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INBJUDAN ATT LAMNA ANSOKAN OM ATT DELTA I
HALSOVAL REGION JAMTLAND HARJEDALEN

Region Jamtland Héarjedalen bjuder hdrmed in intresserade vardgivare att skicka in

ansdkan om att medverka i Halsoval Region Jamtland Harjedalen.

Den 1 januari 2010 infordes valfrihetssystem i priméarvarden i davarande Jamtlands
lans landsting. Beslutet fortsatter att gélla dven efter dvergangen fran Jamtlands
lans landsting till Region Jamtland Harjedalen. Region Jamtland Héarjedalen betonar
de forebyggande och héalsoframjande insatserna. Darfor ar benamningen pa
vardvalssystemet: Halsoval Region Jamtland Héarjedalen. Valfrihet i priméarvarden

innebar att invanarnas stallning starks genom att de fritt far valja vardenhet.

De vardenheter som uppfyller kraven i vardvalssystemet Hélsoval Region Jamtland
Harjedalen ska ha réatt att etablera sig i primarvarden med offentlig ersattning.
Kraven géller saval offentliga som privata aktorer som véljer att verka inom Hélsoval
Region Jamtland Héarjedalen. Ett viktigt grundkrav ar att den offentliga ersattningen

foljer den enskildes val av utforare.

Halso- och sjukvard i Region Jamtland Harjedalen

Region Jamtland Héarjedalens vision &r "En region att langta till och vaxa i”. Region
Jamtland Héarjedalens vardegrund anger att alla medarbetare i sina dagliga moten
och samtal ska handla med respekt for alla manniskors lika varde, visa fortroende
for andra och utgé fran en helhetssyn pa regionen och dem regionen ar till for. Alla

medarbetare ska uppfattas vara valkomnande, handlingskraftiga och palitliga.

Lanet har drygt 130 000 invanare i &tta kommuner med Ostersund som
residensstad. Avstanden i JAmtland Harjedalen &r stora och med turismen 6kar
befolkningen periodvis dramatiskt. Den specialiserade varden bedrivs inom olika
omraden och det enda sjukhuset finns i Ostersund. Primé&rvarden &r basen i halso-
och sjukvarden, en viktig del i ett glest befolkat |an. Felefonsjukskoterskornapa
1177 Vardguiden ger invanarna rad om vard, dygnet runt. Mer information om

primarvarden finns pa Region Jamtland Harjedalens hemsida www.regionjh.se.
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Ansdkan

| det har forfragningsunderlaget redovisar Region Jamtland Harjedalen alla
dokument for uppdraget som ska uppfyllas for att fa vara en del i Halsoval Region
Jamtland Harjedalen. Samtliga handlingar som behdvs for att ansoka om att bli
deltagare i Halsoval Region Jamtland Héarjedalen finns att hamta pa regionens

hemsida, www.regionjh.se eller pa www.valfrihetswebben.se.

Med vanlig halsning

E;_ (J N ;\ = >

Eva Hellstrand (C) Hans Svensson

Regionstyrelsens ordférande Regiondirektor


http://regionjh.se/
http://www.valfrihetswebben.se/
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1 DEFINITIONER

Avtal: tecknas med externa vardgivare, jamfor overenskommelse
Bilaga: del av forfragningsunderlaget

Filial: Underavdelning till en vardenhet. Filialen ska bedrivas pa annan fysisk plats dn

vardenheten. Ej valbar for invanarna

Forfragningsunderlag: Underlag for ansokan om att delta i Halsoval Region Jamtland
Harjedalen som regionen tillhandahaller

Godkannande: Alla sokande som uppfyller kraven i forfragningsunderlaget kommer att

godkannas for att bli en del av Halsoval Region Jamtland Harjedalen

Samverkansavtalet: Samverkan kring hemsjukvard mellan Region Jamtland Héarjedalen och

kommunerna i Jamtlands lan.

Halsocentral: anvands som begrepp for vardenhet i kommunikation till invanarna, se

vardenhet

Halsoval Region Jamtland Harjedalen: Regionens benédmning pa valfrihetssystem inom

primarvard.

Ickevalsalternativ: Alla vardenheter tilldelas ett omrade dit nyinflyttade och nyfédda

fordelas
Kapitering: Ersattning per listad invanare
Leverantér: Den som levererar tjanst at vardgivare

Listning: Begrepp som innebér att varje individ tillhér en vardenhet, kan ske via aktivt eller

passivt val
LOV: Lag (2008:962) om valfrihetssystem

Naromrade: Det geografiska omrade som ingar i den geografiska indelningen av

ickevalsalternativ

Primarvard: Halso- och sjukvardsverksamhet som utan avgransning vad géller sjukdomar,
alder eller patientgrupper svarar for befolkningens behov av grundlaggande medicinsk

behandling, omvardnad, forebyggande arbete och rehabilitering och som inte kraver
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sjukhusens medicinska och tekniska resurser eller annan séarskild kompetens enligt 2 kap 1
-7 § § hélso- och sjukvéardslag (2017:30)

Region: Region Jamtland Harjedalen, upphandlande myndighet

Sarskilt boende: Boendeformer i kommunen for personer med omfattande behov av vard-

och omsorg och tillgang till personal dygnet runt dar lakare gor regelbundna besdk
Vardenhet: Fysisk plats for vardgivarens mottagning, dit listningen sker
Vardadministrativa systemet: COSMIC

Vardgivare: Leverantér i Halsoval Region Jamtland Héarjedalen

Overenskommelse: tecknas med verksamhet i egenregi, jamfor avtal

2 INLEDNING

2.1 Allmant om Hialsoval Region Jamtland Harjedalen

Halsoval Region Jamtland Harjedalen infordes den 1 januari 2010 i enlighet med lag
(2008:962) om valfrihetssystem (LOV) med ett samlat dtagande for invédnarnas

behov av priméarvard i lanet. Vardvalet innebér att invanarna har ratt att valja mellan
de vardgivare som regionen godkant och tecknat avtal med. Genom det individuella

valet av utforare foljer en erséattning till vardgivaren.

Regionen &r som sjukvardshuvudman ansvarig for att gentemot lanets invanare
tillhandahalla de tjanster som omfattas av Halsoval Region Jamtland Harjedalen.
Regionen ar vidare ansvarig for att tillse att den vardgivare som atar sig att for
regionens rakning ge vard inom Halsoval Region Jdmtland Harjedalen gor detta pa
ett sddant satt att befolkningens vardbehov tillgodoses pa medicinskt kvalitativt

basta satt.

Syftet &ar att primarvarden ska fortsatta att utvecklas som tydlig basen och forsta
linje for halso- och sjukvarden i lanet. Den ska utgora grunden for en god och néara

vard, som tydligt utgar fran patientens behov och ges nara befolkningen.

kontakt-med-halso-—och-sjukvarden: Patienterna ska erbjudas en god och séker vard
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med hog tillgdnglighet sa att de kdnner trygghet och har fortroende for varden.
Enligt hélso- och sjukvardslag (2017:30) ska regionen organisera primarvarden sa
att alla som omfattas av regionens ansvar for halso- och sjukvard kan valja utférare

av halso- och sjukvardstjanster samt fa tillgang till och véalja en fast lakarkontakt.

Primarvarden ska vara férstahandsvalet for invanare vid behov av vard, inom ramen
for NEON principen (Narmsta Effektiva Omhandertagande Niva). De principer som
ska styra Héalsoval Region Jamtland Harjedalen &r narhet, samordning, ekologiskt
hallbar, folkhadlsoframjande, anpassningsbar, uppfdljnings- och utvarderingsbar
samt tillganglig med ett processorienterat arbetssatt dar sarskild hansyn ska tagas

till de resurssvagas situation.

Primarvarden ska vara ett tryggt och fortroendeingivande forstahandsval for
invanarna dar vardgivarens uppgift ar att vara en val fungerande bas i halso- och
sjukvarden genom att dels fungera som invanarnas/patienternas fasta radgivare och
samordnare av olika vardinsatser, dels uppmuntra och stimulera till egenvard, svara
for befolkningens behov av forebyggande hélsoarbete, akutvard, grundlaggande
medicinsk behandling, rehabilitering, samt omvardnad, som inte kraver den
specialiserade vardens tekniska - eller medicinska resurser eller annan sérskild

kompetens.

Varden ska ges med respekt for alla patienters lika varde och for den enskilde

manniskans vardighet. Verksamheten ska praglas av hog etisk medvetenhet.

ahnrat-Regionen har antagit Policy for en jamstalld och jamlik verksamhet som ska
vara vagledande styrande for utforarens arbete med jamstalldhet och jamlikhet.

Region Jamtland Harjedalen hor till samiskt forvaltningsomrade, vilket innebéar en

skyldighet att framja samisk kultur och samiska sprak. Se strategi for samisk halsa.

SANKS, Samisk nasjonalt kompetansetjeneste, ar ett samiskt kompetenscenter
inom psykisk halsa i Norge, som Region Jamtland Harjedalen har ett samarbete

med, se Administrativa rutiner.



https://diariet.regionjh.se/diariet/files/1b4e13e8-9dbe-4bc5-aea7-11df3ebeffe5.pdf
https://www.regionjh.se/nationellaminoriteter/samiskforvaltningsmyndighet/halsoochsjukvard/strategiforsamiskhalsa.4.84df2f516e6b8e0ea91d94.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
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Arbetet forutsatter effektiv samverkan med olika yrkesgrupper inom primarvarden,
den specialiserade varden samt kommunen, med andra vardgivare och
samhéllsaktorer, dar priméarvardens roll ar att vara styrande genom att samordna
vardinsatser och vara patientens vagledare och lots. Samverkan med andra
vardgivare och huvudmén ska bedrivas pa ett sddant satt att patienten och
narstaende upplever varden som en helhet. Enligt patientlag (2014:821) ska en fast
vardkontakt utses for patienten om han eller hon begér det, eller om det ar

ndodvandigt for att tillgodose hans eller hennes behov av trygghet, kontinuitet,

samordning och sakerhet. Fastlakarkontakt-skavara-specialisti-allmanmedicin;

Vardgivaren ska integrera ett halsofrédmjande- och forebyggande synséatt i all vard

och behandling for att verka for en mer halsoframjande héalso- och sjukvard.

2.2 Vardgivarens atagande och uppdrag

Halsoval Region Jamtland Harjedalen avser ett varduppdrag med ett samlat
atagande for invanarnas behov av primarvard i lanet. Vardgivarens uppdrag och
atagande framgar av detta forfragningsunderlag "Halsoval Region Jamtland

Harjedalen”.

Verksamheten ska bedrivas inom det geografiska upptagningsomradet som for

narvarande ar Jamtlands lan.

Vardenheten ska bedriva verksamhet samlat inom tilldelat naromrade for
ickevalsalternativ. Till en vardenhet kan man, efter ansokningsforfarande, koppla en
eller flera filialer inom lanet. Filialen har ett begransat utbud av priméarvardstjanster
som éar tillgadngligt under fasta mottagningstider for enhetens listade patienter eller
andra besdkare som befinner sig i naromradet. Ansékan om att bedriva filial gors i
en sarskild ansokan dar kriterier for godkannande framgar. En bedémning ska goras
av varje enskild ansdkan och godkannas av Region Jamtland Harjedalen, se Ansdkan

om filial.


https://www.regeringen.se/regeringens-politik/barnkonventionens-vag-mot-svensk-lag/
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
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2.2.1 Niromrade Giddede

2.2.2 Nira vard

Né&ra vard ar enligt Sveriges kommuner och regioner (SKR) inte en ny
organisationsniva eller en bendmning pa dagens primarvard, dven om primarvarden
utgdr en kdrna i den nara varden. Néara vard ar snarare ett nytt satt att arbeta med
halsa, vard och omsorg. Den ndrmsta varden ar den som patienten/brukaren kan ge
sig sjalv — egenvarden — samt det stod kommuner och regioner kan ge for att

mojliggdra detta.

Narhet kan ha flera dimensioner, det kan exempelvis handla om geografisk narhet,
narhet i relationen mellan patient och professioner, och med aktorer i civilsamhallet
samt narhet i form av kontinuitet, trygghet och samordning. Narhet ar ocksa olika

aspekter av tillganglighet.

| Jamtland Harjedalens regionplan framkommer att priméarvarden ska bli en tydlig

bas och forsta linje som ska utgdra grunden for en god och néara vard som tydligt
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utgar fran patientens behov och ges nara befolkningen. Innovationer, digitalisering
och nya arbetsmetoder ska mojliggdra en ndrmare vard. Priméarvarden ska vara den

sammanhallande lanken for patienten.

Region Jamtland Héarjedalen har i enlighet med utredningen om "God och néra vard”
paborjat ett forandringsarbete. Arbetet utgar fran en hélso- och sjukvardsstrategi
dar nara vard ar ett nytt forhallningssatt till hur vi tillhandahaller varden till dem vi ar
till for och en riktning vart vi ar pa vag dar primarvarden skall vara styrande i

vardkedjan.

2.3 Listning

Invanarnas val ska avse listning till vardenhet. Regionen ska inom ramen for sitt
informationsansvar verka for att invanarna i Jamtlands |an gor ett aktivt val.
Regionen och vardgivaren ska gemensamt verka for att primarvardens vardenheter
blir det naturliga forstahandsvalet for all vard som inte kraver sjukhusens specifika

kompetens eller resurser.

Nyinflyttade och nyfodda tilldelas, da folkbokforingsuppgifter inkommit, ett
ickevalsalternativ i avvaktan pa att han eller hon gor ett eventuellt eget val.
Ickevalsalternativet ska vara enligt narhetsprincipen och den geografiska indelning
som regionen faststéller, oavsett driftsform. Vid nyetablering tilldelas vardenheten
ett ickevalsalternativinom den kommun déar vardenheten ar beldgen. Invanare som

ar passivt listade berdrs inte av det nya ickevalsalternativet.

Regler for listning, se Bilaga 1 Listningsregler.



https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
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3 UPPDRAGSSPECIFIKATION

Vardgivarens uppdrag avser forsta linjens sjukvard for alla som vistas i omradet, till
exempel turister och studerande, boende och listade vid vardenheten samt de

samhallsaktorer som verkar i det omrade dar vardenheten ar belagen.

Patientens stéallning i varden ar viktig for att kunna sakra en patientfokuserad vard
men ocksa flera vardeskapande delar sdsom, helhetssyn, narhet, bemotande,
delaktighet, information, kontinuitet, tillganglighet, kvalitet, jamlikhet och

jamstalldhet samt samverkan utgdr grundstenar i den lokala hélso- och sjukvarden.

Primarvarden ska bedrivas i enlighet med de samverkansavtal, nationella riktlinjer,
vardprogram, kunskapsstod samt behandlingsrad eller

behandlingséverenskommelser som faststalls av regionen. Dessa lagger dven

grunden for de kompetenser som maste finnas i primarvarden.

Sarskilda riktlinjer for verksamhetens inriktning och utveckling faststélls arligen i

regionplanen.

Alla vardgivare ska bedriva sin verksamhet inom ramen for ett enhetligt basuppdrag.
Basuppdraget tar sikte pa ansvarsomraden och funktionalitet; inte resurser eller
organisation.

Vid sidan om basuppdraget kan viss verksamhet bedrivas i form av tillaggsuppdrag.

Verksamheten ska bedrivas i enlighet med halso- och sjukvardslag (2017:30),
patientlag (2014:821) och de grundldggande principerna i den végledning for God
vard - om ledningssystem for kvalitet och patientségkerhet i hdlso- och sjukvarden
som faststéllts av Socialstyrelsen, innebarande:

o kunskapsbaserad och d&ndamalsenlig vard

. saker vard

o patientfokuserad vard

o jamlik vard

. effektiv vard

o vard i rimlig tid.


http://diariet.regionjh.se/diariet/files/b9d79740-9b9c-464b-a2aa-915a970f9068.pdf
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3.1 Omfattning

Befolkningens behov av hélso- och sjukvard ska tillgodoses inom ramen for féljande
basala verksamheter/funktioner:

o mottagningsverksamhet for saval akut som planerad utredning, vard och
behandling

o rehabilitering

o psykosocial verksamhet

o lakarinsatser inom den kommunala héalso- och sjukvarden

. radgivning

. jour och beredskap

o modrahalsovard

. barnhéalsovard

. medicinsk service

o halsoframjande- och sjukdomsférebyggande insatser

. smittskydd och vardhygien

o utbildningsansvar

311 Mottagningsverksamhet for saval akut som planerad utredning, vard
och behandling

Vardgivarens mottagningsverksamhet ska bedrivas i enlighet med de lagar och
forordningar som styr halso- och sjukvarden samt strategier, policys och
handlingsplaner som géller for regionen. Det ska erbjudas grundlaggande héalso- och
sjukvard inom omradet allmadnmedicin i enlighet med de mal och prioriteringar som

faststéallts och fortlopande beslutas av regionfullmaktige.

| 4tagandet géller att vardgivaren ska medverka i utvecklingen av behandlingsrutiner
(riktlinjer och tillampningar), kunskapsstdd och vardprogram samt félja de som é&r
beslutade nationellt och/eller i regionen. Vardgivaren ska vara val insatt i de

maldokument, riktlinjer och policys som aterfinns i Styrande dokument.

Vardgivaren ska sakerstélla forsta linjens hélso- och sjukvard med planerad och
oplanerad vard i form av utredning, diagnostik, behandling, radgivning och
uppfoljning i rimlig tid. De hélso- och sjukvardsinsatser som erbjuds ska riktas mot

sjukdomar, skador och upplevda besvér, samt hdlsoframjande insatser.


http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
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Den hélso- och sjukvard som bedrivs ska vara faktabaserad och utga fran vetenskap
och beprbévad erfarenhet samt ha ett genusperspektiv. Primérvarden ska dessutom

bidra med god omvardnad och uppmuntra till egenvard.

Tillganglighet ar en av priméarvardens viktigaste uppgifter for att kunna vara
basen i sjukvarden. Vardgivaren ansvarar for att det finns information pa 1177
vardguiden om dess utbud, 0ppettider, hur man kontaktar mottagningen, ech
hur man bokar tid, via-exempehvis1174se, hemsida, anslag och telefon.
Tillgangligheten innefattar aven den fysiska miljon, bemdtande, att information

ar tydlig och lattforstaelig samt att man ar tillganglig for alla.

Vardgivaren ska uppfylla kraven i den nationella vardgarantin. Det innebar att
den vardsdkande ska fa kontakt med priméarvarden samma dag som den
kontaktas samt att den vardsdkande ska erbjudas en medicinsk bedémning av
lakare eller annan legitimerad halso- och sjukvardspersonal inom tre dagar. Se

underlag Forstarkt vardgaranti.

Vardgivaren ansvarar for att vardenheten har kunskap om
tillganglighetsarbetet i regionen och ansvarar for att personalen har god
kunskap om vardgarantin och dvriga patientrattigheter samt ansvara for att
patienterna far information om sina rattigheter. Om patienten inte kan fa vard
inom vardgarantins granser ska vardgivaren hjalpa patienten till annan

vardgivare som mojliggdr detta.

Vardgivaren ansvarar for de som ar listade, dygnet runt alla veckans dagar.

ghgdomsmedicin. Underde-45-timmar Vardenheten d&+6ppen ska den vara
tillganglig for tidbokning, radgivning, beddémning och prioritering av vardbehov
samt kunna ta emot akuta bestk och bedriva planerad verksamhet utifran
vardatagandet. Vid de tider d& vardenheten inte hartelefonen ar Oppen, ska
telefonsvararege information ges om andra kontaktvagar, vardenhetens
dppettider, hanvisa till alternativa vardgivare och/eller 1177 Vardguiden.

Akuttelefon ska finnas under hela dppettiden. Tillgangligheten kommer att



https://www.vantetider.se/contentassets/817006aaafea47c891f4b81290a0de63/bastext_forstarkt_vardgaranti_rev15nov18.pdf
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foljas upp genom telefonmétning, via statistik fran 1177 Vardguidens e-
tjanster och patientenkat. Arbete pagar inom SKR for andra satt att mata

tillganglighet i priméarvarden.

Under semesterperioder och planeringsdagar har vardgivaren ratt att stanga.
Vid stéangning

ska hanvisning finnas till andra dverenskomna vardenheter for att klara
uppdraget och ha

hanvisning ovriga tider pa dygnet, under forutsattning att kraven i vardgarantin
efterlevs.

Ovriga tider, se under dygnet runt ansvar.

