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A. ALLMANT OM HALSO- OCH VARDVAL
SKANE

1 ALLMANT OM HALSO- OCH VARDVAL SKANE

1.1 INLEDNING

| Region Skane finns fem valfrihetssystem inom primérvard, som benamns Halsoval Skane. Detta
begrepp omfattar Vardcentral, Barnavardscentral, Barnmorskemottagning samt Kognitiv
Beteendeterapi/Interpersonell terapi och Multimodala smértteam inom Rehabiliteringsgarantin. Inom
specialiserad vard finns Vardval for behandling av gra starr samt utprovning av horselhjalpmedel.
Under 2014 infors ocksa Vardval for lakemedelsassisterad rehabilitering vid opiatberoende, delar av
oppen hudsjukvard och 6gonsjukvard samt psykoterapi.

Lagen om valfrihet (LOV) ger kommuner och landsting méjlighet att genom avtal reglera
forutsattningarna i ett valfrinetssystem. Lagen bygger pa att det inte finns nagon priskonkurrens
mellan leveranttrerna. Den enskilde medborgaren ges i stallet mojlighet att valja den leverantér som
han eller hon uppfattar tillhandahaller den basta kvaliteten. Uppdragsgivaren, Region Skane, ansvarar
for att patienten far information om samtliga leverantérer som denne kan vélja emellan.

Vardgivarna erbjuds stora frihetsgrader att kunna utforma varden inom de ramar av krav som
Uppdragsgivaren formulerat och utifran medborgarnas behov. Mangfalden och frihetsgraderna ska
vara till gagn for att skapa ett battre anpassat vardutbud, saval utifran patienternas behov, som att
skapa attraktivare arbetsplatser och bidra till att sdkra rekrytering av kompetent personal.

1.2 VARDEGRUND

Vérdeorden i utvecklingen av den skanska halso- och sjukvarden, och darmed ocksa for vardgivarens
verksamhet, ar: tillganglighet - att ha tillgang till personer med ratt kompetens inom rimlig tid,
kontinuitet - att méta samma méanniskor och en enhetlighet i vardens innehall, helhet - att den enskilde
individen forstas i en helhet, d.v.s. i beaktande av de biologiska, psykologiska och sociala faktorer som
samverkar for hédlsa och ohdlsa, trygghet - att mota ratt kompetens, att bli sedd och att kanna tillit och
delaktighet.

| Region Skanes samlade uppdrag for halso- och sjukvard 2014 laggs sarskilt vikt vid féljande
utvecklingsomraden: Cancersjukvard, Palliativ vard, Barn och unga vuxnas hélsa, Psykisk ohélsa hos
vuxna samt Aldres hélsa.

1.3 ENHET FOR OPPEN HUDSJUKVARD

Med enhet for 6ppen hudsjukvard avses en enhet som kan erbjuda den huvudsakliga delen av all vard
som ingar i omradet dermato-/venereologi. En mindre del av verksamheten kan bedrivas genom avtal
med underleverantor, t.ex. ljusterapi. | den man underleverantér bedriver verksamheten pa annan
adress an enheten ska aktuell adress framga av underleverantorsavtalet. Vardgivaren kan ocksa, efter
Uppdragsgivarens medgivande, utlokalisera en mindre del av verksamheten pa annan adress (filial).

For att Vardgivaren ska fa bedriva en Enhet for 6ppen hudsjukvard i Skane kravs att
Uppdragsgivaren godkant verksamheten och tecknat avtal med Vardgivaren.

Efter avtalstecknandet har VVardgivaren ratt att marknadsfora verksamheten for medborgare i
Skane.

Fortsatt redovisas forutsattningarna for ackreditering/godkannande och for att teckna Avtal.
Bilagor som hanvisas till redovisas pa Region Skanes hemsida for Vardval Skane,
www.skane.se/vardgivarwebben Uppdrag & avtal
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2 ACKREDITERINGSFORFARANDE/GODKANNANDE

Vardgivaren anséker om ackreditering/godkannande i enlighet med Lag (2008:962) om
Valfrihetssystem. Ansdkan gors pa sarskild blankett enligt bilaga, pa Region Skanes hemsida,
http://www.skane.se/vardgivarwebben Uppdrag & avtal eller pa den nationella webbplatsen for
annonsering av valfrihetssystem tillganglig pa kammarkollegiets hemsida, www.valfrihetswebben.se.

2.1 EKONOMISK OCH JURIDISK STALLNING
Vardgivaren maste uppfylla nedanstaende krav angaende ekonomisk och juridisk stallning for att
anstkan ska kunna godkannas och avtal tecknas.

Ett Avtal for varje Enhet for 6ppen hudsjukvard ingas mellan Vardgivaren och Uppdragsgivaren
vari parterna reglerar uppdraget.

211

Omstandigheter som medfor att Vardgivaren inte godkanns

Vardgivaren ska uteslutas fran ackreditering/godkannande om Vardgivaren eller foretradare
for denne enligt en lagakraftvunnen dom ar démd for sadan brottslighet som anges i Lag om
valfrihetssystem LOV 2008:962 kapitel 781 avseende:

medlemskap i en kriminell organisation, eller

brott som innefattar korruption, bestickning, bedrégeri eller penningtvatt

ar i konkurs eller likvidation, &r under tvangsforvaltning eller ar féremal for ackord el-
ler tillsvidare har instéllt sina betalningar eller & underkastad néringsforbud.

ar foremal for ansokan om konkurs, tvangslikvidation, tvangsférvaltning, ackord eller
annat liknande forfarande.

inte fullgjort sina dligganden avseende socialforsakringsavgifter, eller skatt, i det egna
landet eller i det land verksamheten kommer att bedrivas.

eller verksamhetschef eller annan person i ledande stéllning, enligt lagakraftvunnen
dom, &r domd for brott mot person inom ramen for sin yrkesutévning eller domts for
annat brott gnat att allvarligt rubba fortroendet for vardgivarens formaga eller person-
liga lamplighet att fullfolja atagandet.

eller verksamhetschef eller annan person i ledande stallning har gjort sig skyldig till
eller &r under utredning for allvarligt fel i yrkesutévningen.

av Socialstyrelsen eller av allméan forvaltningsdomstol genom lagakraftvunnet beslut
helt eller delvis forbjudits bedriva verksamhet enligt Patientsdkerhetslagen
(2010:659)Detta galler under forutsattning att den forbjudna verksamheten inverkar pa
detta avtals fullgdrande.

Genom att behdrig foretradare undertecknar ansokan sa intygar Vardgivaren att forhallanden
under ovanstaende punkter inte foreligger vid anbudslamnandet.
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2.1.2 Kontroll av juridisk stallning

Vardgivaren ska:

e vararegistrerad i aktiebolags-, handels-, eller foreningsregistret hos Bolagsverket.
Undantag fran kravet pa registrering medges for enskild naringsidkare

e vara registrerad for F-skatt hos Skatteverket
e vara registrerad som arbetsgivare hos Skatteverket i de fall da detta &r nodvandigt
o ha fullgjort lagstadgade skyldigheter avseende betalningar av sociala avgifter och skatter

Region Skane kontrollerar Vardgivarens juridiska stallning hos kreditupplysningsforetaget
Creditsafe.

Utlandska anbudsgivare kan uppfylla ovanstaende krav genom att bifoga intyg fran behérig myndighet
i det land dar Vardgivaren ar etablerad. Intygen ska starka att \Vardgivaren dar har betalt foreskrivna
skatter och avgifter samt att VVardgivaren ar registrerad i den officiella férteckningen éver
naringsidkare i det land dar leverantoren ar verksam. Dokumentationen far i sddana fall inte vara aldre
an fyra (4) manader vid ansokningsdagen.

2.1.3 Kontroll av ekonomisk stéllning

Vardgivaren ska ha en god och stabil ekonomisk stallning som svarar mot uppdragets omfattning
och innehall.

| de fall da Vardgivaren inte behdver skicka in nagon arsredovisning till Bolagsverket enligt
géllande regler i Arsredovisningslagen, ska kopior pa &rsredovisningar, forenklade &rsbokslut eller
inkomstdeklarationer for de senaste tva (2) rakenskapsaren bifogas om sadana finns att tillga.

Vardgivaren kan aven starka sin ekonomiska stéllning genom exempelvis garanti fran
moderbolag, bank eller utlatande fran revisor. | de fall da en Vardgivares ekonomiska stabilitet
garanteras av moderbolag ska intyg om detta bifogas i ansokan. Intyget ska vara undertecknat av
behorig foretradare for moderbolaget. Kraven ska i detta fall pA motsvarande sétt redovisas och
uppfyllas av moderbolaget. Vardgivaren ska i ansdkan bifoga eventuella bankgarantier eller
motsvarande som denne onskar stalla som sakerhet for Vardgivarens ekonomiska stabilitet.

Kraven pa ekonomisk stallning uppfylls genom att Vardgivaren bor ha en kreditvéardighet pa
minst fyrtio (40) enligt en kreditupplysning hos Creditsafe eller motsvarande rating hos likvérdigt
kreditupplysningsinstitut. Om Vardgivaren har samre kreditvardighet an fyrtio (40) hos Creditsafe
eller motsvarande rating hos likvardigt kreditinstitut kommer Region Skane att géra en mer
omfattande genomgang av Vardgivarens ekonomiska stallning for att sakerstélla att denne har en
ekonomisk stabilitet som svarar mot uppdragets omfattning. Region Skane forbehaller sig darmed
ratten att begara in kompletterande information for att kunna bedéma Vardgivarens ekonomiska
stallning. Region Skane ska ha magjlighet att kontrollera Vardgivarens uppgifter. Kontrollen kan
innebéra att Vardgivarens revisor och/eller bank kontaktas. Region Skane kontrollerar ocksa
eventuella skatteskulder hos Skatteverket.

2.1.4 Bolag under bildande

Anstkan kan aven goras av Vardgivare vars foretag eller annan juridisk person ar under bildande. Av
ansOkan ska nulage, forutsattningar och tidplan for att foretaget ska kunna etableras framga. En
ekonomisk plan for foretagets verksamhet ska bifogas anskan. Planen ska intygas av foretagets
revisor och/eller bank. I vrigt stélls samma krav som for Gvriga anbudsgivare.
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2.2 FORSAKRAN OM VERKSAMHETENS BEDRIVANDE

Vardgivaren ska skriftligen i ansokan om ackreditering/godkannande beskriva hur verksamheten ska
bedrivas samt med vilka kompetenser, for att uppfylla de av Uppdragsgivaren faststallda kraven i
Forutsattningar for Ackreditering och Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvard.

Vardgivaren ska forséakra att man kan uppfylla forutsattningarna i detta dokument och leva upp
till Avtalet for att anstkan ska kunna godkannas och Avtal tecknas.

2.3 AVTAL

Innan verksamhet paborjas ska Vardgivaren inga ett Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvard.
Vardgivaren atar sig darmed att folja de krav och villkor for verksamheten som Uppdragsgivaren
faststallt. Avtalet aterfinns sist i detta dokument. For Enhet for 6ppen hudsjukvard i offentlig regi
tecknas, istéllet for ett Avtal, en Vardéverenskommelse per verksamhet. Forutsattningar for
Ackreditering och Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvard galler i alla tillampliga delar och Avtal ska
for Vardgivare i offentlig regi lasas som Vardoverenskommelse.

Vardgivaren kan skriftligen saga upp Avtalet for en Enhet for 6ppen hudsjukvard senast sex (6)
veckor fore avtalat startdatum. Vardgivaren ansvarar for direktinformation till allmanheten, om
tillbakadragandet.

Uppdragsgivaren dger rétt att, genom politiskt beslut, &ndra villkoren i Forutsattningar for
Ackreditering och Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvard samt de ekonomiska forutsattningarna.
Sadan andring sker i regel en gang per ar. Sa snart Uppdragsgivaren har fattat beslut om andring av
villkoren i Forutséttningar for Ackreditering och Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvard ska
Uppdragsgivaren skriftligen informera Vardgivaren om dessa andringar. Om Vardgivaren inte
accepterar de nya villkoren, ska Vardgivaren inom sextio (60) dagar fran den tidpunkt meddelandet
om andringar avsants, skriftligen meddela Uppdragsgivaren att denne inte accepterar de dndrade
villkoren. Om sadant meddelande inte mottagits av Uppdragsgivaren inom den angivna tidsfristen blir
Vardgivaren bunden av de nya villkoren.

Om Vardgivaren meddelar Uppdragsgivaren att VVardgivaren inte accepterar de nya villkoren
upphor Avtalet att gélla tolv (12) manader efter utgangen av 60-dagarsfristen. Under den aterstaende
avtalstiden galler Forutsattningar for Ackreditering och Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvard i sin
fulla lydelse fore andringarna, inklusive ersattningsnivaer.

2.4 FORTIDA UPPSAGNING

2.4.1  Vardgivare

Vardgivaren har mojlighet till fortida uppsagning av Avtalet. Sddan uppsagning ska vara skriftlig och
uppsagningstiden ar tolv manader.

Efter Avtalets upphorande kvarstar Vardgivarens ansvar for uppfoljning av utfardade remisser
samt medborgarens tillgang till sin journal enligt Patientdatalagen (2008:355).

Efter upphdrande ansvarar Vardgivaren for att varddokumentationen éverlamnas till Region
Skane.

2.4.2 Uppdragsgivare
Uppdragsgivaren kan saga upp Avtalet for en Vardgivare om grund for uppsagning foreligger.

2.5 BESLUTSGANG OCH HANDLAGGNINGSTID

Né&r en anstkan i enlighet med kapitel 2 inkommit behandlas den av Uppdragsgivaren, som beddmer
om Vardgivaren uppfyller stallda krav i detta dokument.
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Beslut om godkannande/ackreditering samt Avtal gors av Halso- och sjukvardsnamnden (HSN).
Ansokan ska ha inkommit till Region Skane senast sextio (60) dagar fore datum for sammantrade i
HSN. Sammantradesdatum framgar pa Region Skanes hemsida www.skane.se/sv/Demokrati, fliken
”Demokrati”. Avtal har ingétts forst nir det undertecknats av bada parter. Datum for verksamhetsstart
regleras i Avtalet. Verksamhetsstart beraknas kunna ske forst i det manadsskifte (forsta dagen i
manaden) som intraffar sextio (60) dagar efter beslut i HSN.

2.6 FORE DRIFTSTART

Uppdragsgivaren kommer 4-6 veckor fore driftstart att gora en fullstandig bedémning av Vardgivarens
forutsattningar att uppfylla Avtalet. Detta inkluderar ett verifikationsbesok pa Enheten for 6ppen
hudsjukvard, dar Vardgivaren ska narvara. Om Uppdragsgivaren bedémer att VVardgivaren inte har
dessa forutsattningar dger Uppdragsgivaren rétt att ensidigt senareldgga driftstart.

Vid vasentliga brister ager Uppdragsgivaren ratt att ensidigt sdga upp Avtalet enligt punkt 1.1.5
Fortida upphdrande i Avtalet.

Vardgivaren dger inte ratt till nagon form av erséttning till foljd av Uppdragsgivarens beslut att
senareldgga driftstarten.

Vardgivaren ska fore driftstart tillse att denne samt Enheten for 6ppen hudsjukvard &r registrerad i
Socialstyrelsens \Vardgivarregister.

3 UPPDRAGET

3.1 ALLMANT OM UPPDRAGET

Verksamheten ska drivas utifran de krav som anges i Halso- och sjukvardslagen om en for alla
méanniskor god vard med respekt for alla manniskors lika véarde och for den enskilda manniskans
vardighet. Den som har storst behov av hélso- och sjukvard ska ges foretrade till varden (HSL § 2).

Nollvision ska géalla avseende vardskador. | Patientsakerhetslagen (2010:659) samt i
Ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete (SOSFS 2011:9) tydliggors Vardgivarens ansvar att
bedriva systematiskt patientsdkerhetsarbete och att arbeta férebyggande genom att férhindra
vardskador. Patienter och deras narstaende ska, pa ett tydligt satt, ges mojlighet att delta i
patientsékerhetsarbetet.

Vardgivaren ska integrera ett halsoframjande och sjukdomsférebyggande synsitt vid alla
kontakter med patient/medborgare samt i all vard och behandling. Vardgivaren ska samverka med
andra vardgivare och myndigheter och delta i utarbetande av utrednings-, behandlings- och
rehabiliteringsplaner. Samverkan med andra vardgivare och huvudman ska ses som en naturlig del i
uppdraget och bedrivas pa ett sadant sétt att patienten och narstaende upplever varden som en helhet.
En mindre del av uppdraget kan utforas av underleverantor, t.ex. ljusterapi. Det kravs remiss fran
lakare med specialistkompetens inom dermato/venereologi for denna behandling. Remitterande lakare
ar ocksa medicinskt ansvarig for behandlingen. Fér UV-behandlingsenheten maste det dessutom
finnas en medicinskt ansvarig lékare.

