille kohteille, jotka muuten
I . olisivat jaanet arvioimatta. )
* Tuottavuus-potentiaalin arviota tulisi paivittaa hankkeen aikana useasti *

Tays UO loppuvaiheen tuottavuuspotentiaaliin tunnistetut kehityskohteet
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Rajauksia arvioinnin ulkopuolelle

= Arvioinnin ulkopuolelle asioita rajattiin mm. seuraavilla syilla:

= Eri haastatteluissa tunnistettiin sama asia = arvioidaan vain yhden kerran (esim. potilaiden
oikeantasoisen hoitopaikan valinta nousi esiin sekd vuodeosaston, osastovalvonnan ja tehohoidon
haastattelussa)

= Asia on jarjestetty nykytilassa jo hyvin, yksikot nostivat esiin, etta hyva taso pitaa sailyttaa
myos uudessa tilassa (oletuksena tdlloin on, ettd ei saavuteta parannusta eikd heikennystd
nykytilaan ndhden)

= Asia on hyvin epamaarainen, ja sen arviointi talla hetkella on lahes mahdotonta

= Asian vaikutukset tulevat erikseen arvioitavaksi osana jo sovittua tarkempaa suunnittelua,
eika kyseinen kohde sovellu karkeammalla arvioinnilla tarkasteltavaksi (esimerkiksi
pdivystyspotilaan hoidon nopeuttamisella lyhennetddn Iapimenoaikaa Acutassa, ja vahennetddn
tilantarvetta = dynaaminen vaikutus, jonka suurus testataan simuloinnilla)

= Sellaiset ilmiot ja asiat, joiden tarkastelu edellyttaisi koko sote-toiminnan tasoista arviointia ja
mallintamista, esimerkiksi terveyshyoty- ja vaikuttavuusperusteista mallinnusta.
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Miten yhteisten toimintojen tuottavuuspotentiaali on jaettu
UO:n ja muun kampusalueen valilla?

=  Kuvantaminen =  Acutaja | vrk tarkkailuosasto
=  Kaikki potentiaalit ovat yhta suuria UO:n ja kampusalueen valilla =  kaikki potentiaalit yhta suuria UO:n ja kampusalueen valilla
. Vilinehuolto = PL. | vrk tarkkailuosastolle siirtyvat potilaat, siina UO:n osuus 56 %
*  UO:n osuus sama kuin UO:n osuus kokonaiskustannuksista eli 56 % - Leikkausosastot
. Apteekki: *  kaikki potentiaalit yhta suuria UO:n ja kampusalueen valilla
= UO:n osuus sama kuin UO:n osuus kokonaiskustannuksista eli 56 % =  Avohoito
=  Pl.alylaakekaappien saastopotentiaali (kyse pelkastaan UO:n yksikoista) = Sisataudit: kaikki potentiaalit yhta suuria UO:n ja kampusalueen vililla
= Sairaalapalvelut (tekstiilihuolto, ruokapalvelut, sinkylogistiikka) " Gyne:kaikki potentiaalit yhta suuria UO:n ja kampusalueen valilla
. UO:n osuus sama kuin UO:n osuus kokonaiskustannuksista eli 56 % " Gastro, kir, urologia: kaikki potentiaalit yhta suuria UO:n ja kampusalueen

valilla

*  Tuomi-logistiikka, ICMT-palvelukeskus, Fimlab

= Paakeskus: kaikki potentiaalit yhta suuria UO:n ja kampusalueen valilla

. . . . . . cs o
UG:n osuus sama kuin UO:n osuus kokonaiskustannuksista eli 56 % " Fysioterapeuttien ja toimintaterapeuttine tekstien puhtaaksi kirjoittaminen:

= Vuodeosasto ja vuodeosastovalvonta: potentiaali yhta suuria UO ja kampusalueen valilla
=  Paketti | ja 2: Laskenta toteutettu UO:n ja kampusalueen HTP:n suhteen *  Paketti 3: Laskenta toteuttu UO:n ja kampusalueen HTP:n suhteen
mukaisesti mukaisesti
= Paikeskus: kaikki potentiaalit yhta suuria UO:n ja kampusalueen valilla =  Etatyo ja etavastaanotot yhta suuria UO ja kampusalue, koska vaikuttaa

=  Sisa- ja keuhkotautien valvontojen keskittaminen ja riittava kapasiteetti: vain UO:n uudistiloihin

kaikki potentiaalit yhta suuria UO:n ja kampusalueen vilill =  Sairaspoissaolojen maarat

= Gastro, kir, uro: kaikki potentiaalit yhta suuria UO:n ja kampusalueen vililld = Sidhkoiset uudet palvelut, laajamittainen digitalisaatio. UO:n osuus sama
kuin UO:n kustannukset eli 56 %
= Teho

=  kaikki potentiaalit yhta suuria UO:n ja kampusalueen valilla
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Tulosten tulkintaan olennaisimmat huomiot

Potentiaaliarviot on tulkittava mahdollisen kustannussaastoennusteen ylarajaksi.
= Arvioinnin paapainopiste on ollut siina, mita enimmillaan saastetaan eli maksimituottavuuspotentiaali.

" Potentiaalin saavuttamisen edellytykset on suunniteltava tarkemmin, jotta potentiaalin saavuttamisen kustannus
voidaan paremmin arvioida

=  Mahdolliset uudet kustannukset, joita potentiaalikohteen ratkaiseminen voi edellyttaa (mm. ohjelmistojen jatkuvat kustannukset,
automaation vuosittaiset yllapitokulut..) voivat syoda osan saastoista.
= Moni kehittamiskohde on kuitenkin saavutettavissa kertaluonteisella muutoksella, ilman jatkuvia uusia
kustannuksia.

* Investointikustannuksia ei ole arvioinnissa tarkasteltu. Mm. vuosittainen tilakustannus tai tietojarjestelmien
muutos/hankintakustannus ei ole tassa tarkastelussa mukana.
=  Toimialueen, vastuualueen, vastuuyksikon ja yksittaisen kustannuspaikan nakokulmasta vuosittainen tilakustannus tulee ottaa
huomioon kayttokustannuksia mallinnettaessa seuraavan tarkkuustason suunnittelussa
= Tuloksissa mukana erittain suuria potentiaaliarvoja digitalisaatio ja perus ICT:n kehittamiskohteissa. Nama
ovat keskeinen osa toiminnan uudistamista yhdessa tilojen ja prosessien kanssa.

= Kehittamispotentiaali ei tarkoita samaa kuin toteutunut budjettileikkaus
=  Tarkempi suunnittelu voi osoittaa jonkin potentiaalin toteuttamisen mahdottomaksi.
=  Sisdisen muutoksen toteuttamisen vaikeus = maaratietoinen muutoksen lapivienti vaatii panostusta
=  Mahdolliset ulkoiset muutokset

= > Tarkeinti olisi sdilyttaa seurattavuus ja paivittaa potentiaaliarviota suunnitelmien tarkentuessa.
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Tiivistelma tuloksista ja
tuottavuuspotentiaalien ryhmittely
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Karkea jaottelu potentiaalin toteutumisen edellytyksista

Luottamuksellinen

()

* Jokaisen potentiaalin osalta tehtiin karkea tulkinta,
onko vahintaan yhtena edellytyksena potentiaalin
toteutumiselle muutos Tiloissa ja Tekniikassa,
Digitalisaatiossa tai molemmissa. Pieni osa
potentiaaleista edellyttaa vain toiminnan
rationalisointia.

=  Esimerkkeja:
=  Toiminnan keskittaminen hajallaan olevista yksikoista
vaistamatta edellyttaa muutosta nykyisiin

tilaratkaisuihin = keskittamiseen liittyva potentiaali
on luokiteltu tilamuutosta edellyttavaksi.

=  Sisatilapaikannuksen myota mahdollistuvat hukan
poistot on tulkittu edellyttavan seka tekniikkaa etta
digitalisaatiota.

=  Avohoidon tietojarjestelmien kaytettavyyden
parantaminen on tulkittu edellyttavan digitalisaatiota
=  Tehtavansiirrot ammattiryhmien valilla on tulkittu
pelkkaa toiminnan rationalisointia edellyttaviksi
toimenpiteiksi.
=  Tarkea muistaa, etta Tilat, Tekniikka ja Digitalisaatio
tuovat todellista saastoa vain silloin, jos myos

toimintaa ja resursointia samalla muutetaan!

ELFOI



Tuottavuuspotentiaalin paaryhmittely

Perustietojarjestelmien
« kaytettavyys

(L

Yksikon sisaisen
';}aratkaisun optimointi

IE]

Siirtymiin kaytetyn
tyoajan vahentaminen
=¥ toimintojen

optimaalisella sijoittelulla

Prosessin pullonkaulojen
Y poistaminen

Hoitoprosessin ja
potilasohjauksen
é muutokset

Toiminnan keskittaminen

B

. . .
?“%?5 ’“

Automaatio

B

Digitalisaation

Etavastaanotto ja etatyo

VQOS-valvonnan
keskittaminen ja

Valinehuollon sisainen

~.mahdollistama kehitys o rosessi
3) 4 ﬁ kehittaminen m prosess|
Laakkeiden o ..
. . Logistiikka-prosessien ja
Laakehaittojen kayttokuntoon saatto _
. . . .. varastoinnin
vahentaminen keskitetysti ja k- .
E . 2, kehittaminen
) automaatiolla VW
Tulokset esitellaan paaryhmittain Tays UO loppuvaiheen tasolla, Koko Tays tasolla ja toiminnoittain
12 JDELFOi
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Tuottavuuspotentiaali — paaryhmittely UO hanke
I[]

Toiminnan
Yksikon sisaisen tilaratkaisun keskittaminen
optimointi 3.1 milj. €/
6.4 milj. € / vuosi vuosi

Hoitoprosessin ja potilasohjauksen .

muutokset 9 y x
8.5 milj. € / vuosi Q. )

Laakkeiden
E Siirtymiin kaytetyn tyoajan Prosessin kayttokuntoon
) vihentdminen toimintojen| pullonkaulojen SAatee

i lisella siioittelull . . keskitetysti ja
optimaalisella sijoittelulla poistaminen automaatiolla

3.1 milj €/ vuosi 2.3 milj. €/ 2.0 milj. €/

vuosi VUoSi
E Automaatio

0.3 milj. € / vuosi

Perustietojarjestelmien Digitalisaation mahdollistama Etavastaanotto ja
kaytettavyys kehitys etatyo
12 milj. € / vuosi 6.8 milj. € / vuosi 2.4 milj. € / vuosi / l

——p Vilinehuollon sisdinen pros
0.1 milj. € / vuosi

N\

Muu

Vuodeosastovalvonnan Logistiikkaprosessien ja 0.1 milj. €/ vuosi

Luottamuksellinen keskittaminen ja kehittaminen varastoinnin kehittiminen D E L FO i
1.0 milj. € / vuosi 0.9 milj. € / vuosi




Tuottavuuspotentiaalit toiminnoittain

UQ, pyoristys 2. merkitsevan numeron tarkkuuteen

Toiminto U0 [€/vuos

Vuodeosasto
Avohoito
Leikkausosastot
Apteekki

Acuta & POS
Kuvantaminen
Sairaalapalvelut
Valinehuolto
Tuomi-logistiikka
Tehohoito