Den Overvagande andelen av tjanstgérande lakare, exklusive utbildningslakare, ska
vara specialister i allmédnmedicin med reell kompetens och dokumenterad
erfarenhet av hela det uppdrag som ingar i tjansten. Lakare med annan
specialistkompetens kan inga som kompetens pa vardenhet i hdlsovalsmodellen.
Ansdkan om dispens pa krav av tillgang till lakare kan lamnas om vardenheten har
farre an 2 000 listade, under forutsattning att overenskommelse finns tecknat med

en narliggande vardenhet. Se Ansdkan om dispens.

Den overvagande andelen av tjanstgdrande sjukskoterskor ska vara utbildade

distriktsskoterskor.

| 6vrigt ska vardgivaren ha en bemanning med erforderlig utbildning och kompetens
som séakerstéaller god kvalitet och kontinuitet samt uppfyller kravet for vardgarantin

inom primarvarden. Underleverantorer kan anvandas, se kap 6.4

Vardgivaren ska kunna erbjuda hembesok i den utstrackning behandlande
lakare bedomer

att sddana ar motiverade av medicinska eller andra skal och resursatgangen
(till exempel pé

grund av avstand) bedéms rimligt i forhallande till behovet. Hembesdk ar en
mojlighet som

kan erbjudas; inte en av patienten utkravbar rattighet.


https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
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Vid behov ska kontakt med specialistvard enligt géllande nationella och lokala

riktlinjer inledas

Vardgivaren ska medverka till att forhindra icke medicinskt motiverade

besdk/héanvisning till sjukhusets akutmottagning eller slutenvard.

Invanarna ska oavsett var de ar listade kunna sdka och fa vard vid alla vardenheter.

Vardenheten kan inte neka att ta emot invanare som ar listad vid annan enhet.

Sarskild hansyn tas till behov av kontinuitet for patienter med nedsatt autonomi och
for patienter med langvarig och/eller kronisk fysisk och/eller psykisk ohélsa. Det ar
vardgivarens ansvar att vara patientens lots och koordinator i vardprocessen. Vid

overgangar mellan olika vardgivare och vardnivaer ska patienten ha vetskap om vem

som ar patientens fasta vardkontakt.

Vardgivaren ska folja gallande regler for remisshantering, se Avgiftshandbok.

Rutiner for hantering av remisser och remissvar ska finnas.

Halsoundersékningar for asylsékande med flera
Vardgivaren ska utifran information fran Kompetensteam for migrationshalsa
snarast erbjuda halsoundersdkning/hélsosamtal till asylsékande, kvotflyktingar,

anknytningsinvandrade och tillstdndslésa i enlighet med lag (2008:344) om hélso-

och sjukvard at asylsokande m fl samt lag (2013:407) om halso- och sjukvard till

vissa utlanningar som vistas i Sverige utan nédvandiga tillstdnd. Samt erbjuda

hédlsoscannande samtal till alla direktinvandrade fran annat land.

Halsosamtal och undersokningar erbjuds for att bland annat utesluta, eller om sa
behdvs, behandla en pagaende sjukdom och att spara och forebygga spridning av
smittsam sjukdom samt framja positiv halsoutveckling och jamlik halsa for
asylsokande och nyanlanda efter ankomst till Sverige och darigenom ¢ka
forutsattningar for snabb aterhdmtning och god etablering. Vardgivaren atar sig att
vid halsoundersokning och halsosamtal folja Socialstyrelsens foreskrifter och

allmanna rad om halsoundersékning av asylsékande m.fl. (SOSFS 2011:11). Samt att

utférandet sker med fastslaget innehall och ansvar enligt Region Jamtland

Harjedalens anvisningar och rutiner. Halsooverenskommelse gallande asylsokande

och nyanlanda barn 0 - 17 ar ska foljas avseende samverkan, kommunikationsvagar


http://centuri/ViewItem.aspx?regno=31755
http://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-2008344-om-halso--och-sjukvard-at_sfs-2008-344
http://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-2008344-om-halso--och-sjukvard-at_sfs-2008-344
http://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-2013407-om-halso--och-sjukvard-till-vissa_sfs-2013-407
http://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-2013407-om-halso--och-sjukvard-till-vissa_sfs-2013-407
https://www.socialstyrelsen.se/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/201111-om-halsoundersokning-av-asylsokande-m.fl/
http://www.regionjh.se/asylsjukvard
http://www.regionjh.se/asylsjukvard
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/samverkankommunregion/avtalochoverenskommelser/barnochunga.4.7f464a791555012adc8f68a.html#Nyanlanda
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och ansvarsforhallanden mellan huvudméannen Region Jamtland Héarjedalen och

lanets kommuner for mottagandet av asylsékande och nyanlanda barn.

Rapportering av utford halsoundersdkning sker till Kompetensteam for
migrationshéalsa. Detta géller dven utfall av halsoundersdkningen om det ar

troligt att individen har ett kostnadskravande eller varaktigt vardbehov.

Intyg
Vardgivaren ar skyldig att utan sarskild ersattning tillhandahélla de intyg,

utredningar och analyser med mera som begéars av exempelvis forsékringskassa,
Landstingens 6msesidiga forsakringsbolag (LOF) samt Patientskaderegleringen
(PSR).

Vidare ska vardgivaren utfarda intyg se Avgiftshandboken till patienter som &r i

behov av ett sddant for att styrka sin halsa, sjukdom, skada eller

funktionsnedsattning.

Medicinsk fotvard

For patienter med reumatoid artrit, arteriell insufficiens i de nedre extremiteterna
och diabetes mellitus, i behov av medicinsk fotvard subventionerar regionen for
narvarande upp till fyra behandlingar per patient och kalenderar. Behandlingen ska
foregas av remiss till fotvardare anslutna till valfrinetssystemet for medicinsk
fotvard och bekostas av den vardenhet dar patienten éar listad. Vardgivaren ska folja

regionens riktlinjer, se Vardval medicinsk fotvard.

Myndighetsutévning
Vardgivaren ska ansvara for dodsfallskonstaterande och handlaggning i samband

med detta. Vardgivaren ska utfarda Dddsbevis och Intyg om dodsorsak tér avlidna.

Vardgivaren ska svara for vardintyg enligt lag (1991:1128) om psykiatrisk tvangsvard
(LPT), lag (1990:52) med séarskilda bestammelser om vard av unga (LVU) och lag
(1988:870) om vard av missbrukare i vissa fall (LVM).

Vardgivaren ska folja regionens riktlinjer avseende rattsintyg och omhandertagande

av avlidna.


http://centuri/ViewItem.aspx?regno=31755
http://www.regionjh.se/halsaochsjukvard/hittavard/medicinskfotvard.4.6a3c2d87159945d12036ff.html
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Palliativ vard
Vardgivaren ska erbjuda palliativ vard och vard i livets slutskede. | uppdraget ingéar
att samverka med narstaende och andra aktorer, exempelvis Storsjoglantan, samt

folja overenskommelser gjorda med respektive kommun.

Vaccination
Vardgivaren ska erbjuda vaccinationer enligt nationellt vaccinationsprogram och till

riskgrupper enligt regionens riktlinjer.

3.1.2 Rehabilitering, habilitering och rehabkoordinatorer
rehabiliteringskoordinering

Vardgivaren ska tillgodose individens behov av en tidigt insatt och samordnad
rehabilitering.

Med rehabilitering menas de insatser som ska bidra till att en person med férvarvad
funktionsnedsattning, utifrdn dennes behov och forutsattningar, atervinner eller
bibehaller basta mojliga funktionsférmaga samt skapar goda villkor for ett
sjalvstandigt

liv och ett aktivt deltagande i samhallslivet (SOSFS 2007:10).

Patienten ska erbjudas undersokning, teambeddmning, planering, behandling och
rehabilitering. Vardgivaren ska sakerstalla en jamlik sjukskrivnings- och
rehabiliteringsprocess. Bland annat skall fragor om jamstalldhet och vald, se

Medicinska rutiner, vara integrerade i kvalitetsarbetet inom sjukskrivning och

rehabilitering. Patienten ska nar sa kravs utredas vidare inom specialistsjukvarden.
En bred kompetens for rehabiliterande insatser ska finnas att tillgd pa vardenheten
med mojlighet till teambaserade insatser. For patienter med langre sjukskrivningar
eller med risk for detta ska sk Multimodal rehabilitering erbjudas.

Rehabiliteringsinsatser ska utvarderas och dokumenteras.

Nationell indikation for multimodal rehabilitering vid langvarig smarta

Uppgifter och kompetensbehov vid multimodal rehabilitering

Rehabilitering vid langvarig smarta

Vardgivaren ska aven sorja for den rehabilitering som krévs utifran

overenskommelser mellan regionen och kommunerna.



https://www.socialstyrelsen.se/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/200710-om-samordning-av-insatser-for-habilitering-och-rehabilitering/
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
https://webbutik.skl.se/bilder/artiklar/pdf/5259.pdf
http://skl.se/download/18.59311cdd145ac7ef71c44021/1399393837891/Kompetens+och+uppgifter+multimodal+rehabilitering.pdf
http://skl.se/download/18.59311cdd145ac7ef71c44021/1399393837891/Kompetens+och+uppgifter+multimodal+rehabilitering.pdf
http://skl.se/download/18.59311cdd145ac7ef71c44021/1399393837891/Kompetens+och+uppgifter+multimodal+rehabilitering.pdf
http://www.sbu.se/sv/publikationer/SBU-utvarderar/rehabilitering-vid-langvarig-smarta/
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/samverkankommunregion/avtalochoverenskommelser/gemensamt/hemsjukvardsavtalet.4.7f464a791555012adc8f445.html
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/samverkankommunregion/avtalochoverenskommelser/gemensamt/hemsjukvardsavtalet.4.7f464a791555012adc8f445.html
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Den rehabiliterande verksamheten ska sta for forsta linjens vard vid besvar i
rorelse/stédjeorganen samt vara behjalplig med medicinsk
rehabiliteringskunskap och bedémning inom andra ohdlsoomraden som

hanteras av priméarvarden.

Vardgivaren ska erbjuda funktion for koordinering, lag (2019:1297) om

koordineringsinsatser for sjukskrivna patienter. Denna funktion ska bemannas

av en rehabiliteringskoordinator. Uppdrag, kompetensprofil och tjanstekvot
finns beskrivet i dokumentet "Uppdragsbeskrivning for

rehabiliteringskoordinatorer i Region Jamtland Harjedalen”, se Administrativa

rutiner.

Vardgivaren ska, i forekommande fall, samverka med forbund fér finansiell

samordning (FINSAM) inom rehabiliteringsomradet.

| primarvardsuppdraget ingar ett ansvar for listade personer med

habiliteringsbehov enligt regelverk.

3.1.3 Psykosocial verksamhet

Vardgivaren ska ha tillgang till psykosocial verksamhet. Den psykosociala
verksamheten ska sta for forsta linjens vard vid psykisk ohalsa. Vardgivaren ska
bedoma, behandla, rehabilitera och félja upp patienter med psykisk ohalsa som inte
kraver specialistsjukvard. Detta innefattar exempelvis latta till medelsvéara
depressioner, latta till medelsvara angestsyndrom, stressrelaterade tillstand, kriser
samt psykosomatiska tillstand. De psykosociala insatserna ska innefatta radgivning,

stodsamtal, krisbehandling och psykoterapeutisk behandling.

Overenskommelse om ansvars- och uppgiftsférdelning mellan priméarvard och

specialistpsykiatri, se Styrande dokument. Avtal och éverenskommelser psykisk

halsa.

3.1.4Lakarinsatser inom den kommunala hélso- och sjukvarden

Regionen ska, enligt hélso- och sjukvardslag (2017:30), erbjuda lakarresurser till

samtliga kommuner i lanet for att ge hemsjukvardspatienter en god halso- och


https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-20191297-om-koordineringsinsatser-for_sfs-2019-1297
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-20191297-om-koordineringsinsatser-for_sfs-2019-1297
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/vuxenhabilitering.4.f59686e15eee109a5619fd5.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/samverkankommunregion/avtalochoverenskommelser/psykiskhalsa.4.24dbae4915fc6c293fc1da5a.html
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/samverkankommunregion/avtalochoverenskommelser/psykiskhalsa.4.24dbae4915fc6c293fc1da5a.html
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sjukvard. Uppfyller regionen inte avtalet att tillhandahalla lakare har kommunen ratt

att anlita lakare och fa erséattning fran regionen.

Regionen och samtliga kommuner ska, enligt kap 16 halso- och sjukvardslag
(2017:30), samverka sa att patienter far den vard, behandling och de hjalpmedel
som kravs. Regionen och samtliga kommuner i Jamtlands lan har ett

samverkansavtal, som reglerar omfattningen av de gemensamma insatserna.

Vardgivaren ska folja detta avtal inklusive bilagor. Se Kommunsamverkan.

Former for lakarmedverkan i hemsjukvarden regleras inom respektive kommun
genom lokala dverenskommelser mellan ansvariga for den kommunala hélso- och
sjukvarden och respektive vardgivare. Vardgivaren ska erbjuda lakarmedverkan med
namngiven lakare till av kommunen registrerad hemsjukvardspatient. Rutiner for hur
samverkan mellan vardgivaren och kommunen ska ske, uppréattas bade vad géller
planerad och akut verksamhet dygnet runt. Vardgivaren ska sarskilt beakta att god

tillganglighet och kontinuitet tillférsakras denna patientgrupp.

Sarskilt boende, se kapitel Tillaggsuppdrag.

3.1.5Radgivning

Vardgivarens uppdrag ar ge information, rad och stod till invanarna via telefon,
webb, vid bestk pa vardenheten eller pa annat satt. Radgivning fyller en viktig
funktion for att starka patientens forméaga till eget ansvar samt skapa trygghet och

stimulera till egenvard for lattare sjukdomar, skador och besvar.

Patientens information vid forsta kontakten ligger till grund for den medicinska
bedomning som gors, vilket resulterar i egenvardsrad eller att vardbegéaran startar.

BedOmningen ar avgorande for de insatser som kan bli aktuella for egenvard, vard

pa den enskilda vardenheten, alternativt vard hos annan vardgivare eller kontakter

med ovriga samhallsresursers:

En egenvardsplan ska uppréattas enligt riktlinje nar patienten behover skriftlig

information eller om patienten behdver praktisk hjalp, av narstaende eller

Socialtjansten, med egenvarden.


https://regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/samverkankommunregion/avtalochoverenskommelser/gemensamt/samverkansavtalet.4.7f464a791555012adc8f445.html
http://regionjh.se/samverkan
http://centuri/ViewItem.aspx?regno=37766
http://centuri/ViewItem.aspx?regno=30439
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Ett IT-baserat radgivningsstod (RGS Webb) for telefonradgivning finns tillgangligt

som vardgivaren ska ansluta sig till, se Bilaga 2 IT- och telefonitjanster.

Vardenheten skall samverka med 1177 Vardguiden som ar ett komplement via
telefon och webb till regionens olika vardenheter for rad om egenvard samt
prioritering och hanvisning till ratt vardniva nar inte egenvardsrad ar tillrackliga.
Regionen ingéar i den nationella 1177 Vardguiden som finns tillganglig for invanarna

dygnet runt for beddomning och rad samt hanvisning till ratt vardniva.

3.1.6 Jour och beredskap

Beredskapsansvar for distriktsskoterskor/sjukskoterskor faststalls i

samverkansavtalet med kommunerna dar bilagor och lokala rutiner kan férekomma.

Regionen ansvarar for att invanarna har tillgang till insatser av priméarvard aven
utanfor vardenheternas dppettider. Vardgivarna ska delta i den jour- och

beredskapsorganisation som regionen faststéller, se Styrande dokument.

Vardgivarna ska dela solidariskt pa dtagandet utifran antalet listade personer och

ansluta sig till regionens webbaserade planeringssystem Jourlisa.

Forandringar av primarvardens jour- och beredskapsorganisation kan komma att

paverka uppdraget under 2021.

For att fa arbeta som jour- eller beredskapslakare ska lagsta kompetensen vara
legitimerad lakare eller ST-lakare. AT-lakare kan tjanstgdra med specialist i

allmanmedicin som bakjour.

1177 Vardguiden, via telefon beddémer patienters vardbehov, prioriterar, hanvisar och

i vissa fall bokar till ratt vardniva.

3.1.7 Modrahalsovard

Vardgivaren ska i enlighet med nationella rekommendationer erbjuda
barnmorskemottagning (BMM)/modrahalsovard (MHV) med foljande

verksamhetsgrenar:


https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
https://regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/samverkankommunregion/avtalochoverenskommelser/gemensamt/samverkansavtalet.4.7f464a791555012adc8f445.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
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e Halsovard i samband med graviditet:
o medicinskt basprogram
o erbjuda information om fosterdiagnostik
o hélsoinformation under graviditet

psykosocialt arbete.

O

Stod i foraldraskap och foraldragrupper med forlossnings-  och

foraldraforberedelse

Familjeplanering péa individniva:
o preventivmedelsradgivning
o STl-prevention
e Utatriktad verksamhet for att forebygga odnskade graviditeter och sexuellt
overforbara infektioner pa grupp- och samhéllsniva
e Gynekologisk cellprovskontroll for att férebygga cervixcancer
e Folkhalsoarbete och samtal om livsstilsfragor.

Vardgivaren ska bedriva verksamheten i enlighet med Styrdokument for

Modrahélsovard i Jamtlands lan.

Vardgivaren ska vid alla vardkontakter i samband med besok relaterat till graviditet
fora patientjournal i Obstetrix, det datoriserade journalsystem som anvands inom

regionen se Bilaga 2 IT- och telefonitjanster.

Familjecentral, se kapitel Tillaggsuppdrag.

3.1.8 Barnhalsovard

Vardenheten ska i enlighet med nationella rekommendationer erbjuda

barnhélsovard i linje med Socialstyrelsens Vagledning for Barnhalsovarden

(2014-4-5). Vagledningen bidrar till gemensamma referensramar for det
halsoframjande och forebyggande arbetet med mal att:
e framja barns halsa och utveckling,
e fOrebygga ohélsa hos barn
e tidigt identifiera och initiera atgarder vid problem i barns halsa, utveckling
och uppvaxtmiljo

e bekrafta och stddja foraldrar i deras foraldraskap


http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/vagledning/2014-4-5.pdf
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Alla barn 0 - 5 &r (dvs. till och med 5 ars alder) eller tills barnet borjar forskoleklass
och deras foraldrar/vardnadshavare inom Jamtlands lan ska ha tillgang till
erbjudande om barnhélsovard. Asylsokande och papperslosa/gdomda barn har ratt

till barnhélsovard pa samma villkor som barn bosatta i Sverige.

Vardgivaren ska bedriva barnhéalsovard i enlighet med Styrdokument for

barnhalsovéard i JAmtlands ldn. Barnavardscentralerna (BVC) ska aktivt erbjuda

halsoovervakningsprogram enligt Barnhalsovardens nationella program och

foraldrastdod. Halsodvervakning innefattar regelbunden BHV-skdterskekontakt,
BHV-lakarundersokningar samt psykolog- och socionominsatser i enlighet

med de arligen reviderade Riktlinjer fér barnhéalsovarden i Jamtlands lan och

enligt barnhéalsovardens nationella web-baserade metodhandbok

Rikshandboken. Det nationella tredelade programmet i kombination med

Rikshandboken preciserar genomgaende och i varje enskild atgard generella

respektive riktade insatser.

For uppfoljning av hur barnhéalsovarden erbjuds och bedrivs ur ett langsiktigt likval
som jamlikt perspektiv har det beslutats om ett antal kvalitetsindikatorer,
specificerade i Riktlinjer for barnhalsovarden i Jamtlands 1an/Kravspecifikation.
Innehéallet i verksamheten varnas genom att de kravspecificerade utfallen arligen

foljs upp, och sammanstalls i Barnhélsovardens arliga Resultatredovisning.

Familjecentral, se kapitel Tillaggsuppdrag.
3.1.9 Medicinsk service

Vardgivaren ska ombesorja att erforderliga laboratoriemedicinska,
rontgendiagnostiska samt klinisk fysiologiska och patologiska undersdokningar

genomfors.

| regionens grundstruktur for medicinsk service och utrustning ingar enheter for

laboratoriemedicin, rontgen samt fysiologi. Av patientsédkerhetsskal stravar regionen

efter att nd en sammanhallen vardinformation/-data.