Varje arende i uppdraget ska handlaggas sa enkelt, snabbt och for samhéllet sa kostnadseffektivt
som mojligt utan att sakerheten eller kvaliteten eftersatts. Vid handlaggningen ska Vardgivaren beakta
mojligheten att sjalv inhdmta upplysningar och yttranden fran andra myndigheter, om sadana behdvs.
Vardgivaren ska striva efter att uttrycka sig lattbegripligt. Aven pd andra sétt ska Vardgivaren
underlatta for den enskilde att ha med den att gora.
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3.2 MALGRUPPER

Vardgivaren ska erbjuda uppdraget till folkbokforda i Skane. Vardgivarens atagande géller aven for
ovriga icke folkbokforda i och utanfor Skane; folkbokforda i andra landsting, i andra lander samt for
personer med skyddade personuppgifter, asylsokande och tillstandslésa.

3.3 UPPDRAGETS OMFATTNING

Uppdraget omfattar diagnostik, bedémning och behandling av hudsjukdomar och sexuellt 6verforbara
infektioner i Gppen vard inom specialistomradet dermato-/venereologi. Detta innefattar alla inom
specialiteten forekommande sjukdomar. Undantagna &r de sjukdomar/behandlingar som kréver den
hogspecialiserade vardens resurser/regionvard och de som specifikt undantagits fran uppdraget, se
punkt 3.5.

Uppdraget ska omfatta:
. Halsoinriktat arbetssatt
. Medicinskt atagande
. Rehabiliteringsatagande
. Ordination av tjanster/artiklar - hjalpmedel
. Samverkan
. Medverkan vid Katastrof och beredskap
. Verksamhetsforlagd utbildning samt ST
. Forskning och utveckling

331 Héalsoinriktat arbetssatt

Alla verksamheter har ansvar for att medarbetarna har kunskap om, och att det finns rutiner for, att
identifiera, bedoma, initiera och utfora samt folja upp korrekt atgard avseende levnadsvanorna, nar sa
ar relevant ur patientens perspektiv och det aktuella medicinska tillstandet. Utforda atgarder ska
dokumenteras i enlighet med den informationsstruktur som &r beslutad av Region Skanes
fackspraksrad. | de fall verksamheten inte kan erbjuda stod for att forandra levnadsvanorna sjalv ska
verksamheten forsakra sig om att patienten far remiss till annan lamplig verksamhet. Nar sa ar relevant
ska patienten informeras om risken for hudforandringar pa grund av felaktiga solvanor.

Region Skanes vardprogram for levnadsvanor ska féljas. Det ar en vagledning i genomférande
och planering av arbetet med levnadsvanor samt &r ett kunskaps- och beslutsstdd i métet med
patienten. Vardprogrammet inkluderar savél halsoframjande, sjukdomsférebyggande som
riskreducerande atgarder. Arbetet ska praglas av ett patientcentrerat forhallningssatt och kraver
kompetens bade avseende levnadsvanor samt lampliga metoder for samtalsmetodik och motiverande
strategier.

Lank till vardprogram:www.skane.se/sv/Webbplatser/Valkommen till Vardgivarwebben/Riktlinjer--
metoder/Levnadsvanor/

3.3.2 Medicinskt atagande

Uppdraget ska omfatta planerad och akut dermato-/venereologisk vard i form av utredning, diagnostik,
behandling, radgivning och uppféljning. Det ska d&ven omfatta akut sjukvard som omgaende kraver
bedémning och behandling av sjukdomstillstand for ett omedelbart medicinskt omhéandertagande till
de medborgare som vénder sig till enheten eller befinner sig i dess nérhet.
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Vardgivaren ansvarar for att aktivt medverka i samordning, samarbete och informations-
éverforing mellan specialistvard, primarvard och kommunal hélso- och sjukvard.

Vardgivaren ska utfarda intyg i enlighet med SOSFS 2005:29. Lakare anstalld av Vardgivaren
betraktas i detta sammanhang vara i allman tjanst oavsett verksamhetens driftform.

Vardgivaren ska medverka till en véal samordnad patientprocess dven nar patienten har behov av
annan kompetens an den som Vardgivaren kan erbjuda. VVardgivaren har en skyldighet att tillse att
Enheten for 6ppen hudsjukvard medverkar i det pagaende arbetet med patientprocesser i Region
Skane, som under ar 2014 fortsatt ar inriktat pa patienter med stroke, kna- och
hoftledsartros/ledplastikoperationer, de mest sjuka aldre samt cancer.

Enheten for 6ppen hudsjukvard ska ge vard till personer bosatta, d.v.s. folkbokforda i Skane, i
andra landsting och lander. Regler och krav finns pa vardgivarwebben www.skane.se/utomlansvard.
www.skane.se/sv/Webbplatser/VValkommen_till_Vardgivarwebben/Patientadministration/\VVard-for-
personer-fran-andra-landerl

Regler och hantering av asylsokande och papperslosa finns ocksa pa vardgivarwebben
www.skane.se/flyktingar .

Enheten for 6ppen hudsjukvard ansvarar for att folja nationella och Region Skanes riktlinjer for
sjukskrivning och rehabilitering. Enheten ska ha uppdaterade dokumenterade lokala rutiner for
sjukskrivning och samtliga lékare ska ha god kunskap om foérsakringsmedicin. Minst en lakare vid
varje enhet ska ha deltagit i Region Skanes eller Forsékringskassans utbildning i forsakringsmedicin.

Vardgivaren ska som vagledning for sjukskrivning félja Socialstyrelsens Forsakringsmedicinskt
beslutsstod jamte Region Skanes framtagna kompletterande riktlinjer.

De nya sjukskrivningsreglerna staller krav pa tidiga insatser for att snabbt fa patienten att aterga i
arbete. For att na detta ska sjukskrivningssituationen hos enhetens patienter fortlopande bevakas. Tidig
kontakt med arbetsgivaren kan forkorta sjukskrivningstiden for patienten och darmed minska den
totala resursatgangen vid enheten.

Senast efter ca 60 dagars sjukskrivning ska behovet av kompletterande rehabilitering bedémas
och vid behov genomforas i egen eller annans regi. Det kan innebdra att kontakt tas med andra
vardgivare, Forsakringskassa, Arbetsformedling och Socialtjanst nar sa erfordras.

Fullstandiga medicinska underlag paskyndar handlaggningen hos Forsakringskassan och
underlattar darmed atergang i arbete.

Verksamhetschefen har ansvar for att I6pande félja att rehabiliteringsprocessen fortskrider, men
uppgiften kan delegeras till en "rehabiliteringskoordinator”. Region Skane kommer att fortlépande
erbjuda utbildning till sadana rehabiliteringskoordinatorer samt utveckla metoder och verktyg till stod
for dennes arbete.

Verksamheten har ett ansvar att folja de riktlinjer och direktiv som berér omradet hud och som
aterfinns pa Region Skanes hemsida, lank:
www.skane.se/sv/Webbplatser/\VValkommen_till_Vardgivarwebben/Riktlinjer--metoder/Hud-och-
allergi/

3.3.3 Ordination av tjanster/artiklar/hjalpmedel

Vardgivaren ansvarar for att enheten forskriver for specialiteten relevanta hjalpmedel till de patienter
enheten har behandlingsansvar for med funktionsnedsattning orsakade av savél psykiska som
somatiska besvar/sjukdom/skada.

Vardgivaren har genom detta uppdrag/avtal ratt och skyldighet att ordinera hjalpmedel for
patienten enligt riktlinjerna i Region Ské&nes handbok “Hjélpmedel till personer i Skane med
funktionshinder”.

Vid bestallning av hjalpmedel ska enheten anlita av Region Skane antagna leverantorer.
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3.34 Samverkan

Vardgivaren ska samverka med relevanta aktorer for att tillgodose patientens vard- och omsorgsbehov.
Det ska pa enheten finnas dokumenterade rutiner for samverkan med andra vardgivare och huvudman
i den omfattning som kravs for uppdragets utférande.

Regionkliniken pa SUS har ett ansvar att organisera fyra arliga méten for sambedémning av
diagnostiskt eller terapeutiskt komplicerade patientfall, s.k. Regionméten. Vardgivarens lakare ska
arligen delta i minst tva av dessa moten.

Vardgivaren ska samarbeta med Yrkes- och miljédermatologiska avdelningen i forekommande
fall.

Vardgivaren ska folja de riktlinjer som utfardas av RCC Syd, (Regionalt cancercentrum), kring
patienter med hudtumorer och arligen vara representerad vid minst tva av de regionala méten som
Regional processledare for hudtumérer kallar till samt aktivt bidra till att processerna for patienter med
hudtumdrer utvecklas och forbattras.

Lank till RCC: www.skane.se/Webbplatser/Regionalt-Cancercentrum /

Vardgivaren ska i vard- och rehabiliteringsprocessen samverka med berérda vardaktorer, myndigheter
som forsakringskassa och arbetsférmedling, organisationer, arbetsgivare, kommunala verksamheter
och Ovriga i patientens vard engagerade personer nar patientens behov inte kan tillgodoses enbart av
enheten.

Vardgivaren ska vid remittering informera patienten om tillampningen av vardgarantin.

Vardgivaren ska skapa en god tillganglighet 6ver telefon eller via funktionsbrevlada for relevanta
samverkansparter.

Vardgivaren ansvarar for att vardenheten ar delaktig i planering och utveckling av halso- och
sjukvarden i samverkan med regionen, kommuner/stadsdelar och andra vardaktorer sasom t.ex.
FINSAM.

Vardgivaren ska samverka med STRAMA (strategigruppen for rationell antibiotikaanvandning
och minskad antibiotikaresistens) och Region Skanes lakemedelsorganisation.

Vardgivaren ska folja samverkansreglerna mellan sjukvarden, Lakemedelsindustriféreningen och
den medicinska industrin. VVardgivaren ska ha dokumenterade rutiner fér samverkan enligt ovan.

3.3.5 Katastrof och beredskap

Detta uppdrag galler infor och vid allvarliga handelser enligt Avtalet.

Vardgivaren ar skyldig att delta i planering for katastrofer, kriser och krig for att verksamheten
ska kunna fungera under radande forhallanden.

Vardgivaren ska vid katastrof-, kris- och krigslage samt epidemilage 3 (influensapandemi eller
motsvarande katastroflage) folja direktiv stallda av Region Skane och fortsatta sin verksamhet under
Regionfullméktiges ledning.

Vardgivaren ska medverka vid av Region Skane organiserade 6vningar i sddan omfattning att
Vardgivaren kan bedriva en fortsatt verksamhet aven i kritiska lagen. Vardgivaren ska lamna Region
Skane de upplysningar som kan behdvas for krisplaneringen.

Smittskydd
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Vardgivaren ska medverka i Region Skanes smittskyddsarbete, se www.skane.se/smittskydd. Detta
innebdr att det ska finnas kontaktperson for varje enhet for 6ppen hudsjukvard till lanets
smittskyddslakare.

Vardgivaren ska ansvara for smittskyddsinsatser for patienter vid enheten samt vid behov utfora
smittskyddsinsatser for personer bosatta utanfér Region Skane, men som vistas i Skane tillfalligtvis.

| samband med smittskyddsutredningar ska en vardgivare ansvara for hela utredningen. Ansvar
for att smittsparning kommer till stdnd har den enhet for 6ppen hudsjukvard dar indexfallet upptacks
men vardgivaren kan via remiss dverlata ansvaret till annan. Patienter yngre an 23 ar remitteras i forsta
hand till Ungdomsmaottagning.

3.3.6 Verksamhetsforlagd utbildning

Vardgivaren ska bidra till Region Skanes langsiktiga strategi for personalforsérjning genom att
tillhandahalla verksamhetsforlagd utbildning for de professioner som ar verksamma vid enheten.
Vardgivaren ska erbjuda verksamhetsforlagd utbildning och praktikplatser for saval gymnasiala
utbildningar (t.ex. underskoterskor), eftergymnasiala utbildningar (medicinska sekreterare),
utbildningar pa grund- och avancerad niva (sjukskoterskor m fl.) samt for lakarutbildningen.
Vardgivaren maste bereda plats for det antal studenter som motsvarar enheternas andel av det samlade
vardutbudet.

Enligt ramavtal tecknat mellan Region Skane och Lunds universitet, Hogskolorna i Malmo och
Kristianstad ska verksamhetsforlagd utbildning for sjukskéterskor (inkluderande
specialistsjukskéterskor), barnmorskor, sjukgymnaster, arbetsterapeuter, psykologer, audionomer och
kuratorer bedrivas inom regionens enheter, eller enheter knutna till regionen, enligt 6verenskommelser
reglerade i ramavtal. Ett liknande avtal finns kring LIA-platser for medicinska sekreterare som ar
tecknat med Yrkeshégskolor i Malmé, Lund, Landskrona och Kristianstad.

www.skane.se/sv/Webbplatser/VValkommen till Vardgivarwebben/Utbildning och
larande/Verksamhetsforlagd utbildning/Avtal/

Uppdragsgivaren ansvarar for fordelning av utbildningsplatser. Samtliga vardgivare ersatts med
1 019 kronor per student och vecka for studenter som gar utbildning till sjukskoterska,
specialistsjukskdterska, arbetsterapeut, sjukgymnast, barnmorska och audionom. For studenter som
gar utbildning till kurator ar ersattningen 420 kronor per student och vecka och for utbildning till
psykolog 715 kronor per student och vecka. Ersattningarna avser 2013 ars niva och kan komma att
justeras for 2014.

For studerande pa lakarutbildningen finns ett ramavtal, det s.k. ALF-avtalet, tecknat mellan
Svenska staten och Region Skane samt ett lokalt avtal mellan Lunds universitet, Medicinska fakulteten
och Region Skane som aven det reglerar att lakarutbildningen bedrivs inom regionens enheter, eller
enheter knutna till regionen enligt ett sarskilt regelverk. Lakarstudenter har verksamhetsférlagd
utbildning under flera terminer da utbildningen pagar. Praktikplatsplacering sker via Medicinska
fakulteten som ocksa ger handledarutbildning. VVardgivaren ska pa anmodan av Uppdragsgivaren
tillhandahalla utbildningsplatser i enlighet med ALF-avtalet. VVardgivaren ersatts utifran gallande
regelverk. Se lank: www.skane.se/sv/Webbplatser/\VValkommen_till_Vardgivarwebben/

Utbildningsplatserna ska uppfylla de kvalitetskrav som de olika ramavtalen foreskriver och med
den pedagogiska inriktning som utbildningsprogrammen faststaller.

Verksamhetschefen ska ansvara for att gallande malbeskrivningar, som tillhandahalls av
kursledningen, uppfylls. Om studenten inte uppnar stallda mal p.g.a. utebliven handledning eller
bristande utrymme for praktik, ar det vardgivarens ansvar att bereda plats for kompletterande praktik
for vilken ingen ytterligare ersattning utgar. Handledarnas kompetens ska motsvara larosatenas krav. |
den man dessa krav inte &r uppfyllda ska ledighet beviljas for deltagande i utbildning anordnade av
larosétena.
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ST-lakare

ST-lékare inom specialiteten dermato-/venerologi ar under hela utbildningstiden anstalld hos Region
Skane, hos vardenhet som EJ ar ackrediterad och inte ingér i vardvalet. Denna part, som under hela
utbildningen innehar arbetsgivaransvaret for ST-l&karen, utbetalar ST-lakarens 16n.

For att fullgora ST-tjanstgéringen och inhamta och uppna den kompetens som erfordras for
specialiteten kravs dock att ST-lakaren kan tjanstgora dven pa ackrediterade vardenheter.
Uppdragsgivaren kan mot bakgrund av detta uppdra at vardenheter som ingar i vardvalssystemet att
fullgéra utbildningstjanstgoringsuppdrag for en eller flera ST-l&kare enligt nedan.

Region Skane har rétt att fakturera ackrediterad vardenhet under den tid da vardenhet svarar for
del i utbildningstjanstgéringsuppdraget. Manadsbeloppet ska motsvara innevarande ars
utbildningsbidrag for ST-lakare, ett belopp som grundar sig pa halften av en genomsnittlig ingangslon
for ST-lakare i Region Skane. (Region Skanes riktlinjer for ST-utbildning, bilaga 6
Finansieringsregler, ”Kompletterande tjdnstgdring mellan sjukhus inom Region Skane”, paragraf 2.1 —
2.5.

