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"Vuonna 2021 tulee ainakin kevaan osalta resurs-
seja sitoutumaan edelleenkin koronapotilaiden hoi-
toon maaran riippuessa suoraan potilasmaarista.
Hoitovelkaa kertynee my®ds lisda, joten on oletetta-
vaa, ettd koko vuosi 2021 joudutaan kayttdmaan
hoitovelan purkuun ja hoitotakuuseen paasemi-
seen. Lisaksi on huomattava, etté hoitojonoissa on
myds heikentynyttd hoidon saatavuutta, jolloin 1aa-

teudu.”

ketieteellinen Kkiireellisyys ei

optimaalisesti to-

Avainlukuja 2020 2019
(1 000 euroa) Toteuma Toteuma
Toimintatuotot 2707 524 2512142
Toimintakulut -2 582 537 -2 408 948
Toimintakate 124 986 85 846
Tilikauden yli-/alijaama 0 -15 022
Toimintatuotot/toimintakulut 104,8 104,3
(%)

Henkilostokulut toiminta- 51,8 53,1
tuotoista -%

Vuosikate/poistot (%) 100,0 85,7
Kassavarat 225 888 88 939
Investoinnit 241 222 209 066
Oma paaoma 376 231 376 231
Pitk&aikaiset velat 643 980 437 218
Taseen loppusumma 1589 787 1364 352
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Helsingin kaupungin
omistusosuus

36,2 %
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HUSIn tehtdvana on tuottaa sen jasenkuntien ja
sairaanhoitopiirin jarjestdmisvastuuseen kuuluvia
erikoissairaanhoidon ja kehitysvammahuollon pal-
veluja sekad huolehtia yliopistolliselle sairaanhoito-
piirille saadetyistéd muista tehtavista.
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Toiminta ja merkittavimmat tapahtumat

Vuoden 2020 alussa HUSIin sairaanhoidollinen palvelutuo-
tanto oli normaalitasolla eikd merkittdvaa hoitovelkaa ollut.
Hoitotakuujonossa yli 6 kuukautta hoitoa odottaneita oli noin
1 000 potilasta. Koronavirusepidemian yllattdessa maalis-
kuussa jouduttiin palvelutuotannon suunnitelmia kuitenkin
merkittdvasti muuttamaan. Lisdhenkiléston koulutus hoita-
maan koronapotilaita edellytti noin 50 % toiminnallisen supis-
tuksen varsinkin kirurgiseen palvelutuotantoon lahes kahden
kuukauden ajaksi. Lisaksi monilla erikoisaloilla joko siirrettiin
toimenpiteita ja kaynteja myéhemmaksi tai peruttiin. Suurim-
mat palvelutuotannon supistukset koskivat silma- ja korvasai-
rauksia, ortopediaa, gastrokirurgiaa ja verisuonikirurgiaa.

HUSIn tarjoamien palvelujen kysynté poikkeuksellisesti laski
vuonna 2020 Covid-19-epidemiasta aiheutuen. Ennalta suun-
niteltua kiireetdnta hoitoa koskevien elektiivisten lahetteiden
vertailukelpoinen maara (315 281) vaheni 7,7 prosenttia edel-
lisvuoteen verrattuna. Sairaanhoitopiiriin saapui arkipaivaa
kohden keskimaarin 1 250 elektiivista Iahetettd. Vuonna 2019
vastaava luku oli 1 360 lahetetta.

Erikoissairaanhoidon paivystyskayntien maara (261 649) va-
heni 12,5 % edelliseen vuoteen verrattuna. Vuonna 2020 eri-
koissairaanhoidon paivystyskaynteja toteutui HUSin sairaa-
loissa keskimaarin 715 kayntia paivassa.



Lahetteiden maara 315 281 341 401 -1,7
(elektiiviset)
Lahetteiden 10 144 5873 72,7
kasittelyaika
> 21 vrk, Ikm
Hoitoonpaasya 3060 1121 173,0

osastolle odottavat
potilaat > 6 kk
Hoitoonpaasya 20 237 17 776 13,8
osastolle odottavat
potilaat kaikki

Polikliiniseen hoitoon 2674 1918 39,4
odottavat potilaat > 3 kk
Polikliiniseen hoitoon 31388 28 398 10,5

odottavat potilaat kaikki

Erikoissairaanhoidossa (ml. ostopalvelut) hoidettiin yhteensa
612 202 eri potilasta. Maara kasvoi 4,2 % edellisestd vuo-
desta. HUSissa hoidettujen kaikkien eri henkildiden kokonais-
maara (sisaltden sekad yhteispaivystysten terveyskeskuspoti-
laat, ettd erikoissairaanhoidon potilaat) oli 682 385 henkil6a.
Kasvua vuodesta 2019 oli 0,3 % (1 764 henkil6a).