Vardgivaren bor darfor i forsta hand vanda sig till regionens medicinska service. Om
vardgivaren véljer att anlita annan leverantor av medicinsk service och utrustning

ska denna leverantdr vara ackrediterad av SWEDAC eller motsvarande


https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/barnhalsovarden.4.1d7a19a1619b54bf17d2e4.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://www.rikshandboken-bhv.se/
http://centuri/ViewItem.aspx?regno=14777
http://www.rikshandboken-bhv.se/
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/laboratoriemedicin.4.675b71d2159946d1f6631b9a.html
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kvalitetssakring det vill sdga motsvara regionens krav pa kompetens,
avvikelsehantering, tekniskt underhall, stralskydd, IT-sdkerhet samt aterkommande

kompetensutveckling.

Patientnara kemiska laboratorieanalyser ska om vardenheten nyttjar regionens
laboratorium kostnadsfritt kvalitetssakras av regionens laboratoriemedicin eller
annat ackrediterat laboratorium denne utser. Material och deltagande i

kvalitetssakringsprogram bekostas av respektive enhet.

Vardgivaren ska ansvara for att vardinformation/-data kan levereras och tas emot

snabbt, samt lagras sakert for akut eller senare behov.

For undersdkningar och analyser avseende cytologi och patologi ska vardenheten

anlita regionens eller de regionen har avtal med.

Vardgivaren har fullt kostnadsansvar for all medicinsk service, inklusive

narlaboratorium.

Kostnad for gynekologiska cellprover finansieras tillsvidare av regionen.

Laboratorieprovtagning pa patienter hanvisade fran annan vardgivare ska utforas.

3.1.10 Halsoframjande och sjukdomsférebyggande insatser

Primarvarden ska bidra till och ge forutsattningar sa att listade patienter kan
bibehalla och/eller forbéattra sina levnadsvanor (tobak, alkohol, fysisk aktivitet
och goda matvanor). Darmed undvika att det leder till eller forvarrar

sjukdom. Detta ar den centrala utgdngspunkten for regionens héalsoframjande
och sjukdomsforebyggande insatser. Hur vardgivaren hanterar sitt uppdrag har

stor betydelse for lanets sammantagna héalsosituation.

Vardgivaren ska ha kompetens att skapa forutsattningar for patienten att paverka

sin halsa i positiv riktning. Det ska ske via samtal, radgivning och behandling.

Levnadsvanor ar ett centralt omrade for att uppnéd jamlik halsa.
Forutsattningarna for en god hélsa paverkas av livsvillkoren och av individens

egna val och levnadsvanor. Individens val ar dock inte alltid fritt, levnadsvanor
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skiljer sig beroende pa social miljo, utbildningsniva och ekonomiska
forutsattningar. Ett bra forebyggande arbete kring rokning, alkohol, matvanor,
fysisk aktivitet och sémn kan forhindra ett insjuknande i vara stora
folksjukdomar som cancer, hjart- och karlsjukdom och stroke. Mallar och

andra styrdokument, se Administrativa rutiner samt Folkhalsans hemsida om

Levnadsvanor.

Som ett led i arbetet med den jamlika halsan ska Region Jamtland Harjedalen

folja Socialstyrelsens nationella riktlinjer "Prevention och behandling vid

ohadlsosamma levnadsvanor — stod for styrning och ledning 2018” samt

regionens policydokument och rutiner.

Vardgivaren bor bidra och ta till sig arbetet som det nationella natverket

Héalsoframjande hélso- och sjukvard (HFS) generar samt i Nationellt

programomrade levnadsvanor (NPO-LV) Nationellt system for

kunskapsstyrning).

Socioekonomiska skillnader ar tydliga for samtliga av dessa levnadsvanor och
aterfinns i alla aldersgrupper. Viktigt att beakta for att minimera ohélsa. Se

lans- och kommunrapport for Jamtlands lan “Halsa pa lika villkor 2018”

Fallskador skall forbyggas i lanet i samverkan med kommunerna, ett arbetssatt

som skall tillampas ar Trygg och saker hemma.

Region Jamtland Héarjedalen planerar att fran 2021 infora hdlsoundersdkning

och halsosamtal for aldersgrupperna, 40, 50, 60 och 70 ar som kan komma att

paverka uppdraget i halsovalet.

3.1.1 Smittskydd och vardhygien

Vardgivaren ska medverka i regionens smittskyddsarbete och folja de rad, riktlinjer

och rekommendationer som faststalls av regionen, se Smittskyddsenheten. Vidare

ska vardgivaren ansvara for smittskyddsinsatser for de vid vardenheten listade
invanare samt vid behov utfora smittskyddsinsatser for personer bosatta utanfor

lanet men som vistas i lanet tillfalligt. Anmalan enligt smittskyddslag (2004:168)


http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/folkhalsa/levnadsvanor.4.52eff04216c9728985a1f17.html
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2018-6-24.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2018-6-24.pdf
http://www.hfsnatverket.se/
https://skr.se/halsasjukvard/kunskapsstodvardochbehandling/systemforkunskapsstyrning/nationellaprogramomraden.1814.html?&utm_source=nyhetsbrev&utm_medium=email&utm_term=&utm_content=&utm_campaign=Landsting+och+regioners+system+f%C3%B6r+kunskapsstyrning+juni+2018
https://skr.se/halsasjukvard/kunskapsstodvardochbehandling/systemforkunskapsstyrning/nationellaprogramomraden.1814.html?&utm_source=nyhetsbrev&utm_medium=email&utm_term=&utm_content=&utm_campaign=Landsting+och+regioners+system+f%C3%B6r+kunskapsstyrning+juni+2018
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/folkhalsa/folkhalsorapportering/halsapalikavillkor.4.52eff04216c9728985a2078.html
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/tryggochsakerhemma.4.919b46115a5d814ab852ae.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/smittskyddochvardhygien.4.15591b8415700f7566b1de68.html
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gors elektroniskt via Smi Net.

Vardgivaren ansvarar for att:

. vardhygienisk kompetens finns hos all vardpersonal
o verksamheten har tillgang till vardhygienisk expertis

. samverka med regionens enhet for Vardhygien

3.1.12 Utbildningsansvar

Vardgivare ska tillhandahalla platser for verksamhetsférlagd utbildning (VFU),
arbetsplatsforlagd utbildning (APU) eller motsvarande samt platser for utlokaliserad
klinisk grundutbildning fran lakarprogrammet vid Umea Universitet. Kvalitet och
inriktning ska folja legitimations- och examinationskrav och kvalificerad handledning

ska ges for ovan namnda grupper.

| de fall som regionen tecknar avtal med utbildningsanordnare for VFU, APU eller
motsvarande samt for LP4U-l&karutbildning (tidigare bendmnd som regionaliserad
lakarutbildning) ska vardgivare folja avtalen. Regionen tillhandahaller

praktikplatssamordning.

Vardgivare ska folja regionens riktlinjer for utbildning och handledning samt

Utbildningsplan lakare Region Jamtland Harjedalen, se Utbildning och handledning.

Umed Universitet bedriver den kliniska delen i lakarutbildningen inom ramen for
LP4U-lakarutbildning i Ostersund/ Region Jamtland Harjedalen. Det innebér att
vardgivare ska tillhandahalla platser for klinisk handledning under kurserna "Vard

utanfor sjukhus”™ fér narvarande terminerna 6, 8 och 11.

Vardgivare ska folja det avtal som regionen tecknat med Umeé Universitet vad avser
LP4U- lakarutbildning samt regionens Utbildningsplan ldkare Region Jamtland
Harjedalen.

Regionen har statens uppdrag att utbilda AT- och ST-ldkare. Regionen kan uppdra

at vardgivare att fullgéra hela eller delar av detta uppdrag for en eller flera lakare.


http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
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Regionen tillhandahaller och avlonar regionsovergripande studierektor for AT- och
ST-lakare. Se kapitel Ersattning.

3.2 Likemedel

Vardgivaren ska ha god kunskap om och félja regionens lakemedelskommitténs

och/eller regionens lakemedelsorganisations rekommendationer, géllande
lagstiftning samt beslut om anvandning av arbetsplatskoder for lakemedel. Detta

galler vid sa val digitala-, telefon- och fysiska vardmoten.

Avvikelser fran givna rekommendationer och anvisningar ska vid begéran fran

regionen kunna forklaras och motiveras utifran medicinska skal.

Vardgivaren ska svara for att erforderliga lakemedel som behovs, pa mottagningen,
for akut vard inom hemtjanst eller SABO, for att generella ordinationer finns och
sjalv bekostar dessa. Vardgivare ska vidta atgarder efter kvalitetsgranskning av

lakemedelshanteringen.

Berord personal ska pé vardgivarens uppdrag, delta i lakemedelskommittén eller

regionens lakemedelsorganisations arbete, utbildningar eller informationstillfallen.

Vardgivaren ansvarar for att vardenheten foljer 6verenskommelserna om
samverkansformer mellan lakemedelsforetag respektive medicintekniska foretag
och anstéllda i den offentliga halso- och sjukvarden enligt 6verenskommelse mellan
Lakemedelsindustriforeningen, LIF och SKR.

Vardgivaren ska acceptera att data rérande vardgivarens forskrivning mot patient
gors fullt tillganglig i regionens statistiksystem (ProDiver) s& att regionen kan f6lja

upp volymer och kostnader.

Vardgivaren ansvarar for att vardenheten samverkar med Strategigruppen for
rationell antibiotikaanvandning och minskad antibiotikaresistens, STRAMA och

regionens lakemedelsorganisation.

Kostnaden for lakemedel till hos vardgivaren listade personer ersatts av vardgivaren.

Se kapitel Ersattning.


http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/lakemedel/lakemedelskommitten.4.1ac2dc59158699366d11a184.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/lakemedel.4.1ac2dc59158699366d119e2e.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/lakemedel/lakemedelskommitten.4.1ac2dc59158699366d11a184.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/lakemedel/lakemedelshanteringochlakemedelparekvisition.4.1ac2dc59158699366d119ee0.html
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Vardgivaren ska félja regionens regelverk om kliniska lakemedelsprdvningar.

3.3 Hjalpmedel

Vardgivaren ska forskriva medicintekniska produkter i form av hjalpmedel for
dagliga livet samt hjalpmedel for vard och behandling. Vardgivaren ska folja, av
regionen och kommunerna, fastslagna direktiv for forskrivning. Vardgivaren ska aven
rekvirera i enlighet med regionens regelverk och upphandlade sortiment, se Policy

och regelverk.

Vid personligt forskrivna hjalpmedel som innefattas i hjalpmedels- och
forradsenhetens sortiment ska regionens enhet for hjalpmedel och forrad nyttjas

som leverantor.

Vardgivaren ska folja Socialstyrelsens foreskrift (2008:1) om anvéandning av

medicintekniska produkter i halso- och sjukvarden. Vardgivaren ska vara ansluten

och anvéanda sig av Web Sesam enligt hjalpmedel- och forradsenhetens regler se

Bilaga 2 IT- och telefonitjanster.

Vardgivaren ska halla sig uppdaterad med samverkansavtalet.

3.4 Samverkan

Vardgivaren ansvarar for att vardenheten samverkar med berdrda vardaktorer,
myndigheter, organisationer och ¢vriga i patientens vard engagerade personer nar
patientens behov inte kan tillgodoses enbart av vardenheten. Vardgivaren ansvarar
for att vardenheten aktivt medverkar till att skapa en sammanhallen vardkedja i
syfte att bidra till en val fungerande vardprocess utifran patientens och narstaendes

perspektiv.

Vardgivaren ar ansvarig for att vardenheten ar delaktig i planering och utveckling av
narsjukvard i samverkan med regionen, kommuner och andra vardaktorer.
Vardgivaren ska aktivt delta i det befolkningsinriktade -, hdlsofrdmjande- och

sjukdomsforebyggande arbetet i ndromradet.

Riktlinjer som ror samverkan inom lanet lokalt eller regionalt ska foljas.


http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/hjalpmedelochmaterialenheten/policyochregelverk.4.b27c75415ad8e1dbba5de2e.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/hjalpmedelochmaterialenheten/policyochregelverk.4.b27c75415ad8e1dbba5de2e.html
https://www.socialstyrelsen.se/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/20081-om-anvandning-av-medicintekniska-produkter-i-halso--och-sjukvarden/
https://www.socialstyrelsen.se/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/20081-om-anvandning-av-medicintekniska-produkter-i-halso--och-sjukvarden/
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/hjalpmedelsochforradsenheten/websesamlmn.4.6d98166b15ad8ea7d0e361dc.html
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
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Samarbetet mellan regionen och kommunerna regleras i samverkansavtalet samt i
ovriga lokala rutiner. Under samverkan finns samtliga gallande avtal.

Vardgivaren ansvarar for att vardenheten i tillampliga delar foljer dessa avtal.

Vardgivaren ska delta eller vara representerad i utveckling och interna

samverkansorgan, till exempel lakemedelskommittén, grupper och utredningar.

3.41 Informationsoverforing och samordnad planering

Alla insatser som utférs i samverkan mellan specialistsjukvard primarvard samt

kommunen ska utifrdn patientens behov, regleras via utskrivningsplan eller

samordnad individuell plan, SIP i It-stdod for samordnad planering. Vardgivaren

ansvarar for att vardenheten aktivt medverkar i samordning, samarbete och
informationsdverforing mellan specialistsjukvard, primarvard och kommunal hélso-

och sjukvard. Denna samverkan sker for narvarande enligt Avtal om samverkan vid

in- och utskrivning fran slutenvarden, se Kommunsamverkan mellan kommunerna

och regionen samt faststéallda riktlinjer avseende SIP och Riktlinjer for samarbete

vid in- och utskrivning av patienter i slutenvarden. Vardgivaren ska ansluta sig till

regionens It-stod for samordnad planering.

3.5 Kvalitet och patientsdkerhetsarbete

Kontinuerlig fortbildning och kompetensutveckling for personalen ar en
forutsattning for att kunna uppratthalla en god kvalitet. Alla vardgivare
ansvarar for kompetensutveckling av personal som ar verksamma inom

halsovalet. Inom hélsovalet finns medel avsatta for fortbildning, se rubrik

Tillaggsuppdrag.

Vardgivaren ska bedriva ett fortlopande, systematiskt och dokumenterat
arbete med kvalitets- och verksamhetsutveckling sa att patientsakerhetslag
(2010:659), patientlag (2014:821), héalso- och sjukvardslag (2017:30) och lag
(2017:372) om stod vid klagomal inom halso-och sjukvardens krav tillgodoses.
Kvalitetsbegreppet omfattar saval tillganglighet och den patientupplevda
kvaliteten som det medicinska resultatet. Patientens upplevelse av kvaliteten

ska varderas hogt och tas tillvara i forbattringsarbetet.


https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/samverkankommunregion/avtalochoverenskommelser.4.7f464a791555012adc8f24c.html
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/samverkankommunregion/avtalochoverenskommelser/gemensamt/hemsjukvardsavtalet.4.7f464a791555012adc8f445.html
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/samverkankommunregion/avtalochoverenskommelser/gemensamt/hemsjukvardsavtalet.4.7f464a791555012adc8f445.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/samverkankommunregion/avtalochoverenskommelser/gemensamt/sip.4.7f464a791555012adc8f5df.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/samverkankommunregion/avtalochoverenskommelser/gemensamt/sip.4.7f464a791555012adc8f5df.html
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/samverkankommunregion/avtalochoverenskommelser/gemensamt/hemsjukvardsavtalet.4.7f464a791555012adc8f445.html
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/samverkankommunregion/avtalochoverenskommelser/gemensamt/hemsjukvardsavtalet.4.7f464a791555012adc8f445.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/samverkankommunregion/avtalochoverenskommelser/gemensamt/hemsjukvardsavtalet.4.7f464a791555012adc8f445.html
http://centuri.jll.se/ViewItem.aspx?regno=42702
http://centuri.jll.se/ViewItem.aspx?regno=42702
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Varden ska utgéa fran patientens behov, preferenser och resurser. Det innebér att
personen, hela manniskan betonas, vilket skiljer sig fran patientcentrerat, dar

sjukdomen ar i fokus. En mer personcentrerad vard handlar om en 6vergang fran en

vardmodell dar patienten ar en passiv mottagare av en medicinsk atgard till en
modell dar varje patient erbjuds att aktivt delta i sin vardprocess utifran egna behov
och formagor. Varden gar fran fragmentisering till helhetsperspektiv och fran fardiga
l6sningar till 6kad individanpassning. En viktig del i omstallningen ar hur halso- och
sjukvarden tillsammans bygger relationer mellan patienter, vard- och andra
samhallsaktorer for att framja god hélsa och vard. Patientkontrakt kan skapa

forutsattningar for partnerskap mellan patienten och varden.

Grundlaggande for den vard och de insatser som vardgivaren erbjuder for att
tillgodose patienters och andra intressenters, exempelvis narstaendes, behov
ska vara att:

e Patient/narstaende upplever att de har mojlighet till delaktighet i beslut som
fattas kring sjukdom/problem och den vard som ges. Patienten ska upplysas
om sitt halsotillstdnd och de behandlingsalternativ som star till buds. For
patienter med nedsatt autonomi ges upplysningen till narstaende.

e Den som soker vard ska snarast fa besked om tider for besok, eventuell
behandling, atgéard eller operation.

e Vardgivaren ska lamna patienten lattillganglig och forstaelig information,
saval i praktiska, administrativa som medicinska fragor.

e Vardgivaren ska ha rutiner for hur man informerar om patientens och
anhorigas mojligheter att framfora klagomal pa varden samt att systematiskt
ta tillvara synpunkter och klagomal, samt utifran dessa utveckla och forbéattra

verksamheten.

Vardgivaren ska ha rutiner for lokal avvikelsehantering, vardskadeutredningar och
anmalningar till Inspektionen for vard och omsorg (IVO). Vardgivaren har ansvar for
att det finns rutiner for analys, uppfdljning och erfarenhetsaterforing till berérda av
lokala avvikelser, vardskadeutredningar och anmalningar av risk for allvarlig eller

intraffad allvarlig vardskada (Lex Maria), samt &renden till patientnamnden och


http://centuri/ViewItem.aspx?regno=52322
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patientférsakringen. Arenden ska kommuniceras och anvandas i ldrande syfte, se

villkor i Bilaga 2 IT- och telefonitjanster

Vardgivaren ska i forekommande fall samverka med regionens cheflakare.
Vardgivaren ska pa begéaran av regionen delta i vardskadeutredningar dar

vardgivarens verksamhet berdrs av handelsen.

Vardgivaren ska ha ett ledningssystem for kvalitet och patientsdkerhet i enlighet
med Socialstyrelsens foreskrift HSLF-FS 2017:40 Vardgivares systematiska
patientsdkerhetsarbete samt IVO:s foreskrift-HSLF-FS 2017:41.

Vardgivaren erbjuds tillgang till bland annat riktlinjer och rutiner i regionens

dokumenthanteringssystem, Centuri se villkor i Bilaga 2 IT- och telefonitjanster

Vardgivaren ska delta i, av regionen beslutade, undersokningar, statliga satsningar

och enkéater.

Staten har slutit 6verenskommelser med SKR inom hélso- och sjukvardsomradet

som kan komma att paverka uppdraget.

Alla vardenheter ska vara anslutna till Primarvardskvalitet, Nationella
Diabetesregistret och delta i Vantetider i varden. Vardgivaren ska ansluta sig till
saval nationella som internationella kvalitetsregister och databaser som regionen
fattar beslut om langre fram, for att kunna fullgéra sitt dtagande enligt regionens
policy och program. Detta avser for narvarande en successiv anslutning av samtliga
vardenheter till BOA registret, svenskt demensregister (SveDem) och svenska

palliativregistret.

3.6 Krisberedskap och sikerhet

Vardgivaren ska folja géllande forfattningskrav inom krisberedskapsomradet samt

Regionens Overgripande styrdokument, regional kris- och katastrofmedicinsk

beredskapsplan



https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
https://patientsakerhet.socialstyrelsen.se/om-patientsakerhet/centrala-lagar-och-foreskrifter/hslf-fs-2017-40
https://www.ivo.se/publicerat-material/foreskrifter/
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
https://skl.se/halsasjukvard/overenskommelsermellansklochregeringen.1463.html
http://diariet.regionjh.se/diariet/files/a3009dc5-ba3d-4a6d-94fc-c976c518d4a9.pdf
http://diariet.regionjh.se/diariet/files/a3009dc5-ba3d-4a6d-94fc-c976c518d4a9.pdf
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En gemensam beredskapsplanering for samtliga aktorer i halsovalet samt
atgardskort for respektive halsocentral ska finnas. Planeringen ska vara baserad pa
den regionala beredskapsplanen som utgdr styrdokument. Mallar for andamalet

finns i dokumenthanteringssystemet Centuri, krisberedskap.