ST-tjanstgoringen inom specialiteten dermato-/venerologi foljer den malbeskrivning som
beslutats av Socialstyrelsen. Dar framgar verksamhetschefens ansvar samt att en studierektor skall
finnas liksom utbildade handledare. Socialstyrelsen kraver vidare att huvudmannen skall ge direktiv
och se till att det finns dokumenterade rutiner sa att specialiseringstjanstgoringen kan genomféras och
regelbundet utvarderas for att sakerstalla en hog och jamn kvalitet. Region Skane har utarbetat
regionala riktlinjer for ST-utbildning vilka innehaller lokala anpassningar och kompletteringar av
Socialstyrelsens forfattning. Dessa ska foljas. Riktlinjer och bilagor, inklusive exempel pa utformning
av ST-kontrakt samt utbildningsprogram finns att lasa pa
www.skane.se/upload/Webbplatser/vardwebb/RS _riktlinjerST_09.pdf

Uppdragsgivaren kan ocksa uppdra at ackrediterad vardenhet att fullgéra
sidoutbildningstjanstgéringsuppdrag (’randutbildning”) for en eller flera ST-ldkare inom andra
specialiter, sa att dessa ST-lakare kan fullgora sin ST-tjanstgéring och inhdmta och uppna den
kompetens som erfordras for denna specialitet.

Region Skane har ratt att fakturera ackrediterad vardenhet under den tid da vardenheten svarar for
sidoutbildningstjénstgoringsuppdraget (“randutbildning”). Manadsbeloppet ska motsvara innevarande
ars utbildningshidrag for ST-lakare, ett belopp som grundar sig pa halften av en genomsnittlig
ingangslon for ST-lakare i Region Skane. Se lank ovan.

Uppdragsgivaren kan ocksa uppdra at ackrediterad vardenhet att fullgéra
sidoutbildningstjénstgoringsuppdrag (“randutbildning”) for en eller flera ST-l&kare inom
allmanmedicin, sa att dessa ST-lakare kan fullgora sin ST-tjanstgoring och inhdmta och uppna den
kompetens som erfordras for denna specialitet. For ST-lakare inom allménmedicin galler att denne har
sin anstallning hos ackrediterad vardcentral under hela sin tjanstgoring samt att vardcentralen har
arbetsgivaransvar och utbetalar I6n. Region Skane har inte ratt att fakturera for
sidoutbildningstjénstgoringsuppdrag.

3.3.7 Forskning och utveckling

Region Skane har i avtal med Uthildningsdepartementet, det s.k. ALF-avtalet, férbundit sig att Lunds
Universitet, Medicinska Fakulteten ska kunna bedriva utbildning och forskning i den utstrackning de
har behov av. Region Skane ar angeldgen att fordjupa och vidga samarbetet inom utbildning, forskning
och utveckling i syfte att forbattra varden genom fortlépande kunskaps- och kompetensutveckling
samt att utveckla en organisatorisk 16sning for det fordjupade samarbetet.

De vardgivare som bedriver av Region Skane finansierad halso- och sjukvard forbinder sig att
bedriva en verksamhet som underléattar for forskning och kliniska prévningar. Det innebér att
tillhandahalla patienter, patientuppgifter och material i enlighet med for forskning och kliniska
provningar gallande regelverk och férordningar. Dartill upplata sin verksamhet, for av Medicinska
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fakulteten prioriterad forskning som finansieras av ALF-medel, till fakulteten knuten forskare genom
externa medel eller till Region Skane anknuten personal som erhallit regionala forskningsmedel.
Vardgivarens verksamhet ska planeras sa att resurser i form av lakare, sjukskéterskor m fl. kan
I6sgoras fran klinisk verksamhet for att arbeta med forskning i enlighet med ALF-avtalet. Vidare ska
nationella riktlinjer avseende biobanks- och vavnadsdirektiv foljas (www.skane.se/biobanksregistret).
Vardgivaren ska utse en kontaktperson for forskning.

Vardgivarens anstallda som vill bedriva egen forskning har mojlighet att soka regionalt
forskningsstod samt olika forskningsstod fran ALF-medlen.

Vid klinisk prévning av lakemedel eller medicinsktekniska produkter, interventions- och icke
interventionsstudier, ska prévningen registreras i Clinitrials, Skanes studiedatabas, innan den startar.

3.4 TILLAGGSUPPDRAG

3.4.1 Sex- och samlevnadsmottagning (SESAM-mottagning)

For att pa lika villkor tillgodose behovet av lattillganglig vard inom omradet sexuell och reproduktiv
hélsa kan Sex- och samlevnadsmottagningar, sa kallade SESAM-mottagningar inrattas i Skane.

En SESAM-mottagning ska ha ett tvardisciplinart arbetssatt och utfora bland annat radgivning
samt testning av hiv och sexuellt dverforda infektioner (STI), behandling av ST, smittsparning,
behandlingssamtal av sexuell problematik och preventivmedelsradgivning. Malgruppen &r framst unga
vuxna upp till cirka 35-40 ar. SESAM mottagningar ska astadkomma ékad tillganglighet och kvalitet
samlat under ett tak. De kompetenser som utgor det tvardisciplinara teamet pa en SESAM-mottagning
ar: venereolog/infektionslakare, gynekolog, sjukskéterska, barnmorska, socionom varav nagon av
sjukskaterska/barnmorska/socionom bor ha sexologisk kompetens.

3.5 UPPDRAGET OMFATTAR INTE

. Slutenvard

o Jour/beredskapslinje

o Konsultinsatser till inneliggande patienter
. Dagsjukvard

. Avancerad laserverksamhet

. Mohs kirurgi

o Specialiserad milj6- och yrkesdermatologi

. UVA1l

o Svara och/eller allvarliga tillstand hos enskilda patienter

o Patienter med tumdrorsakande syndrom, behandling av gravt immunsupprimerade
patienter

o Hyperhidrosbehandling pa andra lokaler &n armhalor och handflator

o Samordningsansvar for FoUU

o Behandling som utfors av kosmetiska skél

Vardgivaren har ratt, och ansvar for, att vid behov remittera eller hanvisa en patient med behov av
kompetens utanfor enheten.

4 REGISTRERING

Vid vardkontakt som omfattar bedomning och/eller behandling ska registrering ske enligt
nedanstaende.
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4.1 HUVUDDIAGNOS

Huvuddiagnos ska anges for samtliga lakarkontakter. Huvuddiagnos ar det tillstand for vilket patienten
huvudsakligen utretts och behandlats under ett vardtillfalle eller en annan vardkontakt. Det &r den vid
besokets slut formulerade huvuddiagnosen som ska registreras och klassificeras. Om ingen Kklar
sjukdomsdiagnos kan anges ska det viktigaste symtomet eller halsoproblemet anges som
huvuddiagnos. En patient som kontrolleras for en kronisk akomma och som drabbats av en annan
behandlingskravande akut sjukdom far som regel den akuta sjukdomen som huvuddiagnos.

For vissa vardkontakter, ex. kontrollundersokningar efter behandlad och utlakt sjukdom, galler
sarskilda klassifikationsregler. | dessa fall anges orsaken till kontakt med vérden (en Z-diagnoskod)
som huvuddiagnos. Sjukdomen som har behandlats och inte langre finns kvar, ska kodas som en
bidiagnos. Aven dar man observerat och uteslutit sjukdom anvands Z-diagnoskod.

4.1.1 Bidiagnos

Utover den obligatoriska huvuddiagnosen kan som bidiagnoser registreras ett eller flera tillstand som
haft betydelse for den aktuella vardkontakten.

Endast sadana diagnoser som haft relevans for varden bor registreras.

4.1.2  Atgarder

Atgarder som utfors i samband med vardkontakten, som dokumenteras i journalen, klassificeras och
registreras enligt KVA!. Atgdrder som inte a&r dokumenterade ska inte registreras. Med
”dokumenterad” atgird avses att atgiarden dr omnadmnd i journalanteckningen for vardkontakten. De
atgarder som paverkar DRG-grupperingen ska dokumenteras och registreras. Atgarder som ingér i ett
normalbesok behéver inte registreras. Atgarder som inte paverkar DRG-grupperingen ska registreras
enligt bilagan i de fall de &r ersattningsgrundande.

Foljande atgarder ingar i ett normalbesok hos lakare och ska inte medfora registrering:

. Genomgang av journal

. Inh&mtande av anamnes

. Rutinundersokningar som gors pa merparten av patienterna inom den egna specialiteten
. Uppféljning/kontroll av insatt behandling

. Beslut om ytterligare utredning/behandling

. Lékemedelsforskrivning

. Sjukskrivning

. Information till och samtal med patienten och eventuellt med narstaende

. Suturtagning och enklare omlaggning

. Kapillar och vends provtagning (med eventuell smértlindring) och odlingar
. Journaldokumentation

. Bilddokumentation

. Remiss UNS

. Kontakter med sjukvardspersonal

. Rutinmassiga kontakter angaende patienten med externa samarbetspartners

' KVA= Klassifikation av atgarder. Beskriver bl.a. atgarder som ligger utéver normalbesék och som
utforts.
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Foljande atgarder ingdr i ett normalbesok hos annan vardgivarkategori ex. sjukskoterska, barnmorska,
sexolog, kurator och ska inte medfora nagon registrering:

. Genomgang av journal

. Inh&mtande av anamnes

. Undersokning inklusive langd och vikt

. Uppféljning/kontroll av insatt behandling

. Beslut om ytterligare utredning/behandling

. Information till och samtal med patienten och eventuellt med nérstaende

. Suturtagning och omlaggning

. Kapillar och vends provtagning (med eventuell smartlindring) och odlingar
. Journaldokumentation

. Bilddokumentation

. Kontakter med sjukvardspersonal

. Kontakter angaende patienten med externa samarbetspartners

4.1.3 Diagnoskoder

Lank: Internationell statistisk Klassifikation av sjukdomar och relaterade hélsoproblem — systematisk
forteckning (ICD-10-SE).

414  Atgardskoder — KVA

KVA beskriver vad man utfort for slags medicinska atgarder. Atgarderna ska registreras och kopplas
till den vérdkontakt som faktureringen avser. Atgardskoderna aterfinns i bilaga 1.

4.1.5 Telefonkontakter avseende kvalificerad halso- och sjukvard

Med telefonkontakt avseende kvalificerad halso- och sjukvard avses att vardkontakten ersatter ett
oppenvardsbesok (lakarbesok). Behandlingsansvarig gor en medicinsk bedémning och fattar beslut om
behandling eller ytterligare utredning vilket ska leda till journalanteckning.

Foljande kontakter ar inte kvalificerade telefonkontakter och ska darmed inte registreras som sadana:

. Allménna upplysningar samt rad angaende om patienten bor uppsoka nagon vardinrattning
eller inte.

. Telefonkontakt som leder till besok eller inskrivning i sluten vard i direkt anslutning till
telefonkontakten.

. Forlangning av sjukskrivning, fornyelse av lakemedelsrecept eller hjalpmedelsférskrivning
for sedan tidigare kdnda problem utan stéllningstagande till eventuella nytillkomna besvar.

. Delgivning av medicinskt utlatande eller av undersokningsresultat, inkluderar remissvar
och provsvar.

. Information om forberedelser infor en kommande vardkontakt.

. Begéran om journalkopia, information om dppettider, bokning av tolk etc.

4.1.6 Laserbehandling

Vid behandling med laser ska faststallda indikationsriktlinjer for remiss till den hogspecialiserade
varden, SUS, féljas. Se lank:
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www.skane.se/sv/Webbplatser/VValkommen till Vardgivarwebben/Riktlinjer--metoder/Hud-och-
allergi/

5 ALLMANNA VILLKOR

5.1 TILLGANGLIGHET

5.11 Lokaler

Samtliga lokaler ska vara tillgangliga for personer med funktionsnedséttning och utrustade enligt
medicinska och andra krav for att tillgodose barn och vuxnas behov vad avser en god och saker miljo,
och i 6vrigt vara anpassade for den typ av verksamhet som uppdraget avser. Lokalerna bor vara
genomgangna enligt Checklista for lokaler fran HANDISAM. www.handisam.se/gor-
tillgangligt/Tillgangliga-lokaler/Samlat-material/Checklista-for-lokaler/

Lokalerna ska ha forutsattningar for sekretesskyddad och ostdrd kontakt.

Vardgivarens adress(-er) anges i Avtalet och om méjligt i anskan. Om adress inte ar faststéalld
vid ansokningstillfallet ska, i ansokan, ungefarlig lokalisering anges.
Om en Vardgivare inom detta Avtal bedriver vard pa mer an en adress ska det infor tecknande av

Auvtal framga pa vilken av adresserna som merparten av verksamheten sker, denna enhet ska vara
belagen inom Uppdragsgivarens ansvarsomrade enligt Halso- och sjukvardslagen, dvs i Skane.

Enheten for 6ppen hudsjukvard ska vara tillganglig avseende allméanna kommunikationsmedel
och parkeringsmdjlighet ska finnas i narheten.

5.1.2 Mottagningstider

Vardgivaren ska svara for att det finns lattillganglig och lattforstaelig information om oppettider och
tidsbestallning. Vid de tider da enheten inte har oppet ska telefonsvarare ge information om enhetens
Oppettider samt hanvisa till alternativa vardgivare och/eller till 1177 Sjukvardsradgivningen.
Vardgivaren ska aven informera medborgarna da verksamheten andrar oppettider tillfalligt. Eventuell
stangning for semester eller annan langre period maste samordnas med annan enhet inom specialiteten.

5.1.3 Information till medborgare

Enheten for 6ppen hudsjukvard ska lamna information om sin verksamhet till medborgarna pa
www.1177.se. Denna information hamtas fran Skanekatalogen, for information om denna se punkt
5.7.1.1. Vardgivaren ansvarar for att information om verksamheten uppdateras kontinuerligt.
Vardgivaren ska skicka andringar for granskning av innehallet i férhallande till uppdraget till
hsa.1177 @skane.se. De Vardgivare som har tillgang till Skanekatalogen registrerar, efter
godkéannande av Uppdragsgivaren, sina uppgifter i denna.

5.1.4 Regelverk och patientrattigheter

Vardgivaren ansvarar for att personalen har kunskap om tillganglighetsarbetet i Region Skane och har
goda kunskaper om Vardgarantin och évriga patientrattigheter samt ansvarar for att patienterna far
information om sina réttigheter.

Vardgivaren ska uppfylla VVardgarantin enligt Halso- och sjukvardslagen. VVardgivaren har
skyldighet att medverka i de nationella méatningarna for vardgaranti och tillganglighet som Region
Skane beslutar om.

Vardgivaren ska folja Region Skanes regelverk for remisshantering och vantande patienter.
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Vardgivaren ska folja de nationella och regionala regelverken for fritt vardsokande. De regionala
regelverken innebar att folkbokforda i Skane har rétt att utnyttja s.k. fritt vardsokande, for saval
planerad som akut vard. Fritt vardsokande innebar att folkbokforda skaningar kan séka vard var de vill
och Vardgivaren ska utféra en medicinsk beddmning och prioritera behovet av vard.

Las mer om regelverk och patientrattigheter pa www.skane.se/vardirimligtid.

5.2 BEMANNING OCH KOMPETENS

Vardgivaren ska senast vid avtalstecknandet ha utsett en namngiven verksamhetschef for enheten,
vilken ska vara val fortrogen med de lagar, forordningar, foreskrifter, riktlinjer, rad och
rekommendationer som géller for halso- och sjukvarden. Vid byte av verksamhetschef ska
Vardgivaren skriftligen informera Uppdragsgivaren senast trettio (30) dagar innan dndringen trader i
kraft. Blankett for detta finns pa www.skane.se/vardgivarwebben under fliken Uppdrag & avtal.

Medicinskt ansvarig for verksamheten ska ha minst fyra (4) ars dokumenterad erfarenhet av
klinisk verksamhet inom specialiteten efter avslutad och av Socialstyrelsen godkénd
specialistutbildning® . Under enhetens 6ppettider ska VVardgivarens verksamhet vara bemannad med
lakare som har specialistkompetens i dermatologi och venereologi med dokumenterad erfarenhet
gallande hela den verksamhet som ingdr i uppdraget. Denne lakare ska vara pa plats pa enheten for att
sékerstalla uppdraget och tillgangligheten.

Vardgivaren ska svara for att all personal har kompetens och legitimation dér sa behovs och i den
omfattning som kravs for att tillhandahalla en god och séker vard enligt Avtalet. Vardgivarens
anstallda, som har kontakt med medborgare, patienter och narstaende, ska tala och forsta svenska.

Vardgivaren ska tillse att samtliga i verksamheten engagerad personal fortlopande far nodvéandig
fort- och vidareutbildning. Vardgivaren ansvarar aven for att enheten deltar i sadan utbildning som
anmodas av Uppdragsgivaren.

Vardgivaren ansvarar for att all personal omfattas av tystnadsplikt pa samma villkor som halso-
och sjukvardspersonal. Detta galler &ven underleverantorer, samarbetspartners och deras personal.

Lékare och sjukgymnaster verksamma enligt Lagen om Lakarvardsersattning samt Lagen om
Ersattning for Sjukgymnastik kan av Vardgivaren anstallas eller inneha underleverantorsavtal i
enlighet med regelverket for ”Prova pa — verksamhet”, www.skane.se/vardgivarwebben Uppdrag &
avtal.

