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I. ALLMANT OM REHABGARANTIN

1 INLEDNING

En stor del av sjukskrivningarna framftrallt inom forsta linjens sjukvard avser litt till mattlig
psykisk ohilsa i form av depression, dngest eller stressreaktion och langvarig smirta i nacke,
skuldra eller rygg. Vid dessa vanliga tillstind kan man fa bra resultat i utvalda fall genom
kognitiv beteendeterapi (KBT) och behandling av multimodala smirtteam enligt Statens
beredning fér medicinsk utviirdering (SBU).

Regeringen har fattat beslut om statligt stéd till dessa tva behandlingsformer inom ramen for
dverenskommelse om rehabiliteringsgarantin.

Omfattning av och strukturen kring rehabiliteringsgarantin kan komma att utvecklas under
kommande 4r.

Véardenheter med avtal inom Hilsoval Skéne har ibland kompetens/kapacitet for att ita sig
Uppdraget. De kan da s6ka ackreditering och avtal dven géllande KBT. Vardgivare som
tecknat avtal inom Hilsoval Skine behdver inte redovisa uppgifterna under punkten 2.1.

Ovriga vardgivare som inte har tecknat avtal inom Hilsoval Skane har méjligheten att bli
ackrediterade for KBT.

Kompletterande information angéende rehabiliteringsgarantin finns att liisa pa
www.skane.se/hiilsovalskane

www.skane.se/sjukskrivning

2. ACKREDITERINGSFORFARANDE

2.1 EKONOMISK STABILITET

Ett Avtal for varje enhet som bedriver KBT ingas mellan Vérdgivaren och Uppdragsgivaren
vari parterna reglerar uppdraget. Vardgivaren ska uppfylla nedanstdende krav for att enheten
som bedriver KBT ska ackrediteras.

2.1.1 Kontrell av Virdgivaren
Viérdgivaren ska uteslutas fran ackreditering om Vardgivaren eller foretriidare for denne enligt
en lagakraftvunnen dom dr domd for sddan brottslighet som anges i lag (2007:1091) om
offentlig upphandling 10 § 1 avseende:

deltagande i kriminell organisation

bestickning

bedrigeri

penningtviitt

Vérdgivaren kan uteslutas fran ackrediteringen om denne
«  #ri konkurs eller likvidation, &r under tvangsforvaltning eller &r foremal for ackord eller
tillsvidare har instillt sina betalningar eller &r underkastad niringsférbud.



dr foremal for anstkan om konkurs, tvangslikvidation, tvangsforvaltning, ackord eller
annat liknande frfarande.

inte fullgjort sina aligganden avseende socialfdrsikringsavgifter eller skatt i det egna
landet eller i det land verksamheten kommer att bedrivas.

eller verksamhetschef eller annan person i ledande stillning enligt lagakraftvunnen dom
&r ddmd for brott mot person inom ramen for sin yrkesutdvning eller domts fir annat
brott &gnat att allvarligt rubba firtroendet for vardgivarens fsrméga eller personliga
limplighet att fullfolja dtagandet.

* av Socialstyrelsen eller av allmén forvaitningsdomstol genom lagakraftvunnet beslut helt
eller delvis forbjudits bedriva verksamhet enligt lagen (1998:531) om yrkesverksamhet pa
héilso- och sjukvardens omréide. Detta giller under forutsiittning att den férbjudna
verksamheten inverkar pa detta avtals fullgbrande.

* eller verksamhetschef eller annan person i ledande stilining har gjort sig skyldig till
allvarligt fel i yrkesutdvningen.

Véardgivaren intygar genom att anstkan undertecknas av behtrig firetridare fér Vardgivaren,
att forhillanden under denna punkt inte fSreligger vid anbudsldmnandet.

2.1.2 Kontroll av registrering
Véardgivaren ska ha ekonomisk stabilitet och ha ekonomiska fdrutsiittningar att fullgéra
Avtalet med Uppdragsgivaren. Vardgivaren skall vara;
registrerad i aktiebolags-, handels- eller foreningsregistret.
registrerad for redovisning och inbetalning av mervérdesskatt, innehallen prelimindr A-
skatt och arbetsgivaravgifter, och
fri fran skulder for svenska skatter och sociala avgifter.

Vérdglvare skall styrka forhallandena under denna punkt genom att till anbudet
bifoga av skattemyndigheten lfylld blankett SKV 4820, "Begiran/Svar Offentliga
uppgifter”, vilken kan hiimtas pd www.skatteverket.se. Da blanketten endast #r tillimpbar
i Sverige skall utlindsk anbudsgivare insinda motsvarande dokumentation som intyg pa
att denna fullgjort i hemlandet foreskrivna registreringar och betalningar, samt
kopia pa fGretagets giillande registreringsbevis utfirdat av behorig officiell myndighet
(motsvaras i Sverige av Bolagsverket).