Muut

48 985 000 €

433 000 000 €

potentiaalin %-osuus 2019 kayttokustannuksista

*Delfoin tulkinnan mukaiset kdyttdkustannukset vuonna 2019 (Toimintakulut, debet)
Leiko ja anestesiatoiminta kohdistettu 56 % UO:n kayttokustannuksiin

17 321 000 €
14 150 000 €
5587 000 €
5 000 000 €
4299 000 €

974 000 €
537 000 €
490 000 €
278 000 €
229 000 €
120 000 €

‘ 30 vuodessa
n. |.5 miljardia euroa

Kustannuksista ei ole vihennetty sisdista laskutusta = osa kustannuksista on tuplana kiyttokustannuksissa. Delfoin tulkinnan mukaan UO:n ”Palveluyksikéiden myyntituotot (sisdinen laskutus)” oli
vuonna 2019 80.1 milj. € - Jos oletetaan, myynti olisi vain UO:n sisdistd, tuottavuuspotentiaalin %-osuus olisi 13 %

TAYS:n tekemin arvion mukaan loppuvaiheen yksikdiden kustannukset ovat 450.6 milj. € - Tuottavuuspotentiaalin %-osuus olisi 10 %

Luottamuksellinen
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Tyoajanbruttosaastopotentiaali

UO: HTP / vuosi TAYS: HTP / vuosi

Acuta ja | vrk tarkkailuosasto Hoitajat 20

Acuta ja | vrk tarkkailuosasto Laakarit 6 6
Apteekki Farmaseutit 4 7
Apteekki Hoitajat 63 109
Apteekki Ladkarit 9 16
Avohoito Fysioterapeutit ja toimintaterapeutit 22 22
Avohoito Hoitajat 65 155
Avohoito Laakarit 31 55
Avohoito Sihteerit 5 8
Avohoito Erityishenkilosto 1.0 1.0
Kuvantaminen Fyysikot 0 0
Kuvantaminen Hoitajat 4 4
Kuvantaminen Laakarit | |
Kuvantaminen Sihteerit 0 0
Kuvantaminen Erityishenkilostd 0.2 0.2
Leikkaustoiminta Hoitajat 12 12
Leikkaustoiminta Laakarit 6 6
Leikkaustoiminta Muut 6 6
Vuodeosasto Hoitajat 216 290
Vuodeosasto Laakarit 14 20
Vuodeosasto Erityishenkilosto 0.1 0.1
Teho Hoitajat 2 2
Tuomi-logistiikka Logistikot 4.7 8
Sairaalapalvelut Logistikot 3 3
Sairaalapalvelut Sairaalahuoltajat 8 13
Vilinehuolto Vilinehuoltajat 7 13
Tehohoito Hoitajat 1.4 1.4
Tehohoito Lagkarit 0.1 0.1
Acuta & POS Hoitajat 4.8 4.8
Acuta & POS Ladkarit 0.4 0.4
Leikkausosastot Hoitajat 4 8 4 8

Leikkausosastot Laakarit

____
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Tyoajanbruttosaastopotentiaali

Siﬁstﬁpotentiaali Vuoden 2019 tilanne: Sadstopotentiaalin
Ammattiryhma UO: HTP / vuosi UO: HTP / vuosi Jo-suuruus

Hoitajat 392 1516 26 %
Laakarit 67 433 15 %
Sihteerit 5 25 20 %
Erityistyontekijat 23 131 18 %

Muut 32
Ssywma | 519
Summa,ilmanmuut | 487 | 2105 | 23%

= Saastopotentiaalin erityishenkilosto sisaltavat fysioterapeutit, toimintaterapeutit ja fyysikot
= Muut sisaltavat farmaseutit, logistikot, sairaalahuoltajat, valinehuoltajat ja muut tyontekijat.
" Vuoden 2019 henkilomaarista ei ole tietoa kyseisilla ammattiryhmilla.
* Vuoden 2019 sihteerien lukumaaraan on huomioitu hallintohenkilosto
= Kaikki saastopotentiaalin HTP maarat ja niiden laskentaperiaatteet ovat esitelty seuraavilla kalvoilla
jokaisen tuottavuuspotentiaalin kohdalla.
* Huom.! Kyseiset luvut sisaltavat vain yli 100 000 e saastopotentiaalit
= Tarvitaan merkittava maara tarkemman tason suunnittelua, jotta potentiaalit toteutuvat.
= Potentiaalien toteutus vaatii myos merkittavia investointeja esim. |CT:hen.

Luottamuksellinen 16 JDELFOI




Tuottavuuspotentiaali toiminnoittain

Koko UO Acuta ja | vrk tarkkailuosasto

Avohoito Kuvantaminen

Vuodeosastot Apteekki

Leikkaushoidonalue Tuomi-Logistiikka

Tehokeskus Sairaalapalvelut, tekstiilihuolto ja valinehuolto

Luottamuksellinen |7 JDELFOI



Tuottavuuspotentiaali toiminnoittain

Avohoito

Luottamuksellinen 18 JDELFOI



Toiminnon koontikalvo

Avohoito

Avohoito UO [€/vuosi siirtyvat UO yksikot [€/vuosi

Paketti 3: avohoidon perustietojarjestelmien kaytettavyyden parantaminen 4 506 000 € Il 462 000 €
Etavastaanotot ja etatyo vahentavat tilantarvetta avohoidossa. s 2374000 € 2374000 €
Sahkoiset uudet palvelut, laajamittainen digitalisaatio. | 950 000 € 3482 000 €
lIta-aikojen laajempi hyodyntaminen vahentaa tilantarvetta avohoidossa. s | 727 000 € | 727 000 €
Fysioterapeuttien ja toimintaterapeuttien tekstien puhtaaksi kirjoittaminen | 285 000 € | 285 000 €
Tyopaivanaikaisen toimintojen vilisen kulkutarpeen vahentaminen 614000 € 614 000 €
Pientoimenpiteiden tekeminen poliklinikkaprosessissa 538 000 € 538 000 €
Toiminnan keskittaminen 245 000 € 245 000 €
IBD-keskus 196 000 € 196 000 €
Liikkuvien terapeuttien koneiden etsiminen osastoilta 51 000 € 151 000 €
Toiminnan keskittaminen: sisataudit 106 000 € 106 000 €
Muut 460 000 € 464 000 €

Avohoidon kayttokustannukset 96 882 000 € 214 634 000 €

Tuottavuuspotentiaalin %-osuus 2019 kayttokustannuksista

11 %
Luottamuksellinen *Sisaltia Delfoin tulkinnan mukaiset poliklinikat + AVK toimintakulut (debet)l ¥

** Sisdltad tulevaisuuden tilakustannussiastoja eivatka kustannukset ole sddstojd 100 % nykytilasta
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Avohoito
Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS
Paketti 3: avohoidon Tyontekijoiden Edellyttaa tietojarjestelmien kiytettavyyden merkittavaa parannusta. 4 506 000 €/ |1 462 000 €
perustieto- ajansaastd ICT- Haku- ja kirjaustoiminnot pitaa saada tehtya pienemmalla maaralla
jirjestelmien ratkaisujen avulla nakymien ja valilehtien selaamista/vaihtoa. Uusilla toiminnoilla tukea
kiytettivyyden Tuottavuuspoten';iaal in paatoksentekoon (mm. potilaan tilannekuva).
parantaminen kartoituksessa |Sytyi Saastettavissa oleva tydaika: | h / tydvuoro (hoitajat ja laakarit)
useita ICT-ratkaisuihin
liittyvia potentiaaleja, Saastopotentiaali UO:

- Laakarit: 41 500 tuntia = 21.6 HTP / vuosi

- Hoitajat: 64 600 tuntia = 33.2 HTP / vuosi

TAYS kampusalueen avohoidon seka UO Hatanpaan avohoito:
- Laakarit: 79 700 tuntia = 41.5 HTP / vuosi

- Hoitajat: 212 500 tuntia = 109.2 HTP / vuosi

jotka ovat arvioitu
kokonaisuutena.
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Avohoito
Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]

Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Etavastaanotot ja Avohoidon tilansaisto UQ johdon linjaus on se, etta 30% vuoden 2019 toteutuneista 2 374000 €/ 2374000 €
etityd vihentivit avohoitokaynneista voidaan keskimaarin siirtaa tulevaisuudessa
tilantarvetta etavastaanotoiksi. Lisaksi on arvioitu, etta avohoidon tyopanoksesta
. keskimaarin 20% voitaisiin toteuttaa tulevaisuudessa etatoina. (| paiva
avohoidossa. per tyontekija per viikko).

Delfoin karkea arvio:Yhteensa vaikutus on 27,5% vahennys
avohoidon tilojen laajuuteen.

Nykytilan avohoidon tilakustannukset ovat n. 4.3 milj. €
Oletetaan, etta uudet tilat ovat 100 % kalliimpia yksikkohinnaltaan.

Tarkempi vaikutusten arviointi edellyttaa simulointia.

|Ita-aikojen laajempi Avohoidon tilansaisto UQ johdon linjaus on se, etta ilta-aikoja hyddynnetaan laajemmin | 727 000 €/ | 727 000 €
hyddyntiminen avohoidon vastaanotoissa. Linjaus on, etta tiloja tarvitaan nain ollen

o .
vahentaa tilantarvetta A 50 T

avohoidossa. Nykytilan avohoidon tilakustannukset ovat n. 4.3 milj. €

Oletetaan, etta uudet tilat ovat 100 % kalliimpia yksikkohinnaltaan.

Tarkempi vaikutusten arviointi edellyttaa simulointia.
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi
Avohoito

Kategoria

Tuottavuustavoite

Vaikutukset/Edellytykset

Saastopotentiaali [€/vuosi]

Sahkoiset uudet
palvelut, laajamittainen
digitalisaatio.

Tyontekijoiden
ajansaasto

Ja kuvaus laskennasta

TAYS Digityoryhma on arvioinut tyoajansaastopotentiaaliksi n. 96 000

h / vuosi. (Vaikuttavina tekijoina mm. kyselyiden ja ohjeiden
automaattinen kohdennus, henkilon yhteystietojen paivittaminen,
hoitokeskustelujen hyodyntaminen puheluiden sijaan, potilaan
ajanvarausten hallinnointi, lahetekasittelyn nakyvyys potilaalle,
automatisoitu kutsun muodostus, sahkoinen anestesiasuunnitelma,
mobiiliverkkopoliklinikka toimenpiteeseen tulevalle potilaalle, OT
kyselyn siirtyminen ptj -jarjestelmaan, Ulkoisten mittareiden
parametrien siirtyminen PTJ:aan (hoitotaulukko, potilaskertomus).)

Delfoi on olettanut tyoajansaaston jakautuvan 65 % sairaanhoitajille,
20 % laakareille ja 15% osastonsihteereille.