Vardgivaren ansvarar i ovrigt for att enheten inte anlitar lakare eller sjukgymnast verksamma
enligt Lag om lakarvardsersattning/Lag om ersattning for sjukgymnastik (1993:1651, 1993:1652) eller
enligt vardavtal.

5.3 UNDERLEVERANTOR

Underleverantorsavtal kan enbart tecknas med den som levererar tjansten. Underleverantorsavtal far
inte tecknas pa ett satt som innebér att VVardgivaren bade kdper och séljer samma typ av tjanst.

Vardgivaren kan anlita underleverantorer avseende en mindre del av uppdraget och for
servicetjanster. Vardgivaren ansvarar for underleverantorens dtagande och eventuell underlatenhet pa
samma sétt som for sin egen verksamhet. Underleverantdr ska godké&nnas av Uppdragsgivaren.
Underleverantorsavtalet ska skickas till Diariet, Halsoval Skane, Region Skane, 291 89 Kristianstad
senast trettio (30) dagar innan det ska trada i kraft. Forslag till avtalsmall finns pa
www.skane.se/vardgivarwebben Uppdrag & avtal.

Underleverantor &r en del av enheten under forutséttning att varden ges pa Underleverantérens
angivna adress eller pa adressen for huvudenheten. | dvrigt galler regler som anges i 6.1 Ersattning for
uppdraget.

2 Berakning av tid for klinisk verksamhet: Arbetat minst 75% av heltid, exklusive langre ledigheter for
ex. studier, forskning, foraldraledighet eller sjukskrivning.
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Vardgivaren ska fore avtalstecknandet med en underleverantor forvissa sig om att det inte
foreligger ett eller flera andra samtida avtal mellan underleverantdren och annan enhet inom Vardval
Skane. Om sa ar fallet ska de vardgivare som anlitar underleverantéren besluta vilken enhet som ska
vara “huvudenhet” och samtliga vardgivare ska underteckna detta avtal. Samtliga vardgivare ansvarar
for att respektive enhets bestk av medborgare hos underleverantdren registreras i enlighet med
géllande anvisningar.

Vardgivaren ansvarar for att de underleverantérer som anvander de av Region Skane levererade
IT-tjansterna for patientadministration, patientdokumentation, lakemedelsforskrivning, bestélining och
svar samt folja de regelverk som till varje tid féljer med tjansterna. De underleverant6rer, som
anvander av Region Skane levererad tjanst for patientdokumentation ska inga i sammanhallen
journalféring enligt Patientdatalagen, for att mojliggora direktatkomst till patientuppgifter mellan
vardgivare.

Vardgivare verksamma enligt ersattningslagarna far inte anlitas som underleverantor, under andra
forutsattningar an de som anges i kapitel 5.3, sa lange de &r verksamma enligt dessa lagar. Vardgivare
med vardavtal far inte anlitas som underleverantor utan Uppdragsgivarens medgivande.

Samverkan, utan Underleverantdrsavtal, mellan Vardgivaren och annan offentligt finansierad
vardgivare far endast ske sa lange den sistnamnde, inte uppbar ersattning fran Vardgivaren.

5.4 VARUFORSORJNING

Uppdragsgivaren tillhandahaller utan kostnad vissa av de blanketter och trycksaker som Vardgivaren
ska distribuera, enligt anvisningar fran Uppdragsgivaren.

5.5 LEDNING OCH STYRNING

Halso- och sjukvarden i Skane utgar fran beslut om Skansk Livskraft — vard och halsa, en
patientfokuserad halso- och sjukvard. | Patientsakerhetslagen (2010:659) samt i Ledningssystem for
systematiskt kvalitetsarbete (SOSFS 2011:9) tydliggors vardgivarens ansvar att bedriva systematiskt
patientsékerhetsarbete.

| Halso- och sjukvardslagen ges direktiv om hur varden ska utvecklas, sakras och organiseras.
”Inom hilso- och sjukvarden skall kvalitet i verksamheten systematiskt och fortlopande utvecklas och
siikras” (31 § HSL). ”Ledningen av hilso- och sjukvard skall vara organiserad sa att den tillgodoser
hog patientsdkerhet och god kvalitet av varden samt framjar kostnadseffektivitet” (28 § HSL). I
Patientdatalagen (SOSFS 2008:14) anges att det i ledningssystemet ska finnas en
informationssékerhetspolicy. Samstammighet ska finnas med Region Skanes
informationssékerhetspolicy.

5.6 LAGAR OCH FORORDNINGAR

Vardgivaren ansvarar for att Enhet for 6ppen hudsjukvard foljer tillampliga lagar, forordningar,
forfattningar, Socialstyrelsens allmanna rad samt riktlinjer och foreskrifter som utfardats av statliga
och kommunala myndigheter och verk som under detta avtals giltighetstid &r eller blir tillampliga pa
Vardgivarens utférande av Uppdraget.

Vardgivaren ansvarar for att enheten vid utforande av uppdraget foljer Region Skanes beslutade
regelverk, tillampningar, riktlinjer och vardprogram.

Vardgivaren bor sérskilt beakta sin skyldighet att anméla i enlighet med Lex Maria samt att all
personal omfattas av anmélningsplikt, enligt kapitel 14 § 1 i Socialtjanstlagen, vid misstanke om att
barn far illa eller vid omsorgssvikt samt vid misstanke om vald i néra relationer.
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5.7 IT-TJANSTER

En viktig utgangspunkt for Region Skane &r att allt IT-stod som anvands i verksamheten ar
regiongemensamt och i forsta i hand &r ett verktyg i arbetet med att tillgodose patientens behov och
sakerhet.

Vardgivaren ansvarar for att enheten anvander av Uppdragsgivaren anvisade regiongemensamma
IT-tjanster for patientadministration, patientdokumentation, lakemedelsforskrivning, bestallning och
svar. Dessa tjanster bendamns nedan som system for varddokumentation.

Vardgivaren ansvarar for att enheten och dess anstéllda hanterar regiongemensamma IT-tjanster,
sammanhallen journalféring samt personuppgiftsbehandling i enlighet med géllande ratt samt dven i
ovrigt foljer de regelverk och instruktioner som finns tillgangliga pa:
www.skane.se/informationssékerhet

Region Skane bedriver standigt utvecklingsarbete med avseende pa regiongemensamma IT-
tjanster. Vardgivaren ansvarar for att enheten i rimlig omfattning deltar i sddant utvecklingsarbete.

Nya regiongemensamma system for varddokumentation kan successivt komma att inforas under
avtalsperioden.

Systemen for varddokumentation och IT-tjanster for infrastruktur levereras enligt faststéllda
tillganglighetsavtal (SLA) som tecknats mellan Region Skane och respektive IT-leverantérer. Brott
mot avtalad tillganglighet ar inte skadestandsgrundande for enskild slutkund. Region Skane reglerar
eventuella brott mot avtalad tillganglighet gentemot leverantor av IT-tjansten. Av Region Skane
erhallet skadestand kommer att paverka tjanstens drift- och forvaltningskostnad for innevarande ér,
och eventuellt dverskott kommer att aterbetalas till berérda kunder vid arets slut. Vardgivaren erinras
om sin skyldighet att ta fram och uppréatthalla reservrutiner i verksamheten (ej reserv-1T-stod) for det
fall IT-stdd uppvisar storningar.

Kostnaden for de regiongemensamma systemen for varddokumentation hanteras inom ramen for
Region Skanes budget for vardvalssystem. Infor framtida beslut om faststéllande av vardersattningens
storlek kommer sadana kostnader att beaktas.

5.7.1  System for varddokumentation

5.7.1.1  Obligatoriska system for varddokumentation

Nationell patientoversikt — NPO

Tjansten Nationell patientoversikt, NPO, ar ett system for sammanhallen journalféring pa nationell
niva, vilket mojliggor for behorig vardpersonal att med patientens samtycke ta del av
journalinformation som registrerats hos andra vardgivare som &r anslutna till NPO. Information om
vardtjansten NPO finns pd www.cehis.se/vardtjanster/npo / och information om anslutning till NPO
finns pa www.inera.se/Vardtjanster/NPO/ .

Vardgivaren ska vara Producent (tillgangliggora patientuppgifter till NPO) och Konsument (ges
atkomst till journalinformation genom NPO) i Nationell patientéversikt.

PASIS

PASIS haller information om en patients administrativa uppgifter inom saval éppen som sluten vard.
Registrerad information utgdr underlag for all produktionsuppfdljning samt underlag for all
huvudmanna- och patientdebitering. SLA-niva 1A

Melior

Melior ar ett regiongemensamt journalsystem for all sjukhusvard saval sluten- som specialiserad
oppenvard. Melior innehaller funktionalitet for varddokumentation inkluderande funktion for remiss
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och svar for radiologi, lakemedelsférskrivning inkl. e-recept samt mottagande av elektroniska
laboratoriesvar.

| varddokumentation ingar aven digital diktering. Kostnad for hardvara for digital diktering &r ej
inkluderad. SLA-niva 1A

QlikView
Applikation for standardiserade fakturarapporter. Denna typ av tjanst har ej SLA-niva definierats.

PACS IDS7

PACS IDS7 é&r ett webbaserat verksamhetssystem inom omradet bild- och funktionsdiagnostik for hela
Region Skane som innehaller saval radiologiska som icke-radiologiska bilder. SLA-niva 1A

Pascal

Pascal ordinationsverktyg ar ett nationellt verktyg for ordination av lakemedel som anvands for att
ordinera dosdispenserade lakemedel. Pascal ger okad sakerhet genom att samtliga anvandare far
tillgang till senaste versionen av dosreceptet. For att fa atkomst till Pascal krévs stark autentisering
med hjalp av inloggning med SITHS-kort eller engangslésenord via SMS, och ett registrerat
medarbetaruppdrag i HSA-katalogen. Medarbetaruppdraget styr behérigheten till Pascal.

Detta ar en nationell tjanst som levereras av Inera.

5.7.1.2  Ovriga system som kan tillhandahallas om 6nskemal finns

Paraplyportalen
| Paraplyportalen finns nedanstaende medicinsk information via visningsvy:
. Vardkontakter och diagnoser (fran PASIS),
. Kemlabsvar
. Patologi/Cytologisvar
. Valda delar av operationsanméalan bade fran Provisio och Orhbit

. Svar fran Bild- och funktionsmedicinska undersokningar, PACS 1d7 Region Skanes system
for bildoverforing, Neurofysiologi och Endoskopi (Malmo)

Specifika forutsattningar och krav kommuniceras i samband med efterfragan eller bestéllning av
tjansten. SLA-niva 4

Skanekatalogen

Skanekatalogen &r Region Skanes interna verksamhetskatalog, d.v.s. kontaktkatalog. Den innehaller
information om enheter och personer i Region Skane och andra organisationer som via avtal, uppdrag
eller motsvarande &r knutna till Region Skane. SLA-niva: 1B

RS-EKG

Gemensam EKG-lagring for manga av Skanes EKG-apparater. T ex: EKG fran cykeltester (Arbets-
EKG), 24-timmars EKG (Holter), 6vervakningssystem, enklare EKG-apparater pa
enheter/sjukhus/privata samt ambulanser, kan hdmtas upp for visning i journalsystem eller redigeras
pa speciella datorer. SLA niva 2A

For definitioner av servicenivaer (SLA-nivéer), se bilaga Definition SLA-nivéer”
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5.7.2 IT-tjanster

Region Skane ger Vardgivaren tillgang till de regiongemensamma IT-tjansterna, antingen genom
leverans av IT-tjansten Virtuell Dator (VDI) eller Extern atkomst via Internet nar fast forbindelse till
Region Skanes interna natverk saknas eller med IT-tjansterna PC arbetsplats och Utskrift som tjanst
om vardenheten &r ansluten till Region Skanes interna natverk.

Vardgivare utan fast anslutning till Region Skanes interna natverk
Tjéansten Extern atkomst (RSVPN)
Anslutning till Region Skanes interna natverk och tillgang till IT-tjanster/IT-stod erbjuds Vardgivaren
via tjansten Extern atkomst (RSVPN). Denna tjanst ar obligatorisk for samtliga enheter som saknar
existerande fast forbindelse till Region Skanes interna natverk.

Om Vardgivaren ansluter via tjansten Extern atkomst ansvarar Vardgivaren for att enheten pa

egen bekostnad innehar en Internet-forbindelse med tillracklig séakerhet och kapacitet for att uppna
rimliga svarstider och for att sékerstélla tillgang till de regiongemensamma IT-tjansterna.

Tjansten Extern atkomst (RSVPN) med VDI (Virtuell Dator)
For att ytterligare forbattra funktionaliteten for vardgivare som nar Region Skanes IT-tjanster/I1T-stod
via Internet, och tjansten extern atkomst, har Region Skane infort en ny virtuell plattform for att ge
externa samverkansparter tillgang till nodvandiga applikationer béttre och sakrare.

VDI &r en ny tjanst inom ramen for Extern atkomst (RSVPN) och kommer successivt att ersatta
ovriga anslutningsmajligheter. Den kommer att kosta nagot mer da det ar en annan typ av
teknikplattform.

VDI (Virtuell arbetsplats) skall pa kort sikt ge féljande effekter:

. Forenkling av atkomst till Region Skanes e-tjanster for de enheter som inte sitter pa
Region Skanes nit ("fjarratkomst”)

. En losning som fungerar béttre med de IT-miljéer som anvands idag pa manga
enheter.

. En robustare 16sning for fjarratkomst och darigenom minskad risk for eventuella

. avbrott i tjansten

. Mojlighet till standardisering av arbetet via fjarratkomst

. Okade och nya mojligheter att publicera Region Skanes IT-tjanster for fjarratkomst

. Mojlighet till anvandande av valfri klientansluten skrivare. Specialanpassningar och

certifiering kan vid behov utféras mot en engangskostnad pa 5000 SEK.

Region Skane kommer &ven att fortsatta utvecklingen av den virtuella arbetsplatsen for att kunna
stddja och leverera applikationer via VVDI.

Tjansten extern atkomst (RSVPN) har géllande service niva 1A.
For definitioner av servicenivaer (SLA-nivder), se bilagan “Definition SLA-nivdier”

For prestandakrav relaterade till extern dtkomst, se bilagan Prestandakrav Extern dtkomst”

Pris per anvéndare

Tjanst Extern atkomst (RSVPN) Imanad
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Vardgivare utan fast anslutning till Region Skanes interna natverk 375 SEK

Tjanst Extern atkomst (RSVPN) med VDI (Virtuell Dator)

Vardgivare utan fast anslutning till Region Skanes interna natverk

" T : 525 SEK
och utdkad funktionalitet via VDI (Virtuell Dator)

Microsoft Office via VDI (Virtuell Dator) som option (Kan i vissa
fall kravas av applikationer som &r integrerade mot Microsoft Of- | 137 SEK

fice’s moduler.

Vardgivare med fast anslutning till Region Skanes interna natverk

Tjansterna PC arbetsplats och Utskrift som tjanst

Vardgivare med fast anslutning ska abonnera pa PC arbetsplats som tjanst vilket da alltid inkluderar
all PC utrustning, Microsoft Office, nddvéndig infrastruktur samt drift, supporttjanster och servicedesk
for en fast manadskostnad per PC arbetsplats.

Se vidare bilagan ”Serviceavtal SLA PC arbetsplats” som beskriver géllande servicenivéer for PC
utrustning samt service och support.

Enhet utan fast anslutning till Region Skanes interna natverk kan anslutas mot faktisk kostnad for
etablering av fast access-forbindelse. Etablering av fast access-férbindelse offereras separat och
varierar i pris beroende pa ort och avstand till narmaste anslutningspunkt.

Tjanst PC arbetsplats Pris per manad

Standard stationar allt-i-ett dator med 21,5 skdrm 746 SEK

Standard barbar Ultrabook dator med 14” skiarm utan kringutrustning | 876 SEK

o Pris per anvandare
Tjanst Extern atkomst (RSVPN)

/manad

Vardgivare med fast anslutning till Region Skanes interna natverk*
(Anvandare som abonnerar pa tjansten PC-arbetsplats har mojlighet
att abonnera pa denna tjanst for att fa méjlighet att na 1T-tjanster/IT-
stod fran hemmet eller annan plats via Internet)

55 SEK

* (Kan endast bestallas om anvandaren abonnerar pa tjansten PC arbetsplats)

Vardgivare med fast anslutning ska dven abonnera pa Utskrift som tjanst for att sakerstalla korrekta
och kvalitetssakrade utskrifter fran de regiongemensamma IT-tjansterna. Tjansten inkluderar alltid all
skrivarutrustning, nédvandig infrastruktur, forbrukning exklusive papper samt drift och supporttjanster
for en fast manadskostnad per utskriftstjanst.
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Tjanst Utskrift som tjanst Pris per manad
Lokal svartvit skrivare 205 SEK
Lokal fargskrivare 228 SEK
Liten natverksansluten svartvit multifunktionsskrivare
308 SEK

(inkl funktion for kopiering, skanning samt fax)
Stor natverksansluten farg multifunktionsskrivare

1154 SEK
(inkl funktion for kopiering, skanning samt fax)

Bestéllning och avbestéllning av IT-tjansterna genomfors av 1T-avdelningen, tillsammans med
Vardgivaren, i Region Skanes IT-bestéllningsportal till i bestéllningsdgonblicket géllande omfattning,
innehall och prissattning.