SKYV 4820 skall inte vara daterad tidigare &n en ménad fore datum fore anstkan.

Uppdragsgivaren kommer att géra en finansiell helhetsbeddmning, bland annat genom att
inhdmta kreditupplysning. Vardgivaren skall visa att féretaget har en stabil ekonomisk bas
genom att tillhandzhalla faststillda arsredovisningar inklusive undertecknade
revisionsberittelse alternativt balans- och resultatréikningar avseende de tva senaste
rikenskapséren. Vardgivaren skall pa begéran ldmna information om referens till bank eller
annan finansiér.

Ansékan kan dven ldmnas av fysiska personer eller andra juridiska personer under bildande.
Av sadan anstkan skall framgé nulége, férutséttningar och tidplan for att den juridiska
personen/vardgivaren skall kunna etableras. En ekonomisk plan for Vardgivarens kommande
verksamhet skall bifogas anstkan. Planen skall vara intygad av revisor/bank. I vrigt stiills
samma krav som ovan, men den ekonomiska bedémningen kan grundas pa kontakt med
personens/personernas revisorer och/eller bank. For samtliga géller att den juridiska
personen/Viardgivaren skall vara bildad vid avtalstecknande. Vérdgivaren skall vid samma
tillfille inneha F-skattesedel och uppvisa registreringsbevis utférdat av Bolagsverket.

2.2 FORSAKRAN OM VERKSAMHETENS BEDRIVANDE



Vardgivaren ska gora troligt att man kan uppfylla forutsiitmingamna i detta dokument och leva
upp till Avtalet. Vardgivaren ska skriftligen i anstkan om ackreditering beskriva hur
verksamheten ska bedrivas samt med vilka kompetenser, for att uppfylla de av
Uppdragsgivaren faststdllda kraven i forfrigningsunderlaget.

2.3 ANSVARIG FOR VERKSAMHETEN?

Vardgivaren ska senast vid avtalstecknandet ha utsett en namngiven verksamhetschef for
enheten som ska vara vil fortrogen med de lagar, frordningar, foreskrifter, riktlinjer, rad och
rekommendationer som giller for hilso- och sjukvarden. Vid byte av verksamhetschef ska
Vardgivaren skriftligen informera Uppdragsgivaren om detta innan foréndringen triider i
kraft.

2.4 AVTAL

Innan verksamhet pabétjas ska Vérdgivaren ingd ett Avtal for KBT (Avtalet). Vardgivaren
ska inga ett Avtal for varje enhet som ackrediterats av Uppdragsgivaren och som Vérdgivaren
avser att driva. Avtalet aterfinns pa sidan ....... Virdgivaren ska dirmed ata sig att folja de
krav och villkor for verksamheten som Uppdragsgivaren faststillt.

Uppdragsgivaren #ger rétt att, genom politiskt beslut, &ndra villkoren i Férutsdttningar Jor
Ackreditering och Avtal for KBT inom Rehabiliteringsgarantin samt de ekonomiska
forutsittningar. Sadan dndring sker i regel en gang per ar.

S4 snart Uppdragsgivaren har fattat beslut om #ndring av villkoren i Férutséttningar for
Ackreditering och Avtal for KBT inom Rehabiliteringsgarantin skall Uppdragsgivaren
skriftligen informera Vardgivaren om dessa indringar. Om Vardgivaren inte accepterar de
nya villkoren, skall Vardgivaren inom sextio (60) dagar fran den tidpunkt meddelandet om
andringar avsints, skriftligen meddela Uppdragsgivaren att de inte accepterar de #ndrade
villkoren. Om sadant meddelande inte mottagits av Uppdragsgivaren inom den angivna
tidsfristen blir Vardgivaren bunden av de &ndrade villkoren per den 1 januari néstkommande
&r (dvs. det kalenderar som fSljer efter det att 60-dagarsfristen 15pt ut).

Om Vérdgivaren meddelar Uppdragsgivaren att Vardgivaren inte accepterar de dndrade
villkoren upphtr Avtalet att glla tre (3) ménader efter utgéngen av 60-dagarsfristen. Under
den Aterstiende avtalstiden giller Forutséttmingar for Ackreditering och Avtal f5r KBT inom
Rehabiliteringsgarantin i sin fulla lydelse fére dndringarna, inklusive ersittningsnivéer.

2.5 ATERKALLANDE AV ACKREDITERING

Vardgivaren & medveten om att Uppdragsgivaren kan aterkalla ackrediteringen om
Vérdgivaren inte uppfyller villkoren for att ge KBT.

Uppdragsgivaren har ritt att terkalla ackrediteringen om Avtalet avseende den aktuella
verksamheten har sagts upp.

