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Effektivitetsrevision av forsaljningsfunktionen inom AHS

Inom ramen for effektivitetsrevisionen av AHS fér rakenskapsperioden 2017 har gjorts en
effektivitetsrevision av ekonomistyrningsprocessen inom AHS. | effektivitetsrevisionen har
kartlagts foljande:

Forsaljningsreskontrans rutiner - hantering av kassamedel - indrivning

- Analys av forsaljningsreskontrans och kassahanteringens kontroller

- Kartlaggning av processen for fakturering av inkomster

- Effektivitetsrevision av klientfaktureringen - nettoeffekt av klientavgifter efter
administrationskostnader

- Granskning av indrivningsfunktionens funktionalitet

- Kartlaggning av kassahanteringens processer

Effektivitetsrevisionen ar inte en revision eller oversiktlig granskning enligt ISA-standarden.
(International Standards on Auditing). | rapporten presenteras endast iakttagelser gallande de
fragestallningar som preciseras i revisionsplanen for effektivitetsrevisionen.
Som material for effektivitetsrevision har anvants:

- Bokforingsrapporter

- Budgeten for ar 2017 och budgetutfall per 30.9.2017

- AHS reglemente

Dartill har intervjuer gjorts med foljande personer:
- Ekonomichef Marie Lovgren
- Kanslist Mia Andersson

- Redovisningschef Sofia Ahlholm

Kartlaggning av processen for fakturering av inkomster

Faktureringen vid AHS sker i huvudsak pa basen av de uppgifter som matas in i Medix-
systemet, saledes ar det for att faktureringen ska bli ratt avgorande att varden
klassificerats ratt da den inforts i Medix-systemet. Dartill faktureras i tandvardens
journalsystem och i ekonomisystemet Control.

Faktureringssystemet innehaller en funktion med hjalp av vilken kan f6ljas upp att samtliga
besok de facto blivit fakturerade. Enligt uppgift utnyttjas inte funktionen regelbundet och
systematiskt av samtliga enheter - rekommenderas att detta infogas i enheternas
rutinsysslor.

Ersattning av vardkostnader for personer utom Aland sammanstills i programmet
manatligen. FPA ersatter vardkostnader for personer utomlands ifran och for personer som
inte ar skrivna pa Aland. Avgérande ar att tillrackliga uppgifter fatts av personen initialt
och att uppgifterna som FPA kraver hamtats in. | processen finns en stor mangd manuellt
arbete vilket okar risken for fel.
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Ersattning av vardkostnader for olycksfall sker pa basen av den klassificering som gors i
Medix, vilket den vardande personalen gor - saledes ar det av avgorande vikt att samtliga
olycksfall de facto kategoriseras som dylika.

Det finns ingen uttrycklig process for att sakerstalla att samtliga olycksfall de facto blir ratt
klassificerade. For hantering av avslag finns inte heller en uttrycklig process. Vi anser att
en process for fakturering och klassificering av olycksfall bor skapas. Enligt AHS har
sekreterarenheten en kontrollrutin for sakerstallande av detta som tidigare skottes av IT-
enheten. | revisionen gjordes en stickprovsmassig granskning av fakturor dar det
konstaterades att ratt priser anvants.

Reskontran avstams inte rutinmassigt manatligen mot bokféringen. En avstamningsrutin bor
inforas for att forbattra den interna kontrollen.

Indrivningsrutinen bestar av tva stycken paminnelsefakturor varefter fakturor sands till
fogden. AHS anvander sig inte av tjanster fran en indrivningsbyra.

Konstateras att faktureringsrutinerna ar andamalsenligt uppbyggda men att de innehaller
manga arbetsskeden och mycket manuellt arbete. Rekommenderas att det i de regelbundna
rutinerna inkluderas genomgang av ofakturerade besok, t.ex. manatligen. Vidare
rekommenderas att man vid intern skolning poangterar vikten av att olycksfall (och
relaterad rehabilitering) de facto kategoriseras som olycksfall i Medix-systemet. Enligt den
information som gar ut t.ex. vid avgiftsinformationsforandringar ingar att patienterna skall
faktureras senast inom tva manader. En orsak ar att fakturan ska kunna inga i
bouppteckningar som normalt ska goras inom tre manader efter att en person avlidit. Att
fakturering gors manadsvis och darmed en dryg manad efter t ex ett besok ar vanligt
forekommande vid langre vardperioder pa avdelning, serievardsbesok, regelbunden
hemsjukvard osv. Patienterna vill, enligt utsago, hellre ha farre fakturor med storre belopp
for att bl.a. halla bankavgifterna sa laga som mojligt.