Samtliga angivna priser avser 2014 ars priser exklusive moms.

5.7.3 Generellt krav for samtliga externa vardgivare

Vardgivaren ingar som en viktig del i patientprocessen och ska darfor alltid abonnera pa tjansten Fast
extern vidarekoppling sa att Region Skanes telefonister kan hitta och vidarekoppla samtal till samtliga
vardgivare.

Pris per manad

Fast extern vidarekoppling av telefonnummer 278 SEK

5.7.4 Utbildning

Personal som anvénder IT-system ska ha grundldggande 1T-kunskaper.

Det ska finnas IT-kontaktperson/-er for verksamheten. Antalet IT-kontaktpersoner for
verksamheten beslutas i dialog med Uppdragsgivaren, ett riktvarde kan vara ca 1-2 personer per
enhet/motsvarande.

Verksamhetens personal ska delta i utbildning i Region Skanes IT-stod. For att kunna anvéanda de
av Region Skane tillhandahallna IT-system erbjuds utbildning i dessa. Denna utbildning ges till en av
verksamheten utsedd superanvandare som i sin tur ska fora kunskapen vidare inom sin organisation
enligt en sa kallad train-the-trainer-modell. En superanvandare kan vara superanvandare for flera
system.

Vardgivaren ska sta for Ionekostnader och eventuella resekostnader for sin personal.
Sjalvkostnadspris kan komma att tas ut pa vissa uthildningar.

5.8 INFORMATIONSSAKERHET

581 Informationssékerhetskrav

Vardgivaren ska vidta lampliga tekniska och organisatoriska atgarder for att skydda de
personuppgifter som behandlas enligt Avtalet. Vardgivaren ska darvid félja vid var tid gallande
styrande dokument/anvisningar for informationssakerhet i Region Skane. Dokumenten finns samlade
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under ”Anvisningar, Instruktioner/Rutiner” i Ledningssystem for informationssékerhet” pa
www.skane.se/informationssékerhet . VVardgivaren ska regelbundet halla sig uppdaterad om relevanta
forandringar i dessa Anvisningar, Instruktioner/Rutiner.

5.8.2 Sammanhallen journalforing

Vardgivaren kommer att inga i sammanhallen journalforing, enligt Patientdatalagen, inkluderande
samtliga 6vriga vardgivare med vilka Region Skane har sammanhallen journalféring. Harigenom
mojliggors direktatkomst till patientuppgifter mellan olika vardgivare i vardkedjan. Vardgivaren ska
folja de krav som foljer av sammanhallen journalforing sasom krav i Patientdatalagen och tillhdrande
foreskrifter. Dessa krav, vad avser informationssakerhet, fortydligas i Region Skanes vid var tid
géllande anvisning avseende "Sammanhallen journalforing mellan Region Skane och andra
vardgivare", som ingar i Region Skanes Ledningssystem for informationssakerhet. For att mojliggora
sammanhallen journalforing ingas dven mellan parterna personuppgiftshitrades avtal, se punkt 5.8.3.

5.8.3 Personuppgiftsbitrddesavtal

Vardgivaren ar Personuppgiftsansvarig for de personuppgifter denne behandlar vid uppfyllandet av
Auvtalet. Vardgivaren kommer att inga i sammanhallen journalforing vilket innebar att
Uppdragsgivaren i sina IT-system sasom bitrade behandlar dven de uppgifter som Vardgivaren ar
personuppgiftsansvarig for. Harmed ingas darfor en 6verenskommelse mellan Personuppgiftsansvarig
(Vardgivaren) och Personuppgiftsbitrade (Uppdragsgivaren) i enlighet med Personuppgiftslagen (SFS
1998:2004) 30 § andra stycket (personuppgiftshitradesavtal). Overenskommelsen omfattar all
behandling av personuppgifter som Personuppgiftsbitradet inom ramen for Avtalet utfor fér den
Personuppgiftsansvariges rakning.

Fullmakt att inga ytterligare personuppgiftshitradesavtal (underbitraden)

Personuppgiftsbitradet befullméktigas genom detta Avtal att for Personuppgiftsansvarigs rakning
traffa Personuppgiftsbitradesavtal med annan fysisk eller juridisk person, sa kallade underbitraden, om
sa kravs for uppfyllandet av foreliggande avtal. Vid uppréttande av avtal med stod av denna fullmakt
atar sig Personuppgiftsbitradet att tillse att samma skyldigheter som ankommer pa
Personuppgiftsbitradet genom foreliggande Avtal vad avser informationssakerhet ocksa ankommer pa
underbitrade.

Ansvar

Personuppgiftsansvarig har ansvar for att all behandling av personuppgifter sker i enlighet med
gallande ratt. Personuppgiftsbitradet ska medverka till de rimliga atgarder den
personuppgiftsansvarige behover vidta for att sdkerstélla att behandlingen av personuppgifterna foljer
géllande réatt. Personuppgiftsbitradet ska folja de instruktioner som finns beskrivet i
”Personuppgiftsbehandling i Region Skane — Sammanstillning av regler och krav”,
www.skane.se/informationssakerhet .

Sakerhet och sekretess

Personuppgiftsansvarig och Personuppgiftsbitradet ska vidta Iampliga tekniska och organisatoriska
atgarder for att skydda de personuppgifter som behandlas enligt Avtalet. Bada parterna ska darvid
folja Region Skanes instruktioner for informationssakerhet som redogjorts for i 5.8.1.
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5.8.4 elD-kort och SITHS certifikat

For uppfyllande av patientdatalagens krav pa stark autentisering ska Vardgivaren ansvara for att all
dennes hélso- och sjukvardspersonal innehar ett personligt elD-kort med e-legitimation. Kopplat till
den personliga e-legitimationen kommer Region Skane att ge ut SITHS-certifikat som lagras pa
personalens elD-kort.

5.9 HANTERING AV VARDDOKUMENTATION OCH ARKIVERING

Vardgivaren ansvarar for att hantera information i sin verksamhet avseende uppdraget i enlighet med
gallande lagstiftning och Region Skanes foreskrifter. Regionarkivet har ratt att vid behov utéva tillsyn
for att sakerstélla att kraven efterfoljs. Gallande foreskrifter kring hantering av varddokumentation
tillhandahalls av Regionarkivet. VVardgivaren ska regelbundet halla sig uppdaterad om relevanta
forandringar i gallande foreskrifter.

5.9.1  Hantering av varddokumentation

Varddokumentation ska finnas tillganglig genom direktatkomst, enligt 5.8.2, och bevaras enligt
Region Skanes gallande regler om totalbevarande av patientjournaler som kom att gélla dven privata
vardgivare efter Regionstyrelsens beslut om kontinuitet i varddokumentation 2013.

Vardgivare ska folja Region Skanes rutiner for utdrag av information enligt 26 §
Personuppgiftslagen, loggutdragsrutiner (misstankt dataintrang) och journalforstéringsrutiner.

Vid begaran om utldmnande av uppgifter i patientjournal i enlighet med géllande forfattningar
ska Vardgivaren verka for att patientens medgivande kan erhallas. Mellan den offentlig drivna hélso-
och sjukvarden och de vardgivarna med vardavtal (LOV, LOU) har Vardgivare sinsemellan ratt men
ocksa en skyldighet att kostnadsfritt bade erhalla och tillhandahalla kopia av patientjournal. Vid
dverlamnande av kopior av patientjournal till medborgaren eller annan ansvarar Vardgivaren for att
folja Region Skanes avgiftsregler.

Efter Avtalets upphorande 6vergar varddokumentationens dgandeskap till Region Skane som
darefter star for ansvaret att Patientdatalagens krav uppfylls samt att Region Skanes beslut om
totalbevarande gallande varddokumentation tillgodoses. Om Regionarkivets gallande krav pa
informationshantering inte uppfylls vid leverans bekostas vardgivaren efter gallande taxa.

5.9.2 Avtal om sammanhallen journalféring fortgar efter att huvudavtalet
sagts upp

Sammanhallen journalforing enligt 5.8.2 ska, for redan ingaende patientuppgifter, fortga dven efter att
Avtalet i 6vrigt har upphort. Region Skane forbinder sig att efter avtalets upphorande tillhandhalla
sammanhallen journalforing utan nagra driftkostnader eller kostnader i 6vrigt for Vardgivaren.

5.10 ANSLUTNING TILL NATIONELL PATIENTOVERSIKT = NPO

Genom detta Avtal blir Vardgivare indirekt ansluten till NPO som producent och konsument. En
indirekt anslutning till NPO innebdr att Vardgivaren &r ansluten till NPO via en annan vérdgivare,
vilket genom detta Avtal ar Uppdragsgivaren. Vardgivaren ar skyldig att folja de krav som foljer av
sammanhallen journalforing och som framgar av punkt 5.8.2 Sammanhallen journalféring.

Att vara producent till NPO innebar att Vrdgivaren ska tillgiangliggora patientuppgifter fran de
IT-stod som Uppdragsgivaren tillhandahaller genom detta Avtal. Tekniskt hanteras detta av
Uppdragsgivaren. Patientuppgifter i IT-stoden tillgangliggors i NPO i den omfattning som
personuppgiftsbitradet, dvs. Uppdragsgivaren, vid var tid har mgjlighet till. Uppdragsgivaren ska
kontinuerligt halla Vardgivaren informerad om forandringar avseende vilka patientuppgifter som
tillgangliggors i NPO. Det ar Vardgivarens ansvar att informera sina patienter i vilka system for
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sammanhallen journalféring som patientens uppgifter tillgangliggors och vilken typ av
patientuppgifter det géller, om patientens ratt att spérra sina uppgifter, samtycke etc.

Som konsument i NPO erhéller Vardgivaren mojlighet till &tkomst av patientens uppgifter hos
andra vardgivare. Det ar Vardgivarens ansvar att ge egen personal behdrighet som konsument i NPO
och félja upp deras atkomst till patientuppgifter genom NPO.

5.11 KVALITET, UPPFOLJINING OCH GRANSKNING

Vardgivaren ansvarar for att Enheten for 6ppen hudsjukvard har ett kvalitetsledningssystem i
enlighet med Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 2011:9).

Uppdragsgivaren har ratt att granska den utférda verksamheten, utifran andamalsenlighet och
medicinsk kvalitet. Vardgivaren ska tillhandahalla de uppgifter som behévs for granskningen.
Uppdragsgivaren har ratt att anvanda utomstaende granskare och svarar for de kostnader som avser
granskaren.

Region Skane kontrollerar minst en gang under avtalsperioden, enligt fastlagd kontrollplan, att
Vardgivaren:

. ar godkand for F-skatt
. ar registrerad i arbetsgivarregistret nar sa ar nodvandigt

. har fullgjort sina skyldigheter och ataganden avseende betalning av skatter och sociala
avgifter

Kontrollen gors genom att Region Skane skickar en forfragan till Skatteverket.

Uppdragsgivarens uppféljning omfattar aven ratten att gora de kontroller som behdvs for att
bedoéma om Vardgivarens underlag for ersattning till enheten ar korrekt.

Vardgivaren ansvarar for att enheten ar tillganglig for, samt medverkar i, kvalitetsrevisioner och
undersékningar av patienttillfredsstallelse pa det satt och vid den tidpunkt som bestams av Region
Skane.

Uppfoljning av uppsatta mal och kvalitetsmatt ska ske i enlighet med Uppdragsgivarens
anvisningar eller pa Uppdragsgivarens begaran.

Uppdragsgivaren ager ratt att arligen revidera kvalitetsmal, och matningar av dessa, utifran
aktuell forsknings- och utvecklingskunskap. Graden av maluppfyllelse kopplas for vissa indikatorer
till ett system med bonus och vite for goda respektive samre resultat.

Vardgivaren ska arligen till Uppdragsgivaren redovisa sitt informationssakerhetsarbete (enligt
SOSFS 2008:14).

Uppdragsgivaren har ratt att saval anvanda som publicera samtliga resultat samt krava att
Vardgivaren offentliggér Enheten for 6ppen hudsjukvards resultat. Publicering/redovisning ska ske
vid den tidpunkt och pa det sétt som Uppdragsgivaren faststallt och i de system eller i de sammanhang
som Uppdragsgivaren anvisar.

5.11.1 Automatiserat utlamnande

Uppdragsgivaren ska sasom personuppgiftsbitrade bista Vardgivaren med att regeloundet framstalla
underlag for automatiserat utldmnande till i férvag angivna mottagare och for i férvég angivna
andamal. Med automatiserat utlamnande menas inte direktatkomst till uppgifter utan att underlaget
bearbetas och sammanstalls i férutbestdmda databehandlingar som dérefter kan utlamnas till, hdmtas
av eller dverforas till avsedd mottagare. Automatiserat utlimnande enligt denna punkt ska endast ske
for andamalen verksamhets-, medicinsk och ekonomisk uppfoljning av vardavtal samt for utlamnande
till nationella eller regionala kvalitetsregister.
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Behandlingen och framstallningen av underlaget for utlamnande ska uppfylla Patientdatalagens,
Datainspektionens och Region Skanes krav pa behandling av patientuppgifter varvid sarskilt ska
beaktas foljande:

. vad avser utldmnande till Uppdragsgivaren for verksamhets-, medicinsk- och
ekonomisk uppfoljning for vardavtal ska i enlighet harmed inte ske pa individniva utan
i aggregerad form. Uppdragsgivaren bereder sig inte atkomst till Vardgivarens
patientuppgifter pa individniva annat an under forhallande som uppfyller
Patientdatalagens krav pa sammanhallen journalforing.

. vad avser utldmnande till nationella och regionala kvalitetsregister ska utlamnandet
endast ske i enlighet med den enskildes stéllningstagande att delta. Utldmnande av
patientuppgifter till kvalitetsregister sker pa individniva men i forsta hand med
pseudonymiserade personuppgifter. Endast om dndamalet kraver det ska
personnummer utlamnas.

5.11.2 Uppfoljning ar 2014

Uppfoljningen baserar sig pa de krav som stalls i uppdraget och sker i olika former och pa olika
nivaer. Detta avsnitt utgor en del av Uppdragsgivarens uppfoljning och beskriver de strategiska
nyckeltal som Uppdragsgivaren kommer att folja.

Ett nyckeltal innebér att ett varde sétts i relation till ett annat for att géra enheterna jamforbara.
Nyckeltal redovisas dar sa ar mojligt uppdelat pa kon, alder och geografi.

Uppgifter till uppfoljningen hamtas av Uppdragsgivaren fran befintliga register som Vardgivaren
ska rapportera till.

Foljande omraden kommer att féljas av Uppdragsgivaren:

. Kvantitativa data och diagnosdata erhalls fran inrapporterade data till
patientadministrativa system.

. Data avseende kvaliteten pa utforandet tas ur Nationella Psoriasisregistret (PsoReg),
Nationella registret for malignt hudmelanom och RiksSar.

. Data om vintetider tas ur databasen ”Vintetider i varden”.

. Data om patientupplevd kvalitet tas ur ”Nationell Patientenkdt” som genomfors med

regelbundenhet av Uppdragsgivaren eller patientenkat genomford pa annat stt i
overenskommelse med Vardgivaren.

Uppfoéljningsindikatorer kopplas till de sju kvalitetsomradena som Socialstyrelsen anger i God Vard
enligt nedan. Angivna datum for registrering av efterfragade uppgifter ar definitiva. Uppgifter som
lamnas darefter kommer inte att anvandas vid berakning av eventuell malrelaterad erséttning.

Halsoinriktad halso- och sjukvard

Alla verksamheter ska sakerstélla att det finns goda forutsattningar att verka for ett gott arbete
avseende halsofrdmjande insatser inklusive prevention. Samtal om levnadsvanor ska integreras i det
dagliga arbetet och atgarder erbjudas i enlighet med faststallt vardprogram.

Uppdragsgivaren kommer att f6lja upp hur det systematiska arbetet med levnadsvanor bedrivs
utifran antal samtal om hélsa som genomforts.