Efter att Uppdragsgivaren godkiint Ackreditering har Vardgivaren tva (2) manader pa sig att
teckna ett Avtal. I det fall ett Avtal €j tecknats inom tvé (2) manader ger Uppdragsgivaren
riitt att aterkalla ackrediteringen.

2.6 OFFENTLIGA VERKSAMHETER

Fér offentliga virdenheter inom Region Skane kommer en virdoverenskommelse art tecknas
och dessa Férutséttningar for Ackreditering och Avtal for KBT giller i tillimpliga delar.



3. ANSOKNINGSBLANKETT

Ansdkan om ackreditering gérs pa sirskild blankett enligt bilaga, via Region Skanes hemsida,
www.skane se/hilsovalskane eller via den nationella webbplatsen for annonsering av
valfrihetssystem tillginglig via www.kammarkollegiet.se.

4. FORUTSATTNINGAR FOR START

Ackrediteringsforfarandet skéts av tjinsteméin i Region Skane. Hélso- och sjukvardsnimnden
tecknar Avtalen respektive Vardoverenskommelserna fér Region Skane, Detta sker som regel
vid ordinarie sammantridde manatligen.

5. ALLMANT

Varje érende i uppdraget ska handldggas sa enkelt, snabbt och for samhillet sa
kostnadseffektivt som méjligt utan att siikerheten eller kvaliteten eftersétts. Vid
handliiggningen ska Vérdgivaren beakta méjligheten att sjilv inhdimta upplysningar och
yttranden frén andra myndigheter, om séddana behdvs. Vérdgivaren ska striva efter att
uttrycka sig Idttbegripligt. Aven p andra sétt ska Vardgivaren underlitta for kontakten med
den enskilde. Virdgivarens anstiillda, som har kontakt med vardstkande och nérstiende, ska
tala och forsta svenska.

6. BESKRIVNING AV UPPDRAGET

6.1 UPPDRAGET

Vardgivaren skall i bilaga till ackrediteringsanstkan beskriva hur man avser att genomftra
behandlingen/rehabiliteringen. Denna plan skall innehalla beskrivning av vanligt
forekommande aktiviteter och i vilken ordning dessa i allménhet #r tinkta att genomforas
samt det genomsnittliga antalet rehabiliterings/behandlingstillféllen. Variationer kan
forekomma for enskilda patienter men beskrivningen utgsr ett viktigt underlag vid eventuell
uppfolijning av verksamheten enlig punkt 8.9.

Varden ska ske utifrin patientens forutsittningar.

Beslut om att patienten &r limpad for den behandling som omfattas av detta avtal, fattas av
den vardenhet/familjeldkarenhet diir patienten #r listad. Verksamheten ska bedrivas i néra
samarbete med denna vardenhet/familjelikarenhet

Vérdgivaren ska medverka i utvecklingen av behandlingsrutiner (riktlinjer och tillimpningar)
och vardprogram samt flja de som #r beslutade nationellt eller i Region Skéne.

Behandling ska inledas inom en méanad.



Ansvar fiir likemedelsbehandling, sjukskrivning och andra medicinska atgirder ligger kvar pa
den vardenhet/familjeliikarenhet diir patienten #r listad. Detta innebér att dterkommande
avstimning ska ske under behandlingstiden.

Efter avslutad behandling ska journalkopia skickas till den virdenhet/familjelékarenhet dtir
patient #r listad, efter patientens medgivande.

6.2 BEMANNING OCH KOMPETENS

Kompetens fSr att utfra uppdraget uppfylls om nagot av nedan kompetenskrav #r
titlgodosett.

» Leg psykolog med KBT - eller IPT inriktning

e Leg psykolog med annan inriktning men som anviinder KBT — eller IPT metoder

o  Sjukskéterska, socionom, sjukgymnast, arbetsterapeut, likare, psykoterapeut
eller pedagog med pabyggnadsutbildning i KBT eller IPT som motsvarar steg 1-
utbildning.

Vardgivaren ska, i samband med ansdkan om ackreditering, skicka in kompetensbevis for
berérd personal som styrker att de kan uppna de av Uppdragsgivaren angivna kraven. I den
man ny personal anstélls av Vardgivaren giller detsamma.

Tillgéingliga yrkeskompetenser skall identifieras med namn och kompetens och eventuella
foréndringar skall fortlépande anmiilas till Uppdragsgivaren.

Vardgivaren ansvarar for att all personal inom verksamheten har kompetens och legitimation
dir s& erfordras och i den omfattning som kriivs fr uppdraget. Vardgivaren ska tillse att all i
verksamheten engagerad personal fortlopande erhaller erforderlig fort- och vidareutbildning.