Faktureringsrutinen finns inte dokumenterad och bor saledes tas med i reglementet for att
beskriva hur den interna kontrollen ar ordnad.

Sammanfattning av atgdrdsrekommendationer med anledning av
effektivitetsrevisionen

1. Faktureringsrutinen finns inte dokumenterad. Vi anser att rutinen bor tas med i
reglementet for att beskriva hur den interna kontrollen ar ordnad.

2. Faktureringssystemet innehaller en funktion med hjalp av vilken kan féljas upp att
samtliga besok de facto blivit fakturerade. Rekommenderas att denna rutin tas i
bruk for att sakerstalla att alla besok faktureras.

3. Det finns ingen uttrycklig process for att sakerstalla att samtliga olycksfall de facto
blir ratt klassificerade. Vi anser att en process for fakturering och klassificering av
olycksfall bor skapas. | processen bor fakturering av vard for patienter utom Aland
ingd eftersom den fungerar motsvarande. AHS saknar &ven ett vedertaget
klassificeringssystem vilket skulle hjalpa vid klassificeringen, t.ex. DRG-matning.

Granskning av indrivningsfunktionens funktionalitet

Efter att den forsta fakturan skickats ut skickas tva stycken betalningsuppmaningar varefter
fogden inblandas for indrivning. Anvandning av fogden innebar relativt mycket manuellt
arbete och innehaller dven en avgift per gang, vilket innebar att man i varje fall maste
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overvaga om det ar ekonomiskt forsvarbart att anvanda fogden. Beslut om kreditforluster
tas en gang per ar, de arliga kreditforlusterna tenderar att uppga till ca 50 t€.

AHS anvander sig inte av en indrivningsbyra, vilket gor att man inte har kunnat indriva
utlandska fakturor. Vi anser att man bor utreda alternativet och beaktar att klientelet till
stor del bestar av iallafall alandska, finlandska och svenska kunder, varmed en leverantor
som idkar verksamhet pa samtliga tre omraden sannolikt vore att féredra.

Idag sker en manuell genomgang gallande indrivning fran alanningar och personer bosatta i
riket. Den manuella genomgangen har enligt AHS syftat till att inte férorsaka AHS onddiga
indrivningskostnader.

Sammanfattning av atgdrdsrekommendationer med anledning av
effektivitetsrevisionen

1. AHS anviander sig av fogden, dvs. Landskapsfogdeimbetet, for indrivning av
fordringar. Kostnaderna for indrivning tenderar vara hoga, vilket leder till att inte
alla fordringar indrivs. Vi anser att ett samarbete med en indrivningsbyra bor
utredas med malsattning att forbattra indrivningen.

Kartlaggning av kassahanteringens processer

Inom AHS finns fem stycken kassor ute pa de olika enheterna. Inloggningarna till kassorna
ar personliga, det ar manga personer som har tillgang till kassan i journalsystemet. |
dagslaget har man inte ett tillrackligt bra systemstod for att halla behérigheterna
fullstandigt up-to-date betraffande situationer da anstéillda slutar. Detta innebar att en
persons inloggning inte nddvandigtvis avslutas i samband med att anstallningsférhallandet
upphor. Rekommenderas att utreda mojligheterna att ta i bruk ett system i vilket detta
sker automatiskt, t.ex. genom ett system som ar lankat till HR-systemet. Enligt AHS kommer
detta att prioriteras.

Fakturor skrivs ut pa fler stallen an dar det finns kontantkassor. Tidigare har det funnits ett
tydligt stallningstagande fran styrelsen att AHS ska hantera kontanter som en del av
servicen da manga patienter ar aldre personer. Utvecklingen gor dock att det finns skal att
se dver rutinerna pa nytt.

Huvudanvandarrattigheter som mojliggor andring av avgifter i kassaprogrammet har tolv
personer medan femton personer har rattigheter till registerprogrammet var avgifterna fors
in i systemet.

| dagslaget gors inga regelbundna kassagranskningar inom AHS.

AHS har gjort en utredning 6ver hur stor andel av patientavgifterna inom primarvarden,
specialsjukvarden, tandvarden som betalas via kassorna; ca 40 % av besoken betalas via
kassorna av vilket 28 % med kort och 12 % kontant.