Saastopotentiaali UO:

- Laakarit: 10 800 tuntia = 5.6 HTP / vuosi

- Hoitajat: 35 100 tuntia = 18.0 HTP / vuosi

- Sihteerit: 8 100 tuntia = 4.4 HTP / vuosi

TAYS kampusalueen avohoidon seka UO Hatanpaan avohoito:
- Laakarit: 19 300 tuntia = 10.0 HTP / vuosi

- Hoitajat: 62 600 tuntia = 32.2 HTP / vuosi

- Sihteerit: 14 500 tuntia = 7.9 HTP / vuosi

UO toiminnot / koko TAYS
| 950 000 €/ 3 482 000 €

Luottamuksellinen

22

ELFOI



Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Avohoito

Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Fysioterapeuttien ja Tyontekijoiden Saastopotentiaali saneluiden automatisoinnilla | 285 000 €/ | 285 000 €

toimintaterapeuttien ajansaasto Tekstien kokonaislukumaara * kaytetty tyoaika / teksti

tekstien puhtaaksi 150 000 * 15 min = 37 500 tuntia = 19.5 HTP / vuosi

kirjoittaminen

Pientoimenpiteiden Tyontekijoiden Gynella siirrettavia toimenpiteita n. 50 kpl / v. (Saasto: | h 538 000 €/ 538 000 €
tekeminen ajansaasto kevyemman leikkaussali- ja 2 h heraamoaikaa.)
poliklinikkaprosessissa hoitoprosessin myota Paakeskuksella siirrettavia toimenpiteita n. 400 kpl / v.

(Saasto 1100 — 1500 € / toimenpide)

Delfoin oletus: saasto on 70 % henkilostosta, josta 22 %
laakareiden tyopanoksesta ja 78 % hoitajista (UO:n
henkiloston jakosuhde)

Tyoajansaastopotentiaali:

Laakarit: 0.7 HTP / vuosi

Hoitajat: 4.8 HTP / vuosi
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi
Avohoito

Kategoria

Tuottavuustavoite

Vaikutukset/Edellytykset

Saastopotentiaali [€/vuosi]

Tyopaivanaikaisen
toimintojen valisen
kulkutarpeen
vahentaminen

Tyontekijoiden
ajansaasto

Ja kuvaus laskennasta

Delfoin toteuttaman, koko UO:n kattavan kulkumatkasimulaation
perusteella UO:ssa hyvan ja huonon toimintojen sijoittelun vaikutus
on n. 2,5 M€/vuosi. Oletetaan, etta nykytilan ja parhaan mahdollisen
sijoittelun valinen ero TAYS UQO:ssa on vahintaan yhta suuri, kuin
kahden MP vaihtoehdon valinen simuloitu ero.Yleisen tiedon
perusteella on arvioitu, etta hyvan ja huonon ratkaisun valilla voi olla
jopa 2.5 % ero paivittain kulkemiseen menevaan aikaan toimintojen
valilla. Tama tarkoittaa yhteensa n. 3,6M€. Simuloinnin ja taman
arvioinnin perusteella paadytaan vaihteluviliin 2.5 — 3.6 M€ / vuosi,
josta otetaan potentiaalilaskentaan puolivili, 3,1 M€ / vuosi.Tasta on
vahennettava aiemmin laskettu potilassiirtojen toimintojen sijoittelun
saastopotentiaali, joka oli n. 451k / vuosi. --> eli paadytaan arvioon
2,6 M€/ vuosi.Tama jyvitetaan henkilostokustannusten suhteessa UO
toiminnoille. Avohoidon osuus tasta on n. 614 k€ / vuosi

Mikali saasto voidaan kohdistaa 100 % yksikon henkilostoon
(todellisuudessa osa saastosta syntyy esim. materiaalilogistiikan
saastetyista kustannuksista), niin saastopotentiaali on:

Saastopotentiaali UO:

- Laakarit: 3 700 tuntia = 1.9 HTP / vuosi

- Hoitajat: 10 400 tuntia = 5.3 HTP / vuosi

- FErityishenkilosto: 2 000 tuntia = 1.0 HTP / vuosi

UO toiminnot / koko TAYS
614000 €/614000 €

Luottamuksellinen
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Avohoito
Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS
Toiminnan Tyontekijoiden Nykytilassa vastaanottohuoneita ei ole tarpeeksi paljon ja 245 000 € / 245 000 €
keskittaminen: Gyne ajansaasto tarvittaisiin lisatiloja. Keskittamisella mahdollisuus saastaa
Tilavuokrien saasto lisatilatarpeessa. Keskittamisella saavutetaan tehokkuutta

myos henkilokunnan nakokulmasta, kun henkilokunnan
tehokkaampi ja joustavampi kaytto
mahdollistuu.(Konsultaatioiden teko helpottuu,
sijaistettaessa ei tarvitse siirtya keskussairaalasta
etapisteisiin. Sijaistaminen helpompaa ja nopeampaa
yhdessa pisteessa.)

Delfoi tehnyt oletuksen, etta keskittamalla voidaan saastaa
5 % toimintakustannuksista. Kayttokustannusmallin
perusteella lahtotilanteen kustannus on n.4.9M / vuosi.
Potentiaali arvioitu karkealla menetelmalla, suunnittelu
keskittamisen vaikutuksista vasta alussa.

Gynen avohoidon henkilostokulut n. 26 %
kokonaiskustannuksista

Mikali henkilostokulut laskevat 5 %, on saastopotentiaali
HTP:na:

- Laakarit: 0.4 HTP / vuosi

- Hoitajat: 0.3 HTP / vuosi

Lo




Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Avohoito
Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS
IBD-keskus Keskitetyn toiminnan Gastron tuottama arvio tuottavuuspotentiaalista. 196 000 €/ 196 000 €
tuoma tehokkuuden
kasvu Delfoin oletus: saasto on 70 % henkilostosta, josta 22 %

laakareiden tyopanoksesta ja 78 % hoitajista (UO:n
henkiloston jakosuhde)

Tyoajansaastopotentiaali:

Laakarit: 0.3 HTP / vuosi

Hoitajat: 1.7 HTP / vuosi
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Avohoito

Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Liikkuvien Tyontekijoiden Arvioitiin, etta n. 80 ft / tt etsii arkipaivisin 151 000 €/ 151 000 €

terapeuttien ajansaasto tietokonepaatteita n. | 5 minuuttia paivassa.

paatetyopisteen

etsiminen osastoilta Tyoajansaastopotentiaali: 80 * 220 * |5 min = 4400 h /

vuosi = 2.3 HTP / vuosi, jos onnistutaan ratkaisemaan asia
esim. vieraileville tyontekijoille osoitetuilla tyopisteilla.

Toiminnan Tyontekijoiden Sisataudit arvioivat, etta toiminnan keskittamisella voidaan 106 000 €/ 106 000 €
keskittaminen: ajansaasto saastaa |.5 sairaanhoitajan ja 0.5 sihteerin tyopanosta
sisataudit vuosittain.
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Tuottavuuspotentiaali toiminnoittain

Vuodeosastot

Luottamuksellinen 28 JDELFOI



Toiminnon koontikalvo

Vuodeosastot
Kampusalueen +

ulkopuolelta siirtyvat UO
UO [€/vuosi ksikot [€/vuosi

Paketti 2: perustietotekniikan seka hoitotyon |CT-ratkaisujen kehittaminen (UNA, muut ratkaisut, potilaan

tuotannonohjaus, paikantaminen..) 6 664 000 € 11 935000 €
Paketti |: osaston sisdinen tilaratkaisu 3780000 € 3780000 €
Sisataudit ja keuhkotaudit: vuodeosastohoidon vahentiminen useilla eri keinoilla 2972000 € 2972000 €
Tyopaivanaikaisen toimintojen valisen kulkutarpeen vahentaminen | 079 000 € I 079 000 €
Potilaan kotiutuminen suoraan leikkausosastolta 852 000 € 852 000 €
Hoitoaikoja lyhentavat toimenpiteet 680 000 € 680 000 €
Valvontapotilaiden sijoittelu ja kapasiteetti 574 000 € 574 000 €
Vuodeosastovalvontojen kehittaminen 300 000 € 300 000 €
Early-recovery-after-surgery protokollien laajentaminen Hatanpaalta tuleville potilasmaarille 139 000 € 139 000 €
Potilassiirrot ambulanssilla/paaritaksilla vahenee Hatanpaan toimintojen siirrolla TAYS:iin. 11000 € 111 000 €
Potilaiden siirto potilashotelliin. 109 000 € 109 000 €
Muut 61 000 € 75 000 €

Summa 17 321 000 € 22 606 000 €

Vuodeosaston kayttokustannukset 170 291 000 € 298 726 000 €
potentiaalin %-osuus 2019 kayttokustannuksista

R L]
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Vuodeosastot
Kategoria Tuottavuustavoit | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali
e Ja kuvaus laskennasta [€/vuosi]
UO toiminnot / koko
TAYS
Paketti 2: Tyontekijoiden Edellyttaa tietojarjestelmien kaytettavyyden merkittavaa 6 664000€/ 11 935000 €
perustietotekniikan  ajansiastd ICT- p?rannusF.a.'Halfl.J.-'ia.kirtj.austc.)iminn?t. pitéifi saada tehtya
seki hoitotydn ratkaisujen avulla. plenemmalla maaralla n.akym!er! ja v.alllehtlen
. . 1. selaamista/vaihtoa. Uusilla toiminnoilla tukea
|CT-ratkaisujen Tuottavuuspotentiaali ... . : :
o ) paatoksentekoon (mm. potilaan tilannekuva).
kehittaminen n kartoituksessa
(UNA, muut loytyi useita ICT- Saistettivissa oleva tydaika: 12.5 % hoitajien tydajasta
ratkaisut, potilaan ratkaisuihin liittyvia (tydajan mittaus) ja 7.5 % ladkireiden tydajasta (arvioitu
tuotannonohjaus, potentiaaleja, jotka OYS tietojen perusteella)
paikantaminen..) ovat arvioitu

Saastopotentiaali UO:

- Laakarit: 14 300 tuntia = 7.4 HTP / vuosi

- Hoitajat: 183 200 tuntia = 94.1 HTP / vuosi

TAYS kampusalueen vuodeosastojen seka UO Hatanpaan
vuodeosastojen:

- Laakarit: 25 400 tuntia = 13.2 HTP / vuosi

- Hoitajat: 328 400 tuntia = 168.8 HTP / vuosi

kokonaisuutena.
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Vuodeosastot

Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Paketti |: osaston Tyontekijoiden Viltetaan ylimaaraista kulkemista osaston sisalla paremmilla osaston 3780 000 € /3780000 €

sisdinen tilaratkaisu ajansaisto sisaisilla tilaratkaisuilla. Edellyttaa erittain huolellista analyysia osaston

layout-malleista ja toimintatavoista. | hengen huone —ratkaisu saattaa

tehokkaammalla osaston a0 iy )
ra10|ttaa potentlaalln saavuttamista.

sisaisella tilaratkaisuilla

Saastettavissa oleva tyoaika: 7.5 % hoitajien tyoajasta (tyoajan mittaus
ja arvio OYS:n tietojen pohjalta).