Planering och samordning ska ske i lokala kriskommittéer. Verksamhetschefen
ansvarar for sammanséattning av lokal kriskommitté inom respektive kommun.
Kriskommittén ar ett forum for bade beredskaps- och sékerhetsfragor. Syftet
med lokal kriskommitté ar att fanga upp olika former av hot/risker genom
inventering och vardering samt att kunna vidta atgarder for att reducera dessa

risker.

Vardgivaren ingar i Regionens kris- och katastrofmedicinska
beredskapsorganisation fore, under och efter en intraffad handelse. | uppdraget
ingdr att vardgivaren medverkar i planeringen infor sarskild eller extraordinar
handelse samt hojd beredskap. Medverkan ska ockséa ske vid utbildningar och
dvningar som anordnas av regionen. Vid intraffad sarskild och extraordinar hdndelse
eller hojd beredskap ingar vardgivaren som en resurs for den sarskilda

sjukvardsledningen pé regional niva.

Inom varje kommun ska vardgivaren samverka med Ovriga vardenheter avseende
inforskaffning av utrustning och lakemedel for sjukvardsgrupper. Gemensam
planering ska ocksa finnas for att vid en séarskild handelse kunna séanda ut
sjukvardsgrupp/er till skadeplats samt ta emot lattare skadade och kunna upprétta

en sarskild sjukvardsledning pa lokal niva.

Vardgivaren ansvarar for framtagande av reservrutiner for driftstorningar for att

kunna bedriva vard i kritiska lagen.

Uppfdljning avseende genomfort arbete, utbildning och beddémd férmaga sker

arligen av Krisberedskap, sakerhet och miljo.


http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/lakemedel/lakemedelshanteringochlakemedelparekvisition.4.1ac2dc59158699366d119ee0.html
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3.7 Samhallsmedicinskt ansvar

Vardenheten har ett samhallsmedicinskt ndromradesansvar. Detta ansvar ar helt
skilt fran befolkningens val av vardenhet. Med ndromrade avses det geografiska
omrade som ingar i den geografiska indelningen av ickevalsalternativ. | det

samhallsmedicinska naromradesansvaret ingar

e ansvar for personer som uppehaller sig i ndromradet (ex turister och
fritidsboende, migranter, barn och elever pa férskolor och skolor) som &r i
behov av héalso- och sjukvard samt myndighetsutdvning och
omhéndertagande av avlidna som ar bosatta eller tillfalligt vistas i ndromradet

e attvid dokad flyktingtillstromning utifran information fran Kompetensteam for
migrationshéalsa och asyl-flyktingsamordning ansvara for halsoundersékning
av migranter i samrad med ovrig primarvard. Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad om héalsoundersokning av asylsdkande m.fl. Sadana
undersokningar ska erbjudas for att bland annat utesluta, eller om sa behdvs,
behandla en pagaende sjukdom och att spara och forebygga spridning av
smittsam sjukdom.

e ansvar for att agera, vidta atgdrder samt samverka med berdrda aktorer vid
olika typer av ohalsoutbrott som exempelvis smittsamma sjukdomar och
industriutslapp. Vid misstanke om smittsamma sjukdomar som lyder under
smittskyddslag (2004:168) ingar ansvar for smittsparning inklusive
provtagning och informationsinsatser enligt smittskyddslakarens beddémning.
Patienter som behdéver fortsatt kontroll remitteras till sina valda vardenheter.
Vid séarskilda boenden galler att den vardenhet som har ansvaret for boendet
enligt sarskilt uppdrag ockséa ansvarar for smittskydd, provtagning och
remittering.

e att arbeta preventivt, formedla kunskap och samverka med andra
samhéllsaktorer som ar relevant for omradet vilket innebar bl a att vara aktiv
med information, rad, stdd, och atgarder till bland annat forskolor, skolor och
arbetsplatser vid olika typer av ohélsoutbrott som till exempel smittsamma

sjukdomar.
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3.8 Forskning och utveckling

Forskning, utveckling och utbildning (FoUU), likval som innovativt arbete, &r viktiga
delar komponenter for att skapa en god grund for kunskapsbaserad vard och omsorg
av hog kvalitet och effektivitet for befolkningen. FoUU:s verksamhet bidrar till
kompetensvaxling och skapar forutsattningar for forandring och forbattring av
verksamheten samtidigt som det bidrar till en larandemiljo som stimulerar till kritiskt
tdnkande och livslangt larande. Mélet &r att vardenheten deltar i och samverkar om
kliniks forskning och utveckling- och innovationsarbete likval som

utbildningsaktiviteter som péa vetenskaplig grund beror verksamheten.

Vardenheten ska tillhandahalla relevant patientdata och material till forskning som
bedrivs av anstéallda vid Region Jamtland Harjedalen eller forskare som

organisationen samarbetar med. Vid tillhandahallande av patientdata eller material
for klinisk forskning ska vardenheten ockséa sakerstalla att etiskt godkdnnande och

biobanksavtal finns i de fall det ar relevant.

Dessutom ska vardenhetens vetenskapligt skolade personal med
specialistutbildning i storsta mojliga man verka som handledare och larare for

organisationens utbildningar pa alla nivaer.

Vardenheten kan sjalv ta initiativ till utvecklingsarbete och vetenskaplig forskning.
Vardenheten ska informera Region Jamtland Harjedalen om vilka forskningsprojekt
som bedrivs inom verksamheten, samt vilka medarbetare som har en forskarexamen

(disputerat) eller &r inskrivna som doktorander vid ett ldrosate.

Vardgivaren ska stimulera medarbetarna till forskning genom att uppmuntra
deltagande i utvecklingsarbeten och kurser i forskningsmetodik samt stddja och

underlatta for medarbetare som fatt projektmedel/deltidstjanst.

3.9 Tillaggsuppdrag

Regionen definierar prioriterade och dnskvarda medicinska omraden, utbildningar
och deltagande i samverkansprojekt. Samtliga vardgivare ar skyldiga att ata sig
tillaggsuppdrag inom ramen for den ersattning och de villkor i évrigt som regionen

faststaller i sarskild ordning. Ersattning och villkor ar lika for alla vardgivare. Beslut
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om vilka vardgivare som ska fullgéra respektive tillaggsuppdrag fattas av regionen.
Regionens malsattning ar att alla tilldggsuppdrag ska bygga pa frivilliga

overenskommelser med respektive vardgivare.

Genom tillaggsavtal med vardgivaren ersatts enligt kapitel Ersattning for foljande

tillaggsuppdrag:

3.9.1 Familjecentral

En familjecentral bedriver verksamhet som ar halsoframjande, generell, tidigt
forebyggande och stédjande. En familjecentral ska minst innehalla modrahéalsovard,
barnhalsovard, 6ppen forskola och socialtjanst. Via samordning och samlokalisering
mellan olika verksamheter och professioner ges mojlighet att moéta samtliga
barnfamiljers behov och att utifran den basen tidigt i livet dven kunna fanga upp
barn som riskerar att fara illa. Syftet ar att pa folkhalsovetenskaplig grund utveckla
tvarfackliga metoder for att framja barns och foraldrars héalsa. Ett jamstéalldhets- och

jamlikhetsperspektiv ska tillampas.

| regeringens "Nationell strategi for foraldrastod - en vinst for alla” anges som
viktiga delméal-okad samverkan kring foraldrastod mellan aktorer vars verksamhet
riktar sig till fordldrar plus- oka i antal hdlsoframjande arenor. Familjecentraler
namns dar som goda exempel pa samverkan.

Region Jamtland Héarjedalen har en tydlig méalsattning att medverka i
familjecentraler i lanets samtliga kommuner och betonar séarskilt de viktiga
folkhalsomalen. Dar familjecentral saknas ska vardgivaren verka for att i samverkan

med kommunen tillskapa sadan.

3.9.2 Sarskilt boende

Regionen fordelar ansvaret for sarskilt boende i dialog med vardgivare. Regionen har
for avsikt att strava efter konkurrensneutralitet och likabehandling vad galler
tilldelning av uppdraget mellan offentligt och externt drivna vardenheter. Innehall i

uppdraget regleras i samverkansavtalet.
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Personer boende vid sarskilt boende har pd samma satt som Ovriga invanare ratt att
valja vardenhet. Den vardenhet som ansvarar for ldkarinsatser vid sarskilt boende
ar, for patienter som valt annan vardenhet, endast skyldig att utfora akuta och

oplanerade insatser.

| dtagandet for sarskilt boende ingar det samhallsmedicinska ansvaret, se kapitel

Samhallsmedicinskt ansvar.

3.9.3 Utveckling och utbildning

Regionen ersatter vardgivare per timme for utvecklingsarbete och deltagande i
nationella, regionala och lokala grupper med priméarvardsovergripande adtagande i de
fall de genererar produktionsbortfall i det patientnara arbetet. Regionen forbehéaller

sig ratten att utse deltagare.

Vardgivaren ska enligt avtal med Mittuniversitetet tillhandahalla huvudhandledare

for sjukskoterskestuderande, se Utbildning och handledning. Detta kan ske genom

samverkan mellan flera vardenheter.

Vardgivaren ska enligt Utbildningsplan lakare Region Jamtland Harjedalen
tillhandahalla huvudhandledare for AT-ldkare. Detta kan ske genom samverkan

mellan flera vardenheter.

Regionen utser person for systemadministration av Obstetrix, se Styrande

dokument.

Regionen utser en distriktsskoterska med lansansvar for alkoholfragor, se Styrande

dokument.

Regionen utser en person i primarvarden som samordnare for Cosmic, se Styrande

dokument.
Regionen utser samordnare for Primarvardskvalitet. Se Styrande dokument

Inom primarvardens verksamhet finns fortbildningssamordnare med uppdrag att

anordna fortbildningsdagar som dverensstdmmer med priméarvardens mal och


http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
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riktlinjer. Regionen forbehaller sig ratten att utse fortbildningssamordnare, se

Styrande dokument.

Fran 2020 6vergick primarvardskonsulternas uppdrag i samverkan med den
specialiserade varden till det man kom att kalla Lokala
programomraden/zamsynsgrupper. Representanter fran priméarvarden ska utses for
varje omrade som fordelas solidariskt mellan vardgivarna. Vilka omraden som ska

finnas beslutas pa nationell niva. Se Styrande dokument.

394 ST-lakare

Regionen kan uppdra at vardgivare att utbilda ST-lakare. Uppdraget kan avse hela
eller delar av utbildningen for en eller flera lakare. Rutinbeskrivning ST-lakare.
Regler ST.

3.9.5 AT-lakare

Regionen kan uppdra at vardgivare att ansvara for AT-lakares tjdnstgoringsavsnitt
inom allmédnmedicin for en eller flera AT-ladkare. Rutinbeskrivning AT-lakare. Regler
AT-lakare.

3.9.6 AT- och ST-studierektor inom primarvard

AT- och ST-studierektor inom allmanmedicin ska vara stdod for ST-lakaren och AT-
lakaren, handledaren och verksamhetschefen och for samtliga vardgivare inom
hélsovalet i enlighet med regionens Utbildningsplan lakare Region Jamtland

Harjedalen, se Utbildning och handledning.

Regionen utser ST- och AT-studierektor.

3.9.7 Lektor inom regionaliserad lakarutbildning

Umed Universitet anstaller lektorer inom LP4U- lakarutbildning (tidigare benamnd
som regionaliserad lakarutbildning). Anstéliningen bendmns som férenad
anstéllning och den ar hel och odelbar. Anstéallningen bestar av undervisning,

forskning och kliniskt arbete i Region Jamtland Harjedalen. Férdelningen kan variera


http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://centuri/ViewItem.aspx?regno=43998
http://centuri/ViewItem.aspx?regno=42529
http://centuri/ViewItem.aspx?regno=42770
http://centuri/ViewItem.aspx?regno=43767
http://centuri/ViewItem.aspx?regno=43767
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
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men brukar fordelas med en tredjedel inom respektive del. Det ar Umed universitet

som faststéaller fordelningen.

Umead universitet ar huvudarbetsgivare for arbetstagare som har anstallning som ar
forenad med klinisk tjanstgoring vid Region Jamtland Harjedalen. Regionen kan
uppdra at vardgivare att ansvara for den kliniska tjanstgoringen. Lektor erhéaller ett

arvode och det utbetalas av den vardgivare dar den kliniska tjanstgoringen fullgors.

Samtliga arbetsuppgifter for en lektor ska inrymmas i arsarbetstiden. For lektorer
med forenad anstallning innebar det att dven den kliniska tjanstgoringen ingar i

arsarbetstiden vid Umea Universitet.

3.9.8 PTP (praktisk tjanstgoring for psykolog) och STP
(specialisttjanstgoring psykolog)

Region Jamtland Héarjedalens studierektororganisation samordnar Region Jamtland
Harjedalens PTP-program. Tjanstgoringen sker enligt gallande lag och
Socialstyrelsens foreskrifter om praktisk tjanstgéring for psykologer (SOSFS 2008:34

M). Region Jamtland Héarjedalen kan uppdra till leverantdrer att ansvara for hela

eller delar av utbildningen. Vardgivaren anstaller och har arbetsgivaransvar for PTP-
psykologer samt STP-psykologer.

3.9.9 Ambulansverksamhet i Gaddede

For att starta vardenhet i det geografiska naromradet for Gaddede kan uppdraget

att bedriva ambulanssjukvard inga.

3.10 Utvecklingsuppdrag folkhalsa

Vardenheterna kan sdoka medel for att genomfora utvecklingsuppdrag som
bidrar till metodutveckling av det halsoframjande och sjukdomsforebyggande

arbetet. Detta kan aven ske i samverkan med andra vardenheter.

Ett utvecklingsuppdrag definieras som enhet/er som &r i behov av en/ett ny
metod/tillvagagangssatt, tillfora ytterligare struktur/matning for att forbattra

forutsattningarna for patienter med ohélsosamma levnadsvanor.


https://www.socialstyrelsen.se/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/200834-om-praktisk-tjanstgoring-for-psykologer/
https://www.socialstyrelsen.se/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/200834-om-praktisk-tjanstgoring-for-psykologer/
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Styrning av medel i form av fokusomrade/n sker arligen efter vilka utvecklings- och
metodutvecklingsbehov organisationen star infor. Nationella uppsatta mal och
behovskartlaggningar paverkar valet av arliga fokusomraden. Det aktuella

fokusomradet/ena beskriva i samband med ansékningsinbjudan.

Ytterligare information finns pa Folkhalsoenheten.

3.11 Utveckling 2022

Region Jamtland Héarjedalen har i enlighet med utredningen om "God och néara vard”
paborjat ett forandringsarbete. Arbetet utgéar fran en hélso- och sjukvardsstrategi
dar nara vard ar ett nytt forhallningssatt till hur vi tillhandahaller varden till dem vi ar

till for och en riktning vart vi ar pa vag. Flyttas till 2.2.1

Huvudbetankandet i den statliga utredningen SOU 2020:19 sem-exempelvis "God
och nara vard - primarvardsreform” SOU-2018:39 En reform for ett hallbart halso-
och sjukvardssystem” samt slutbetankandet 20rdning-och+redaivarden Direktiv
2017:128 SOU 2019:42 "Digifysiskt vardval- Tillganglig priméarvard baserad pa

behov och kontinuitet” kan komma att paverka uppdraget i primarvarden framover.

Regionen utvecklar succesivt ersattningsmodellen for Halsoval Region

Jamtland Harjedalen.

Ett projekt Robusta héalsocentraler har startats upp under 2020 som innebér
att regionen kommer att sdkerhetsstalla en robusthet inom priméarvardens

verksamhet, vilket kan resultera i ett 6kat uppdrag for vissa vardenheter.

3.12 Verksamheter som inte omfattas av Hilsovalet

Nedanstaende verksamheter, som bedrivs inom regionens priméarvard, ingar inte i
Halsoval Region Jamtland Harjedalen och vardgivaren har inget kostnadsansvar for
besok/inlaggningar vid dessa enheter:

- folkhadlsoenheten/kompetensteam for migrationshéalsa

- ungdomsmottagning

- 1177 Vardguiden pé telefon


https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/folkhalsa.4.52eff04216c9728985a17d4.html
https://www.regeringen.se/rattsliga-dokument/statens-offentliga-utredningar/2018/06/sou-201839/
https://www.regeringen.se/rattsliga-dokument/statens-offentliga-utredningar/2018/06/sou-201839/
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/kommittedirektiv/ordning-och-reda-i-varden_H5B1128
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- narvardsavdelning i Stromsund
- vardplatser i Sveg

- ljusbehandling
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4 ERSATTNING

| Halsoval Jamtland finansieras vardgivarens kostnader till storsta del av en
ersattning baserad pa antal listade personer. Ersattningsmodellen ses dver varje ar

och uppdateras med aktuella data.

Dartill finns sarskilda ersattningar for delar av uppdraget. | de fall ingen séarskild
ersattning anges for del av uppdrag, ska uppdraget genomforas inom ramen for den

sammantagna ersattningen.

Aktuella uppgifter om patientavgifter, vaccinationer, intyg samt erséattning for vard

till asylsdkande aterfinns i regionens avgiftshandbok.

Vardgivarens ersattning for uppdraget framraknas enligt nedanstdende modell som
galler fran den
1 januari 2021.

Ersattningssystemet bestar av tre grunddelar:

e ersattning for listade personer
e rorlig ersattning

o tillaggsersattning.

Momskompensation atersoks av regionen hos skattemyndigheten. En privat
vardenhet far momskompensation genom att den av regionen utbetalda
ersattningen for listade personer uppraknas med tre (3) procent.
Momskompensation utgar inte for lakemedel, rorlig ersattning samt

tillaggsersattning.

De privata vardgivarna erhaller aven kompensation for exempelvis IT, ekonomi- och
personaladministrativa system med ett paslag pa 1,5 % av den ersattning som ges

per listad. Erséattningen omfattas av momskompensationen.

Ersattning lamnas for hel manad och baseras péa antal listade i respektive
aldersgrupp i borjan av innevarande manad samt eventuella tillaggsuppdrag. Detta
galler aven for nyetableringar. Utbetalning sker manadsvis, med en tolftedel av den

berdknade arsersattningen. Utbetalningen sker innevarande méanad, utan anmodan,


http://centuri/ViewItem.aspx?regno=31755
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den 20:e varje manad eller ndrmaste arbetsdag darefter. Betalningen ar mottagaren
tillhanda nagon dag senare beroende pa bankernas hanteringstid. Ovrig ersattning

respektive avdrag regleras i efterhand i sarskild ordning.

Lag (2008:962) om valfrihetssystem innebér att den ekonomiska erséattningen foljer
patienten fullt ut. Detta innebar att regionen inte kan férbinda sig eller garantera
nagon som helst ersattning till vardgivaren om han/hon inte far listade eller

patienter som soker vard hos denne.

4.1 Ersdttning for listade personer

Ersattningen for listade personer ar en viktad individrelaterad ersattning som syftar
till att framja helhetssyn och ansvarstagande. Ersattningen ar en kombination av
ersattningar som tillsammans ska tacka vardgivarens kostnader for dverenskomna
vardtjanster utifran respektive vardenhets olika forutsattning med avseende pa

exempelvis avstand fran sjukhus och befolkningsstruktur.

Ersattningen ska tacka vardenhetens kostnader for personal, lokaler, utrustning,
lakemedel och material mm samt kopta tjanster for exempelvis lab och rontgen,
transporter och sjukresor Hstades-besék-hosprivatpraktiserandealmanltakareoch
s . . I .

Beloppen ar beraknade pa 2020 ars budget och om ersattning inte dndras genom
beslut i juni raknas arets ersattning, exklusivelakemedel, upp med
landstingsprisindex (LPI-K).

Totalt fordelas pretiminart for ar 2020, 665 637 tkr som erséattning per individ.
Ersattningen justeras manatligen mot antalet listade till vardenheten. Forandring i

ersattningsbeloppet ska beslutas senast i juni aret fore det ar ersattningen avser.

| ersattningen per listad person ingar féljande delar:

e ersattning per listad invanare
e socioekonomisk faktor
e glesbygdsfaktor

o |dkemedel
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411 Ersattning per listad person

Ersattningen grundar sig pa foregdende ars besoksmonster i olika aldersgrupper i
lanet. Totalt fordelas for 2020 pretiminart 321739 253 549 tkr som ersattning per

listad person. Ersattningen for vikt 1,00 ar 1 936 2459 kr. Ersattningen kan variera
nagot utifran forandringar i antalet invanare i lanet.

Ersattningen viktas i femarsklasser. Vikterna nedan avser 2020.