HUSIn jasenkuntien asukkaista yhteensa 571 461 kaytti eri-
koissairaanhoidon palveluja vuonna 2020. M&ara kasvoi
26 922 henkildlla (4,9 %) edellisestd vuodesta. Huomattava
osa kasvusta johtui erikoissairaanhoidon kaynteina tehdyista
Covid-19 naytteenotoista maalis-syyskuun aikana. liman tata
ns. Drive-in —testausta palveluita kayttaneiden asukkaiden
maara olisi ollut vuoden 2019 tasolla.

HUS-alueen vaestomaara kasvoi 0,8 % (vuoden 2019 toteu-
tunut vakiluku vs. ennakkovakiluku 31.12.20). Jasenkuntien
asukkaista noin joka kolmas (33,6 %) kaytti vuoden 2020 ai-
kana HUSIn tuottamia tai jarjestamia erikoissairaanhoidon
palveluja. Covid-19-epidemiaan varautuminen vahensi elek-
tiivistd palvelutuotantoa, joka nakyi selkeasti Uudenmaan pie-
nemmissa kunnissa. Espoon, Kauniaisten, Helsingin ja Van-
taan kaytdssa nakyy Drive-in testauksen maara; vuoden 2020
prosentuaalinen osuus on suurempi kuin vuonna 2019. Nor-
maalisti eri potilaiden maaran kasvu on hieman vaestonkas-
vua suurempaa, mutta kun vuotta 2020 tarkastelee ilman
Drive-in testauksen asiakasmaaraa, kasvu kaantyy negatii-
viseksi (noin -4 %).

Suomen valtioneuvosto antoi 17.3.2020 asetuksen, jolla kun-
nilla on oikeus poiketa terveydenhuollon kiireettdman hoidon
maaraaikojen noudattamisesta maassa vallitsevan poik-
keusolon johdosta (vaarantamatta potilaan hoitoa). Kevaalta
2020 kertynytté hoitovelkaa paastiin purkamaan kesan kyn-
nyksella ja poikkeustoimin myds kesalomien aikana. Covid-
19-epidemian toinen aalto syksylla heikensi jalleen hoitoon

paasya lain edellyttamassa ajassa seka vuodeosastolle jonot-
taneiden osalta, ettd poliklinikalle jonottaneiden osalta vuo-
teen 2019 verrattuna: vuoden 2020 lopussa vuodeosastohoi-
toon yli kuusi kuukautta oli odottanut 3 060 potilasta, kun se
edellisen vuoden vastaavana ajankohtana oli 1 121 potilasta.
Vastaavasti kiireettdomaan polikliiniseen tutkimukseen ja hoi-
toon yli kolme kuukautta odottavien potilaiden lukumaara oli
vuoden 2020 lopussa 2 674 potilasta kun se edellisen vuoden
lopussa oli 1 918 potilasta.

HUS on arvioinut hoitovelan euromaaraisen summan olevan
vuoden 2020 lopussa olevan vahintdan 125 milj. euroa. Lu-
vussa ei ole mukana kustannuksia, jotka mahdollisesti synty-
vat sairauksien komplisoitumisesta potilaiden odottaessa hoi-
toon paasya.

Apotti-hankkeen kaksi kayttoonottoa toteutuivat 1.2.2020 ja
31.10.2020. Vuoden 2020 kayttédnotot koskivat yhteensad
noin 20 000 loppukayttajaa ja sujuivat paasaantodisesti enna-
koidun mukaisesti. Edelld mainittujen kayttddnottojen jalkeen
Apotti on ollut kaytdssa kaikissa HUSIin sairaaloissa. Apotti-
asiantuntijat ja -aihealueasiantuntijat jatkoivat tydskentelya
resurssisopimuksilla edellisten vuosien tapaan. Ydintoimin-
nan tuotanto kyettiin padosin normalisoimaan neljan viikon
kuluessa kayttéonotoista.