Hoitajien tyoajansaastopotentiaali:
- UO: 119000 h=6I1.1 HTP / vuosi
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Vuodeosastot

Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Sisataudit ja Osastopaikkojen Potilaiden siirtaminen kevyemman hoidon piiriin. Edellyttaa 2972 000 € /2972000 €

keuhkotaudit: vihentiminen mahdollisesti panostusta hoitoketjun seuraaviin portaisiin seka

potilas-ohjauksen kehittamista. Hyoty ei realisoidu TAYS:n drg-

vuodeosastohoidon . ) .
pistehintaan, jos suoritteet tuotetaan muualla.

vahentaminen useilla

eri keinoilla 25 sairaansijan vihentimisen potentiaali.
Oletetaan, etta sairaansijoilla on ollut 85 % kayttoaste keskimaarin,
jolloin saastettavien hoitovuorokausien lukumaara on n.310 / vuosi /
sairaansija.
Hoitovuorokausien saastopotentiaali: 7 756 hoitovuorokautta.
Hoitovuorokauden hinnassa hyodynnetty Rafaela | hoivapaivan
hintaa.
Tyoajansaastopotentiaali (pohjautuen hoivapaivan
kustannusrakenteeseen):
- Hoitajat: 36 800 h / vuosi = 18.9 HTP / vuosi
- Laakarit: 6 800 h / vuosi = 3.5 HTP / vuosi
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Vuodeosasto

Kategoria

Tuottavuustavoite

Vaikutukset/Edellytykset

Saastopotentiaali [€/vuosi]

Tyopaivanaikaisen
toimintojen valisen
kulkutarpeen
vahentaminen

Tyontekijoiden
ajansaasto

Ja kuvaus laskennasta

Delfoin toteuttaman, koko UO:n kattavan kulkumatkasimulaation
perusteella UO:ssa hyvan ja huonon toimintojen sijoittelun vaikutus
on n. 2,5 M€/vuosi. Oletetaan, etta nykytilan ja parhaan mahdollisen
sijoittelun valinen ero TAYS UO:ssa on vahintaan yhta suuri, kuin
kahden MP vaihtoehdon valinen simuloitu ero.Yleisen tiedon
perusteella on arvioitu, etta hyvan ja huonon ratkaisun valilla voi olla
jopa 2.5 % ero paivittain kulkemiseen menevaan aikaan toimintojen
valilla. Tama tarkoittaa yhteensa n. 3,6M€. Simuloinnin ja taman
arvioinnin perusteella paadytaan vaihteluviliin 2.5 — 3.6 M€ / vuosi,
josta otetaan potentiaalilaskentaan puolivili, 3,1 M€ / vuosi.Tasta on
vahennettava aiemmin laskettu potilassiirtojen toimintojen sijoittelun
saastopotentiaali, joka oli n. 451k / vuosi. --> eli paadytaan arvioon
2,6 M€/ vuosi.Tama jyvitetaan henkilostokustannusten suhteessa UO
toiminnoille. Vuodeosaston osuus tasta on n. | 079 k€ / vuosi

Mikali saasto voidaan kohdistaa 100 % yksikon henkilostoon
(todellisuudessa osa saastosta syntyy esim. materiaalilogistiikan
saastetyista kustannuksista), niin saastopotentiaali on:

Saastopotentiaali UO:

- Laakarit:2 100 tuntia = I.I HTP / vuosi

- Hoitajat: 29 800 tuntia = 15.3 HTP / vuosi

- FErityishenkilosto: 200 tuntia = 0.1 HTP / vuosi

UO toiminnot / koko TAYS

| 079 000 €/ | 079 000 €
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Vuodeosastot

Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Potilaan kotiutuminen  Osastohoitopaivien Valtetdan tarpeettomia osastohoitopaivia potilaan kotiutuessa 852 000 € / 852 000 €

suoraan vihentiminen suoraan leikkausosastolta.

leikkausosastolta Tarpeettomien

' . . Paakeskus: 450 potilasta vuodessa

p.c.>tllas|fulj.etuk5|en Gyne: 125 potilasta vuodessa

vahentaminen Gastro, kir: 200 potilasta vuodessa

Urologia: 300 potilasta vuodessa

Yhteensa: 2 075 potilasta eli 2 075 hoitopaivaa vuodessa seka
potilassiirrot

Tyoajansaastopotentiaali (pohjautuen hoivapaivan
kustannusrakenteeseen):

- Hoitajat: 11 000 h / vuosi = 5.7 HTP / vuosi

- Laakarit: 1 800 h / vuosi = 0.9 HTP / vuosi

Hoitoaikoja thentéivéit Osastohoitopiiivien KUPS arvioi, etta keskimaaraista osastohoitojakson pituutta voidaan 680 000 €/ 680 000 €
toimenpiteet vihentiminen lyhentaa 10 — I5 %, kun keskitetaan toiminta TAYS kampukselle.

Osastohoidon prosessia voidaan edistaa tehokkaammin, jolloin

potilaat kotiutuvat nopeammin.

Vuoden 2019 aineiston perusteella tama tarkoittaisi 2625 hoitopaivan
vahenemaa.

Tyoajansaastopotentiaali (pohjautuen hoivapaivan
kustannusrakenteeseen):

- Hoitajat: 8 400 h / vuosi = 4.3 HTP / vuosi

- Laakarit: | 600 h / vuosi = 0.8 HTP / vuosi
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Vuodeosastot

Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Valvontapotilaiden Tyoajansaasto Nykyisin hoitajien resurssia sitoutuu osastoilla taysipaivaisesti 574 000 € / 574 000 €

sijoittelu ja valvontatasoisen potilaan vierelle. Keskittamalla potilaat

kapasiteetti valvontaosastoille, potilaan tarvitsema valvonta on toteutettavissa

vahemmilla resursseilla.

Hoitajien tyoajansaastopotentiaali:

Paakeskus: | 600 h / vuosi = 0.8 HTP / vuosi

Gyne: | 300 h / vuosi = 0.7 HTP / vuosi

Gastro, kir: 4 300 h / vuosi = 2.2 HTP / vuosi

Sisataudit ja keuhkotaudit: |1 000 h / vuosi = 5.7 HTP / vuosi
Potentiaalissa huomioitu nettotyoajan saasto

Vuodeosasto- Tyoajansaasto Gastro, kir on arvioinut, etta keskittamalla vuodeosastovalvonnat 300 000 €/ 300 000 €
valvontojen yhdeksi kokonaisuudeksi on mahdollista saastaa 5 sairaanhoitajan
vakanssia.

kehittaminen
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Vuodeosastot

Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Early-recovery-after- ~ Osastohoitopaivien Gastro, kir on arvioinut, etta early-recovery-after-surgery 139 000 €/ 139 000 €

surgery protokollien vihentiminen protokollien laajentamisella voidaan saastaa n. 300 valvontaosaston

. . hoitopaivaa, kun potilas siirretaan tavalliselle osastolle.
laajentaminen

Hatanpaalta tuleville Potentiaalissa huomioitu osastohoitopaivan hinta.

potilasmaarille Delfoin oletus: valvontaosaston kustannusrakenteessa 55 %
hoitajatyon osuus ja laakarityon osuus 20 %.
Tyoajansaastopotentiaali:
Hoitajat: 2 400 h / vuosi = 1.2 HTP / vuosi
Laakarit: 500 h / vuosi = 0.3 HTP / vuosi
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Vuodeosastot
Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS
Potilassiirrot Potilassiirtojen KUPS on arvioinut, etta siirtojen maara vahenisi n. 620 kpl / vuosi 111 000€/11] 000 €
ambulanssilla / vahentaminen toiminnan keskittyessa.
crral il e Sisataudit on arvioinut, etta nykytilan siirroista 2/3 osaa poistuisi
&atanpéiéin toiminnan keskittyessa, joka on 301 kpl / vuosi.
toimintojen siirrolla Arvio yksittdisen siirron kustannuksesta: 120 € / potilassiirto
TAYS:iin.
Potilaiden siirto Osastohoitopﬁivien KUPS on arvioinut, etta n. 560 hoitopaivaa voitaisiin valttaa 109 000 €/ 109 000 €
potilashotelliin. vihentiminen optimaalisella potilashotellin kaytolla. Edellyttaa hotellin hyvaa
yhteytta KUPS-toimintoihin. Saasto arvioitu hoitopaivien hinnan
perusteella.

Tyoajansaastopotentiaali (pohjautuen hoivapaivan
kustannusrakenteeseen):

- Hoitajat: | 300 h / vuosi = 0.7 HTP / vuosi

- Laakarit: 250 h / vuosi = 0.1 HTP / vuosi
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Tuottavuuspotentiaali toiminnoittain

| eikkaushoidonalue
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Toiminnon koontikalvo

Leikkaustoiminta

Kampusalueen +

ulkopuolelta siirtyvat

Leikkaustoiminta UO [€/vuosi UO yksikot [€/vuosi
Leikkaustoiminnan keskittamisen hyodyt: salien ja tiimin kayton tehostuminen: tavoite vahintaan 5%

henkilosto ja tilakustannusten tehostumista. 2275000 € 2275000 €
Salivaihtojen nopeuttaminen, sisaltaen tukipalveluiden toimivuuden parantaminen (siivous — reaaliaikainen

tilatieto ja valinehuolto) | 835000 € | 835000 €
Induktiotoiminta ennen leikkausta (lisiamismahdollisuus) 598 000 € 598 000 €
Tyopaiivanaikaisen toimintojen vilisen kulkutarpeen vahentiminen 338 000 € 338 000 €
Leikkaussalien materiaalilogistiikan jarkevoittaminen ja laitesailytyksen riittavyys 225 000 € 225 000 €
Hoidon ennakkosuunnittelun kehittaminen ja leikkausta edeltavan prosessin sujuvuus seka riittava

kapasiteetti 197 000 € 197 000 €
Muut o 119000 € 119000 €

N/A N/A

Leikkaustoiminnan elektiivisen toiminnan jatkaminen pidempaan

Leikkausosastojen kayttokustannukset 53 384 000 € 103 919 000 €
potentiaalin %-osuus 2019 kayttokustannuksista

*  Leikkaustoiminnan kustannuksista vihennetty materiaalikustannukset
** Ei voitu vield maarittaa. Simuloinnin avulla saadaan tarkempaa tietoa
##* Sisdltad Delfoin tulkinnan mukaiset leikkausosaston toimintakulut (debet) Anestesiatoiminnan ja LEIKO:n kustannukset kohdistettu UO kampusalueen jaon

Luottamuksellinen 39

mukaisesti eli 56 %

ELFOI



Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Leikkaustoiminta

Kategoria

Tuottavuustavoite

Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]

Leikkaustoiminnan
keskittamisen hyodyt:
salien ja tiimin kayton
tehostuminen: tavoite
vahintaan 5%
henkilosto ja
tilakustannusten
tehostumista.