Saker halso- och sjukvard

Den skanska halso- och sjukvarden och tandvarden ska vara séker vilket bland annat skapas med hjalp
av ett systematiskt patientsékerhetsarbete i vilket patienter och narstaende ar involverade. Vardskador

29 (46)



ska forhindras genom ett aktivt riskforebyggande arbete. For att stirka patientsakerhetsarbetet ska det
finnas ett regionévergripande patientsakerhetsrad.

Vardgivaren ska till Uppdragsgivaren redovisa att en patientsakerhetsberattelse ar upprattad for
foregaende verksamhetsar senast 15 mars innevarande ar.

Berorda enheter ska delta i patientsédkerhetskulturmétning enligt krav i den nationella
patientsdkerhetsoverenskommelsen for 2014.

Halso- och sjukvard i rimlig tid

Tillgangligheten ska vara hog inom saval den akuta som den planerade varden. Ingen patient ska
behova vanta oskélig tid pa de vardinsatser som han eller hon har behov av. Inom den akuta
sjukvarden ligger fokus pa vistelsetiden pa akutmottagning, telefontillganglighet i primarvarden samt
vantetid till operation for patienter med hoftfrakturer. Inom den planerade varden fortsatter
uppfoljningen av tillgangligheten for besok och operation/atgard, bild- och funktionsmedicin samt nar
det galler barn och unga med psykisk ohélsa.

Uppdragsgivaren kommer, via nationella vantetidsméatningen, att kontrollera hur stor del av forsta
besok respektive operation/atgard som genomfors inom 60 dagar. Malet ska vara minst 70 %.

Patientfokuserad vard

Den enskilde patienten ska uppleva att varden ar sammanhallen och enkel samt kénna sig delaktig i
och ha tillit till de beslut som tas. Bemétande, information, kommunikation och service ska ges utifran
manniskors lika varde, individuella férutsattningar och behov.

Vardgivaren foljs upp genom att Uppdragsgivaren inhamtar och granskar resultatet for enheten,
ur den Nationella patientenkaten som genomfors vartannat ar, avseende:

. Tillganglighet

. Information

. Bemdtande

. Delaktighet

. Fortroende

. Lakemedelsinformation

Jamlik halso- och sjukvard

Jamlik halso- och sjukvard och tandvard innebar att bemotande, vard och behandling ska erbjudas pa
lika villkor till alla. Den som har det storsta behovet av halso- och sjukvard och tandvard ska ges
foretrade till varden.

Lika villkor &r inte samma sak som lika vard. Insatserna maste anpassas sa att de motsvarar olika
maénniskors olika behov och forutsattningar.

Kunskapsbaserad vard

All hélso- och sjukvard och tandvard ska bygga pa béasta tillgangliga kunskap. Hog medicinsk kvalitet
leder till lagre kostnad och béttre vard for den enskilde patienten.

For att kunna folja upp kvalitet och resultat kravs 95 procents tackningsgrad i de obligatoriska
kvalitetsregistren, enligt punkt 5.12. Tackningsgraden ska vara uppnadd senast fyra manader efter
diagnos/forsta vardkontakt. Om detta krav inte uppfylls kommer vite att utga enligt punkt 5.11.4.

Effektiv halso- och sjukvard
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All verksamhet maste noggrant planeras sa att tillgangliga resurser utnyttjas pa basta mojliga satt for
att na uppsatta mal.

Vardgivaren foljs upp genom att Uppdragsgivaren pa enheten mater foljsamheten till de regionala
riktlinjerna.

5.11.3 Malrelaterad ersattning kopplat till uppnadda kvalitetsmal

For att stimulera vardgivarna till hogre kvalitet kommer en del av ersattningen att avsattas ar 2015 till
malrelaterade ersattningar. Samtliga uppgifter for indikatorer som &r ersattningsgrundande insamlas av
Uppdragsgivaren.

5.11.4 Vite

Uppnas inte malet for tackningsgrad i de obligatoriska nationella kvalitetsregistren utgar vite med 5 %
av den manatliga ersattningen de manader bristen foreligger.

5.12 NATIONELLA KVALITETSREGISTER

Vardgivaren ansvarar for att enheten registrerar i de nationella kvalitetsregister som Region Skane har
beslutat ska vara obligatoriska.

Vardgivaren ska till Psoriasisregistret (PsoReg) rapportera minst alla patienter med psoriasis som
behandlas med biologiska lakemedel. Samtliga patienter med malignt melanom ska registreras i det
Nationella registret for malignt hudmelanom. Vardgivaren rekommenderas dven att registrera aktuella
patienter i RiksSar. Uppdragsgivaren &ger ratt att inhamta avidentifierad data direkt fran registret.

Samtliga vaccinationer inom uppdraget ska rapporteras i Svevac, informationssystem for
vaccinationer, med dverforing till Vaccinationsregistret.

5.13 UTVECKLINGSARBETE

Vardgivaren ska, pa anmodan av Uppdragsgivaren, delta i Region Skanes utvecklingsarbete. Som
exempel pa majliga omraden kan namnas ett framtida inférande av teledermatoskopi och
teledermatologi. Man kan har vélja synkron eller asynkron teknik beroende pa anvandningsomrade.

Vardgivaren ska aktivt bidra till att processerna for patienter med hudtumdérer utvecklas och
forbattras.

5.14 JOURNALHANTERING

Vardgivaren ansvarar for att hantera patientjournaler, arkivmaterial och annan information i sin
verksamhet avseende Uppdraget i enlighet med gallande lagstiftning och myndigheters foreskrifter.

Vardgivare ska folja Region Skanes rutiner for utdrag av information enligt 26 §
Personuppgiftslagen, loggutdragsrutiner (misstankt dataintrang) och journalférstéringsrutiner.

Vid begdran om utldmnande av uppgifter i patientjournal i enlighet med géllande forfattningar
ska Vardgivaren verka for att patientens medgivande kan erhallas. Vardgivaren har ratt respektive
skyldighet att kostnadsfritt erhalla respektive tillhandahalla kopia av patientjournal fran, respektive
till, den offentligt bedrivna halso- och sjukvarden eller fran vardgivare med vardavtal eller med Avtal
for Enhet for 6ppen hudsjukvard.

Vid dverlamnande av kopior av patientjournal till medborgaren eller annan ansvarar Vardgivaren
for att folja Region Skanes avgiftsregler.

Vid Avtalets upphorande ska Vardgivaren, om Uppdragsgivaren sa begar, utan ersattning
Overldmna uppgifter i patientjournalen till Uppdragsgivaren eller mottagning som Uppdragsgivaren
anvisar. Vardgivaren ska verka for att patientens/vardnadshavarens medgivande kan erhallas.
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5.15 LAKEMEDEL

Vardgivaren ansvarar for att verksamhetens lakemedelsbehandling sker pa ett rationellt, sakert och
kostnadseffektivt satt med ett helhetsperspektiv dér patientens och samhallets bésta beaktas. Vid
behandling med lakemedel forbinder sig Vardgivaren att folja rekommendationer, riktlinjer och andra
beslut fran Lakemedelsradet och Uppdragsgivaren.

www.skane.se/sv/Webbplatser/Lakemedelsradet/Rekommendationer riktlinjer/Lakemedelsriktlinjer/

Vid forskrivning av biologiska lakemedel krévs tvaldkarbedomning. Lénk till vardprogram har:
www.skane.se/sv/Webbplatser/\VValkommen till Vardgivarwebben/Riktlinjer--metoder/

Nar det géller den av Lakemedelsradet i Region Skane arligen utgivna lakemedelslistan
(Skanelistan) ska den av dessa specialistkliniker foljas i relevanta fall.

www.skane.se/sv/Webbplatser/Lakemedelsradet/Rekommendationer riktlinjer/Skanelistan

Vardgivaren ska vara inforstadd med att foljsamhet till behandlingsriktlinjer kan komma att féljas
upp genom medicinsk granskning, (audit). Vardgivaren ska ocksa om sa erfordras medverka i audit av
andra enheter inom det specifika vardvalet.

Vardgivaren har inget kostnadsansvar for lakemedel som omfattas av lakemedelsférmanen och
som forskrivs till patient. Tandvards- och lakemedelformansverkets beslut om begransningar i
lakemedelsformanen ska respekteras.

Lakemedel som administreras till patient vid besok pa vardinrattning ska rekvireras av
Vardgivaren. For vissa specifika rekvisitionslakemedel har Halso- och sjukvardsnamnden
kostnadsansvar. Dessa lakemedel &r:

- Botulinumtoxin
- Infliximab
- Metylaminolevulinat

Ovanstaende lakemedel ska rekvireras pa sarskilt kundnummer och pa ett sadant satt att lagsta
pris for Region Skane sékerstalls, d.v.s. till nettopris da avtal finns. Nedanstaende lakemedel far ej
forskrivas pa recept utan ska alltid hanteras som rekvisitionslakemedel. Om dessa lakemedel anda
forskrivs pa recept kommer Vardgivaren att faktureras kostnaden:

- Botulinumtoxin
- Infliximab
- Metylaminolevulinat

Vardgivaren har, med ovan angivna undantag, kostnadsansvar for samtliga lakemedel som
behovs i Vardgivarens verksamhet och for lakemedel som forskrivs enligt sarskild
landstingssubvention, (se lank), t.ex. forskrivning av lakemedel utanfor lakemedelsformanen via de
s.k. undantagshanteringen (A) och egenavgiften for antipsykotiska lakemedel till vissa patienter (E).
Se bifogad lank:
www.skane.se/sv/\Webbplatser/L akemedelsradet/Rekommendationer_riktlinjer/Sarskild_landstingssub
vention/

Vardgivaren har under avtalstiden ratt till nettopriser for upphandlade lakemedel. Vardgivaren
kan franga det upphandlade sortimentet om det foreligger medicinska skal for annat val av lakemedel.
Vardgivaren ska vid nyttjande av nettopriser teckna sarskilt avtal med den Leverantor som utfor
tjansten av lakemedelsforsorjningen i Region Skane.

Uppdragsgivaren tillhandahaller forskrivarstod pa verksamhetsniva i form av analys av

forskrivningsmaonster. Vardgivaren forbinder sig att en gang per ar avsétta tid for analys av
forskrivningsmaonster tillsammans med informationsapotekare och/eller informationsléakare fran
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Lakemedelsradet. Informationen tillhandahalls antingen via kvallsmoten da flera vardgivare inbjuds
eller vid personliga besok pa enheten, beroende pa enhetens storlek.

Vardgivaren forbinder sig att i samband med ordination av lakemedel till patient i 6ppen vard
forskriva lakemedel elektroniskt via Region Skanes befintliga journalsystem. I de fall patientens
samlade l&kemedelslista finns tillganglig i PASCAL ska ordinationen ske i PASCAL. Forskrivarkod
och arbetsplatskod ska anges vid ordination. Arbetsplatskod tilldelas av Uppdragsgivaren. Det &r ett
absolut krav att VVardgivaren anvander korrekta arbetsplatskoder respektive tilldelade
rekvisitionskundnummer och enbart bestéller de specificerade lakemedlen pa det kundnummer som &r
avsett for detta.

Vardgivaren ansvarar for samtliga kostnader for receptblanketter, tryckning av arbetsplats- och
forskrivarkoder samt framstallning av fortryckta klisteretiketter.

Vardgivarens kassation av lakemedel ska ske pa ett miljoméassigt korrekt satt.

5.16 MEDICINSK SERVICE

Vardgivaren ska anlita medicinsk service vad galler Klinisk Mikrobiologi, Klinisk kemi, Klinisk
genetik, Klinisk Fysiologi, Blodcentralen Skane, Klinisk Patologi/Cytologi som drivs av Region Skane
eller vardgivare som Region Skane har avtal med. Vid sadan remittering ska Vardgivaren anvanda en
for andamalet avsedd kod (MG-kod).

Om enheten anvander egen utrustning for patientnara analyser eller medicinsk service ansvarar
Vardgivaren for att utrustningen &r ackrediterad enligt SWEDAC, isocertifierad, eller motsvarande.
Vardgivaren ansvarar for att enheten genomfor kvalitetskontroller via Equalis, eller motsvarande,
avseende provtagning och patientnara analyser. Vardgivaren ansvarar aven for att enheten pa
medicinsk indikation anlitar rontgendiagnostik (Bild och funktionsmedicin). Vid remittering till
rontgendiagnostik som drivs av Region Skane eller vardgivare som Region Skane har avtal med,
ansvarar Vardgivaren for att enheten anvander en for andamalet sérskilt avsedd kod (MG-kod). Om
enheten anvander rontgendiagnostik hos annan leverantor ansvarar VVardgivaren for att leverantéren ar
ackrediterad eller motsvarande.

Uppdragsgivaren &ger ratt att ta del av fakturor/fakturaunderlag samt granska Vardgivarens
nyttjande av medicinsk service och rontgendiagnostik pa enheten.

5.17 UTRUSTNING

All utrustning ska kontrolleras enligt vedertagna normer och krav pa tillforlitlighet, prestanda och
kvalitet for att tillforsakra en séaker och &ndamalsenlig funktion.

Vardgivaren ansvarar for att enheten har relevanta medicintekniska produkter (MTP) utifran de
aktuella patienternas behov. Dessa produkter ska erhalla erforderlig fortlopande service och
rekommenderat férebyggande underhall, vilket ska dokumenteras.

MTP ska finnas registrerad i ett inventariesystem for medicintekniska produkter, dar dven
dokumentation av service ska ske. Vardgivaren ska sa langt mojligt samordna sitt ledningssystems
rutiner for MTP med motsvarande rutiner i den offentliga vardgivarens ledningssystem.

| de fall centrala system for lagring av undersokningsresultat anvands i Region Skane ar det
onskvart att MTP som kan 6verfora och lagra data i dessa system anvands. Exempel pa sadana system
ar PACS, EKG och spirometri.

Avvikelser med MTP ska dokumenteras och rapporteras i enlighet med gallande regelverk.

5.18 MILJO

Vardgivaren ska senast inom tolv (12) manader efter avtalstecknandet vara certifierad enligt
miljoledningssystemet 1SO 14001 alternativt EMAS eller motsvarande system som minst uppfyller
dessa krav. Denna dokumentation ska vara granskad och godkand av oberoende part eller revisor och
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finnas tillganglig pa mottagningen vid revisionsbesok. Detta galler endast for storre Vardgivare
respektive underleverantorer med arlig omsattning >15 miljoner kronor/15 anstallda.

Vardgivaren ansvarar dessutom for att enheten bedriver sitt interna miljoarbete pa sadant satt att
Vardgivaren darigenom medverkar till att malen i Region Skanes miljéprogram uppnas.

Om vardgivaren koper varor utanfor Medig/Skaneforradet ska dessa minst uppfylla samma eller
hogre krav. Da ska dven den beslutade Uppférandekoden galla. Se
http://www.skane.se/Upload/Webbplatser/Koncerninkop/Ext/Socialt_ansvar_Uppforandekod_sv.pdf

Miljoarbetet ska vara en naturlig del i verksamheten och i linje med kvalitetsarbetet.

5.19 TOLK

For sadan tolkservice, som erfordras for fullgérandet av Avtalet och som ligger utanfor
Vardgivarens kompetens, ska Vardgivaren anvanda av Uppdragsgivaren anvisad tolk. Vardgivaren ska
folja Region Skanes riktlinjer for bestallning av tolkservice samt medverka till att Region Skanes
malsattning att 6ka andelen telefontolkar till 40 procent kan nas.

Med tolkservice avses saval tillhandahallandet av tolk till patient som inte forstar eller kan
uttrycka sig pa svenska spraket som tolkservice at dova, dovblinda och gravt horselskadade.

5.20 SJUKRESOR

Vardgivaren ansvarar for att enheten tillhandahaller information om reglerna for sjukresa samt utfardar
erforderliga intyg for sjukresa. Enheten ska vid behov vara behjélplig vid bestéllning av resa.

5.21 PATIENTNAMND

Med stod av Lag (1998:1656) om patientnamndsverksamhet m.m. handlagger Patientnamnden Skane
patientarenden sasom generella fragor om hélso- och sjukvard och patientsynpunkter. Vardgivaren ska
bista Patientnamnden med fér handlaggningen nodvandiga uppgifter.

Informationsmaterial utgivet av Patientnamnden kansli ska Vardgivaren tillhandahélla i enhetens
vantrum.

5.22 VARDGIVARENS ANSVAR FOR KRAV FRAN TREDJE MAN

Vardgivaren har fullt ansvar for Uppdraget och for all skada och alla foérluster som kan komma att
orsakas i Uppdraget.

Vardgivaren ska halla Uppdragsgivaren skadeslos om krav vacks mot Uppdragsgivaren som en
foljd av Vardgivarens handlande eller underlatenhet att handla.