Yhteiset tavoitteet kuntayhtymille

1. Koronapandemian johdosta tarvittavien palautumissuunni-
telmien laatiminen ja mahdollisimman tehokas taytantéon-
pano yhteistytssd PKS-kaupunkien kanssa seka vaikutusten
analysointi ja lapindkyva raportointi jasenkunnille.

- Palautumissuunnitelmien laatiminen ja taytantéénpano
PKS-kaupunkien kanssa sovitut linjaukset huomioon ottaen.

Tavoitteen toteutuminen

Kuntien kaytdssa ajantasainen raportointi koronapandemi-
asta: testauksen maara, osastohoidossa olevien maara, kuol-
leiden maara paivatasolla l1ahes reaaliajassa. Koronapande-
miasta aiheutuneiden sairaanhoidon kustannusten raportointi
ja analysointi toteutuvat suunnitellusti. Syksylla toiminnan
aloitti pk-seudun koronakoordinaatioryhma.

2. Strategisten tavoitteiden seurantaa tehostettava ja vaadit-
tavat korjaustoimet toteutettava riittdvan ajoissa.

Tavoitteen toteutuminen

HUS Strato yhteisty6 toteutui suunnitelman mukaisesti.



3. PKS-yhteisten tavoitteiden toteutumisesta, kokonaisinves-
toinneista seka merkittavien hankkeiden toteutumisesta ra-
portoitava jasenkunnille vuosittain PKS-raportoinnin yhtey-
dessa.

Tavoitteen toteutuminen
Raportointi on toteutunut suunnitellusti.
Tavoitteet HUS:lle

4. Investointien kokonaistaso mitoitettava rahoitukselli-
sesti kestavalle tasolle.

- Selvitettava investointiohjelman suurimpien hankkeiden
osalta vaihtoehtoisia toteuttamis- ja rahoitusmuotoja ja si-
sallytettava vaihtoehtotarkastelu hankesuunnitelmaan

Tavoitteen toteutuminen

HUSIn investointiohjelma 2020 (240 milj. euroa) mitoitettiin
uusien hankkeiden kustannusrasituksen keventdmiseksi
selvasti alkuperaisia suunnitelmia alemmaksi karsimalla ja
siirtdmalla kiireellisigkin hanketarpeita. Tasta johtuen toi-
mintavuoden aikana on investointitason nostamiseen koh-
distunut merkittavia paineita. Valttamattomat investoin-
tiohjelman muutokset 2020 pyritdan hoitamaan siirtamalla
edelleen eteenpain ohjelmaan otettuja projekteja. Uusia
rahoitus- ja toteutusmalleja arvioidaan saanndllisesti seka
rakennus-, hoitolaite- etta ICT-investointien osalta.

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

Tavoitteen toteutuminen

HUS Stratossa maariteltyjen yhteisten tavoitteiden edista-
minen: alueellisen yhteistydmallin maarittely ja toimeen-
pano, palveluketjujen kuvaaminen, digitalisaation edista-
minen, toiminnan ja talouden ohjaamisen kehittaminen ra-
portoinnin kautta. Vuoden 2020 tavoitteita tyostettiin ryh-
matydna ennen koronapandemian alkua ja tyo jatkui
osana muuta toiminnan kehittdmista siltd osin kuin se olisi
perusteltua.

HUS-kuntayhtyman lopullinen tilikauden 2020 tulos oli nolla
euroa. Toiminnallinen tulos ennen valtionavustuksia oli -161,3
milj. euroa ja valtion Covid-19-avutustuksen jalkeen -77,2 milj.
euroa. Tilikausi paatyi nollatulokseen tehtyjen jasenkuntien li-
sakantojen (77,2 milj. euroa) jalkeen.

Vuonna 2020 HUSIn kokonaistuottavuuden kehitysta seurat-
tiin kustannus per potilas -tunnusluvulla. Vuonna 2020 kus-
tannus per potilas oli 3 107 euroa (2019 3 032 euroa/potilas),
kasvua edelliseen vuoteen oli 2,5 % (deflatoimaton). Defla-
toiduin arvoin kasvua edelliseen vuoteen oli 1,3 % (Tilasto-
keskus: Julkisten menojen hintaindeksi, kuntayhtyma tervey-
denhuolto, kerroin 1,012) Tavoitteena oli, ettd kustannus per
potilas laskisi HUS tasolla -1 % verrattuna edellisen vuoden
vastaavaan ajankohtaan. Tuottavuustavoite ei siis toteutunut.