Henkilosto- ja
tilakustannusten
saastaminen

Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Kustannussaasto tilakustannuksessa ja henkilostokustannuksessa 5 % 2275000 € /2275000 €
sen myota, kun keskitetaan toimintaa, joka mahdollistaa

tehokkaamman suunnittelun, henkilostoresursoinnin, sijaistamisen jne.

muita useita parannuksia verrattuna nykyiseen "hajasijoitettuun

leikkaustoimintaan”

UO:n leikkaustoiminnan nykykustannukset Delfoin tulkinnan mukaan
n.45.5 M€ / vuosi (materiaalikustannukset vahennetty,
anestesiatoiminta ja leiko 58 % kustannuksista)

Delfoin oletus: saasto on 75 % henkilostosta, josta 40 % laakareiden
tyopanoksesta, 40 % hoitajista ja 20 muut

Tyoajansaastopotentiaali:

Laakarit: 6.0 HTP / vuosi

Hoitajat: I 1.0 HTP / vuosi

Muut: 6.4 HTP / vuosi

Luottamuksellinen
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Leikkaustoiminta

Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Salivaihtojen Saliajan saastaminen TAYS:ssa on vasta pilotti kaynnistymassa. UO:n johdon linjauksena on, | 835 000 € / | 835 000 €

nopeuttaminen, etta saliaikojen vaihtoajan lyhentamisen tavoite on |5 min.

sisaltaen

Karkeasti arvioituna UO:ssa 8 400 salinvaihtoa vuodessa

tukipalveluiden (mittauksen perusteella 2.25 leikkausta per sali per paiva >

toimivuuden keskimaarin 0.56 vaihtoa / leikkaus. Tilastojen perusteella n. 15 000
parantaminen (siivous leikkausta vuodessa)

— reaaliaikainen

tilatieto ja Saliajan saastopotentiaali: 2100 h / vuosi

valinehuolto)

Induktiotoiminta Saliajan sadastaminen LEPE:n ja LE4 osalta on arvioitu, etta induktiotoimintaa olisi 598 000 € / 598 000 €
ennen leikkausta potilasaineksen puitteissa lisattavissa n. 750 potilaalle. Induktion

e . saliajansaastopotentiaali |5 min / potilas

(lisaamismahdollisuus) ’ P P

Kyseisten leikkausyksikoiden salimaira yhteensa n. |0 - Skaalataan
vastaamaan UO oletettavaa laajuutta eli 36 salia

—> Saliajansiastopotentiaali UO:lla n. 684 h / vuosi
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Leikkausosasto

Kategoria

Tuottavuustavoite

Vaikutukset/Edellytykset

Saastopotentiaali [€/vuosi]

Tyopaivanaikaisen
toimintojen valisen
kulkutarpeen
vahentaminen

Tyontekijoiden
ajansaasto

Ja kuvaus laskennasta

Delfoin toteuttaman, koko UO:n kattavan kulkumatkasimulaation
perusteella UO:ssa hyvan ja huonon toimintojen sijoittelun vaikutus
on n. 2,5 M€/vuosi. Oletetaan, etta nykytilan ja parhaan mahdollisen
sijoittelun valinen ero TAYS UQO:ssa on vahintaan yhta suuri, kuin
kahden MP vaihtoehdon valinen simuloitu ero.Yleisen tiedon
perusteella on arvioitu, etta hyvan ja huonon ratkaisun valilla voi olla
jopa 2.5 % ero paivittain kulkemiseen menevaan aikaan toimintojen
valilla. Tama tarkoittaa yhteensa n. 3,6M€. Simuloinnin ja taman
arvioinnin perusteella paadytaan vaihteluviliin 2.5 — 3.6 M€ / vuosi,
josta otetaan potentiaalilaskentaan puolivili, 3,1 M€ / vuosi.Tasta on
vahennettava aiemmin laskettu potilassiirtojen toimintojen sijoittelun
saastopotentiaali, joka oli n. 451k / vuosi. --> eli paadytaan arvioon
2,6 M€/ vuosi.Tama jyvitetaan henkilostokustannusten suhteessa UO
toiminnoille. Leikkausosaston osuus tasta on n. 338 k€ / vuosi

Mikali saasto voidaan kohdistaa 100 % yksikon henkilostoon
(todellisuudessa osa saastosta syntyy esim. materiaalilogistiikan
saastetyista kustannuksista), niin saastopotentiaali on:

Saastopotentiaali UO:
- Laakarit: 9 400 tuntia = 4.8 HTP / vuosi
- Hoitajat: 700 tuntia = 0.3 HTP / vuosi

UO toiminnot / koko TAYS
338 000 € / 338 000 €

Luottamuksellinen
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Leikkaustoiminta
Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]

Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Leikkaussalien Saliajan saastaminen Lomakeseurannalla havaittiin, etta saliaikaa hukataan n. 1.6 min / 225 000 €/ 225 000 €
materiaalilogistiikan salipaiva, kun jotain haetaan salin ulkopuolelta (hoitajan tyoaikaa 9.6

s rkevoittiminen ia min / salipaiva). Mittaustulos skaalataan vastaamaan UO:n
ll itesiilytyk J tulevaisuuden salimaaraa (36)
aitesailytyksen

riittavyys Hoitajien tyoajansaistopotentiaali: 1300 h / vuosi = 0.7 HTP / vuosi
Saliajan ajansaastopotentiaali: 21 | h / vuosi

Hoidon Saliajan saastaminen Ennakkosuunnittelun kehittamisella voidaan vahentaa salien hukka- 197 000 €/ 197 000 €
ennakkosuunnittelun aikaa. Ratkaisu voi edellyttaa myos valmistelukapasiteetin lisaysta.
kehittiminen ja LE4 ja LEPE 2019 tilastoista nahtiin myohastymissyiden
. . (ennakkosuunnittelu, valmistelut kesken, jne.) perusteella, etta
leikkausta edeltavan saliaikaa hukataan keskimaarin 6.3 tuntia / sali / vuosi.

prosessin SujUvuus Skaalataan vastaamaan UO:n tulevaisuuden salimaaraa (36)
seka riittava
kapasiteetti Saliajansaastopotentiaali: 225 h / vuosi

Luottamuksellinen 43 JDELFOI



Tuottavuuspotentiaali toiminnoittain

Tehokeskus
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Toiminnon koontikalvo
Teho

Kampusalueen +

ulkopuolelta siirtyvat UO

Teho UO [€/vuosi ksikot [€/vuosi
Tyopaivanaikaisen toimintojen vilisen kulkutarpeen vahentaminen 98 000 € 98 000 €
Lyhentyneet tehohoidon jaksot osastovalvonnan kapasiteetin parantumisen myota 82 000 € 82 000 €
Muut 49 000 € 49 000 €

Tehon kayttokustannukset 15 545 000 € 15 545 000 €
e T e m—— T T
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi
Teho

Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Lyhentyneet Hoitopaivien Nykyisessa toiminnassa potilaat ovat jaaneet teholle, koska 82 000 € /82 000 €

tehohoidon jaksot vihentiminen valvontaosastoilla ei ole ollut tarpeeksi tilaa. Ratkaistaan

S E IV TR valvontakapasiteetin kasvattamisella seka oikealla potilasohjauksella.

kapasiteetin

] s Saastettavissa olevat tehohoitotunnit: | 500 h / vuosi
parantumisen myota

Potentiaalissa huomioitu valvontaosaston kustannus

Hoitajien resurssointi taytyy tehda ennakoivasti, jolloin
keskimaarainen kayttoaste jaa alhaisemmaksi. Delfoin oletus: hoitajien
kayttoaste 50 % ja yksi hoitaja per potilas.

Tyoajansaastopotentiaali:

Hoitajat: 3 000 h / vuosi = I.5 HTP / vuosi
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Leikkausosasto

Kategoria

Tuottavuustavoite

Vaikutukset/Edellytykset

Saastopotentiaali [€/vuosi]

Tyopaivanaikaisen
toimintojen valisen
kulkutarpeen
vahentaminen

Tyontekijoiden
ajansaasto

Ja kuvaus laskennasta

Delfoin toteuttaman, koko UO:n kattavan kulkumatkasimulaation
perusteella UO:ssa hyvan ja huonon toimintojen sijoittelun vaikutus
on n. 2,5 M€/vuosi. Oletetaan, etta nykytilan ja parhaan mahdollisen
sijoittelun valinen ero TAYS UQO:ssa on vahintaan yhta suuri, kuin
kahden MP vaihtoehdon valinen simuloitu ero.Yleisen tiedon
perusteella on arvioitu, etta hyvan ja huonon ratkaisun valilla voi olla
jopa 2.5 % ero paivittain kulkemiseen menevaan aikaan toimintojen
valilla. Tama tarkoittaa yhteensa n. 3,6M€. Simuloinnin ja taman
arvioinnin perusteella paadytaan vaihteluviliin 2.5 — 3.6 M€ / vuosi,
josta otetaan potentiaalilaskentaan puolivili, 3,1 M€ / vuosi.Tasta on
vahennettava aiemmin laskettu potilassiirtojen toimintojen sijoittelun
saastopotentiaali, joka oli n. 451k / vuosi. --> eli paadytaan arvioon
2,6 M€/ vuosi.Tama jyvitetaan henkilostokustannusten suhteessa UO
toiminnoille. Tehohoidon osuus tasta on n. 98 k€ / vuosi

Mikali saasto voidaan kohdistaa 100 % yksikon henkilostoon
(todellisuudessa osa saastosta syntyy esim. materiaalilogistiikan
saastetyista kustannuksista), niin saastopotentiaali on:

Saastopotentiaali UO:
- Laakarit: 200 tuntia = 0.1 HTP / vuosi
- Hoitajat: 2 700 tuntia = |.4 HTP / vuosi

UO toiminnot / koko TAYS
98 000 € / 98 000 €

Luottamuksellinen
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Tuottavuuspotentiaali toiminnoittain

Acuta ja | vrk tarkkailuosasto
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Toiminnon koontikalvo

Acuta ja | vrk tarkkailuosasto

Kampusalueen +

ulkopuolelta siirtyvat

Acuta ja | vrk tarkkailuosasto

Alueellinen geriatrinen tms. konsultaatiopaivystys
Tietojarjestelmien kaytettavyyden parantaminen

Laitteiden ja tietojarjestelmien valinen automaattinen tiedonsiirto
Paivystyksen sisainen tilaratkaisu

Tyopaivanaikaisen toimintojen valisen kulkutarpeen vahentiminen
Riittavan suuri erikoisalariippumaton paivystysosaston perustaminen
116117 puhelinohjaus oikean potilaskohdennuksen saamiseksi

Muut

UO [€/vuosi

| 800 000 €

848 000 €

379 000 €

344 000 €

341 000 €

255000 €

153 000 €

178 000 €

UO yksikot [€/vuosi

| 800 000 €

848 000 €

379 000 €

344 000 €

341 000 €

440 000 €

153 000 €

178 000 €

53886 000 € 53 886 000 €

potentiaalin %-osuus 2019 kayttokustannuksista

7% 3%

potentiaalin %-osuus 2019 kayttokustannuksista, ilman paivystysosaston potentiaalia

*Sisaltaa Delfoin tulkinnan mukaiset Acutan toimintakulut (debet) SISALTAA Acuta, Acuta kanslia, Acuta Valkeakoski

El SISALLA Ensihoito

Luottamuksellinen
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Acuta ja | vrk tarkkailuosasto

Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Alueellinen geriatrinen  Tyontekijoiden Acutaan paatyy nykyisin potilaita esim. hoivalaitoksista, | 800 000 €/ | 800 000 €
tms. ajansaasto + muut jotka voitaisiin hoitaa konsultaatio tms. prosessilla.
konsultaatiopaivystys  saastot

Potilaita on arviolta | 440 vuodessa.