Alder Vikt
0-4 1,39
5-9 0,35
10-14 0,33
15-19 0,46
20-24 0,61
25-29 0,80
30-34 0,80
35-39 0,79
40-44 0,76
45-49 0,79
50-54 0,87
55-59 1,02
60-64 1,14
65-69 1,34
70-74 1,57
75-79 1,91
80-84 2,14
85-89 2,21
90-94 1,73
95-99 1,42
Plus 100 1,19
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4.1.2 Socioekonomisk faktor

Som socioekonomisk faktor anvands CNI (Care Need Index). Denna faktor syftar till
att utjdmna sjukdomsbdrdan i sma geografiska omraden utifran socioekonomiska
variabler. Hogt CNI i en population indikerar social utsatthet och berattigar till mer

primarvardsresurser.

CNI bestar av sju variabler med olika vikt. Foljande variabler byggs CNI upp av.

Variabel Vikt
Alder éver 65 ar och ensamboende 6,15
Alder yngre &n 5 ar 3,23
Ensamstaende foraldrar med barn tom

4,19
17 ar
Lagutbildade 25-64 ar 3,97
Arbetslosa eller i dtgéard 16-64 ar 5,13
Personer fodda i Ost- och Sydeuropa (ej
EU), Afrika, Asien eller Latinamerika w1
Personer 1 ar eller dldre som flyttade in i 419

omradet

Dessa variabler vags ihop till ett index utifran hur manga listade invanare inom

dessa sju grupper respektive vardenhet har. CNI kommer att uppdateras vid behov.

2020 ar den preliminara genomsnittliga ersattningen per invanare i Jamtlands
lan 1 291 820 kr, totalt
107247 169 032 tkr. Preliminart CNI per vardenhet kan erhallas fran regionen.

41.3 Glesbygdsfaktor

Glesbygdsfaktorn syftar till att kompensera de vardenheter som har lagt antal
listade invanare med langt avstand till sjukhuset i Ostersund och darfor far ékade

kostnader for saval sjukresor som vard. Det innebar att vardenheter beldgna mer an

tre mil fran sjukhuset utifran den listades mantalsskrivningsort ar berattigade till
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ersattningen.

Totalt fordelas 15% av summan ersattning per listad person, CNI och
glesbygdsersattning den-68-000 tkr som glesbygdsfaktor. Snittersattningen for 2020
ar 1 362 kr Exrsattningenvikt1;00-8+834 ke per listad invanare. Ersattningen kan

variera nagot utifran forandringar i antalet invanare i lanet.

Antal listade viktas i tre aldersintervaller

) o Vikt per
Listade invanare |
invanarintervall

0-2 000 1
2 001-4 000 0,8
>4 000 0,6

Avstandet fran narmsta vardenhet i kommunen till Ostersund och &r indelad i fem

avstandsintervaller.

Avstandsintervall Vikt per
avstandsintervall

0-29 km 0

30-69 km 1,00

70-99 km 1,29

100-149 km 1,68

> 150 km 2,25

41.4 Lakemedel

Vardgivaren har kostnadsansvar for de allmanlakemedel som forskrivs till de listade
patienterna oavsett vem som forskriver dem. Vardgivaren har vidare fullt

kostnadsansvar for samtliga lakemedel som rekvireras. Om vardgivaren anvander
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upphandlad férsérjningsleverantor far vardgivaren tillgang till upphandlade

lakemedelsrabatter.

49(93)

Ersattningen for allméanlakemedel utgar per listad person. Ersattningen grundar sig

pa foregaende arsforbrukning i olika aldersgrupper i lanet.

Den preliminara ersattningen for allmanlakemedel med vikt 1,0 &r 1 273 kr under

2020, totalt

166 559 tkr och justeras tertialvis.

Vikterna nedan avser 2020.

Alder Vikt
0-4 0,54
5-9 0,43
10-14 0,37
15-19 0,44
20-24 0,23
25-29 0,27
30-34 0,32
35-39 0,43
40-44 0,53
45-49 0,58
50-54 0,86
55-59 1,16
60-64 1,43
65-69 1,79
70-74 2,19
75-79 2,58
80-84 2,83
85-89 2,88
90-94 2,88
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95-99 2,47
Plus 100 3,22
4.2 Rorlig ersattning

| den rorliga ersattningen ingar ersattning for foljande:
e patientavgift
e patienter fran andra regioner och andra lander
e asylsdkande

e patient som inte ar listad vid vardenheten

e utbildning och handledning

e statliga satsningar

421 Patientavgift

Vardgivaren ska ta ut patientavgift enligt regionens faststallda vardavgifter inkl Gula

taxan. Vardgivaren uppbér och behéller dessa avgifter. Gallande regler for

hégkostnadsskydd inom dppen hélso- och sjukvard ska tillampas. Vardgivaren ska

ta ut patientavgift av patienten vid uteblivna besdk enligt avgiftsbestammelserna.

Ingen kompensation utgar for avgiftsfria besdk pa grund av hogkostnadsskydd eller
nar patienten ar under 18 ar. Vardgivaren ombesorjer sjalv eventuell fakturering och

kravhantering vid obetalda patientavgifter.

Patienten ska erhélla kvitto vid varje besdk. Vardgivaren ansvarar for eventuella
kundforluster. Vardgivaren ska vara ansluten till e-frikortssystemet déar patientens
besok registreras for hogkostnadsskydd och utfardande av frikort enligt regionens

regelverk. Patientavgifterna behalls av vardgivaren.

4.2.2 Patienter fran andra regioner och andra lander

Vardgivaren ska ta emot patienter fran andra regioner och andra lander pa samma
satt som regionens egna verksamheter enligt bestdmmelserna i Riksavtalet for
utomlansvard. For patienter som ges sadan vard ska vardgivaren lamna underlag till

regionen som debiterar patientens hemregion for vardkostnad, darefter ersatts


http://centuri/ViewItem.aspx?regno=31755
http://centuri/ViewItem.aspx?regno=31755

REGION 51(93)

JAMTLAND
HARJEDALEN

vardgivaren. Besdksersattningen for utomlanspatienter faststalls arligen av Norra
sjukvardsregionforbundet. Se lank. Vardgivaren ska pa liknande satt ta emot
patienter fran frammande lander som omfattas av gallande regler for patienter fran
EU/EES samt Schweiz eller Iander som Sverige har sjukvardséverenskommelser

med.

423 Asylsokande/ tillstandslosa

Ersattning for asylsokande och tillstandslosa ges med samma ersattningsbelopp per
besok eller varddag/vardtillfalle, med avdrag for eventuella patientavgifter, som
galler for utomlanspatienter. Halsoundersokning av asylsdkande, kvotflyktingar och
anknytningsinvandrade och tillstdndsldsa inklusive hdlsosamtal och tolkkostnader,
ersatts 2019 med 2 175 kronor for genomférd halsoundersdkning, beloppet justeras

arligen med forandringen av konsumentprisindex.

Ersattningskrav till regionen enligt regionens regelverk, Avgifter och ersattning Asyl-

och flykting- halso- sjuk- och tandvard.

Asylsokande under 18 ar har ratt till all slags vard medan asylsokande over 18 ar har
ratt till akut vard och vard som inte kan ansta, modravard, forlossningsvard,

preventivmedelsradgivning samt vard vid abort.

For aktuell/utokad information angaende asyl-flykting halso-sjukvard, ratten till
vard, vilken vard som ska erbjudas, registrering och erséattning for utford vard

hanvisas till Region Jamtland Harjedalens hemsida. regionjh.se/asyl- och

flyktingfragor.

4.2.4 Patienter som inte ar listade pa vardenheten

Samtliga vardenheter inom hélsovalssystemet ar skyldiga att ta emot besok, oavsett

var patienten ar listad. For vard pa distans se Regelverk kring ersattningar vid vard

pa distans.

Vardgivarna kan teckna avtal/6verenskommelser om tjanstekép med varandra.


https://www.norrasjukvardsregionforbundet.se/halso-och-sjukvard/avtal-och-priser/prislistor-norra-sjukvardsregionen/
http://centuri/ViewItem.aspx?regno=35968
http://centuri/ViewItem.aspx?regno=35968
http://www.regionjh.se/asylsjukvard
http://www.regionjh.se/asylsjukvard
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4.2.5 Ersattning for utbildning och handledning

Dar regionen har avtal med utbildningsanordnare och déar ersattning utgar for
verksamhetsforlagd utbildning (VFU), arbetsplatsforlagd utbildning (APU),
regionaliserad lakarutbildning eller motsvarande utgar erséattning till vardgivare
enligt avtal och med eventuella vidhangande beslut om kostnadsférdelning fran

regionen.

Ersattning for sjukskoterskestudenter fran Mittuniversitet for ar 2019 &ar 1 543 kr per
student och vecka. Avdrag gors for praktikplatssamordning med 15% av
faktureringsbelopp och samordnande funktion for handledning av studenter med 8%

av faktureringsbelopp.

Ersattning for psykologstudenter fran Mittuniversitetet for ar 2020 ar 13 700 kr
per psykologkandidat och 14 veckors period. Avdrag gors for

praktikplatssamordning med 15% av faktureringsbeloppet, nar aktuellt.

Ersattning for lakarstudenter fran Umeda Universitet i utlokaliserad klinisk
grundutbildning &r for ar 2020 ar ej bestamt da regleringsbrevet fran regeringen ej

har inkommit.

For ovriga studenter fran Umea Universitet ar ersattningen for ar 2020 ar 1 592
kr per student och vecka. Avdrag gors i forekommande fall for

praktikplatssamordning med 15% av faktureringsbelopp.

Ersattning for studenter pa Lakarprogrammet pa 4 orter Umea universitet, faststalls
genom den GU-ALF erséattning som RJH far fran Umead. Ersattningen baseras pa att
vi har 10 studenter per termin (totalt 60 studenter). Ersattningen nycklas sedan ut
till de kliniker som har haft utbildningsuppdrag och storleken pa erséattningen avgors
av hur stort utbildningsuppdraget har varit. Avdrag gors for LP4U-samordning
motsvarande 5% av total GU-ersattning.
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Ersattning for arbetsterapeutprogrammet, fysioterapeutprogrammet,
rontgensjukskoterskeprogrammet och specialistsjukskoterskeprogrammet fran
Luled tekniska universitet ar for ar 2020 ar 1 592 kr per student och vecka.
Avdrag gors for praktikplatssamordning med 15% av faktureringsbeloppet, nar
det ar aktuellt.

4.2.6 Overenskommelser mellan staten och Sveriges kommuner och
regioner (SKR)

Ett antal 6verenskommelser ar kopplade till stimulansmedel som kan komma att
paverka ersattningen i primarvarden. Pa grund av det politiska laget ar det oklart for
2021 vilka satsningar som kommer att gélla. Mer information hittar du pa SKR:s

hemsida.

4.3 Tilldggsersattning

Sarskild ersattning utgar enligt nedan for de tillaggsuppdrag som regleras i
uppdragsspecifikationen, Kapitel 3.10. Tillaggsersattningen utbetalas samtidigt med

ersattningen for uppdraget.

431 Familjecentral

De vardgivare som bedriver en familjecentral med fordjupad samverkan mellan
barnhalsovard, médrahalsovard, oppen forskola och socialtjanst erhaller en
tillaggserséattning i proportion till antalet listade barn i dldern 0 - 5 ar. Ersattningen
berdknas utifran 100 kronor/barn och ar med lagsta niva pa 25 000 kronor. Den
maximala ersattningen som betalas ut uppgar till 100 000 kronor per familjecentral
och ar. | de fall dar extrakostnader uppstar, i form av lokalhyra, utgar ersattning

motsvarande faktisk kostnad.

Ersattningen ar till for att mojliggora tid for samverkan. Som exempel kan ndmnas
gemensamma moten, planeringstillfallen, utbildning och natverkstraffar. Méjlighet
att arbeta tvarprofessionellt i kontakten med foraldrar och barn bade individuellt och
i grupp samt att delta i den 6ppna férskolans verksamhet. En forutsattning for att

erhéalla ersattningen ar att samtliga parter ingatt i ett skrivet lokalt samverkansavtal


https://skl.se/halsasjukvard/overenskommelsermellansklochregeringen.1463.html
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med en tydlig 6verenskommelse om samverkan for familjecentralen och att

verksamheten bedrivs i enlighet med avtalet.

4.3.2 Sarskilt boende

Ersattning utgar vid séarskilt boende med 5 000 kr per plats och ar. Korttidsplats
ersatts med
12 000 kr per plats och ar.

4.3.3 Utveckling och utbildning

| de fall vardenheten representerar hela priméarvarden i nationella, regionala och
lokala grupper utgar ersattning med 700 600 kr per timme for lakare och 400 kr per
timme for dvriga personalkategorier. Vardgivaren ersatts med 500 400 kr per timme
for huvudhandledarskap for sjukskoterskor enligt modell for verksamhetsforlagd

utbildning for sjukskodterskestudenter.

Vardgivaren ersatts med 700 600 kr per timme for huvudhandledarskap for AT-

lakare enligt Handlingsplan for utbildning av lakarstudenter och lakare.

Regionen ersatter motsvarande 20 % av en distriktsskotersketjanst for att arbeta
med alkoholfragor och 10 % av en barnmorsketjanst for systemadministration av

Obstetrix samt 50% distriktsskotersketjanst med samordningsansvar for Cosmic.

Regionen finansierar primarvardsrepresentanter som deltar i Lokala

programomraden/Zamsynsgrupper samt en samordnare for priméarvard.

Regionen finansierar 20% samordnare for Primarvardskvalitet.

4.3.4 Fortbildning

Fortbildningssamordnare erséatts av regionen liksom kostnader i form av lokalhyra

och forelasare i samband med dessa dagar.
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4.3.5 ST-lakare

Ersattning till vardgivare som tar emot ST-ldkare ar 75 % av medianlon for ST-lakare
i regionen. Regler ST. Erséattningen uppraknas arligen utifran regionens
l6neutveckling for ST-lakare. Halsovalet ersatter till ett maxbelopp av motsvarande
31 196 tkr for 2020.

4.3.6 AT-lakare

Regionen avldonar AT-lakare. Ersattning till vardgivare som tar emot AT-lékare &ar 70

% av lonekostnaden for AT-lakaren. Regler AT-ldkare. For att stimulera AT-lakare

att fullgéra primarvardsdelen pé ort utanfér Ostersund med omnejd och for att
minska kostnader for den enskilde lakaren betalar vardgivaren ut ett [6netillagg pa
6000 kr/méanad vid behov av dubbelt boende enligt rutin, se Utbildning och
handledning.

Halsovalet ersatter till ett maxbelopp av motsvarande 5 248 tkr for 2020.

4.3.7 AT- och ST studierektor inom primarvard

Regionen ersatter vardgivare som péa del av befattning som distriktslakare, ar AT-

och ST-studierektor inom primarvard.

4.3.8 PTP psykolog och STP

Regionen ersatter 75 100% for PTP psykologer samt 20% specialisttjanstgorande

psykolog av medianldnen till ett maxbelopp motsvarande 5 mkr.

4.3.9 Ambulansverksamhet i Gaddede

Regionen ersatter uppdraget att bedriva ambulansverksamhet for Gaddede 2020
med 6 051 tkr. Erséattningen kan komma att reduceras i det fall ett utdkat
gransoverskridande samarbete kommer till stdnd med ambulansverksamheten i

Norge. Om uppdraget upphor, upphor ocksa ratten till ersattning for det.


http://centuri/ViewItem.aspx?regno=42529
http://centuri/ViewItem.aspx?regno=43767
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
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4.3.10 Utvecklingsuppdrag for folkhdlsoinsatser

Belopp som kan betalas ut per utvecklingsuppdrag uppgar till maximalt 185 000.
Totalt avsatts
1,1 mkr.
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5  UPPFOLINING OCH UTVARDERING

5.1 Allménna forutsattningar

Regionen och dess vardgivare inom primarvarden har ett gemensamt ansvar och
intresse av att folja upp och utveckla varden. Utgdngspunkten for detta arbete ska
vara en O0msesidig strdvan att uppna en fortroendefull relation mellan parterna.
Regionen har ett ansvar att patala brister i verksamheten oavsett om verksamheten
drivs av regionen i egen regi eller av andra fristaende vardgivare. Darmed tillgodoses

ocksa allménhetens ratt till insyn enligt 8 kap kommunallag (2017:725).

Vardgivaren ska medverka med faktaunderlag for regionens uppfdljning av
verksamheten i form av manads, tertial- och arsrapportering/verksamhetsberattelse

enligt regionens riktlinjer.

Forutom den standardiserade uppfoljningen ska uppfdljning i dialogform ske minst
en gang per ar efter inlamnandet av verksamhetsberattelse/arsredovisning.
Regionen kallar till dessa moten. Vid uppfoljningsmoten ska fran vardgivarens sida
medverka minst verksamhetschef och medicinskt ansvarig. Vardgivaren ska forse
regionen med efterfragat uppfoljningsunderlag samt ansvara for att inrapporterade

uppgifter ar riktiga.

Regionen eller annan pa dess uppdrag har ratt att hos vardgivaren félja
upp/inspektera verksamheten for att bland annat sékerstalla att vardgivaren

uppfyller 6verenskomna krav och specifikationer.

Vardgivaren ska senast den 10:e i varje manad redovisa efterfragade resultat fran
foregaende manad enligt sarskilda anvisningar fran regionen.
Vardgivaren ska lamna/tillhandahalla de uppgifter som regionen anser sig behdva
for att folja upp och kontrollera
e att verksamheten bedrivs i enlighet med férfragningsunderlaget och de mal
och riktlinjer som regionen faststallt
e attvardgivarens sdkerhets- och kontrollsystem ar tillrackliga

e att verksamheten bedrivs pa ett i ovrigt tillfredstallande satt
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Grundlaggande verksamhetsstatistik insamlas med stod av den information som
samtliga vardenheter registreras i vardadministrativa systemet. Regionen ager utan
sarskilt medgivande tillgang till alla sddana uppgifter med undantag for

sekretessbelagd information.

Regionerna bedriver ett gemensamt utvecklingsarbete tillsammans med SKR, som
benamns Basmodell primarvard, for ett enhetligt system av styrning och uppféljning.
Vidare kommer resultaten av pagaende projekt pa nationell niva efter hand
inforlivas i uppfoljningssystemet (6ppna jamférelser, nationell patientenkat,
Socialstyrelsens nationella indikatorer for God vard etc). Inom ramen f6r bland
annat det regiongemensamma arbetet kommer dven behovet av och
forutsattningarna for att infora ett visst inslag av mél-, kvalitets- och

resultatbaserade ersattningar att 6vervagas.

Uppfdljningsdata kommer att ses dver och utvecklas varje ar och i takt med att
evidens och teknik finns som stodjer inférande av nya indikatorer.

Kvalitetsindikatorer och nyckeltal kommer att revideras arligen.

Vardgivaren ska vara representerad pa informationsmdéten som regionen eller annan
pa deras uppdrag kallar till. Regionen och vardgivaren ska ha ett 6msesidigt
informations- och samradsansvar betraffande verksamhetsféorandringar som
paverkar tillgangligheten och annan service mot allmanhet och patienter.

Regionen har ratt att saval anvdnda som publicera resultaten samt att krava att
vardgivaren offentliggdr vardenhetens resultat. Publicering/redovisning ska ske vid
den tidpunkt och pa det satt som uppdragsgivaren faststallt och i de system eller i

de sammanhang som regionen anvisar.

Vid séarskilda tillfallen kan ocksa uppgifter utdver planerad uppfoljning begaras in

och sadana uppgifter ska skyndsamt inrapporteras till regionen.
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5.2 Struktur

Befintliga databaser/register ska sa langt som mojligt anvandas som kalla. | de fall
dar detta dnnu inte ar mojligt, bedomer bestéllaren om uppgiften ar sa betydelsefull
att det ar motiverat med rapportering i sarskild ordning. For att forenkla arbetet i de
fall da sarskild rapportering kravs, kan det i manga fall vara tillrackligt att ansvarig
uppgiftslamnare anger ett cirkavarde eller intervall. | tillampliga fall ska uppdelning

ske pa kon.

Alla uppgifter galler initialt for en enskild halsocentral och dess listade patienter,
samt for eventuella dvriga specificerade ansvarsomraden som vilar pa den enskilda
halsocentralen. Vid behov kan uppgifterna aggregeras och kompletteras till en

dvergripande bild.

Metoderna ar utvalda for att med rimlig arbetsinsats kunna ge forutsattningar for
meningsfulla samtal och bedémningar. Basmodellen beskriver fyra olika metodtyper
som ar tankta att anvandas parallellt; enskild uppféljningsdialog, gemensam dialog,

sarskilda fordjupningar samt arlig analys.