Espoo 288 279 278
Helsinki 671 677 666
Vantaa 247 247 245
Kaikki 1796 1797 1782
jasenkunnat

yhteensa

HUS-kuntayhtyman toimintatuotot (2 707,5 milj. euroa) ylitti-
vat talousarvion 6,3 %:lla, 161,6 milj. euroa. Talousarvioylitys
sisaltda Covid-19-epidemian kustannusten kattamiseen
mydnnettya valtionavustusta 84,1 milj. euroa ja rajatestauk-
seen STM:n mydntdmaa valtionavustusta 22,7 milj. euroa. Li-
saksi jasenkuntien maksuosuus 1 795,7 milj. euroa, sisalsi
77,2 milj. lisdkannon jasenkunnilta. Lisdkanto muodostui kol-
mesta erasta HUS logistiikan valmiustarvikevaraston alaskir-
jaus 10,9 milj. euroa, vuoden 2020 alijgdman lisakanto 26,3
milj. euroa ja talousarvion mukaisen alijgdman kattaminen
40,0 milj. euroa.

Myyntituotot (2 519,2 milj. euroa) ylitti talousarvion 3,6 % ja
kasvoi edellisvuodesta 148,6 milj. eurolla. Talousarvioylitys
aiheutui padosin muiden palvelutulojen kasvusta (118,0 mil].
euroa). Myds Jasenkuntien maksuosuudessa ja muissa
myyntituotoista oli kasvua edeltdvaan vuoteen verrattuna.

Jasenkuntien maksuosuus (1 795,7 milj. euroa) alitti talousar-
vion 0,1 % (1,3 milj. euroa) ja kasvoi edeltdvaan vuoteen néh-
den 13,6 milj. euroa. Jasenkuntien maksuosuuteen suurin
vaikuttava tekija vuonna 2020 oli Covid-19-epidemia, jonka
myota elektiivista toimintaa alas ajettiin ja sitd myota jasen-
maksutuotot pienenivat merkittavasti. Lisaksi Apotti -potilas-
tietojarjestelman kayttéonotosta aiheutui toimintakatkoja,
jotka vaikuttivat jdsenkuntien maksuosuuslaskutukseen. Pal-
velujen kdytdn mukainen maksuosuuslaskutus alitti talousar-
vion 88,3 milj. eurolla, mutta lopullinen alitus jai kuitenkin tata
alhaisemmaksi (11,1 milj. euroa) tilinpaatéksen tasauserien
vuoksi (77,2 milj. euroa).

HUSin toimintakulut (2 582,5 milj. euroa) ylittivat talousarvion
4,9 % (120,7 milj. euroa), kun samanaikaisesti sairaanhoidol-
lisen palvelutuotannon maara, sisaltden sahkdiset palvelut,
ylitti talousarvion 5,4 %, mutta alitti talousarvion 5,7 % ilman



sahkoisia palveluja. Covid-19-epidemia vaikutti merkittavasti
toimintakulujen toteumaan. Sairaanhoidollisten palvelujen os-
tot ylittivat talousarvion 46,4 % (53,5 milj. euroa), tyévoiman
vuokraus 49,4 % (12,7 milj. euroa), tutkimus- ja hoitotarvik-
keet 22,8 % (29,7 milj. euroa) ja laboratoriotarvikkeet 46,2 %
(13,9 milj. euroa). Sen sijaan laakkeet ja apteekkitarvikkeet
alittivat talousarvion 7,3 % (12,9 milj. euroa), johtuen osittain
elektiivisen toiminnan alasajosta Covid-19-epidemian seu-
rauksena. Henkilostokulut ylittivat talousarvion 1,1 % (14,9
milj. euroa). Poistot ja arvonalentumiset ylittivat talousarvion
1,8 % (2,0 milj. euroa). Toimintakulut kasvoivat edelliseen
vuoteen verrattuna 7,2 % (173,6 milj. euroa).