Aiemman selvityksen mukaan yhden tamankaltaisen

kokonaiskustannukset ovat | 250 € / kaynti

Tietojarjestelmien Tyontekijoiden Edellyttaa tietojarjestelmien kaytettavyyden merkittavaa 848 000 € / 848 000 €
kaytettavyyden ajansaasto parannusta. Haku- ja kirjaustoiminnot pitaa saada tehtya
parantaminen pienemmalla maaralla nakymien ja valilehtien

selaamista/vaihtoa. Uusilla toiminnoilla tukea
paatoksentekoon (mm. potilaan tilannekuva).
Ajansaastopotentiaali: |5 min / potilas (10 min hoitajat, 5
min laakarit)

Potilaiden lukumaara: 83 000 / vuosi
Tyoajansaastopotentiaali:

- Hoitajat: 13 800 tuntia = 7.1 HTP / vuosi

- Laakarit: 7 000 tuntia = 3.6 HTP / vuosi

Laitteiden ja Tyontekijoiden Nykyisin tietoa siirretaan manuaalista laitteiden ja 379 000 €/ 379 000 €
tietojarjestelmien ajansaasto tietojarjestelmien valilla, joka voitaisiin automatisoida.

valinen automaattinen I5 min / hoitaja / paiva

tiedonsiirto Ajansaastopotentiaali: | | 900 tuntia / vuosi = 6.1 HTP/vuosi

Lot




Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Acuta ja | vrk tarkkailuosasto

Kategoria

Tuottavuustavoite

Vaikutukset/Edellytykset

Saastopotentiaali [€/vuosi]

Tyopaivanaikaisen
toimintojen valisen
kulkutarpeen
vahentaminen

Tyontekijoiden
ajansaasto

Ja kuvaus laskennasta

Delfoin toteuttaman, koko UO:n kattavan kulkumatkasimulaation
perusteella UO:ssa hyvan ja huonon toimintojen sijoittelun vaikutus
on n. 2,5 M€/vuosi. Oletetaan, etta nykytilan ja parhaan mahdollisen
sijoittelun valinen ero TAYS UQO:ssa on vahintaan yhta suuri, kuin
kahden MP vaihtoehdon valinen simuloitu ero.Yleisen tiedon
perusteella on arvioitu, etta hyvan ja huonon ratkaisun valilla voi olla
jopa 2.5 % ero paivittain kulkemiseen menevaan aikaan toimintojen
valilla. Tama tarkoittaa yhteensa n. 3,6M€. Simuloinnin ja taman
arvioinnin perusteella paadytaan vaihteluviliin 2.5 — 3.6 M€ / vuosi,
josta otetaan potentiaalilaskentaan puolivili, 3,1 M€ / vuosi.Tasta on
vahennettava aiemmin laskettu potilassiirtojen toimintojen sijoittelun
saastopotentiaali, joka oli n. 451k / vuosi. --> eli paadytaan arvioon
2,6 M€/ vuosi.Tama jyvitetaan henkilostokustannusten suhteessa UO
toiminnoille. Acutan ja POS:n osuus tasta on n. 341 k€ / vuosi

Mikali saasto voidaan kohdistaa 100 % yksikon henkilostoon
(todellisuudessa osa saastosta syntyy esim. materiaalilogistiikan
saastetyista kustannuksista), niin saastopotentiaali on:

Saastopotentiaali UO:
- Laakarit: 700 tuntia = 0.4 HTP / vuosi
- Hoitajat: 9 300 tuntia = 4.8 HTP / vuosi

UO toiminnot / koko TAYS
341 000 €/ 341 000 €

Luottamuksellinen
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Acuta ja | vrk tarkkailuosasto

Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]

Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS
Riittavan suuri Tyéntekijéiden Potilasvirta-analyysissa havaittiin, etta kuukauden aikajaksolla on ollut 255 000 € / 440 000 €
erikoisalarijppumaton  ajansaistd I35 potilas, jotka ovat siirtyneet Acutasta osastolle ja joiden

paivystysosaston osastojakso on kestanyt alle 2 vrk (kesk. Kesto 27h)

pefiistaminen Talli oletuksella vuodessa POS:iin siirtyvid potilaita olisi | 620 ja

valtettavia osastotunteja 43 740 h

Laskennassa huomioitu POS:n tuntihinta (300 e / hoitovuorokausi /
24)

Maaraa tulee tarkentaa Acutan simulointiprojektissa.

Tyoajansaastopotentiaali (pohjautuen Rafaela | hoivapaivan
kustannusrakenteeseen):

uo

- Hoitajat: 3 200 h / vuosi = 1.6 HTP / vuosi

- Laakarit: 600 h / vuosi = 0.3 HTP / vuosi

Koko TAYS

- Hoitajat: 5 500 h / vuosi = 2.8 HTP / vuosi

- Laakarit: 1 000 h / vuosi = 0.5 HTP / vuosi

Piivystyksen sisdinen Tyontekijoiden Nykyisin askelmaarat suuria Acutan tyontekijoilla. 344 000 € / 344 000 €
tilaratkaisu ajansaisto Arviona aikaa voitaisiin saastaa 10 min / tyovuoro

Tyoajansaastopotentiaali, hoitajat: 8 000 h / vuosi = 4.1 HTP / vuosi
Tyoajansaastopotentiaali, laakarit: | 500 h / vuosi = 0.8 HTP / vuosi
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Acuta ja | vrk tarkkailuosasto

Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

116117 puhelinohjaus Tyéntekijéiden I 16117 puhelinohjauksen ollessa taydessa toiminnassa voidaan valttaa |53 000 € / 153 000 €
oikean ajansaisto Acutaan kuulumattomien potilaiden saapuminen.

. Arviona voidaan valttaa kaikki kotiinohjaukset ja noin 5000 potilasta
potilaskohdennuksen

) . vuodessa.
saamiseksi

Tyoajansaastopotentiaali hoitajat: | 700 h / vuosi = 0.9 HTP / vuosi
Tyoajansaastopotentiaali laakarit: | 700 h / vuosi = 0.9 HTP / vuosi
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Tuottavuuspotentiaali toiminnoittain

Kuvantaminen
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Toiminnon koontikalvo

Kuvantaminen
Kampusalueen +
ulkopuolelta siirtyvat
Kuvantaminen UO [€/vuosi UO yksikot [€/vuosi
Osastovalmisteluiden siirto erilliseen valmistelutilaan 304 000 € 304 000 €
Tyopaivanaikaisen toimintojen vilisen kulkutarpeen vahentaminen 130 000 € 130 000 €
KNEF Volyymin lisaaminen leikkaustoiminnassa 100 000 € 100 000 €
Tilojen sijoittuminen eri rakennusosiin 96 000 € 96 000 €
Muut 345 000 € 345 000 €

20 455 000 € 20 455 000 €
sotentizalin %-osuus 2019 kiytiBkustannuksista

*Hyodynnetty TAYS:n toimintakuluja 2021
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Kuvantaminen

Kategoria Tuottavuustavoite Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Osastovalmisteluiden
siirto erilliseen
valmistelutilaan

KNEF Volyymin lisaaminen
leikkaustoiminnassa

Tilojen sijoittuminen eri
rakennusosiin

-
56 JDELFOIi

Luottamuksellinen

Osastovuorokausien
saastaminen

Kokonaiskustannukset

Tyontekijoiden ajansaasto

Arvion mukaan kuvantamisessa on ollut noin 56| potilasta vuodessa, 304 000 € / 304 000 €
jotka ovat siirtyneet osastolle jatkoseurantaan. Kyseisten potilaiden

jatkoseuranta voitaisiin toteuttaa kuvantamisessa, kun tarjotaan

oikeanlainen tila kayttoon.

Saastettavissa olevat osastovuorokaudet: 561 / vuosi
Tyoajansaastopotentiaali (pohjautuen hoivapaivan
kustannusrakenteeseen):

- Hoitajat: 3 800 h / vuosi = 2.0 HTP / vuosi

- Laakarit: 700 h / vuosi = 0.4 HTP / vuosi

Monitoroinnin lisaaminen leikkausten aikana mahdollistaa, etta 100 000 €/ 100 000 €
leikkauskomplikaatioiden maarat voivat vahentya. Talloin valtetaan
kalliit jatkohoitotoimenpiteet.

Valtettavissa olevat komplikaatiot vuodessa: | kpl / vuosi

Sijoittamalla toisiaan tarvitsevat yksikot kampuksella optimaalisesti, 96 000 €/ 96 000 €
voidaan vahentaa yksikoiden valilla kulkemista (KLF/KNF/KNEF/KIL)
ja ajanhukkaa.

Tyoajansaastopotentiaali, laakarit: 400 h / vuosi = 0.2 HTP / vuosi
Tyoajansaastopotentiaali, hoitajat: 1200 h / vuosi = 0.6 HTP / vuosi
Tyoajansaastopotentiaali, fyysikot: 600 h / vuosi = 0.3 HTP / vuosi
Tyoajansaastopotentiaali, sihteeri: 300 h / vuosi = 0.2 HTP / vuosi



Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Kuvantaminen

Kategoria

Tuottavuustavoite

Vaikutukset/Edellytykset

Saastopotentiaali [€/vuosi]

Tyopaivanaikaisen
toimintojen valisen
kulkutarpeen
vahentaminen

Tyontekijoiden
ajansaasto

Ja kuvaus laskennasta

Delfoin toteuttaman, koko UO:n kattavan kulkumatkasimulaation
perusteella UO:ssa hyvan ja huonon toimintojen sijoittelun vaikutus
on n. 2,5 M€/vuosi. Oletetaan, etta nykytilan ja parhaan mahdollisen
sijoittelun valinen ero TAYS UO:ssa on vahintaan yhta suuri, kuin
kahden MP vaihtoehdon valinen simuloitu ero.Yleisen tiedon
perusteella on arvioitu, etta hyvan ja huonon ratkaisun valilla voi olla
jopa 2.5 % ero paivittain kulkemiseen menevaan aikaan toimintojen
valilla. Tama tarkoittaa yhteensa n. 3,6M€. Simuloinnin ja taman
arvioinnin perusteella paadytaan vaihteluviliin 2.5 — 3.6 M€ / vuosi,
josta otetaan potentiaalilaskentaan puolivili, 3,1 M€ / vuosi.Tasta on
vahennettava aiemmin laskettu potilassiirtojen toimintojen sijoittelun
saastopotentiaali, joka oli n. 451k / vuosi. --> eli paadytaan arvioon
2,6 M€/ vuosi.Tama jyvitetaan henkilostokustannusten suhteessa UO
toiminnoille. Kuvantamisen osuus tasta on n. 130 k€ / vuosi

Mikali saasto voidaan kohdistaa 100 % yksikon henkilostoon
(todellisuudessa osa saastosta syntyy esim. materiaalilogistiikan
saastetyista kustannuksista), niin saastopotentiaali on:

Saastopotentiaali UO:

- Laakarit: 500 tuntia = 0.3 HTP / vuosi

- Hoitajat: 2 800 tuntia = |.4 HTP / vuosi

- FErityishenkilosto: 300 tuntia = 0.2 HTP / vuosi

UO toiminnot / koko TAYS

130 000 €/ 130 000 €
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Tuottavuuspotentiaali toiminnoittain

Apteekki

(Huom.Apteekki viittaa tassa yhteydessa myos sairaalan koko laakehoitoa koskeviin prosesseihin. Apteekin
tuottavuuspotentiaali ko. ratkaisuista kohdentuu paaosin laakehoitoa toteuttaviin hoitoyksikoihin, erityisesti
vuodeosastoille ja avohoitoon)
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Toiminnon koontikalvo

Apteekki
Kampusalueen +
ulkopuolelta
siirtyvat UO
Apteekki UO [€/vuosi ksikot [€/vuosi
ESH:n ja kuntien kayttamat potilaan ladkitystiedot aina ajantasalla (ratkaisuna oma TAYS tassa arvioinnissa). 2 485 000 € 4 469 000 €
Laakkeiden kayttokuntoon saattaminen | 970 000 € 3 543 000 €
Hatanpain ladkekeskuksen toiminnan siirto TAYS-kampusalueelle 204 000 € 366 000 €

Alyliikekaappien ja osastofarmasian toiminnan laajentaminen Hatanpaasti siirtyville yksikoille 340 000 € 340 000 €
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Apteekki

Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

ESH:n ja kuntien Tyoajan saastaminen TAYS Digityoryhma on tehnyt karkean arvion, etta aikaa 2 485 000 € /4 469 000 €

kayttamat potilaan voitaisiin saastaa |15 min / kaynti, jos laakitystiedot olisivat

laakitystiedot aina ajan tasalla. = Vaikutus yhteensa 64 HTP / vuosi.

ajantasalla (ratkaisuna Delfoi olettanut HTP saaston jakautuvat 75 %

oma TAYS tassa sairaanhoitajilla ja 25 % laakareille.

arvioinnissa).