Sammanfattning av atgdrdsrekommendationer med anledning av effektivitetsrevisionen

1. Kassahanteringssystemet med personliga inloggningar ar andamalsenligt uppbyggda.
Rekommenderas dock att kassagranskningsrutin infors eftersom att en stor del av
penningflodet sker via kassorna och manga personer ar inblandade i kassahanteringen.
Vidare rekommenderas att man skapar en kontroll for att sakerstalla att overflodiga
inloggningar till kassasystemen inte finns.
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Effektivitetsrevision av patientfaktureringen - nettoeffekt av patientavgifter efter
administrationskostnader

AHS har av landskapsregeringen fatt uppdraget att oka intakterna dock sa att
malsattningen i regeringsprogrammet om att sjukvardskostnaderna for den enskilde
inte far bli avgérande om personen soker vard eller inte. Sarskild hansyn ska tas till de
mest utsatta och till barn och ungdomars tillgang till vard. Patientavgifterna har setts
over och avgiftshojningar har foreslagits liksom forandringar i hogkostnadsskydden.
Forandringarna av patientavgifterna beraknas innebara en intaktsokning med ca
600.000 euro. Ersattningar och ovriga avgifter forvantas ge en okad intakt med ca
100.000 euro. Dartill hojs maltidsavgifterna vilket okar matintakterna med 50.000 euro.

Budgetforslaget innebar att intakterna okar med 11 %. | och med de planerade
intaktshojningarna i landskapets budget héjs AHS:s sjalvfinansieringsgrad fran 7,6 % till
8,6 %. | benchmarkingen som gjordes inom revisionen 2016 konstaterades att
patientintakterna har samre kostnadstackning av verksamheten inom AHS som tacker
3,5 % av kostnaderna i jamforelse med Region Gotlands patientavgifter som tacker 4%
av kostnaderna och Jakobstads halso- och Sjukvards patientintékter som tacker ca 4%
av kostnaderna.

Enligt budgetuppfoljningen 30.9.2017 har intakterna okat med ca 370 000 € jamfort
med ar 2016, vilket tyder pa en 6kning om ca 500 000 € av klientavgifterna. Saledes ser
den budgetmassiga malsattningen ut att i stort uppnas.

De administrativa kostnaderna for patientavgifterna bestar av kostnader for
fakturering, postning, paminnelsefakturor och kostnader for utsokning av obetalda
fakturor. Vidare ingar kostnaderna for de personalresurser som kravs for att handlagga
helheten samt kostnaderna for avgiftssystemet och infomaterial. AHS fakturerar ca
90 000 patientfakturor per ar vilka enligt AHS tar ca 5 minuter per faktura att gora a
0,49 e/minut, vilket resulterar i en kostnad pa arsniva pa 220 500 euro. Inkluderat
kostnaderna for de évriga komponenterna i helheten uppgar totalkostnaden pa arsniva
till ca 330 000 euro. Patientavgifterna ar ar 2017 budgeterat till 3,2 milj. euro pa
arsniva, medan de ar 2016 utfoll 2,77 milj. euro. Férandringen &r saledes ca 430 teuro.
Saledes kan konstateras att intdkterna fran patientavgifterna Gverstiger kostnaderna
for att uppratthalla systemet, marginalen ar sa pass stor att aven om diverse kostnader
for utrymmen och dylika indirekta kostnader inte beaktats i kalkylen kan
patientavgiftssystemet anses lonsamt.

Moderniseringar av systemen kan genom inbesparingar i arbetsmoment forvantas enligt
AHS ledning 6ka lonsamheten nagot. Enligt ledningen har AHS for avsikt att ta e-faktura
i bruk vid faktureringen vilket kan forvantas minska postkostnader och arbete som
forknippas med postningen. Vidare har man enligt ledningen for avsikt att fornya
systemet varmed bl.a. statistikforingen forvantas underlattas och na en hogre grad av
automatisering och sakerhet vilket aven bor medfora inbesparingar.

Forutom att klientfaktureringen har ekonomisk betydelse fér AHS har den en preventiv
roll i och med att tjansterna inte pga. avgifter anvands i onodan.

Avgifterna bidrar eventuellt ocksa till att klienterna stéller hogre krav pa varden vilket
forbattrar vardkvaliteten. | landskapslagen om grunderna for avgifter till Alands halso-
och sjukvard stadgas om hogkostnadsskydd for klientavgifterna. Avgiftshdjningarna
paverkar saledes inte de som redan fran tidigare betalt mycket for varden eller
laginkomsttagare.
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Sammanfattning av atgdrdsrekommendationer med anledning av
effektivitetsrevisionen

1. En fortsatt utveckling pa automatiseringen av klientfaktureringen ar att féredra for
att bade minska kostnader och forbattra den interna kontrollen.

2. Landskapsregeringens malsattning att héja avgifterna ser ut att férverkligas i stort.

| Mariehamn den 9 februari 2018
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