Indikatorer, mal och matt ar indelade i fyra huvudomraden med
uppfoljningsperspektiven fran regionens ledningssystem som filter.

Forutsattningar

Uppgifter om forhallanden som verksamheten har begransade mojligheter att
paverka

Verksamhet

Kvantitativa uppgifter om verksamheten.

Struktur

Indikatorer som belyser de strukturella forutsattningarna for kvalitet.

Kvalitet i arbetet

Indikatorer som belyser kvaliteten, framst i processtermer

Kvalitetsindikatorerna ar utvalda for att kunna belysa de dimensioner som finns t ex
i God Vard-konceptet.
| huvudsak ar de grupperade i relation till gallande riktlinjer. | analysarbetet kan man

efter behov aterknyta till de principiella dimensionerna i God Vard.
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Regionen har ett ledningssystem som ar utformat och inspirerat av EFQM (The
European Foundation for Quality Management) och regionen féljer upp verksamhet

utifran perspektiven Medarbetare, Patient, Samhalle samt Verksamhetsresultat.

Halsoval Region Jamtland Harjedalen kommer vid uppfoljning anvénda sig av

tillampliga delar i SKR:s "Basmodell for uppfoljning av primarvard” samt "Modell for

fordjupad uppfoljning”. Indikatorer som kommer att anvandas tas fran

regionstyrelsens verksamhetsplan samt ovan ndmnda basmodell.

Vardgivaren har en skyldighet att medverka och méanatligen leverera automatiserad
statistik till den nationella uppfdljning som sker for den nationella
véntetidsméatningen via Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) samt leverera
levnadsvanestatistik till Socialstyrelsens arliga uppfoljning.

Tillgang till statistikverktyg for matning av telefontillganglighet ska finnas.

Fran 2020 ar Region Jamtland Harjedalen ansluten sig till det nationella

kvalitetsdatasystemet for primarvard kallat Primarvardskvalitet.



http://webbutik.skl.se/bilder/artiklar/pdf/7585-103-7.pdf?issuusl=ignore
http://webbutik.skl.se/bilder/artiklar/pdf/7585-325-3.pdf
http://webbutik.skl.se/bilder/artiklar/pdf/7585-325-3.pdf
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6 ALLMANNA VILLKOR

6.1 Lagar, forordningar och anvisningar

Vardgivaren ansvarar for att vid varje tidpunkt gallande forfattningar (lagar,
forordningar samt myndigheters foreskrifter) foljs fér uppdragets genomférande.

Med forfattning likstélls av myndigheter utfardade normer och rad.

6.2 Styrdokument och policyskrifter

Vardgivaren ska folja regionens styrdokument, policyskrifter och évriga anvisningar i

tillampliga delar.

6.3 Kempetens-oech-bemanning

Vardgivare ansvarar for att verksamhetschef finns inom verksamheten enligt halso-
och sjukvardslag (2017:30) 4 kap 2 §. Verksamhetschefens uppgifter framgar av
bland annat av Halso-och sjukvardsférordningen (2017:80). Namn péa
verksamhetschef ska framgéa av kontraktet. Forandring ska utan dréjsmal meddelas

regionen. Flyttat till 8.2

Den overvagande andelen av tjanstgdrande lakare, exklusive utbildningslakare, ska
vara specialister i allmédnmedicin med reell kompetens och dokumenterad
erfarenhet av hela det uppdrag som ingar i tjdnsten. Fasttakarkontakt-skavara

anhan-likvardigkompetens. Lakare med annan specialistkompetens kan inga som

kompetens pa vardenhet i hdlsovalsmodellen. Ansékan om dispens pa krav av

tillgang till lakare, enligtkapitel 3-punkt-3-1-1, kan ldmnas om vardenheten har farre

an 2 000 listade, under forutsattning att 6verenskommelse finns tecknat med en

narliggande vardenhet. Se Ansdékan om dispens. Flyttat till 3.1.1

Den o6vervagande andelen av tjanstgérande sjukskoterskor ska vara utbildade
distriktsskoterskor. Flyttat till 3.1.1


https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
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| 6vrigt ska vardgivaren ha en bemanning som sékerstéller kontinuiteten i

verksamheten och hélso- och sjukvardspersonalen ska ha erforderlig legitimation
och kompetens som uppfyller kravet for vardgaranti inom primarvarden- Flyttat till
3.1.1

Kontinuerlig fortbildning och kompetensutveckling for personalen ar en férutsattning
for att kunna uppratthalla en god kvalitet. Alla vardgivare ansvarar for

kompetensutveckling av personal som ar verksamma inom héalsovalet. Flyttat till 3.5

Inom hélsovalet finns medel avsatta for fortbildning, se rubrik Tilldggsuppdrag.
Flyttat till 3.5

6.4 Underleverantor

Vardgivaren far anlita underleverantorer for att komplettera sin kompetens eller for
att forstarka sin kapacitet for genomforande av uppdraget. Vardgivaren ska tillse att
varje eventuell underleverantor uppfyller alla krav enligt detta avtal och ansvarar
gentemot regionen for underleverantorernas arbete sdsom om det vore vardgivarens
eget.

For det fall vardgivaren vill anlita underleverantér ska anmalan om detta goras till
regionen skriftligen. Regionen har ratt att i enlighet Skatte- och avgiftsskyldighet
kontrollera att underleverantdren har fullgjort sina skyldigheter avseende betalning
av skatter och avgifter. For det fall underleverantdren inte fullgjort dessa

skyldigheter far vardgivaren inte anlita underleverantoren.

Regionen har ocksa ratt att kontrollera ovriga forutsattningar for godkdnnande.
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6.5 Patientjournal

Vardgivaren ansvarar for journalforing och forbinder sig att uppfylla kraven enligt

patientdatalag (2008:355) samt Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad om

journalforing och behandling av personuppgifter i hdlso- och sjukvéarden

(Socialstyrelsens gemensamma forfattningssamling HSLF-FS 2016:40).

Patientdokumentationen ska ha en gemensam informationsstruktur och
informationen ska vara tillganglig i hela vardkedjan. Dessa krav galler all vard som
utférs pé regionens uppdrag. Detta framforallt av patientsdkerhetsskal men dven for

att underlatta och stodja vardprocesserna.

Pappershandlingar klassificeras och scannas in och kopplas till journalen enligt
gallande rutin. Regionens enhet Registerservice skoter i sddana fall scanning pa

uppdrag av vardgivaren.

Vardgivaren forbinder sig att samverka med regionen for att utveckla sakra och

andamalsenliga rutiner for att kunna gora vardinformation tillgédnglig foér varandra.

Sammanhallen journalforing tillampas via vardadministrativa systemet och Nationell
Patientoversikt (NPO) vilket mojliggér att vardinformation kan delas mellan

vardgivare.

Mer information kring journalhantering och tillampning av IT tjanster, se Bilaga 2 IT-

och telefonitjanster.

6.6 Patientnimnd

Verksamheten faller under ansvarsomradet for regionens Patientndmnd. Patienten

ska informeras och ges erforderlig mojlighet att vanda sig till regionens
patientnamnd. Vardgivaren ska till patientndmnden lamna de uppgifter som

namnden behover for att fullgora sitt uppdrag.

6.7 Patientforsakring

For den verksamhet som bedrivs enligt detta avtal galler regionens patientférsakring
med Landstingens Omsesidiga Forsakringsbolag (LOF), se Styrande dokument.



https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/patientdatalag-2008355_sfs-2008-355
https://patientsakerhet.socialstyrelsen.se/om-patientsakerhet/centrala-lagar-och-foreskrifter/hslf-fs-2016-40
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
http://regionjh.se/politikochdemokrati/politiskorganisation/politiskaorgan/patientnamnden/patientnamndenskansli.4.3f5be2c41582bbd7ff74863.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
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Vardgivaren har skyldighet att utan kostnad ldmna de intyg, journaler, med mera
som LOF:s skaderegleringsbolag Personskadereglering AB (PSR) begar for de
patienter som behandlats hos vardgivaren. Detta galler &ven om skadan intraffat pa

en annan vardenhet men patienten har en vardepisod hos vardgivaren.

6.8 Forsakringar

Vardgivaren ska inneha for varduppdraget relevanta och erforderliga forsékringar till
betryggande belopp som tacker till exempel personskador, brandskador, stéld
etcetera. Forsakringsbevis utstallt av vardgivarens forsakringsbolag ska 6verlamnas
till regionen senast i samband med verifiering av vardenhet. P4 anmodan ska
vardgivaren lopande kunna uppvisa intyg pa erfoderliga forsékringar under hela

avtalstiden.

6.9 Utrustning

All utrustning som anvéands inom verksamheten ska uppfylla vedertagna standarder
och krav pa tillforlitlighet, prestanda och kvalitet for att tillforsdkra en &ndamalsenlig
funktion. Vardgivaren ansvarar for att all utrustning erhaller fortlépande service
samt forebyggande och felavhjalpande underhall. Service och kvalitetskontroller ska

genomforas regelbundet och maste dokumenteras.

Vardgivaren ska svara for underhall, reparationer och ateranskaffning av inventarier

och utrustning. Vardgivaren har kostnadsansvaret for dessa anskaffningar.

Vid val av medicinteknisk utrustning galler féljande. Utrustningar for EKG, spirometri
och langtidsblodtryck och diagnostiskt ultraljud, dar matdata kan behdva lagras i
lagringssystem inom Region Jamtland Harjedalen, ska vara av samma typ som finns
inom regionens olika enheter. Nar det géller andra typer av medicintekniska
produkter som exempelvis mater blodtryck och temperatur, och dar matdata inte
lagras men utgor en grund for diagnos av héalsotillstdnd och paverkar en
journalanteckning sa bor samma typ av utrustning anvandas som finns inom
regionens olika enheter. Val av utrustning ska ske i samrad med den

medicintekniska avdelningen vid Ostersunds sjukhus.
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6.10 Annan verksamhet

Annan verksamhet som vardgivaren bedriver ska héallas atskild fran den verksamhet
som regleras i forfragningsunderlaget. Vardgivaren ansvarar for att detta ar tydligt
for patienterna. Verksamheten far inte vara av sddan karaktar att den kan minska

fortroendet eller anseendet for uppdraget vardgivaren har mot regionen.

6.11 Lokaler

Vardgivaren ska ha for verksamheten sakra, &ndamalsenliga och
verksamhetsanpassade lokaler. Lokalerna ska vara utformade sa att varden av
patienter kan ske med full respekt for individens integritet och ostordhet samt vara
lattillgangliga for personer med olika funktionsnedsattningar. Checklista

tillganglighet fastighet.

| de lokaler dar huvudsakligen barn vistas ska miljon vara barnanpassad.

6.12 Information

Regionen ansvarar for att vardgivarna via bland annat regionens intranat, Insidan
kan ta del av sadan verksamhetsinformation som behdvs for att fullgéra dtagandet i

Halsoval Region Jamtland Harjedalen.

Vardgivaren ar ansvarig for att halla sig uppdaterad om aktuell

verksamhetsinformation som regionen lagger ut pa Insidan.

6.12.1 Halsovalssymbol for signal om godkannande

Vardgivare ska anvanda hélsovalssymbolen nar deras ansdkan om att ingd i
Halsoval Region Jamtland Héarjedalen ar godkand. Vardgivaren ska genom att
anvanda halsovalssymbolen tydligt visa att man ar godkdnd och darmed ingar i

Region Jamtland Héarjedalens offentligt finansierade vardutbud.

Halsovalssymbolen ska alltid anvandas i annonser, trycksaker, pa webbplatser och i
allt annat marknadsféringsmaterial samt pa utomhusskyltar vid vardenhetens

entréer.


https://s3-eu-west-1.amazonaws.com/static.wm3.se/sites/16/media/105221_BOV_slutversion_20160908.pdf?1473609174
https://s3-eu-west-1.amazonaws.com/static.wm3.se/sites/16/media/105221_BOV_slutversion_20160908.pdf?1473609174
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6.12.2 Kontaktuppgifter och grundutbud

Regionen informerar invanarna om vardenhetens kontaktuppgifter och grundutbud,
till exempel verksamheter och kompetenser, via de kanaler som regionen anvander
for denna typ av information. Regionen forbehaller sig ratten att avgora vilken typ av
uppgifter som ska finnas tillgadngliga via regionens egna informationskanaler och har
som intention att invanarna skall kunna gora transparenta jamforelser om utbud,

tillganglighet och kvalitet mellan de olika vardenheterna.

Vardenheten ska forse regionen med de uppgifter som behdvs for att ge invanarna
den information som ndmns ovan. Nar en forandring sker ska vardenheten

uppdatera informationen i EKO-katalogen.

6.12.3 Information, fotografering o inspelning i vardgivarens lokaler

Vardgivaren ska félja regionens Regler for spridning av information samt

fotografering och inspelning i Region Jamtland Harjedalens lokaler. Regionen har

ratt att i vardgivarens lokaler placera information riktad till invanare och patienter.

6.12.4 E-tjanster och utveckling av informationstjanster

Sammanhallen journalforing kommer att ske via det vardadministrativa systemet
och Nationell Patientéversikt (NPO).

Som en del i den nationella IT-strategin for vard och omsorg, finns 1177 Vardguiden
—en gemensam webbplats for den svenska hélso- och sjukvarden. Invanarna
erbjuds via denna webbplats personliga tjanster och information om vard och hélsa
pa saval nationell som regional niva. Regioner har forbundit sig att delta och det
innebar att vardgivarna ska erbjudas mdjlighet att delta i arbetet under
utvecklingsfasen. Har ingar forutom informationstjanster (information om
sjukdomar, undersokningar, behandlingar med mera) dven e-tjanster fér séker

kommunikation med invanare.

Inom ramen for dessa e-tjanster ska vardgivare minst erbjuda invnarna de tjanster

som ar beslutade att utgora en bas i primarvardens e-tjanster.


http://diariet.regionjh.se/diariet/files/54900b9e-687d-40f7-99e0-2db93f81b3f2.pdf
http://diariet.regionjh.se/diariet/files/54900b9e-687d-40f7-99e0-2db93f81b3f2.pdf
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Vardgivaren ska erbjuda e-tjanster enligt den tekniska l6sningen som nationella
tjansten 1177 Vardguidens e-tjanster erbjuder. For att mojliggora vardgivarens egen
inloggning till tjansterna 1177 Vardguidens e-tjanster samt 1177 kravs att kortlasare
anslutna till datorarbetsplatsen anskaffas for lasning av SITHS e-tjanstekort.
Personalens personliga SITHS e-tjanstekort tillhandahalls av regionen och kan

bestallas av vardgivaren.

6.12.4.1 Utlamning av SITHS e-tjanstekort

Vardgivaren ska bemanna och halla tillganglig en lokal utlamningsfunktion for de
nationella SITHS e-tjanstekorten inom sin klinik samt mot ersattning, aven for
kommunens personal. Vardgivaren behover for detta &ndamal inom sin
personalgrupp utse 2-3 personer som kan turas om att bemanna
utldamningsfunktionen. Utlamningsfunktionen ges vid behov stéd av regionens

Helpdesk for att skota utgivningsforfarandet.

6.13 Marknadsforing

Vardgivaren ansvarar for att vardenhetens marknadsforing av egen verksamhet ar
saklig samt forbinder sig att folja de Riktlinjer for marknadsforing som SKR tagit

fram i samrad med kommunikationsdirektorerna. Alla vardgivare ager ratt att pa
eget initiativ informera om och marknadsfora sina tjanster. Alla vardgivare ska i
kommunikation med invanare pa ett av regionen faststallt satt ange att de ar en del
av Halsoval Region Jamtland Héarjedalen och arbetar pa uppdrag av regionen. Detta
gors genom att anvdnda hélsovalssymbolen. Regiondrivna vardenheter skall dven

anvanda Region Jamtland Héarjedalens logotyp pé allt material, se Fragor och svar.

Om en vardgivare erbjuder tjanster utdver halsovalet skall det tydligt framga vad
som ingar i hdlsovalet och vad som inte gor det. Det ar inte tillatet att erbjuda

rabatter eller andra ovidkommande formaner for att locka till listning.

6.14 Sjukresor

Vardgivaren ska ha kdnnedom om och félja regionens regler for sjukresor och vara
patienten behjalplig med att ordna sjukresa samt informera om géllande regler.

Vardgivaren svarar for kostnaden for sjukresor, se Avgiftshandboken kap 6.



https://skr.se/download/18.7ac7d9cf16ef9a6cd1745362/1576255941181/17-2019-WEBB-Marknadsforing-av-halsosjukvard-Digitala-vardtjanster.pdf
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://centuri/ViewItem.aspx?regno=31755
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6.15 Tolkservice

6.15.1 Spraktolk

Vardgivaren ska tillhandahalla tolk till patient som inte forstar eller kan
uttrycka sig pa svenska spraket. Vardgivaren kan begéara erséattning for
kostnader for spraktolk om upphandlad leverantdr har nyttjats och kontaktar
asyl-flyktingsamordning for information. Vardgivaren star sjalv for kostnad i
samband med anlitande av tolk. Vardgivaren ar skyldig att folja spraklag
(2009:600) och lag (2009:724) om nationella minoriteter och minoritetssprak.

6.15.2 Tolkcentralens tjanster

Regionen ansvarar for tolkservice i form av teckensprakstolkar och vuxenddvtolkar
till dova, dovblinda och horselskadade personer. Vardgivaren rekvirerar vid behov

tolkservice genom regionens tolkcentral. Regionen svarar for kostnaden.

6.16 It-tjanster/system

For att vardgivaren ska kunna ansluta sig till regionens gemensamma
tjanster/system ska vardgivaren acceptera och godkénna de villkor som anges i
Bilaga 2 IT- och telefonitjanster Halsoval Region Jamtland Harjedalen se Styrande
dokument. Detta godkdnnande har skett i och med anbudsgivarens avgivna svar i

ansdkan om anslutning till Halsoval Region Jamtland Hérjedalen.

Vardgivare ska ocksa i en sjalvdeklaration redogora for de delar av IT-
infrastrukturen som vardgivaren har eget ansvar for. Sjalvdeklarationen omfattar en
beskrivning av den egna IT-infrastrukturen, IT-sédkerhetshantering och det regelverk
som tillampas for den IT-miljé som vardgivaren har ansvar for fran
anslutningspunkten i vardgivarens natverk fram till anslutningspunkt till Sjunet.
Sjalvdeklarationens punkter utgdér underlaget for den slutverifiering som genomfors
gallande vardgivarens lokala IT-miljo i samband med godkdnnande, se Styrande

dokument.

For att tillforsakra ett IT-stod som kan uppnéd hog patientsdkerhet samt en

kostnadseffektiv hantering i verksamheten har regionen anvisat utpekade IT-


https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/spraklag-2009600_sfs-2009-600
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/spraklag-2009600_sfs-2009-600
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-2009724-om-nationella-minoriteter-och_sfs-2009-724
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html

REGION 69(93)

JAMTLAND
HARJEDALEN

tjanster som vardgivaren ska ansluta sig till samt nyttja. Dessa tjanster &r indelade i
obligatoriska delar samt valfria delar for att sdkerstalla forutsattningarna for ratt
anvandning. Till de obligatoriska delarna hor tva tjanstepaket kallade "Vardutbud
bas” samt "Stodapplikationer”. Till de valfria delarna hor bland annat optioner pa

anslutning till telefoniapplikationer/system.

Vardgivaren ska ansluta sig till den nationella IT-infrastrukturen Sjunet for svensk
vard och omsorg. Genom de krav som stélls pa att vardgivaren ska ansluta sig till IT-
tjanster inom regionens IT-miljo blir dessa anvisade IT-tjanster (for
patientadministration, halso- och sjukvardsinformation, patientuppgifter i
vardkedjan samt administrativa uppgifter) gemensamma fér samtliga huvudman
inom Halsoval Region Jamtland Harjedalen. Information i form av
verksamhetsuppgifter, statistik och ekonomiska underlag kan pa sa satt delas

mellan aktorerna i tillampliga delar.

Regionens erbjuder vardgivaren att anvanda regionens vardadministrativa system

enligt givna rutiner.