Uppdragsgivaren ska genast underratta Vardgivaren om krav framstalls mot Uppdragsgivaren
som avses i foregaende stycke och ska inte utan Vardgivarens samtycke géra medgivanden eller traffa
uppgorelser avseende sadant krav om det kan paverka Vardgivarens ersattningsskyldighet.
Uppdragsgivaren ar dartill skyldig att vidta alla rimliga atgarder for att begréansa sin skada i handelse
av att krav mot Uppdragsgivaren framfors vilket omfattas av Vardgivarens ersattningsskyldighet.
Underlatenhet att iaktta det féregdende medfor att Uppdragsgivaren i motsvarande man forlorar sin
ratt att framstalla ansprak mot Vardgivaren avseende det krav som berors.

5.23 VARDGIVARENS ANSVAR GENTEMOT UPPDRAGSGIVAREN

Vardgivaren ska ersatta Uppdragsgivaren for samtliga kostnader och forluster som Uppdragsgivaren
asamkas som en foljd av att VVardgivaren bryter mot forpliktelse enligt detta Avtal.

5.24 FORSAKRINGAR

Vardgivaren ska teckna och under avtalstiden vidmakthalla erforderliga forsakringar, daribland
egendomsforsakring, ansvarsforsakring och samtliga de forsakringar som Vardgivaren enligt
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tillampliga forfattningar ar skyldig att inneha. Forsakringarna ska vara pa sadana belopp och 6vriga
villkor som &r sedvanliga for en verksamhet av nu aktuellt slag.

Vardgivaren ska, om sa begars, fore tilltradesdagen eller sadan senare dag som Uppdragsgivaren
anger, tillhandahalla Uppdragsgivaren bestyrkta kopior av samtliga forsakringsbrev samt bevis att
samtliga forfallna forsakringspremier erlagts.

Vardgivaren ska darefter pA Uppdragsgivarens begéran tillhandahalla, om sa begérs, bestyrkta
kopior av vid var tid gallande forsakringsbrev samt ocksa bevis att samtliga vid var tid férfallna
forsékringspremier erlagts.

For den verksamhet som bedrivs enligt detta avtal galler Region Skanes patientforsakring med
Landstingens Omsesidiga Forsakringsbolag (LOF).

Vérdgivaren har skyldighet att utan kostnad lamna intyg, journaler, m.m. som LOF:s
skaderegleringsbolag Personskadereglering AB (PSR) begér for de patienter som behandlats hos
Vardgivaren. Detta galler &ven om skadan intraffat pa annan enhet/mottagning, men patienten har en
vardepisod hos Vardgivaren.

5.25 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 offentliggérande
i tryckt skrift eller i radioprogram eller sadana upptagningar. Forbudet galler inte sadana meddelanden
som avser foretagshemlighet som skyddas av Lag (1990:409) om skydd for foretagshemligheter.
Forbudet galler heller inte for den del som omfattas av tystnadsplikt for Vardgivarens anstallda utanfor
det verksamhetsomrade som vardgivarforhallandet omfattar, och inte heller i vidare man an vad som
foljer av de begrénsningarna i meddelarfriheten for offentligt anstéllda, enligt bestdimmelser i
Offentlighets- och sekretesslag (2009:400).

5.26 INFORMATION OCH MARKNADSFORING
Vardgivaren ansvarar for att minst en gang per ar informera medborgarna om verksamhetens
uppdrag, utbud och resultat.

Enheten for 6ppen hudsjukvard ska ha en hemsida med uppdaterade och lattforstaeliga uppgifter
sasom namn pa enheten, adress(-er), telefon, dppettider samt vilka kompetenser som arbetar dar,
inkluderande eventuella filialer, underleverantdrer och samarbetspartners.

Vardgivaren ansvarar for att de inrapporterade uppgifterna till Uppdragsgivaren ar korrekta och
uppdaterade. Uppdragsgivaren ansvarar for att korrekt hanvisning sker till enhetens webbplats via
www.1177.se/skane

Uppdragsgivaren ska kunna kommunicera med enhet en via e-post.

Region Skane kommer under 2014 att géra en omfattande insats for att uppna de nationella malen
for e-halsa och e-tjanster. Mina vardkontakter (MVK) &r den viktigaste ingangen for detta.

MVK ér en tjanst dar invanare och patienter har mgjlighet att dygnet runt kommunicera med
halso- och sjukvarden via webb i syfte att 6ka tillgangligheten och invanarnas majlighet till
sjalvservice och delaktighet. Informationen hanteras enligt géllande krav pa sakerhet och sekretess for
halso- och sjukvarden.

Patienter som valt att kontakta enheten ska via MVK, i normalfallet, fa svar via MVK. Det ar
alltid enheten som ringer upp patienten om drendet kréver fortsatt kommunikation via telefon.

Invanaren/patienten ska fa svar pa ett arende inom tva (2) arbetsdagar och det ska finnas rutiner
for saker handl&ggning av alla typer av &renden.

Enheten ska erbjuda patienterna foljande tjanster:
1. Bestall tid
2. Av/omboka tid
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Fdrnya recept respektive

Fornya hjalpmedel

Bestéll journalkopia

Radgivning (kan anpassas till olika yrkesgrupper)

Kontakta mig (kan anpassas till olika yrkesgrupper)

Bestdll svar pa provtagning/rontgen

Berord personal ska vara val informerade om MVK och marknadsfora tjansten.

© N o gk~ w

5.26.1 Basinformation

Vardgivaren ansvarar for att bereda plats for det basutbud av information om hélso- och sjukvard som
Region Skane tillhandahaller. Informationsmaterialet ar kostnadsfritt och ska finnas pa val synlig plats
i enhetens vantrum. Vardgivaren ansvarar for att kommunicera aktuell information med patienterna.

Halso- och sjukvardsinformation utgor en viktig del av Uppdraget. Vardgivaren ansvarar for att
enheten anvander halso- och sjukvardsinformation fran www.1177.se/skane.

5.26.2 Marknadsfdring

Vardgivaren ansvarar for att marknadsforingen av enheten ar saklig. Marknadsforing ska ske med
respekt for den enskildes integritet. Marknadsforing far paborjas efter att beslut om avtalstecknande &r
fattat i Halso- och sjukvardsnamnden.

Enheter som bedrivs i offentlig regi inom Region Skane ska folja riktlinjerna for Region Skanes
varumarke enligt Varuméarkesguide for Region Skane. | informationsmaterial som riktar sig till
allmanheten ska det framga att Enhet for 6ppen hudsjukvard arbetar pa uppdrag av Region Skane.
Privata enheter med avtal har rétt att i sin profilering anvanda s.k. pay-off ”...pa uppdrag av Region
Skane” knutet till sin logotype, men har inte rétt att anvinda Region Skanes logotype.

Samtliga vardgivare ska f6lja Region Skanes “Riktlinjer for information i vantrum”.

5.26.3 Utveckling av invanartjanster

Center for eHalsa (CeHis) i samverkan utvecklar invanartjanster pa uppdrag av Sveriges landsting.
Tjansterna &r en del av strategin for nationell eHélsa och riktar sig till invanare, omsorgstagare,
brukare, patienter och narstdende inom offentligt finansierad vard och omsorg, tandvard och
hélsovard. Invanartjanster ar interaktiva tjanster i olika kanaler, bland annat webb. Vardgivarna ska
erbjudas mojlighet att delta i arbetet under utvecklingsfasen.

Vardgivaren ska, under 2014, medverka i Uppdragsgivarens utveckling inom teledermatoskopi

och teledermatologi. Tekniken innebdr en mojlighet att elektroniskt skicka bilder dels mellan olika
vardgivare och hudspecialist, dels mellan patient och hudspecialist.

6 ERSATTNINGAR OCH KOSTNADSANSVAR

Nedanstaende forutsattningar avseende ekonomi galler for ar 2014. Uppdragsgivaren ager ratt att,
genom politiskt beslut, &ndra villkoren i Forutsattningar for Ackreditering och Avtal for Enhet for
6ppen hudsjukvard samt de ekonomiska forutsattningarna. Sadan andring sker i regel en gang per ar.

6.1 ERSATTNING FOR UPPDRAGET

Vardgivaren erhaller manadsvis ersattning fran Uppdragsgivaren. Ersattningen utbetalas endast till
Enhet for 6ppen hudsjukvard, inte till eventuella underleverantorer/filialer. Vardersattningen utbetalas
manadsvis i efterskott.
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Vardgivaren erhaller denna ersattning senast den siste nastkommande ménad.

6.1.1  Vardersattning

Uppdragsgivaren betalar Vardgivaren ersattning for besok och behandlingar/atgarder enligt bilaga och
som rapporteras elektroniskt enligt nedanstaende.

Ersattningsvillkor for hudsjukvard i 6ppenvard
Produktionsrelaterade ersattningar*

Produkt Pris kr
1. Besok l&kare 770
2. Besok l&kare resurskrdvande 1100
3. Besok lakare mycket resurskravande 2100
4. Full/delhudstransplantation 4500
5. Pinch-behandling 2100
6. Excision av hudforandring i huvud-halsregion eller 2700
minimalinvasiv excision/destruktion (inkl. PAD)

7. Ovrig excision av hudférandring, (inkl PAD) 1700
8. Behandlingsbesok hudmottagning 406
9. Bensarsbehandling 600
10. Besok Gvriga vardgivare, normalbesok 300
11. Laserbehandling 1500
12. Enbart kryobehandling av hudforandring 1250
13. Dermatoskopi manuell 1300
14. Dermatoskopi digital 1550
15. Buckybehandling 600
16. Hyperhidros, palmar, behandling 2800
17. Hyperhidros, axillar, behandling 1500
18. Hyperhidros, axillar + palmar, behandling 4000
19. Ljusbehandling (UVA/UVB, PUVA) 280
20. Fotodynamisk terapi (PDT) 1660
21. Besok 6vriga vardgivare, venereologi 550
22. Smittsparning 600
23.Telefonradgivning 146
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Tillaggsersattning, medicinsk service Pris kr
24. Klinisk cytologi 525
25. Klinisk immunologi 283
26. Klinisk bakteriologi 310
27. Klinisk fysiologi 2100
28. Slatrontgen, hals- och brdstorgan 473
29. Datortomografi 1500
30. MRT 2500

*Se forteckning och bilaga vilka diagnoser och atgarder som genererar erséttning for normalt,
resurskravande och mycket resurskravande besok.

Atgarder inom medicinsk service — for vilka det finns koder i den bifogade KVA-forteckningen —
som bestélls i samband med besoket och som dokumenteras i journalen kan klassificeras och
registreras, vilket darmed paverkar ersattningen for besoket.

Inom vardvalet ersatts endast en vardkontakt om dagen — den av vardkontakterna som genererar
hogst ersdttning. Undantagna ar besok som betraktas som sjalvstandiga d.v.s. behandlingsbestk och
ljusterapi.

Vardkontakt med produkt nummer 6 och 7 ovan kan ocksa kombineras med 13 eller 14 samma
dag, om inte patienten besokt mottagningen de senaste fyra (4) manaderna.

Om vardkontakten har genomforts enbart med atgarder som inte ingar i uppdraget utgar ingen
erséttning, inte heller for eventuell tilldggsdebitering.

Ersattningarna inkluderar patientavgiften. Uppdragsgivaren ersatter Vardgivaren med den
avtalade ersattningen reducerat med den patientavgift som Vardgivaren haft ratt att ta ut av patienten.

Vardgivaren har samma kostnadsansvar vid vard av utomlanspatienter, asylsokande,
sekretesskyddade invanare, gomda flyktingar med flera som ar folkbokforda i Skane.

Region Skane planerar forandringar i ersattningsmodellen. Under senare delen av 2014 alternativt
under 2015, avses infora ett nytt ersattningssystem baserat pa vardepisoder.

6.1.2 Malrelaterad ersattning

Uppdragsgivaren kommer att évervaga inférande av malrelaterad ersattning infor 2015. Overvaganden
kommer att goras avseende vilka mal och malnivaer som kommer att vara féremal for granskning samt
i vilken omfattning den malrelaterade ersattningen i sa fall kommer att ha.

6.1.3 Sarskild ersattning

| framtiden kommer ersattning att betalas ut for merkostnad da Vardgivaren ingar i en s.k. SESAM-
mottagning se punkt 3.4.1.

6.1.4 Sarskild momskompensation
Som kompensation for utebliven mojlighet att gora avdrag for ingdende moms lamnas en sarskild

ersattning motsvarande tre (3) procent pa ersattningen enligt punkt 6.1.1 till privat verksamma
vardgivare. FOr 6vriga ersattningar utgar inte momskompensation.

38 (46)



6.1.5 Patientavgifter

Vardgivare forbinder sig att, i enlighet med Region Skanes regler — Patientavgifter, ta ut patientavgift
for verksamheten.

For patientavgifter utan samband med sjukdom eller skada hénvisas till foljande lank:
www.1177.se/Skane/Regler-och-rattigheter/Patientavgifter-i-Skane/

Nar patient betalar mot rakning far Vardgivaren ta ut faktureringsavgift med samma belopp som
Region Skane tillampar (f.n. 50 kr). Faktureringsavgift far inte registreras i hgkostnadskort.

Vardgivaren ska till patienten lamna kvitto utformat enligt Uppdragsgivarens anvisningar.
Uppgifter om patientavgifter ska finnas tillganglig for patienterna pa vél synlig plats i lokalen.

Vardgivaren forbinder sig att anteckna i kort for hogkostnadsskydd samt utfarda s.k. frikort enligt
Region Skanes regler.

Vardgivaren far inte avkrava annan patientavgift an vad som beslutats av Regionfullmaktige.

Patientavgifter ska kunna betalas kontant, med betalkort eller med kredit (via inbetalningskort).

Uppdragsgivaren ersatter inte Vardgivaren for uteblivna patientintakter till foljd av att patienten
later bli att betala patientavgift enligt Region Skanes avgiftsregler.

Uppdragsgivaren ersétter inte VVardgivaren for utebliven patientavgift for patienter som uteblir
fran bokade besok.

Om patienten vid ett tidshestallt besok — utan vagande skal - far en vantetid pa mer an 30 minuter
efter den utsatta tiden &ger patienten ratt att pa begaran aterfa den erlagda patientavgiften. Ingen

aterbetalning ska ske om patienten har frikort eller ar avgiftsbefriad. Vardgivaren ager inte ratt till
nagon ersattning fran Uppdragsgivaren for aterbetalningen av patientavgiften.

6.1.6 Tolk

Tolkservice at dova, dovblinda och gravt horselskadade har Uppdragsgivaren kostnadsansvar for.

For besok, som kraver spraktolk, erhaller Vardgivaren ersattning fran Uppdragsgivaren
motsvarande faktisk tolkkostnad. For att erséttning ska utga kravs att av Region Skane upphandlad
tolk anlitas.

6.1.7 Uppdragsgivarens ersattningskyldighet galler inte vard av

. person som inte omfattas av sjukforsékring enligt socialférsakringsbalken eller person
som inte omfattas av EU:s forordningar nr 1408/71 och nr 883/2004 eller person som
inte omfattas av konvention mellan Sverige och annat land om social trygghet

. patient for vilken annan part sasom forsakringsbolag, statlig myndighet etc. har betal-
ningsansvar

. utomlanspatienter som inte omfattas av riksavtalet for halso- och sjukvard eller
Regionavtal for Sodra Sjukvardsregionen, till dessa hér utomlanspatienter som inte
remitterats enligt remissregler beslutade av patientens hemortslandsting

6.1.8  Ersattning for utbildningsataganden

Uppdragsgivaren ersétter Vardgivaren for utbildningsplatser denne tillhandahaller for lakare och andra
vardyrkesstuderande med av Region Skane faststalld erséttning. Vardgivaren ersétts med 1019 kronor
per student och vecka for studenter som gar utbildning till sjukskoterska och specialistsjukskoterska.

39 (46)


file:///C:/Documents%20and%20Settings/141820/Lokala%20inställningar/Temporary%20Internet%20Files/Content.Outlook/YOR5FD23/www.1177.se/Skane/Regler-och-rattigheter/Patientavgifter-i-Skane/

6.1.9 Verksamhet utanfor uppdraget

Undersokningar och atgérder utan samband med sjukdom eller skada, samt intyg eller utlatande som
inte har samband med sjukdom eller skada faller utanfér uppdraget. For dessa tjanster galler fri
prissattning. For offentliga vardgivare faststalls priset i Regionfullmaktige.

6.2 KOSTNADSANSVAR FOR UPPDRAGET

Vardenheten har kostnadsansvar for samtliga insatser inom ramen fér uppdraget. Undantag for
kostnadsansvaret framgar i pkt 6.1.1.

6.2.1 Medicinsk service, hjalpmedel mm

Vardgivaren svarar for samtliga kostnader for medicinsk service forutom de som anges under punkt
6.1.1 och hjalpmedel knuten till uppdragets utférande bortsett fran:

- Peruk
- Ortopedtekniska hjalpmedel
- Kompressionspump
Ovan angivna hjalpmedel faktureras Uppdragsgivaren i efterhand.