Vuoden 2020 aikana HUSille siirtyi Eksoten kuvantamis- ja
laboratoriopalvelut, Porvoon Kkotisairaalatoiminta, Kymsoten
logistiikka- ja hankintapalvelut ja Keusoten suun perustervey-
denhoidon iltapéivystys 1.1.2020. Edelld mainitut toiminnot
kasvattivat toimintakuluja vuonna 2020 noin 29,9 milj. eurolla.

HUS-kuntayhtyma nosti tilikauden aikana uutta pitkaaikaista
lainaa 225 milj. euroa talousarvion mukaisesti. Lainoja lyhen-
nettiin 14,9 milj. euroa. Vuoden lopussa lainakanta oli 662,2
milj. euroa, joka koostui pitkaaikaisista lainoista. Kuntayhty-
man pitkaaikaisen lainakannan korkoriskistd oli tilinpaa-
toshetkella suojattu 72 %. Lainasaamiset olivat 30,4 milj. eu-
roa. Rahavarat olivat 225,9 milj. euroa. Kassan riittavyys oli
28,9 paivaa, mika ylitti 15 paivan vahimmaistavoitetason.
Kuntayhtyman omavaraisuusaste oli 23,8 % (vahimmaista-
voite 20 %).

Rakennukset 159 052 -3 188 -2,0
Laitteet 67 060 -2 600 -3,7
Osakkeet ja 15110 10 0,1
osuudet

Yhteensa 241 222 -5778 -2,3

Investointien yhteismaara oli 241,2 milj. euroa, josta rakenta-
misen osuus oli 159,1 milj. euroa. Suuret investointihankkeet
ovat pdadosin Meilahden, Jorvin ja Hyvink&an sairaala-alueilla.
Meilahdessa jatkettiin Siltasairaalan rakentamista ja suuria
peruskorjausprojekteja Naistenklinikassa ja Puistosairaa-
lassa. Jorvin sairaalassa meneilldan olivat leikkausosasto-
alueen ja alapuolisten tilojen sekd entisen paivystysalueen
peruskorjaukset. Hyvinkaan sairaalassa kaynnistyi kantasai-
raalan A-osan peruskorjaus. Jorvin sairaalan uuden vuode-
osastorakennuksen hankesuunnittelua jatkettiin ja vastaavan
hankkeen alustava suunnittelu Peijaksen kampukselle kayn-
nistyi. Suurten tutkimus- ja hoitolaitteiden ohjelman painopiste
oli HUS Diagnostiikkakeskuksen laitehankkeissa, joista osa

oli koronapandemian edellyttamia hankintoja.

Puistosairaalan eli entisen Lastenklinikan peruskorjauksen
vaihe 1 jatkui taysipainoisesti ja hanke valmistuu kesalla
2021. Peruskorjatut leikkausosasto- ja muut toimenpidetilat
seka mm. polikliiniset yksikét kohteessa tulevat rintarauhaski-
rurgian, plastiikkakirurgian, suu- ja leukakirurgian seka kuvan-
tamisen kayttdon. Kustannusten arvioidaan ylittdvan valtuus-
ton vahvistaman, rakentamisen hintatason muutoksella tar-
kistetun kustannusarvion muutamilla prosenteilla.

Siltasairaalan rakentaminen Meilahden kampuksella on
edennyt suunnitelmien ja kustannusraamin mukaisesti. Silta-
sairaala valmistuu kesalla 2022 ja se saadaan kayttddn vuo-
den 2023 alkupuolella. Siltasairaalan yhteydessa osana sa-
maa projektinjohtourakkaa toteutettava sadehoitoyksikdiden
7-9 rakentaminen on my6s edennyt suunnitellusti.

Jorvin sairaalassa paastiin laajassa kantaleikkaussalien ja
alapuolisten tilojen peruskorjausprojektissa rakentamisvai-
heeseen vuonna 2020. Toéiden vaiheistuksesta kahteen
osaan luovuttiin ja investoinnin kustannusarviota tarkistettiin
valtuuston paatokselld kesdkuussa 2020. Leikkausosasto ja
alapuolelle rakennettavat laboratorion ja sydantutkimuksen ti-
lat saadaan kayttdon vuonna 2023.

Tammisairaalan investointi oli vuoden 2020 paattyessa ete-
nemassa rakentamisvaiheeseen. Hanke viivastyy tavoittees-
taan noin puolella vuodella kesan 2020 jalkeen tehdyn kus-
tannusten ja tilankaytdn uudelleen arvioinnin ja mm. sairaalan
tonttia koskevien selvitysten vuoksi. Tammisairaala valmistuu
tarkistetun arvion mukaan kevaalla 2024.