Vardgivaren ska genom anslutning till och nyttjande av anvisade delar av regionens
gemensamma IT-tjanster tillforsakra att IT-stod finns for att kunna stodja en
sammanhallen vardkedja och i och med detta att en god patientsakerhet uppnés. IT-
stodet ska konfigureras pa samma séatt som for dévriga enheter inom regionen vad
galler medicinsk terminologi, kodverk och dokumentationsstruktur. Féljande ar en

oversikt av de krav som stélls pa vardgivarens eget IT-stod:

e vardgivaren ska kunna ta emot och skicka meddelanden via e-post.

e vardgivaren ska anvanda sig av funktion for e-recept via vardadministrativa
systemet. Alla recept ska skickas i elektronisk form till apotek.

e Varden pd 1177 Vardguiden och 1177 Vardguidens e-tjanster

e vardgivaren ska ansluta sig till nationell katalogtjanst for vard och omsorg
(HSA) via regionens kataloglésning for HSA

e sakerhetslosning i form av SITHS e-tjanstekort for tillgang till
varddokumentation

e Pascal dosforskrivningar av lakemedel

e vardgivaren ska skicka lakarintyg elektroniskt till forsékringskassan
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e NPO Nationell Patientéversikt.

Ytterligare tjanster kan tillkomma och en diskussion om anslutning till dessa
kommande tjanster tas med vardgivaren angdende varje tjanst for sig.
Diskussion/férhandling om anslutningsformerna for en viss tjanst kommer att

upptas med vardgivaren nar respektive tjanst finns tillganglig.

Via regionens samarbetsplattform kommuniceras/publiceras
verksamhetsinformation sdsom kallelser, motesanteckningar och PM inom och
mellan verksamheterna. Vardgivarens anvandare kommer att erbjudas gastkonto for

att kunna nyttja relevanta IT-tjanster.

6.17 Telefoni

Telefonifunktionen ar en viktig del i vardgivarens arbete med att uppratthalla en hog
tillganglighet till sitt vardutbud. Darfor ska vardgivaren tillampa samtalsméatning av
sina inkommande telefonsamtal fran brukare. Vardgivaren svarar sjalv for att
tilldampa adekvata telefonitjanster. Regionen erbjuder valfria telefonitjanster enligt

se Bilaga 2 IT- och telefonitjanster.

Vardgivaren ges ratt att for sin verksamhet mot en kostnad ansluta sig till regionens
telefoniplattform samt telefonisttjanst. Detta underlattar hanvisning av samtal och
gor det lattare att folja upp och anpassa hur samtalsstrommar ska ske mellan olika

enheter.

Om vardgivaren onskar anslutning till regionens telefoniplattform/telefonvéxel ska
detta ske genom anvisad anslutningstjanst for telefonvaxel. Som option till
anslutningstjansten for telefonvéaxeln finns anvisade telefonienheter att avropa for
vardgivaren vid anslutning till telefonitjansten. Vardgivaren erbjuds ingad i regionens

gemensamma telefonitjanst via avrop fran gallande driftsavtal.

Inom regionens primarvard har en telefoniplattform driftsatts for telefonisamverkan
mellan vardenheter. Samverkan sker via slussning avinkommande samtal till ratt
part enligt viss logik. Systemet syftar till att forbattra tillgangligheten till
primarvardens vardenheter samt ge en enhetlig service med radgivning och

tidsbokningar genom bl. a. en effektiv slussning till ratt vardinstans. Tillgang till


https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
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systemet erbjuds externa vardgivare inom ramen for Halsoval Region Jamtland
Harjedalen i form av anslutning av vardgivare pa frivillig vag. Vardgivaren tecknar
avtal direkt med leverantéren av systemet samt med regionen vad galler villkoren for

samarbetet.

Mer information se bilaga 2 IT- och telefonitjanster, se Styrande dokument.

6.18 Miljokrav

Vardgivaren ska vara informerad om och folja géallande lagar och andra forfattningar

samt regionens riktlinjer och policys, som beror vardgivaren.

Vardgivaren ska samverka med regionen i fragor och da regionen sa begér, redovisa
hur vardgivaren arbetar for att uppfylla regionens miljomal. Uppfdljning av

miljoarbetet ska dokumenteras arligen och redovisas till regionen vid begéran.

Regionens styrande dokument gallande miljoarbete, se Styrande dokument.

6.19 Allmdnhetens insyn och meddelarfrihet

Enligt kommunallag (2017:725) 10 kap 9 § ska regionen, genom tecknat avtal med

leverantoren, tillgodose allménhetens dnskemal och insyn i hur uppdraget utfors.
Leverantdren forbinder sig, vid anmodan fran regionen, snarast lamna ut de

uppgifter som efterfragas.

Meddelarfrihet géller enligt lag (2017:151) om meddelarskydd i vissa enskilda

verksamheter i vissa enskilda verksamheter, som till ndgon del &r offentligt

finansierad genom direkt stod eller betalning fran det allmanna. Anstallda hos
privata vardgivare-inklusive underleverantérer ska ha en liknande meddelarfrihet.
Vardgivaren forbinder sig att, med undantag for vad som nedan anges, inte ingripa
mot eller efterforska den som lamnat meddelande till forfattare, utgivare eller
motsvarande for offentliggdrande i tryckt skrift eller radioprogram eller andra
tekniska upptagningar. Forbindelsen géller inte sddana meddelanden som avser

foretagshemlighet som skyddas av lag (1990:409) om skydd for foretagshemligheter

eller omfattas av tystnadsplikt for vardgivarens anstéllda utanfér det omrade som

uppdraget omfattar och inte heller i vidare man éan vad som omfattas av


http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/kommunallag-2017725_sfs-2017-725
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-2017151-om-meddelarskydd-i-vissa-enskilda_sfs-2017-151
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-2017151-om-meddelarskydd-i-vissa-enskilda_sfs-2017-151
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-1990409-om-skydd-for-foretagshemligheter_sfs-1990-409
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meddelarfrinet for offentligt anstallda enligt kap. 44 offentlighets- och sekretesslag
(2009:400).

6.20 Personuppgiftsbitridesavtal

| enlighet med Dataskyddsforordningen ska ett bitradesavtal tecknas mellan
personuppgiftsansvarig och personuppgiftsbitrade i de fall dar leverantor
behandlar personuppgifter for regionens rékning. Leverantdren blir saledes

personuppgiftsbhitrade at regionen som ar personuppgiftsansvarig.

Region Jamtland Héarjedalen behandlar dina personuppgifter vid
kommunikation via e-post. Hanteringen av personuppgifter foljer géallande

dataskyddslagstiftning. Du kan ldsa mer om hur vi behandlar dina uppgifter pa

Region.se.

6.21 Kollektivavtal eller likvardigt

Om vardgivaren inte tecknat svenskt kollektivavtal ska denne pa uppmaning kunna
visa pa hur forhallande och villkor mellan arbetsgivare och arbetstagare regleras pa
ett satt som foljer arbetsmarknadslagstiftning och i dvrigt foljer god sed pa
arbetsmarknaden. Detsamma ska gélla for eventuella underleverantorer som

vardgivaren anlitat for att fullgéra uppdraget.

6.22 Sekretess och tystnadsplikt

For verksamheten galler sekretess enligt offentlighets- och sekretesslag (2009:400)
samt patientsdkerhetslag (2010:659).

6.23 Skatte- och avgiftsskyldighet

Vardgivaren ska fullgéra sina lagenliga skyldigheter avseende skatte- och 6vriga
avgifter under avtalstiden. Om vardgivaren anlitar underleverantor, géaller samma

skyldigheter for underleverantdren

Regionen har nar som helst under avtalstiden ratt att kontrollera hos Skatteverket

att vardgivaren uppfyller sin skatte- och avgiftsskyldighet.


https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/offentlighets--och-sekretesslag-2009400_sfs-2009-400
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/offentlighets--och-sekretesslag-2009400_sfs-2009-400
https://regionjh.se/gdpr
https://regionjh.se/gdpr
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6.24 Medicinsk revision

Regionen har ratt att under avtalsperioden, och nar regionen sa anser befogat, lata
genomfdra medicinsk revision av verksamheten som omfattas av uppdraget. Den
medicinska revisionen ska kunna omfatta granskning av alla sddana uppgifter som

vardgivaren kan lamna ut enligt reglerna i patientsakerhetslag (2010:659) till den

som utfér den medicinska revisionen. Denne far i sin tur [dmna ut uppgifter om

enskild patient endast om det ar foreskrivet i gallande lag.

Regionen svarar for ersattning till den som anlitas for medicinsk revision.
Vardgivaren ska efter provning enligt patientsadkerhetslag (2010:659) vara behjélplig
med att tillhandahalla de uppgifter som kravs for att den medicinska revisionen ska

kunna genomforas.

6.25 Revision

Region Jamtland Héarjedalen revisorer eller den Region Jamtland Harjedalen utser

ska i enlighet med kommunallag 10 kap 8 -9 § samt 12 kap 1 § granska all

verksamhet som Region Jamtland Harjedalen bedriver inom sitt

verksamhetsomrade.

Vardgivaren forbinder sig att i enlighet med denna lag lata Region Jamtland
Harjedalens revisorer, eller de som revisorerna eller Region Jamtland Harjedalen
utser, utan hinder av sekretess eller affarsjuridiska krav ta del av sadan handling
eller uppgift som ar nodvandig for utévande av sin granskning av vardgivarens

fullgérande av inganget vardavtal.

Uppgifter i vardgivarens verksamhet som ar att hanfora till sekretesslagstiftning,
specifika affarsoverenskommelser eller sddan som regleras av lagar som styr bolag
overfors i forekommande fall med motsvarande sekretesskyldighet till Region

Jamtland Harjedalens utsedda revisorer.

Region Jamtland Héarjedalens utsedda revisorer har att hantera all information i
sadan granskning med forutsattningar som styrs av géllande ratt och vad som pé

marknaden bendmns med god revisionssed.


https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/patientsakerhetslag-2010659_sfs-2010-659
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/kommunallag-2017725_sfs-2017-725
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6.26 Andringar och tilligg pa regionens begiran

Regionen forbehaller sig ratten att dandra villkoren i avtal. Regionen beslutar arligen
om villkorsforandringar som ska trada i kraft den 1 januari efterféljande ar. Regionen
ska, s& snart beslut har fattats om andring av villkoren, géra dem tillgangliga for

vardgivaren i skriftlig form.

Vardgivare ska godkdnna forandring av villkoren genom att inga tillaggsavtal med de
andrade villkoren. Avtalet ska vara ingdnget senast 30 dagar efter att vardgivaren
fatt del av tillaggsavtalet.

Vardgivare som inte godkanner forandringen upphdr huvudavtalet att gélla 12
manader efter tidpunkt da tillaggsavtal senast skulle ha tecknats om inte annat

overenskommits. Fram till dess att avtalet upphdr galler de ursprungliga villkoren.

6.27 Omforhandling

Om forutsattningarna sasom riksdags-, regerings eller myndighetsbeslut for detta
avtal vasentligen &dndras, har endera parten ratt att pakalla omforhandling eller saga

upp avtalet.

Meddelande om omférhandling ska ske senast fyra (4) veckor i forvag. Vid
uppsagning enligt ovan galler en uppséagningstid om tolv (12) manader.
Skadestandsansprak kan ej riktas fran ndgondera parten mot den andre parten, i

handelse av att avtalet sagts upp med stod av denna punkt.

6.28 Brister i fullgorande

Vardgivaren forbinder sig att, utan drojsmal, skriftligen meddela regionen om risk for
bristande tillganglighet eller annan bristande uppfyllelse av avtalat uppdrag.
Vardgivare ska ange vilka atgarder som avses vidtas for att eliminera uppkommen

risk och minimera konsekvenserna av detta.

Vardgivaren ska besvara regionens fragor rérande klagomal, befarade brister eller

oklarheter rorande tolkningen av dennes atagande.
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Om vardgivaren lamnat ofullstandiga eller felaktiga uppgifter har regionen ratt att
innehalla den ersattning som ar kopplad till dessa uppgifter i avvaktan pa att

fullstéandiga eller riktiga uppgifter lamnas.

6.28.1 Vite

Om regionen efter utredning, som kommunicerats med vardgivare, konstaterar
brister som kraver att aktiva atgéarder vidtas av vardgivaren kan regionen, beroende
pa bristernas omfattning och karaktar, foreldgga vardgivaren att vidta rattelse. Om
rattelse inte vidtas inom foreskriven tidsfrist far regionen ta ut vite tills dess rattelse
sker. Vitet bestams utifran bristens art och omfattning upptill hdgst 50 000

kronor/brist.

6.28.2 Vite i sarskilda fall

Utover vad som foreskrivs i foregaende punkt, galler foljande:

Om vérdgivaren inte i tid levererar uppgifter sdsom verksamhetsplan, rapporter,
arsberattelser eller andra uppgifter som vardgivaren enligt detta avtal ska leverera
till regionen, Sveriges Kommuner och Regioner eller myndigheter, utgar for varje
handling ett forseningsvite om 5 000 kronor/vecka, upp till maximalt 50 000 kr for

varje tillfalle och handling.

Om vérdgivaren inte uppfyller kravet pad mottagande av patient enligt

listningsreglerna, utgar ett vite om 1 000 kronor/person/vecka. Maximalt utgar 10

000 kronor per person och aktuellt tillfalle.

Nar tillforlitlig data finns for matning av vardgarantin inom primarvard kan vite for e]

uppnatt mal komma att inforas.
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6.29 Avtalets fortida upphorande

Part kan séga upp avtalet om andre parten i vasentliga delar inte uppfyller
avtalskraven och inte vidtar rattelse inom 30 dagar efter skriftligt papekande fran

motparten.
Exempel pa vasentliga avvikelser.

o Vardgivaren agerar pa sadant satt att det allvarligt rubbar fortroendet for
vardgivaren och darigenom regionen.

e Vardgivaren ar underkastad naringsforbud, forsatts i konkurs, trader i
likvidation, stéller in betalningar eller pd annat satt kan antas komma péa
obestand.

e Inte fullgdr sina skyldigheter avseende skatter och avgifter.

e Agarforhallandena hos vardgivaren eller hos dess moderbolag vasentligen
forandrats och detta inte skriftligen har godkants av regionen enligt villkor om

Overlatelse av avtal.

Om avtalet sdgs upp pa grund av avtalsbrott 4r den part som brutit mot avtalet
skyldig att till den uppsédgande parten utge skadestand i enlighet med allméanna

avtalsrattsliga principer.

Uppséagning ska ske skriftligen och utan oskéligt uppehall efter det att den
omstandighet som aberopas som uppsagningsgrund blivit kdnd for den uppségande

parten.

6.31 Samverkan med regionen vid avtalets upphorande

Avtalets upphorande ska inte befria ndgondera parten fran vid tillfallet kvarstdende
och icke uppfyllda ataganden eller forpliktelser gentemot den andra parten. |
héandelse av att verksamheten enligt detta avtal upphdr ar vardgivaren skyldig att
medverka till att verksamheten kan 0verga pa eftertrddande utférare med minsta

mojliga olagenhet for listade invanare.

Vid eventuell 6vergang pa eftertradande utférare ar vardgivaren skyldig att

overlamna samtliga relevanta handlingar, sd som journalhandlingar och dylikt, som
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beror verksamheten, utan drojsmal till regionen. Vardgivaren ska svara for att

dokumentation upprattas vid dverforing av patientjournal s& att journal kan féljas.

Vardgivaren ska i samband med avtalets upphdrande tillskriva samtliga patienter

med begaran om medgivande att [amna journaluppgifter till regionen.

Regionen och vardgivaren ska vid avtalets upphérande samrada kring information till
patienter och allménhet for att 6vergdngen till annan vardgivare ska kunna ske utan
avbrott eller brister i verksamheten. Vardgivaren ar skyldig att samverka med andra

vardgivare som kommer att ta dver vardgivarens patientansvar.

6.32 Befrielsegrunder (Force Majeure)

Part &ar befriad fran pafoljd for underlatenhet att fullgéra viss forpliktelse enligt
avtalet, om underldtenheten har sin grund i krig, strejk, lockout, brand,
dversvamning, knapphet pa transporter eller energi, myndighetsatgard,
nytillkommen eller &ndrad lagstiftning eller annan omstandighet som ligger utanfor
ifragavarande parts kontroll och omstandigheten forhindrar eller férsenar

fullgorandet av forpliktelsen ("Befrielsegrund”).

Part som pakallar befrielsegrund enligt stycket ovan ska utan drojsmal skriftligen
meddela den andra parten darom. Part ska vidta skaliga anstrangningar for att
mildra omfattningen och effekten av befrielsegrund. Part ska ateruppta fullgérandet

av de forpliktelser som forhindrats eller forsenats sa snart det praktiskt kan ske.

For det fall befrielsegrunden varar mer an tva manader, har den andra parten ratt att
skriftligen sdga upp avtalet till omedelbart upphdrande. Vid sadan uppséagning har

ingen av parterna ratt till ersattning av den andra parten.

6.33 Ogiltig bestimmelse i avtalet

Skulle nagon bestdmmelse i detta avtal eller del darav befinnas ogiltig, ska detta
inte innebédra att detta avtal i dess helhet ar ogiltigt utan ska, i den méan ogiltigheten
vasentligen paverkar parts utbyte av eller prestation enligt detta avtal, leda till att

skalig jamkning i detta avtal sker.



REGION 78(93)

JAMTLAND
HARJEDALEN

Parts underlatenhet att vid ett eller flera tillfallen gora gallande rattighet enligt detta
avtal eller patala visst forhallande hanforligt till avtalet innebér inte att part avstatt
fran ratten att vid senare tillfalle gora géllande eller patala rattighet eller forhallande
av ifrdgavarande slag, savida inte uttryckligt avstdende skett i av part undertecknad
skriftlig handling.

6.34 Tvist

Avtalet ska tolkas och tillampas i enlighet med svensk ratt. Eventuell tvist angdende
tolkning eller tillampning av detta avtal och som inte kan l6sas av parterna
gemensamt ska avgéras av allman domstol med Ostersunds tingsratt som férsta

instans.

6.35 Ansvar

Vardgivaren har fullt ansvar for uppdraget och for all skada och alla forluster som
kan komma att orsakas vid utféorande av uppdraget. Vardgivaren har det fulla

ansvaret for sin verksamhet, saval medicinskt och tekniskt som ekonomiskt.

Vardgivaren ska halla regionen skadeslost om krav vacks mot regionen som en foljd
av vardgivarens handlande eller underlatenhet att handla. Ansvaret géller under
detta avtals giltighetstid och darefter under en period av tre (3) ar, utom i fall av
uppsat eller grov vardsloshet, da ansvaret géller till dess att allman preskription

intrader.

Regionen ska snarast underratta vardgivaren om krav framstéalls mot vardgivaren
som omfattas av foregaende stycke. Regionen ska inte utan vardgivarens samtycke
gora medgivanden, eller traffa uppgorelser, avseende sadant krav om det kan

paverka vardgivarens ersattningsskyldighet.

6.35.1 Arbetsgivaransvar

Vardgivaren innehar arbetsgivaransvaret och darmed ansvaret for |0ner, skatter,
sociala avgifter samt andra avtalsenliga eller forfattningsreglerade lo6neomkostnader

jamte avgifter i dvrigt.
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Vardgivaren ar skyldig att iaktta att tillampliga forfattningar inom personalomradet

efterlevs inom den verksamhet som bedrivs inom ramen for detta uppdrag.

6.36 Faktureringsvillkor

Ersattning och nivaer regleras enligt avsnitt Ersattning.

Fakturering till regionen far inte dverlatas pa tredje part utan skriftligt godkdnnande
av regionen. Regionen betalar inte expeditions-, faktura-, miljo- eller andra ej

avtalade avgifter fran vardgivaren eller tredje part.

Faktura ska vara markt med bestéllarreferens som erhélls av regionen. Aven

eventuella paminnelser och krav sands till samma adress:

Region Jamtland Héarjedalen
Box 910
831 29 OSTERSUND

Om anledning till anmarkning mot faktura inte foreligger, erlaggs betalning inom 30
dagar rédknat fran fakturadatum. Om regionen eller vardgivare inte betalar faktura

inom utsatt tid kan dréjsmalsranta &beropas i enlighet med rantelag (1975:635).