Tyoajansaastopotentiaali:
Laakarit: UO: 9 HTP / vuosi, koko TAYS 16 HTP / vuosi
Hoitajat: UO:26.9 HTP / vuosi, koko TAYS 48 HTP / vuosi
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Apteekki

Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Laakkeiden Tyoajan saastaminen Nykyisin osastoilla tapahtuva kayttokuntoon saattaminen | 970 000 €/ 3 543 000 €

kayttokuntoon voidaan tehda keskitetysti ja ison volyymin osalta

saattaminen automaatiota laajasti hyodyntaen.Talloin osastojen

keskitetysti henkiloston tyopanosta voidaan kohdentaa eri tavalla.

TOP 20 suurivolyymisimpien tuotteiden kpl maara
vuodessa on |.3 milj. 3.kierroksen haastatteluiden
perusteella kayttokuntoon saattaminen keskitetysti saastaa
keskimaarin 5 minuuttia sairaanhoitajan tyoaikaa per tapaus.

Tyoajansaastopotentiaali (hoitajat):
UO: 60 500 h / vuosi = 31 HTP / vuosi
Koko TAYS: 108 000 h / vuosi = 55.5 HTP / vuosi
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Apteekki

Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Hatanpaan Tyoajan saastaminen Apteekki arvio keskittamisen vahentavan noin 6 -7 204 000 € / 366 000 €

laakekeskuksen farmaseutin HTP:ta laaketoimituksessa. (Vaikuttavina

toiminnan siirto TAYS- tekijoina myos mm.: varastoautomaatin kayttoonotto ja

kampusalueelle kannettavan kerailylaitteen kayttoonotto.)

Alylaikekaappien ja Tyoajan saastaminen Alyliikekaapeille on asetettu tavoite 0.5 HTP:n sdastosta. 340 000 € / 340 000 €

osastofarmasian Siirtyvia osastoja | | kpl.

toiminnan

laajentaminen Tyoajansaastopotentiaali n. 10 700 h / vuosi = 5.5 HTP /

Hatanpaasta siirtyville vuosi

yksikoille
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Tuottavuuspotentiaali toiminnoittain

Tuomi-logistiikka
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Luotta

Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Tuomi-logistiikka - koonti

Kampusalueen +

ulkopuolelta siirtyvat

UO [€/vuosi UO yksikot [€/vuosi
Sisaisten kuljetuksen robotisointi 204 000 € 350 000 €
Muut 75 000 € 128 000 €

Tuomi-logistiikka — yli 100k€ potentiaalit

Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Sisaisten kuljetuksen Tyoajan saastaminen Vihivaunujen avulla on mahdollista automatisoida osa 204 000 € / 350 000 €
robotisointi materiaalilogistiikan kuljetuksista.

Tuomi-logistiikan arvion mukaan, jos 50 % sisaisista

kuljetuksista onnistutaan robotisoimaan saavutetaan n. 300

000 — 400 000 e / vuosisaasto nettona

Tyoajansaastopotentiaali (logistikot):

UO:9 200 h / vuosi = 4.7 HTP / vuosi

TAYS: 15700 h / vuosi = 8.1 HTP / vuosi




Tuottavuuspotentiaali toiminnoittain

Sairaalapalvelut, tekstiilihuolto ja valinehuolto
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Toiminnon koontikalvo

Sairaalapalvelut & valinehuolto

Kampusalueen +

ulkopuolelta siirtyvat

Sairaalapalvelut ja tekstiilihuolto UO [€/vuosi UO yksikot [€/vuosi
Keskitetty sankyvarasto 160 000 € 275 000 €
Osastokeittion optimaalinen sijoittaminen 162 000 € 162 000 €
Toiminnanohjausjarjestelman lisaama tuottavuus 67 000 € 115000 €
Menetelmakehitys siivoustyossa. 58 000 € 100 000 €
Muut 89 000 € 137 000 €

Kampusalueen +

ulkopuolelta siirtyvat

UO [€/vuosi UO yksikot [€/vuosi
Instrumenttien tunnistaminen ja hyllytyksen vastuut 395 000 € 711000 €
Muut 105 000 € 190 000 €
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Sairaalapalvelut

Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Keskitetty Tyoajan saasto Keskittamalla sankyjen varastointi ja huolto saavutetaan 160 000 € /275 000 €
sankyvarasto tehokkuusetuja seka sankyjen huollossa etta
kuljettamisessa.

Sairaalapalveluiden arvion mukaan keskitetty sankyvarasto
saastaisi n. 275 000 € / vuosi

Tyoajansaastopotentiaali (sairaalahuoltajat)
UO:7 200 h / vuosi = 3.7 HTP / vuosi
TAYS: 12 400 h / vuosi = 6.4 HTP / vuosi

Osastokeittion Tyoajan saasto Osastokeittion sijaitessa optimaalisessa sijainnissa osastoilla 162 000 € / 162 000 €
optimaalinen on mahdollista saastaa sairaalahuoltajan ja Tuomi-logistiikan
sijoittaminen tyoaikaa.

Sairaalapalveluiden arvio:
Sairaalahuoltajan saastetty tyoaika: 54 000 € / vuosi
Tuomi-logistiikan saastetty tyoaika: 108 000 € / vuosi

Tyoajansaastopotentiaali:

UO:

- Sairaalahuoltajat: 2 400 h / vuosi = 1.2 HTP / vuosi
- Logistikot: 4 900 h / vuosi = 2.5 HTP / vuosi
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Sairaalapalvelut /Valinehuolto

Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Toiminnanohjaus- Tyontekijoiden Toiminnanohjausjarjestelman avulla paranee mm. 67 000€/ 115000 €
jarjestelman lisaama ajansaasto tilannekuvan hallinta, henkiloston liikkumisen hallinta,
tuottavuus ennakkosuunnittelu, kayttoasteen nosto seka yllattaviin

tarpeisiin vastaaminen.

Sairaalapalvelut ovat arvioineet saastopotentiaaliksi:
|15 000 € / vuosi

Tyoajan saastopotentiaali (sairaalahuoltajat):
UO:3 000 h / vuosi = .5 HTP / vuosi
TAYS:5 200 h / vuosi = 2.7 HTP / vuosi

Menetelmakehitys Tyontekijoiden Siivousvalineiden vaihto sellaisiin, joilla tyonteko on 58 000 €/ 100 000 €
siivoustyossa. ajansaasto tehokkaampaa.

Sairaalapalvelut on arvioinut potentiaaliksi: 100 000 € /
vuosi

Tyoajansaastopotentiaali (sairaalahuoltajat):
UO:2 600 h / vuosi = |.3 HTP / vuosi
TAYS:4 500 h / vuosi = 2.3 HTP / vuosi
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Tuottavuuspotentiaalin arviointi

Sairaalapalvelut /Valinehuolto

Kategoria Tuottavuustavoite | Vaikutukset/Edellytykset Saastopotentiaali [€/vuosi]
Ja kuvaus laskennasta UO toiminnot / koko TAYS

Instrumenttien Tyontekijoiden Se, etta instrumentit olisivat yksiloityja ja nopeasti 395000€ /711000 €
tunnistaminen ja ajansaasto viivakoodattavissa valinehuollossa seka pesussa etta
hyllytyksen vastuut pakkaamossa, nopeuttaisi tyontekoa. Teknisten ratkaisujen

ohella voi edellyttaa keskitettya instrumenttien
omistajuutta.

Suoritteiden lukumaara * ajan saastopotentiaali: 500 000 /
vuosi * [-5min

Tyoajansaastopotentiaali:
UO: 13 900 tuntia = 7.1 HTP / vuosi
TAYS: 25 000 tuntia = 12.9 HTP / vuosi
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Tuottavuuspotentiaali toiminnoittain

Arvioinnin ulkopuolelle jaaneet
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Arvioinnin ulkopuolelle jaaneet

Koko UO

Kategoria Tuottavuustavoite

Vaikutukset/Edellytykset
Ja kuvaus laskennasta

Saastopotentiaali [€/vuosi]
UO toiminnot / koko TAYS

Uudet tilat vahentavat  Sairaspoissaolojen

sairaspoissaoloja vahentaminen
Laakehaittojen Osastovuorokausien
vahentaminen vahentaminen
osastofarmaseutti-

toimintaa

laajentamalla, siten
etta valtetaan
laakityshaitoista
johtuvat
osastohoitojaksot

Uusilla tiloilla voidaan parantaa tyoergonomiaa seka
tyoympariston viihtyvyytta, jolla on vahentava vaikutus
sairaspoissaoloihin.

Arvioinnissa ei pystytty maarittamaan uusien tilojen
vaikuttavuutta sairaspoissaoloihin.

Nykytilanteessa potilaiden laakitys usein ei ole kunnossa
eika ajan tasalla. Tama johtaa laakehaittoihin seka
ylimaaraisiin osastohoitopaiviin. Osastofarmaseutin
panoksella sairaalan tulon yhteydessa voidaan merkittava
osa haitoista valttaa. TAYS:ssa on pilotti, vasta
kaynnistymassa.
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Jatkotoimenpidesuunnitelma
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Tulosten tulkintaan olennaisimmat huomiot

Potentiaaliarviot on tulkittava mahdollisen kustannussaastoennusteen ylarajaksi.
= Arvioinnin paapainopiste on ollut siina, mita enimmillaan saastetaan eli maksimituottavuuspotentiaali.

" Potentiaalin saavuttamisen edellytykset on suunniteltava tarkemmin, jotta potentiaalin saavuttamisen kustannus
voidaan paremmin arvioida

=  Mahdolliset uudet kustannukset, joita potentiaalikohteen ratkaiseminen voi edellyttaa (mm. ohjelmistojen jatkuvat kustannukset,
automaation vuosittaiset yllapitokulut..) voivat syoda osan saastoista.