Hyvinkaan sairaalan suuri kaynnistyva rakennusinvestointi si-
saltda kantasairaalan keskiosan laajan peruskorjaus- ja julki-
sivutydn. Vuodeosastokerrokset 3 ja 4 peruskorjataan edel-
leen osastokayttéon ja samalla rakennusosassa toteutetaan
muita korjaustditd. Rakentaminen kaynnistyy vaistojarjestely-
jen jalkeen vuonna 2021 ja hanke valmistuu vuoden 2023
alussa.

HUS seuraa lainsaadanndllista ja kansallista poliittista valmis-
telua aktiivisesti ja on vastannut useisiin lausuntopyyntdihin
vuoden 2020 aikana. SOTE-uudistuksen valmistelu on eden-
nyt tilikaudella 2020. Epavarmuus useita vuosia valmistelta-
vana olleen maakunta- ja soteuudistuksen rahoitusmallista ja
muusta sisallosta ja aikataulusta on edelleen vuonna 2020
tuonut haasteita suunnitelmalliseen omaisuuden hallintaan ja
kehittdmiseen. Viimeisimpien lakiluonnosten sisaltama inves-
tointien rahoitus- ja rajoitusmenettely merkinnee HUSissa in-
vestointitason nopeaa alentamista, mika tuo toiminnan jatku-
vuuteen suuria riskeja. Valmisteltavana on useita palvelutuo-



tannon ja riskienhallinnan kannalta tarkeita investointeja, joi-
den viivastymisella on kielteisid seurauksia mm. palvelujen
yhdenvertaisen saatavuuden kannalta.

HUSIn hallitus paatti joulukuussa hankkia HUSin potilasva-
kuutuksen 1.1.2021 lukien Suomen keskinaiseltd potilasva-
kuutusyhtiolta. Vakuutuksen vakuutuksenottajana on Helsin-
gin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin kuntayhtyma ja vakuu-
tettuina ovat HUSIn jasenkunnat ja erillisen luettelon mukaan
maaraytyvat kuntayhtymat, jotka harjoittavat terveydenhuol-
lon toimintaa ja joilla on kotipaikka HUSin jasenkunnissa.

HYKSin kliiniset palvelut Oy:n ja Orton Oy:n yritysjarjestelyn
sulautumisen taytantéénpano rekisteréitiin 30.6.2020. HUSIn
kannalta sulautuminen yksinkertaisti konsernirakennetta ja
mahdollistaa jatkossa yhtididen liiketoimintojen kehittdmisen
yhtena kokonaisuutena. Yhtididen toimintaa ja kannattavuutta
on mahdollista tehostaa tiivistamalla niiden yhteisty6ta mm.
hallinnollisissa palveluissa, markkinoinnissa ja muissa tuki-
palveluissa. Orton Oy:n vuoden 2021 toiminta on kaynnisty-
nyt hyvin, vaikkakin kaynnissd oleva pandemiatilanne tuo
epavarmuutta toimintaymparistédn ja taloudellisen tilanteen
kehittymiseen.

Vuonna 2021 tulee ainakin kevaan osalta resursseja sitoutu-
maan edelleenkin koronapotilaiden hoitoon maaran riippu-
essa suoraan potilasmaarista. Hoitovelkaa kertynee myos li-
saa, joten on oletettavaa, ettd koko vuosi 2021 joudutaan
kayttdmaan hoitovelan purkuun ja hoitotakuuseen paasemi-
seen. Lisaksi on huomattava, ettd hoitojonoissa on myds hei-
kentynyttd hoidon saatavuutta, jolloin 1daketieteellinen kiireel-
lisyys ei optimaalisesti toteudu.

Vuonna 2021 epavarmuustekijat jatkuvat, koska koronavi-
rusepidemia on edelleen kdynnissa eikd ole viela tiedossa
kuinka pitkdan epavarmuus jatkuu. Koronasta huolimatta
HUS jatkaa toimintansa kehittdmista strategian pohjalta.
Vuonna 2021 HUS keskittyy kolmeen strategiseen hankeko-
konaisuuteen, jotka liittyvat digitaalisuuteen, geriatriaan ja tut-
kimukseen.
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