Kostnader avseende utférda kliniskt genetiska utredningar kan faktureras Uppdragsgivaren i
efterhand under forutsattning att konsultation skett med Avdelningen for klinisk genetik och att man
dar har rekommenderat undersokningen. Vid fakturering bifogas kopia pa remissvar eller
journalanteckning fran Avdelningen for klinisk genetik.

Vardgivaren svarar for samtliga kostnader som ar relaterade till de lokaler och den utrustning som
behovs for uppdragets utférande.

6.2.2 Lakemedel

Vardgivaren har kostnadsansvar for de lakemedel som administreras till patienter i vardgivarens
verksamhet, savida inget annat anges i punkt 5.15.

Nér patienten behandlas med lakemedel och under behandlingen befinner sig pa mottagningen far
lakemedlen rekvireras fran den leverantor som har avtal med Region Skane om ldkemedelsforsorjning
och bekostas av vardgivaren forutom enligt punkt 5.15. Upphandlade ldkemedel och varor dar Region
Skane har rabatter och nettopriser ska anvandas om det inte finns medicinska skal daremot.
Vardgivaren ska vid nyttjande av avtalet teckna sarskilt avtal med leverantor av lakemedel, se punkt
5.15.

6.2.2.1 Lakemedel inom lakemedelsforméanen

For lakemedel inom lakemedelsférmanen har mottagningen inget kostnadsansvar under forutsattning
att VVardgivaren féljer de riktlinjer for forskrivning som anges under rubriken 5.15 Lakemedel.
Uppdragsgivaren kommer att folja upp att sa sker.

6.2.3 Sjukresor

Uppdragsgivaren svarar for kostnaderna for sjukresor om entreprenér som Region Skane har avtal
med anlitas.

6.2.4 Utomlanspatienter m.fl.

Vardgivaren har samma kostnadsansvar vid vard av utomlanspatienter, asylsokande, sekretesskyddade
invanare, gomda flyktingar med flera som for folkbokforda i Skane.
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6.3 FAKTURERING OCH BETALNINGSVILLKOR

Vardgivaren fakturerar Uppdragsgivaren for den vard som omfattas av Uppdragsgivarens
ersattningsskyldighet. Uppdragsgivaren forser Vardgivaren med ett faktureringsunderlag utifran
inrapporterade patientdata i angivet system enligt avsnitt 5.7 IT. Fakturaadress: Halso- och
sjukvardsnamnden, Ref XXX, 205 01 Malmo.

| samband med Vardgivarens fakturering av vardtjansten efterfaktureras aven eventuella utléagg
for spraktolk. Kopia pa betald faktura till leverantor av spraktolk bifogas faktura for vardtjansten vid
efterfakturering av faktiska kostnader for spraktolk till Halso- och sjukvardsnamnden.

All fakturering sker inom ramen for Vardgivarens F-skatteregistrering savida inte annat avtalats
skriftligen.

Vid ofullstandigt eller felaktigt lamnade uppgifter d&ger Uppdragsgivaren ratt att innehalla den
ersattning som ar kopplad till dessa uppgifter i avvaktan pa att fullstandiga eller riktiga uppgifter
ldmnas.

Faktureringsavgift eller andra avgifter far inte tas ut.
Fakturering far inte dverlatas pa tredje part utan skriftligt godkannande av Uppdragsgivaren.

6.3.1 Betalningsvillkor

Uppdragsgivaren utbetalar ersattning senast inom 30 dagar efter fakturans mottagande.

6.3.2 Ekonomisk reglering vid stdngning av avtal

Nar ett avtal avslutas gors den sista ekonomiska regleringen tva manader efter avslutsdatum.

Om ett avtal avslutas under innevarande matperiod for berakning av den malrelaterade
ersattningen far Vardgivaren inte del av den malrelaterade erséttningen.

6.3.3 Invandningar mot faktura
Invandningar mot fakturan ska ske senast tre manader efter mottagandet for att beaktas. Vid befogad

invandning ska reglering av felaktigt fakturerat belopp ske inom 30 dagar. Dessa regler galler
omsesidigt for Uppdragsgivaren och Vardgivaren.

6.3.4  Drojsmal

Betalningsmottagande part &ger vid forsenad betalning ratt att ta ut drojsmalsranta enligt gallande
réntelags regler.
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B. MALL FOR AVTAL OCH VARDOVER-
ENSKOMMELSE

1 MALL FOR AVTAL/VARDOVERENSKOMMELSE

1.1 AVTAL FOR OPPEN HUDSJUKVARD

111 Avtalsparter

Uppdragsgivare: Region Skane, Vardval Skane
Adress: Skanehuset, 291 89 Kristianstad
Organisationsnummer: 232100-0255

Kontaktperson: Magnus Karegard, 0705-13 39 28, magnus.karegard@skane.se
Vardgivare: Namn
Adress

Organisationsnummer:

Kontaktperson: Namn, tfn, e-postadress

1.1.2 Avtalskonstruktion

Detta Avtal reglerar VVardgivarens bedrivande av Uppdrag vid:
[Namn, adress]

Auvtalet utgors av nedanstaende handlingar, vilka kompletterar varandra. Férekommer mot varandra
stridande bestammelser i handlingarna géller handlingarna i foljande ordning, savida inte
omstandigheterna i det aktuella fallet uppenbarligen féranleder att annan ordningsfoljd ska galla.

1. Detta Avtal

2. Vid var tid géllande Forutsattningar for Ackreditering och Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvard i
Skane,

3. Dokument som aberopas i ovan 1 och 2 som finns tillgangliga pa Region Skanes hem-sidor,
http://www.skane.se/halso-vardval

Kommentar till ovan punkt 1:

Av parterna undertecknade Avtal ska anses ha det innehall som framgar av vid var tid géllande
Forutsattningar for Ackreditering och Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvard i Skane.

1.1.3 Avtalstid

Auvtalet galler fran undertecknande intill 31 december ojamnt artal. Avtalet galler darefter under tva ar,
det vill saga till och med 31 december nasta ojamna artal. For det fall Avtalet inte sagts upp av nagon
part skriftligen senast tolv (12) manader fore avtalstidens slut forlangs Avtalet att galla framat i tva (2)
ar i taget med tolv manaders uppsagningstid.
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1.14 Tidigare avtals giltighet

Genom ingaende av detta avtal upphor avtalet/avtalen mellan Vardgivaren och Region Skane (d.nr.
...) vad avser .... att gilla from .

1.15 Fortida upphoérande

Uppdragsgivaren har ratt att sdga upp Avtalet till omedelbart upphtrande, eller till den dag
Uppdragsgivaren anger, om

e Vardgivaren inte utfor de uppgifter Vardgivaren atagit sig enligt Avtalet och rattelse ej sker
utan dréjsmal efter erinran;

e Vardgivaren begars eller forsatts i konkurs eller i likvidation, ar under tvangsforvaltning, ar
underkastad naringsférbud eller annat liknande forfarande, ar foremal for ackord eller har
tillsvidare installt sina betalningar eller annars pa goda grunder kan befaras vara pa obestand
eller inte fullgor sina skyldigheter avseende redovisning, svenska skatter eller socialavgifter
eller arsredovisning till Bolagsverket;

e En forandring sker direkt eller indirekt avseende dgandet av en majoritet av aktierna i
Vardgivarens foretag, eller annars det bestimmande inflytandet 6ver Vardgivarens foretag
forandras direkt eller indirekt, pa ett satt som Uppdragsgivaren inte skéligen kan godta;

e Det framkommer att Vardgivaren lamnat oriktiga uppgifter i sin ansokan eller pa annat satt i
samband med den ackrediteringsprocess som har foregatt tecknande av avtalet;

e Verksamhetschef eller annan person i ledande stallning hos Vardgivaren eller person verksam
vid vardcentralen enligt lagakraftvunnen dom &r domd for brott mot person inom ramen for
sin yrkesutdvning eller ddmts for annat brott dgnat att allvarligt rubba Uppdragsgivarens
fortroende for Vardgivarens formaga eller personliga lamplighet att fullfélja detta avtal och
Vardgivaren inte vidtar erforderliga atgarder for att skilja vederborande fran uppdrag som
beror detta avtal; eller

e Socialstyrelsen/Inspektionen for vard och omsorg eller allman forvaltningsdomstol genom
lagakraftvunnet beslut helt eller delvis forbjudit Vardgivarens verksamhet enligt
Patientsakerhetslagen (2010:659). Detta galler under forutsattning att den forbjudna
verksamheten inverkar pa detta avtals fullgérande.

| det foljande gors en icke uttbmmande uppréakning av vad som enligt ovan forsta punkt utgor brister i
atagandet

e Auvtalad kvalitet och tillganglighet vidmakthalls inte

e Vardgivaren foljer inte for verksamheten gallande lagar, forfattningar, foreskrifter, beslut och
riktlinjer

e Det ar uppenbart att halso- och sjukvarden inte uppfyller gallande medicinska krav pa
undersokning, vard och behandling samt krav avseende bemdtande av patienter

e Vardgivarens organisation, ledning och interna kontroll, exempelvis avseende
verksamhetschef och ansvar for enskilda ledningsuppgifter brister

e Vardgivaren inte tillgodoser kraven i Patientdatalagen avseende hantering av patientuppgifter

e Vardgivaren bedriver verksamheten med uppenbara risker for patientsakerheten vad galler
antal halso- och sjukvardspersonal i férhallande till forvantade patientvolymer
(underbemanning) och/eller nddvéandig formell och reell kompetens hos hélso- och
sjukvardspersonalen

e Vardgivaren soker genom ett felaktigt eller otillborligt agerande tillforskansa sig ekonomiska
fordelar i avtalsrelationen
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e Vardgivaren agerar pa ett satt som riskerar att medfora att Region Skéanes renommé eller
fortroendet for Region Skane forsamras och/eller vardgivaren agerar pa ett satt som medfor att
Region Skanes fortroende for vardgivaren allvarligt rubbas.

| handelse av att Avtalet med stod av nagon av i ovan punkter namnda grunder sags upp, ska
Vardgivaren ersétta Uppdragsgivaren for uppkommen skada, bland annat motsvarande den
merkostnad uppsagningen medfort for Uppdragsgivaren.

Bada parter har ratt att saga upp Avtalet till upphdérande, om

e Vardgivaren inte accepterar de forandrade villkor i Forutsattningar for Ackreditering och
Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvard, som Uppdragsgivaren beslutat om, inom 60 dagar
efter det att meddelande om andringar avsants till Vardgivaren. Avtalet upphor i sadant fall att
galla 12 manader efter utgangen av 60-dagarsfristen. Under den aterstaende avtalstiden galler
Forutsattningar for Ackreditering och Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvard i sin lydelse fore
andringarna.

e Vardgivaren har ratt att saga upp Avtalet for en verksamhet senast sex veckor fore avtalat
startdatum. Vardgivaren ansvarar for direktinformation till medborgare som skickat in
valblankett, till remittenter, vardgrannar samt till allmanheten om tillbakadragandet.

Vardgivaren har ratt att saga upp detta Avtal till omedelbart upphorande, om

e Uppdragsgivaren ar i dréjsmal med betalning enligt punkt 1.1.4 ovan och inte erlagger
betalning till Vardgivaren senast trettio (30) dagar efter skriftligen anmaning darom.

Uppsagning ska ske skriftligen och ska anses ha natt motparten senast en (1) vecka efter det att
uppségningen avsants med rekommenderad férsandelse till motparten under angiven adress, enligt
punkt 1 ovan.

Om Vardgivaren forlorar sin ackreditering/godkannande for Enhet for 6ppen hudsjukvard enligt beslut
av Uppdragsgivaren, upphor Avtalet utan foregaende uppsagning.

1.1.6 Force Majeure

Part ar inte ansvarig for underlaten eller bristande uppfyllelse av forpliktelse enligt detta Avtal om
underlatenheten eller bristen orsakats av myndighets ingripande, arbetsmarknadskonflikt, omfattande
brand eller 6versvdmning, allvarlig olyckshandelse eller annan liknande omsténdlighet utanfor parts
kontroll som part inte skaligen borde ha rdknat med och vars foljder part inte heller skaligen kunnat
undvika eller dvervinna. Beror underlatenheten eller bristen pa annan person an part, ar part fri fran
ansvar endast om ocksa sadan person skulle vara fri fran ansvar enligt vad nyss namnts.

Finner part att han inte kan fullgora sina skyldigheter pa grund av omstandighet enligt ovan ska
part snarast skriftligen meddela motparten harom.

Vid konflikt mellan denna punkt och punkt rérande beredskapsatgarder infor allvarliga handelser
ska denna punkt ha foretrade.
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1.1.7 Beredskapsatgarder infor allvarliga handelser

Fredstida krishandelser

Det aligger Vardgivaren att som forberedelse infor eventuell stor olycka, katastrof eller extraordinar
héndelse genomfdra och medverka med erforderlig planering, utbilda och 6va berdrd personal samt
tillse att erforderlig utrustning och lokaler tillhandahalles. Om stor olycka, katastrof eller extraordinar
handelse intraffar ska Vardgivaren medverka med personal och évriga resurser i enlighet med
AKS/RMKL:s anvisningar. (www.skane.se/aks).

Vardgivaren ska medverka i Regionens risk- och sarbarhetsarbete enligt Regionstyrelsens direktiv
2007-08-29, § 150.

Hojd beredskap (krig)

Detta Avtal ska gélla dven under hojd beredskap och krig. Under fredstid ska Vardgivaren medverka i
Region Skanes beredskapsplanering avseende planering, utbildning och 6vning.

Vid hojd beredskap och krig ska Vardgivaren vidta de sarskilda atgarder i fraga om planering,
utbildning och 6vning samt inriktning av verksamheten, tjdnstgoring och ledigheter for personal samt
anvandning av tillgangliga resurser, som ar nédvandiga for att \Vardgivaren under radande
forhallanden ska kunna fullgéra sina skyldigheter enligt detta avtal.

For personal galler reglerna om totalférsvarsplikt och allman tjansteplikt, enligt Lag (1994:1809) om
totalforsvarsplikt.

Smittskydd

Vardgivaren ska samverka med Region Skanes smittskyddsverksamhet. Detta innebér att det ska
finnas en kontaktperson till l1anets smittskyddslékare.

1.1.8 Kontaktpersoner

Parterna skall utse var sin kontaktperson avseende Avtalet. Nar part byter kontaktperson eller
kontaktuppgifter, ska detta skriftligen meddelas den andra parten.

1.1.9 Meddelanden

Meddelanden i anledning av Avtalet ska, utom i fall som anges i punkten 1.1.5 ovan, skickas till
respektive parts kontaktperson med post eller e-post. Mottagandet anses ha kommit till mottagaren tre
(3) arbetsdagar efter det att meddelandet skickats.

1.1.10 Overlatelse

Vardgivaren ager inte ratt att Gverlata eller pantsatta Avtalet eller nagon rattighet eller skyldighet
enligt Avtalet.

1.1.11 Bestammelses ogiltighet

Skulle ndgon bestammelse i detta Avtal eller del darav befinnas ogiltig, ska detta inte innebéra att
Avtalet i dess helhet ar ogiltigt utan skall, i den man ogiltigheten véasentligen paverkar parts utbyte av
eller prestation enligt Avtalet, skélig jdmkning i Avtalet ske.
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1.1.12 Tillampning lag och tvister

Eventuell tvist angaende tolkning eller tillampning av detta Avtal och som inte kan ldsas av parterna
gemensamt ska avgoras av allmén domstol, med Kristianstad Tingsratt som forsta instans, med
tillampning av svensk rétt.

1.1.13 Vite

Om Vardgivaren under avtalstiden inte utfor samtliga uppgifter som Vardgivaren atagit sig enligt detta
Avtal, och rattelse inte sker utan drojsmal efter skriftlig erinran, 4ger Uppdragsgivaren ratt att gora ett
avdrag pa ersattningen som skaligen motsvarar forsummelsen.

1.1.14  Ovrigt

Andringar och tillagg i Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvard i Skane ska for att gélla vara skriftliga
och undertecknade av behdriga foretradare for bada parter. Vad géller andringar och tillagg i
Forutsattningar for Ackreditering och Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvard i Skane, galler dock vad
som stadgats i 1.1.5 ovan.

Parts forsummelse att vid ett eller flera tillfallen gora gallande rattighet enligt Avtalet eller att patala
forhallande som &r hanforligt till Avtalet innebar inte att part avstatt fran rétten att vid senare tillfalle
gora géllande eller patala rattighet eller forhallande av ifragavarande slag

Detta Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvard i Skane har upprattats i tva (2) likalydande exemplar, av
vilka parterna tagit var sitt.

Ort och datum Ort och datum
Region Skane, Uppdragsgivaren Vardgivaren
Behorig avtalstecknare Behorig avtalstecknare

Ort och datum

Region Skane

Halso- och sjukvardsdirektor

46 (46)