=  Moni kehittamiskohde on kuitenkin saavutettavissa kertaluonteisella muutoksella, ilman jatkuvia uusia kustannuksia.

= Investointikustannuksia ei ole arvioinnissa tarkasteltu. Mm. vuosittainen tilakustannus tai tietojarjestelmien
muutos/hankintakustannus ei ole tassa tarkastelussa mukana.
=  Toimialueen, vastuualueen, vastuuyksikon ja yksittaisen kustannuspaikan nakokulmasta vuosittainen tilakustannus tulee ottaa
huomioon kayttokustannuksia mallinnettaessa seuraavan tarkkuustason suunnittelussa
= Tuloksissa mukana erittain suuria potentiaaliarvoja digitalisaatio ja perus ICT:n kehittamiskohteissa. Nama
ovat keskeinen osa toiminnan uudistamista yhdessa tilojen ja prosessien kanssa.

= Kehittamispotentiaali ei tarkoita samaa kuin toteutunut budjettileikkaus
=  Tarkempi suunnittelu voi osoittaa jonkin potentiaalin toteuttamisen mahdottomaksi.
=  Sisdisen muutoksen toteuttamisen vaikeus = maaratietoinen muutoksen lapivienti vaatii panostusta
=  Mahdolliset ulkoiset muutokset voivat vaikuttaa merkittavasti toimintaan ja tuottavuuteen (esim. sote-malli)
= > Tarkeinta olisi sdilyttaa seurattavuus ja paivittaa potentiaaliarviota suunnitelmien tarkentuessa.
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Muutosten kayttoonotto

=  Muutos vai muutto edella?

=  Uusi/peruskorjattu rakennus parhaimmillaan mahdollistaa potentiaalin taysmaaraisen toteutumisen, mutta ilman
toiminnan muutosta saastot eivat toteudu.

= Muutokset eivat tule toteutumaan vahingossa tai sattumalta. = Tarvitaan konkreettinen suunnitelma miten
suunnittelua ja kayttoonottoa jatketaan

= 2021 kevaan ja hankkeiden valmistumisen valissa voi monia ulkoinen asia muuttua, mika korostaa
mittaamisen ja suunnitelmien tarkentamisen tarvetta.

= Mitattu toteutunut hyoty vs. ennustettu potentiaali =
= Miten ja missa vaiheessa UO:n tavoiteprosessit maaritellaan?
= Miten Fyysisen hoitoprosessin ja logistiikkaprosessien suunnitelmat yhdistetaan ICT-kehittamisen tavoitetilaan?

= Miten varmistetaan eri sisaiset organisaatiot poikkileikkaavien ratkaisujen toteutus? Tarvitaan osapuolet yhteen
saattavaa suunnittelua ja hankintoja = miten tama organisoidaan UQ:ssa?

= Muutokset eivat jaa pysyvaksi, ellei niita vakiinnuteta osaksi jatkuvaa toimintaa.

Luottamuksellinen 74 JDELFOI



Lapileikkaavia potentiaaleja

Joukossa on useita suuria potentiaaleja, jotka lapileikkaavat miltei koko sairaalaan. Naiden
suunnittelu pitaisi hankkeistaa.

Konsultin nakemyksen mukaan useissa ratkaisukohteissa toiminnallinen suunnittelu on vasta

alkutekijoissa tai ollaan etenemassa suunnittelulinjaa, joka ei johda potentiaalin saavuttamiseen,
mm:

Laakkeiden kayttokuntoon saattaminen keskitetysti

Digityoryhman linkittaminen vahvemmin toiminnalliseen suunnitteluun
= Etavastaanotto ja etatyo

Seuraavia kehityskohteita tulee huolellisesti arvioida ja verrata seka valitun masterplanin
jatkokehittamisessa etta yksikoiden tilasuunnittelussa

Vuodeosaston sisainen layout —kehittaminen

Toimintojen sijoittaminen optimaalisella tavalla, keskittaminen ja turhien potilassiirtojen valttaminen

Avohoidon sisaisen tilaratkaisu ja toimintamalli, seka samankaltaisen toiminnan keskittaminen
Logistiikka- ja automaatioratkaisut
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Rough schedule (process- and logistic simulation projects)
2020 2022 | | 2023

2l g2 03 /415060819 ol ]2 3 [ 4/5]06]8]9 104/0Q Q2003
Input data: and pre-analysis Master Plan
People and material-flows simulation (2 options) Toimintojen ja

@8  logistikdaprosessi

‘ Wards, monitoring wards ard lay-out ) .- ta rkem mat Sim u |aat|0t

— l=rion’t paivittivat nyt asetettua
Emergency
+/- 50,8 milj€/v (12% nykyisisti department + tuottavuuspotentiaali
kayttokustannuksista? SHEESISTER . . e e
Surgery department and Outpatient clinic (Reception and Treatment arviota ja maarittavat
overnight ward rooms, Backoffice) tu|evaisuuden
. =1 i kayttokustannukset
Day Hospital (Centralized ~ ~ H 4
L I infusion clinic and short- kayttOku Stannusmallln avuin
e
-
d
Operational cost model Model update with new input Further updates (Tays)
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Liite | — paary

Paaryhmittelija
Automaatio
Digitalisaation mahdollistama kehitys

Digitalisaation mahdollistama kehitys
Digitalisaation mahdollistama kehitys
Digitalisaation mahdollistama kehitys
Digitalisaation mahdollistama kehitys
Etavastaanotto ja etatyo

Hoitoprosessin ja potilasohjauksen muutokset
Hoitoprosessin ja potilasohjauksen muutokset
Hoitoprosessin ja potilasohjauksen muutokset
Hoitoprosessin ja potilasohjauksen muutokset
Hoitoprosessin ja potilasohjauksen muutokset
Hoitoprosessin ja potilasohjauksen muutokset
Hoitoprosessin ja potilasohjauksen muutokset
Hoitoprosessin ja potilasohjauksen muutokset
Hoitoprosessin ja potilasohjauksen muutokset
Hoitoprosessin ja potilasohjauksen muutokset
Hoitoprosessin ja potilasohjauksen muutokset
Hoitoprosessin ja potilasohjauksen muutokset

hmittelyn oletukset
Yli 100 000 e / vuosi (1/2)

Tuottavuuspotentiaali
Sisdisten kuljetuksen robotisointi

ESH:n ja kuntien kdyttamat potilaan laakitystiedot aina ajantasalla (ratkaisuna oma TAYS téssa arvioinnissa).

Sahkoiset uudet palvelut, laajamittainen digitalisaatio.
Fysioterapeuttien ja toimintaterapeuttien tekstien puhtaaksi kirjoittaminen
Laitteiden ja tietojarjestelmien valinen automaattinen tiedonsiirto

Alylaiakekaappien ja osastofarmasian toiminnan laajentaminen Hatanpé&ésta siirtyville yksikoille

Etavastaanotot ja etaty® vahentdvat tilantarvetta avohoidossa.

Sisataudit ja keuhkotaudit: vuodeosastohoidon vahentaminen useilla eri keinoilla
Alueellinen geriatrinen tms. konsultaatiopaivystys

Potilaan kotiutuminen suoraan leikkausosastolta

Hoitoaikoja lyhentavat toimenpiteet

Induktiotoiminta ennen leikkausta (lisddmismahdollisuus)

Pientoimenpiteiden tekeminen poliklinikkaprosessissa

Riittavan suuri erikoisalariippumaton paivystysosaston perustaminen
Osastovalmisteluiden siirto erilliseen valmistelutilaan

116117 puhelinohjaus oikean potilaskohdennuksen saamiseksi
Early-recovery-after-surgery protokollien laajentaminen Hatanpaalta tuleville potilasmaarille
Potilaiden siirto potilashotelliin.

KNEF Volyymin lisaaminen leikkaustoiminnassa

Logistiikkaprosessien ja varastoinnin kehittaminen Instrumenttien tunnistaminen ja hyllytyksen vastuut
Logistiikkaprosessien ja varastoinnin kehittaminen Keskitetty sankyvarasto
. n
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Liite | — paaryhmittelyn oletukset
Yli 100 000 e / vuosi (2/2)

Paaryhmittelija Tuottavuuspotentiaali
Logistiikkaprosessien ja varastoinnin kehittaminen Leikkaussalien materiaalilogistiikan jarkevoittaminen ja laitesailytyksen riittavyys
Ladkkeiden kayttokuntoon saatto keskitetysti ja
automaatiolla Ladkkeiden kayttokuntoon saattaminen
Paketti 2: perustietotekniikan sekd hoitotyon ICT-ratkaisujen kehittaminen (UNA, muut ratkaisut, potilaan
Perustietojarjestelmien kaytettavyys tuotannonohjaus, paikantaminen..)
Perustietojarjestelmien kdytettavyys Paketti 3: avohoidon perustietojarjestelmien kaytettavyyden parantaminen
Perustietojdrjestelmien kdytettavyys Tietojarjestelmien kdytettavyyden parantaminen
Salivaihtojen nopeuttaminen, sisdltden tukipalveluiden toimivuuden parantaminen (siivous — reaaliaikainen tilatieto ja
Prosessin pullonkaulojen poistaminen valinehuolto)
Prosessin pullonkaulojen poistaminen Hoidon ennakkosuunnittelun kehittaminen ja leikkausta edeltdavan prosessin sujuvuus seka riittava kapasiteetti
Leikkaustoiminnan keskittamisen hyoddyt: salien ja tiimin kdyton tehostuminen: tavoite vahintdadan 5% henkildsto ja
Toiminnan keskittaminen tilakustannusten tehostumista.
Toiminnan keskittaminen Hatanpaan ladkekeskuksen toiminnan siirto TAYS-kampusalueelle
Toiminnan keskittaminen Toiminnan keskittdminen
Toiminnan keskittaminen IBD-keskus
Toiminnan keskittaminen Toiminnan keskittaminen: sisdtaudit

Vuodesastovalvonnan keskittaminen ja kehittaminen Valvontapotilaiden sijoittelu ja kapasiteetti
Vuodesastovalvonnan keskittaminen ja kehittaminen Vuodeosastovalvontojen kehittdminen

Yksikon sisdisen tilaratkaisun optimointi Paketti 1: osaston sisdinen tilaratkaisu

Yksikon sisaisen tilaratkaisun optimointi [lta-aikojen laajempi hyodyntaminen vahentaa tilantarvetta avohoidossa.

Yksikon sisdisen tilaratkaisun optimointi Paivystyksen sisdinen tilaratkaisu

Yksikon sisdisen tilaratkaisun optimointi Osastokeittion optimaalinen sijoittaminen

Yksikon sisdisen tilaratkaisun optimointi Liikkuvien terapeuttien koneiden etsiminen osastoilta

Siirtymiiin kaytetyn tydajan vahentdminen toimintojen

optimaalisella sijoittelulla. Tyopaivanaikaisen toimintojen valisen kulkutarpeen vahentaminen

Siirtymiiin kdytetyn ty6ajan vahentaminen toimintojen

optimaalisella sijoittelulla. Potilassiirrot ambulanssilla/paaritaksilla vahenee Hatanp&aan toimintojen siirrolla TAYS:iin.
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