6.37 Kop av servicetjanster

Vardgivaren har mojlighet att teckna separata avtal med regionen eller av regionen
upphandlad tjanst avseende:

sterilservice

stadtjanster

transport och posthantering
sjukvards/forradsprodukter
tvatt

medicinteknisk service
medicinsk diagnostik


https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/rantelag-1975635_sfs-1975-635
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7 FORESKRIFTER FOR ANSOKAN

Halsoval Region Jamtland Harjedalen avser ett kontraktsbundet varduppdrag enligt
lag (2008:962) om valfrihetssystem for tjadnster motsvarande vardenhet med ett
samlat atagande for invanarnas behov av primarvard i lanet. Vardgivarens uppdrag
och atagande framgar av detta forfragningsunderlag "Héalsoval Region Jamtland
Harjedalen”. Ansdkan ska minst avse att starta en vardenhet. Vid start av flera
vardenheter ska vardgivaren inga ett avtal for varje godkand vardenhet. Regionen

kommer inte att begrédnsa antalet vardenheter.
| forfragningsunderlaget ingdende handlingar:

e Inbjudan

e Inledning

e Uppdragsspecifikation

e Ersattningsmodell

e Uppfdljning och utvardering
e Allméanna villkor

e Foreskrifter for ansokan

e Avtalsmall

Bilaga 1 Listningsregler, se Ansokan

Bilaga 2 IT- och telefonitjanster, se Ansokan.

Dokument som galler Halsoval Region Jamtland Harjedalen finns lankade i

forfragningsunderlaget samt under Rutiner och styrdokument

7.1 Tidpunkt for driftstart

Vardgivaren ska i sin anstkan ange tidpunkt for planerad driftstart. Driftstart ska
ske senast sex (6) manader efter det att vardgivaren tagit emot regionens beslut om
godkdnnande. Vardgivaren ska till sin ansdkan bifoga en tidplan och denne ar
skyldig att rapportera eventuella forandringar och fransteg fran den inlamnade

tidplanen.


http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/rutinerochstyrdokument.4.5d8827a158da94a9fe79391.html
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7.2 Ansvarig region

Region Jamtland Héarjedalen
Organisations nummer 23 21 00-0214

For information om regionen, se hemsida: www.regionjh.se

7.3 Ansvarig handlaggare for ansokan

Fragor skickas skriftligen via e-post till halsoval@regionjh.se

7.3.1 Uppgifter om Halsoval Region Jamtland Harjedalen

Kontaktperson Lena Weinstock Svedh
E-post lena.weinstock-svedh@regionjh.se
Internetadress www.regionjh.se/halsoval

7.3.2Uppgifter om ansdkan

Kontaktperson Lotta Hagberg

E-post charlotte.hagberg@regionjh.se
Internetadress www.regionjh.se/halsoval
CPV-kod 85000000-9

Ar det méjligt att lamna pa delar av Nej

ansokan?

7.4 Ansokningsforfarande

Varje anstkan ska specificeras utifran tankt etablering och ska utgoras av ett
besvarat och undertecknat dokument "Ansékan” om godkdnnande med nddvandiga

kompletteringar och efterfragade bilagor till ansokan.

7.5 Ansokans form och innehall

Handlingar for deltagande i Halsoval Region Jamtland Harjedalen finns att hamta

pa;


http://www.regionjh.se/2.69e2c44b1533b78136d191c.html
mailto:halsoval@regionjh.se
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e Regionens hemsida: www.regionjh.se/halsoval
e Kammarkollegiets hemsida: www.valfrihetswebben.se/

"AnsOkan om godkdnnande” samt efterfragade handlingar, dokument och bilagor:

e ska vara skriftliga
e ska vara undertecknat av for vardgivaren behorig foretradare

e ska besvaras punkt for punkt i dokumentet for "Ansékan om godkdnnande”.

7.6 Rittelse av fel, fortydligande och komplettering av ansékan

Regionen kan medge att den som inkommer med ansdkan far ratta en uppenbar
felskrivning eller ndgot annat uppenbart fel i ansdkan. Vardgivaren kan dven komma

att anmodas att fortydliga eller komplettera sin ansdkan.

Eventuella fortydliganden publiceras pa regionens hemsida,

www.regionjh.se/halsoval samt pa www.valfrihetswebben.se/ Vardgivare ska sjalv

kontrollera om néagra fortydliganden och kompletteringar distribuerats. Vardgivare
kan endast aberopa de kompletterande upplysningar som erhallits skriftligen fran

ansvarig kontaktperson eller hdmtats fran regionens hemsida.

7.7 Avlamnande av ansokan

Ansdkan samt efterfradgade handlingar ska inges i tva (2) exemplar varav ett i

original, samt ett i elektroniskt format (USB eller liknande) till nedanstaende adress:

Postadress

Region Jamtland Héarjedalen
Halsovalskansliet

Box 654

831 27 OSTERSUND

Besodksadress
Halsovalskansliet
Kyrkgatan 12

Ostersund


https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
https://www.valfrihetswebben.se/annonser/halsoval-region-jamtland-harjedalen/
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/halsoochsjukvard/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
https://www.valfrihetswebben.se/annonser/halsoval-region-jamtland-harjedalen/
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Ansdkan skickas/lamnas i forseglat omslag markt: "Ansékan Hélsoval Region

Jamtland Harjedalen” med aktuellt diarienummer.

7.8 Ansokningstidens utgang

Mottagande av ansokningar sker [6pande.

7.9 Krav for godkinnande

For att vardgivare ska bli godkand kréavs att samtliga villkor i forfragningsunderlaget

ar uppfyllda.

Den upphandlande myndigheten far utesluta en sdkande som:

ar i konkurs eller likvidation, ar under tvangsforvaltning, tillsvidare har installt
sina betalningar, ar underkastad naringsforbud

ar foremal for ansdékan om konkurs, tvangslikvidation, tvangsférvaltning eller
annat liknande forfarande

ar domd for brott avseende yrkesutovning enligt lagakraftvunnen dom

har gjort sig skyldig till allvarligt fel i yrkesutévningen och den upphandlade
myndigheten kan vissa detta

inte har fullgjort sina aligganden avseende socialavgifter eller skatter i
Sverige eller i det egna landet

lamnat ofullstéandiga eller felaktiga uppgifter i ansokan.

7.10 Registreringsskyldigheter, betalning av skatter och avgifter

Vardgivaren ska vara:

registrerad i aktie-, bolags-, handels-, eller foreningsregistret som fors i det
land déar vardgivarens verksamhet ar etablerad

registrerad for redovisning och inbetalning av mervardesskatt om
skatteskyldighet enligt Mervardeskattelag (1994:200) foreligger for

verksamheten, innehéllen preliminar A-skatt och arbetsgivaravgifter.

fri fran skulder for skatter och sociala avgifter.


https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/mervardesskattelag-1994200_sfs-1994-200
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Vardgivaren ska ha F-skattsedel.

Regionen samarbetar med Skatteverket som bistar med foljande uppgifter avseende

vardgivare och eventuella underleverantorer:

e registrerad for moms och som arbetsgivare

e erlagd arbetsgivaravgift de senaste tre redovisningsmanaderna

e registrering for F-skatt, FA-skatt eller A-skatt

e om skulder for svenska skatter och avgifter hos Skatteverket

e om skulder hos Kronofogdemyndigheten och eventuell uppgift om

betalningsuppgorelse

Avser vardgivaren att utnyttja underleverantorer for att genomfora vissa delar

kommer regionen att gora motsvarande kontroll enligt ovan for underleverantorer.

Ovanstaende forfarande ar endast tillampbart i Sverige. Utlandsk vardgivare ska
insdnda dokumentation som intyg pa att denna fullgjort i hemlandet foreskrivna
registreringar och betalningar av skatter och avgifter. Dessa intyg eller motsvarande

skall inte vara &ldre an tre (3) manader raknat fran sista anbudsdag.

7.11  Teknisk formaga och kapacitet

Vardgivaren ska for att erhalla godkannande besitta eller bedomas kunna bygga upp
for avtalet erforderlig teknisk formaga och kapacitet. Vardgivaren ska visa sin
tekniska forméaga och kapacitet genom att i ansdkan beskriva nedanstdende

uppgifter avseende det egna foretaget:

e beskrivning av foretaget, resurser och organisation

e beskrivning av hur vardgivaren avser att [6sa uppdraget

e presentation av eventuella samarbetsparter/underleverantorer och former for
samarbete

e inriktning och méal med verksamheten

e tankt geografisk lokalisering av verksamhet

e redogorelse for ledning samt tilltdnkt verksamhetschef
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e verksamhetschefens namn och kompetens ska redovisas i ansdkan.
Referenser som styrker verksamhetschefens kompetens ska aven bifogas
ansokan

e kompetensprofiler for samtliga medarbetare inom vardenheten samt for

medarbetare hos eventuella samarbetspartners/underleverantorer.

7.12  Tillgang till andra foretags kapacitet

Samverkan mellan vardgivande foretag far forekomma innebarande att fysiska eller
juridiska personer var for sig eller tillsammans med andra vardgivare kan inkomma
med en ansdkan. Patientens upplevelse ska vara att det &r vardenheten som

tillhandahaller varden.

Avser ansOkande vardgivare att utnyttja underleverantor for att genomfora delar av
uppdraget ska foretaget [damna motsvarande information som forutsatts i denna
ansOkan. Detta for att regionen ska ges mojlighet att gora motsvarande kontroll for
underleverantor till vardgivare. Underleverantorer ska redovisas i dokumentet

"AnsOkan om att bedriva priméarvard inom Hélsoval Region Jamtland Harjedalen”.

7.13 Finansiell och ekonomisk stallning

Vardgivaren ska ha en sédan stabil ekonomisk bas att ett langsiktigt atagande
gentemot de invanare som valt vardenheten kan uppratthallas. Regionen kommer
bedoma det sokande foretagets formaga att fullfolja ett kontrakt av denna

storleksordning under hela kontraktsperioden genom att vidta [6pande kontroller.

For att regionen ska kunna bedéma om vardgivaren uppfyller kravet pa ekonomisk

stabilitet ska foljande handlingar bifogas ansdkan:

e Vardgivaren ska ha en stabil ekonomi med lag risk att komma pa obestand
under kontraktstiden. Som ett bevis pa detta ska vardgivaren bifoga en
kreditupplysning fran Upplysningscentralen (UC) eller liknande som péavisar
en stabil ekonomi med riskklassificering tre (3) eller hogre.

e | de fall vardgivaren har rating tva (2) eller lagre kommer prévning att ske.
Vardgivare kan anda anses uppfylla ovanstaende krav om en sadan forklaring

finns att det kan anses vara klarlagt att vardgivaren innehar erforderlig


http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
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ekonomisk stabilitet. | det fall en vardgivarens ekonomiska stabilitet
garanteras av moderbolag, ska intyg om detta bifogas anbudet och vara
undertecknat av behdrig foretradare for moderbolaget. Kraven i ovanstaende
punkt ska i detta fall pa motsvarande satt redovisas och uppfyllas av
garanten.

e | de fall ekonomisk stabilitet inte kan styrkas enligt ovanstadende punkter kan
bankgaranti begéras.

e Foretag som inte ar skyldigt att uppréatta arsredovisning/arsbokslut ska visa
att foretaget har en stabil ekonomisk bas genom att tillhandahalla
resultatrakning och balansrakning eller pa begaran lamna referens till bank
eller annan finansiar. Ansdokande foretag som har nystartat foretag eller
foretag under bildande ska visa att foretaget har en stabil ekonomisk bas
genom att redovisa till exempel aktiekapital, eller pa begéran tillhandahalla en
finansiell sékerhet (till exempel lamna bankgaranti eller koncerngaranti) samt
pa begadran kunna redovisa referens till bank eller annan finansiar.

e | handelse av att vardgivarens verksamhet ar av sddan art att
riskklassificering ej kan erhallas ska vardgivaren till anbudet bifoga

handlingar, s& som bokslut etc vilka kan styrka en stabil ekonomi.
Ovanstaende intyg ska inte vara aldre &n tre (3) méanader.

Utlandsk vardgivare ska insdnda motsvarande dokumentation som intyg pa att

denne fullgjort i hemlandet foreskrivna registreringar och betalningar.

Finansieringsplan for verksamheten ska bifogas ansdkan. Finansieringsplanen ska

vara Oversiktlig och i stora drag beskriva hur verksamheten kommer att finansieras.

7.14  Foretag under bildande

Ansokan kan lamnas av foretag under bildande. Av ansdkan ska framga dels nulage,
forutsattningar, finansierings- och tidplan for att foretaget ska kunna etableras, dels

vilka bankgarantier eller motsvarande som kan stallas som sakerhet.

Bankgaranti/annan ekonomisk sékerhet/stdd ska ha erhallits och kunna redovisas

vid verifieringen av vardenheten.
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Avser ansOkande foretag att utnyttja underleverantor for att genomfdra delar av sitt
adtagande kommer regionen att géra motsvarande kontroll enligt ovan for

underleverantdr. Underleverantorer ska redovisas i dokumentet ” Ansdkan om att

bedriva priméarvard inom Halsoval Region Jamtland Harjedalen”.

For foretag under bildande galler att foretaget ska vara bildat vid
kontraktstecknandet. Foretaget ska vid detta tillfalle uppfylla samtliga i detta

forfragningsunderlag uppstallda krav.

Foretradare for foretag under bildande ska dven ha nédvandiga fullmakter och
tillstand for att kunna fora foretagets talan fullt ut och underteckna ett eventuellt
kontrakt.

7.15 Andrad dgarstruktur hos vardgivare

Forandringar avseende agarforhallandena hos vardgivaren eller hos vardgivarens
eventuella moderbolag, ska utan drojsmal skriftligen anmalas till regionen. Pa
begaran av regionen ska vardgivaren [amna ytterligare information om de nya
agarforhallandena och om vardgivarens framtida mojligheter att uppfylla avtalet. Om
regionen befarar att den nye agaren inte har mojlighet att uppfylla
godkannandekraven enligt forfragningsunderlaget kan ny anstkan om godkdnnande
kravas. Regionen ska skriftligen meddela vardgivaren om sitt beslut avseende

avtalets fortsatta giltighet.

Vardgivaren ansvarar for samtliga kostnader i samband med overlatelse.

7.16  Anmalan till Inspektionen for vard och omsorg, IVO

Kopia av anmalan till IVO enligt 2 kap 1 - 3 § patientsdkerhetslag (2010:659)

bifogas ansdkan

7.17  Provning av ansokan

Varje inkommen ansdkan kommer att avslutas med ett beslut om godkdnnande eller

avslag. Beslut sands till sokanden i skriftlig form.


http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
http://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/sjukvardochhalsa/halsovalforvardgivare/ansokan.4.3bbc1e74158bc12280d22103.html
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/patientsakerhetslag-2010659_sfs-2010-659
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Vid handlaggningen sker granskning och kvalificering av ansékande vardgivare.
Vardgivare provas mot de kvalificeringskrav som stélls enligt lag (2008:962) om

valfrihetssystem och underlaget for Halsoval Region Jamtland Harjedalen.

Kvalificeringsfasen innefattar bland annat:

e kontroll av att ansdkande vardgivare utformat sin ansdkan i enlighet med
forfragningsunderlaget samt bifogat efterfrdgade handlingar

e kontroll av vardgivarens ekonomiska stabilitet samt dennes forvantade
mojlighet att genomfdéra uppdraget

e kontroll av vardgivarens tekniska formaga genom referenstagning, kontroll av
kompetens pa verksamhetschef, kompetens pa ovrig personal etcetera

e provning av obligatoriska krav.

7.18 Ansokans giltighetstid

Vardgivaren ar bunden av sin ansokan till dess att ansdkan avslutats genom att
avtal undertecknats, dock langst i sex (6) manader efter att beslut om godkédnnande

meddelats.

7.19 Godkannande och avtalstecknande

7191 Godkannande

Regionen beslutar om ett godkdnnande eller ett avslag av ans6kan inom 60 dagar

efter att ansdkan har kommit in.

Efter underrattelse om beslut lamnats, tecknas ett villkorat avtal med godkand
vardgivare. (Del A 8.8 Underskrifter) Avtalet baseras pa hela underlaget f6r denna

ansokan och villkoret avser verifiering av vardenhet.



REGION 89(93)

JAMTLAND
HARJEDALEN

7.19.2 Godkannandets giltighet

Om en vardgivare inte utnyttjat sitt godkdnnande inom sex (6) manader, réknat fran

beslutsdatum for godkdnnande, forfaller detta.

7.19.3 Verifiering

Innan en godkand vardgivare far starta upp en vardenhet eller ta emot listade

invanare ska denna verifieras. Detta galler aven filialer.

Verifiering innebar att regionen kontrollerar att de avtalsmaéassiga forutsattningarna
ar uppfyllda. Vid verifiering kontrolleras sa aven att lokaler, personalens kompetens,

utrustning med mera uppfyller stallda krav.

Om en vardenhet inte blir godkand vid verifiering upphér tecknat avtal (Del A) att

galla.
Godkand verifiering bekraftas genom undertecknade av Avtal (Del B 8.8)

Godkand och verifierad vardgivare ska anvanda symbolen for Halsoval Region
Jamtland Héarjedalen och déarmed visa att den ingar i Region Jamtland Héarjedalens

offentligt finansierade vardutbud.

8 AVTALSMALL

8.1 Avtalsparter
Mellan Region Jamtland Héarjedalen och nedan angiven part har slutits foljande

avtal.

Region Jamtland Harjedalen Vardgivare

Region Jamtland Harjedalen
Halsovalskansliet

Box 654

831 27 Ostersund




REGION
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HARJEDALEN
Org nr Org nr
232100-0214
Hemsida Hemsida

www.regionjh.se

8.2 Kontaktpersoner

Parterna ska utse kontaktpersoner. Nar part byter kontaktperson eller

kontaktuppgifter, ska detta skriftligen meddelas den andra parten. Meddelanden

med anledning av avtalet ska skickas till respektive parts kontaktperson med post,

e-post eller telefax.

Region Jamtland Hérjedalen Vardgivare
Kontaktperson Kontaktperson
E-post E-post
Telefon Telefon
Mobiltelefon Mobiltelefon

regionen.

Vardgivare ansvarar for att verksamhetschef finns inom verksamheten enligt halso-
och sjukvardslag (2017:30) 4 kap 2 §. Verksamhetschefens uppgifter framgar av
bland annat av halso-och sjukvardsforordningen (2017:80). Namn péa

verksamhetschef ska framgéa av kontraktet. Forandring ska utan drojsmal meddelas

Vardgivare

Verksamhetschef

E-post

Telefon

Mobiltelefon
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8.3 Atagande och omfattning

Vardgivaren atar sig att for regionen leverera vardtjanster i enlighet med uppdraget i
den utstrackning som foljer av detta avtal och det forfragningsunderlag samt enligt
de villkor som framgar av godkand ansdokan X daterat aaaa-mm-ddinklusive

bifogade bilagor.

8.4 Handlingars inbordes ordning
Avtalshandlingarna kompletterar varandra. Om avtalshandlingarna skulle visa sig
vara motsagelsefulla i ndgot avseende géller de, om inte omsténdigheterna

uppenbarligen foranleder till annat, sinsemellan i foljande ordning:

e detta avtal med bilagor samt skriftliga andringar och tillagg till detta avtal
e forfragningsunderlag

e ansOkan med bilagor

Uppgifter i ansdkan som inte efterfragas i forfragningsunderlaget galler inte som
avtalsinnehéll, sdvida det inte finns en skriftlig 6verenskommelse om att de ska

galla.

8.5 Verksamhetens geografiska placering

Forandringar utifran meddelad geografisk placering maste ovillkorligen skriftligen
meddelas regionen utan drojsmal som kommer att bedoma om forandringen far

anses utgdra en vasentlig &ndring av avtalet.
Verksamheten utféres med adress:

Vardgivaren AB
Kliniken
Sveagatan 12

123 45 SVEASTAD

Filialmottagningsadress:

Vardgivarens filial AB
Kliniken



REGION 92(93)

JAMTLAND
HARJEDALEN

Sveagatan 12
123 45 SVEASTAD

8.6 Avtalstid

Avtalet galler I6pande fran och med XXX. Avtalet far skriftligen sédgas upp med tolv

(12) méanaders uppsagningstid for vardera parten.

8.7 Overlitelse av avtal

Avtalet far inte dverlatas

8.8 Underskrifter

Detta avtal har upprattats i tva exemplar varav parterna erhéallit varsitt.

Del A Underskrifter Avtal efter godkdnnande

Regionen Vardgivaren

Ort och datum Ort och datum
Namn Namn
Namnfortydligande Namnfortydligande

Del B Underskrifter Avtal efter verifiering

Regionen Vardgivaren

Ort och datum Ort och datum




REGION

JAMTLAND
HARJEDALEN

93(93)

Namn

Namn

Namnfortydligande

Namnfortydligande

Bilagor

1. Forfragningsunderlag inkl. bilagor, daterad 201x-xx-xx

2. Anslutningsavtal Region Jamtland Harjedalen IT- och telefonitianster

3. Tilldaggsuppdrag
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