Vardgivaren ansvarar for att fiven annan personal 4n hilso- och sjukvérdspersonal har samma
tystnadsplikt som hilso- och sjukvardspersonal. Detta giller &ven underleverantdrer,
samarbetspartners och deras personal.

Vardgivaren ansvarar for att inte enheten, utan Uppdragsgivarens medgivande, anlitar
likare/annan personal verksam enligt Lag (1993:1651, 1993:1652) om
likarvardsersittning/lag om ersittning for sjukgymnastik eller enligt vardavtal. Vardgivare
som uppnétt 70 &rs Alder far inte engageras i verksamheten utan Uppdragsgivarens
medgivande.

Stirskilda forutsiittningar 2009 .

Sjukskéterska, socionom, sjukgymnast, arbetsterapeut, likare, psykoterapeut eller pedagog
kan under utbildningstiden under vissa forutsiittningar starta behandlingsarbete med KBT.
- Steg 1-utbildning i KBT ska vara paborjad

- 7,5 htgskolepoiing ska ha uppntts

- Behandlaren ska ha handledning under behandlingens ging

6.3 UNDERLEVERANTORER

Vardgivaren kan anlita underleverantdrer avseende del av uppdraget. Vérdgivaren ansvarar
for underleverantorens atagande och eventuell underldtenhet p4 samma sétt som for sin egen



verksamhet. Underleverantdr, som ska utféra del av uppdraget, ska godkéinnas av
Uppdragsgivaren.

Vérdgivare med vardavtal far inte anlitas som underleverantbr utan Uppdragsgivarens
medgivande.

Ovanstiende forhindrar inte att Vardgivaren samverkar med annan offentligt finansierad
vérdgivare, utan att denne ingér i Vardgivarens verksamhet, si linge den samverkande
virdgivaren inte uppbiir erséittning frén Vardgivaren.

7. MALGRUPP OCH REGISTRERINGAR

7.1 MALGRUPPER

Milgruppen for KBT #r patienter som #r i yrkesfor alder (16-67 ar), med
littare/medelsvara depressioner och olika typer av dngest och stress.

Beslut om att patienten &r limpad for den behandling som omfattas av detta avtal,, fattas av
den vardenhet/familjelikarenhet diir patienten r listad. Verksamheten ska bedrivas i nira
samarbete med denna virdenhet/familjelikarenhet. Patienten #iger ritt att vilja bland enheter
med avtal for KBT.

Vardgivare ska erbjuda behandlingar till folkbokforda i Region Skane. Utomlédnspatienter ska
hénvisas till sitt hemlandsting.

7.2 REMISSFORFARANDE

Virdgivaren pa vardenheten/familjeliikarenheten diir patienten #r listad, ska upplysa patienten
om alla enheter som har avtal, for KBT och underlitta for patienten att gbra sitt val. Patienten
fger riitt att vilja bland enheter med avtal for KBT behandling.

Patienten remitteras till vald enhet fér KBT pa sérskild remissblankett. P4 denna
remissblankett bekriftar patienten sitt val genom underskrift. Remissblanketten ska i original
arkiveras hos Vardgivaren med avtal for KBT.

7.3 ANSVAR FOR REGISTRERING

Personal som arbetar pd enhet med avtal fér KBT ska registreras i rehabiliterings
ackrediteringssystem i Skine (RACKS). Vardgivaren ansvarar for att patientuppgifter och
dtgdrder fors in i registret enligt den struktur som finns i registret. RACKS &r ett stdd- och
uppfoljningssystem ska underlitta fSr vérdgivaren att folia upp resultatet av sina
rehabiliteringsatgirder. Uppgifterna utgdr ocksé ett underlag for ekonomisk ersittning enligt
de riktlinjer som Region Skine tagit fram. Lopande besoksregistrering ska foras i RACKS per
patient och behandlingstillfille. Dessa data matas in av vardgivaren/utsedd kontaktperson och
bildar underlag for fakturering genom ménatligt rapportuttag. Utviirdering av
sjukskrivningsstatus, ICF och EQ5D géras vid forsta bestket, vid avslut av behandlingen. Tre
méanader efter avslutad behandling utvirderas patienten med EQSD samt sjukskrivningsstatus.



8.1 TILLGANGLIGHET

8.1.1 Lokaler

Samtliga lokaler ska vara tiligingliga for personer med funktionsnedséttning och utrustade
enligt medicinska och andra krav for att tillgodose patientens behov vad avser en god och
siker milj och i dvrigt vara anpassade for den typ av verksamhet som uppdraget avser.

Verksamheten adress anges i avtalet och i anstkan.

Enheten ska vara tillginglig avseende allmiinna kommunikationsmedel och
parkeringsmojlighet ska finnas i nirheten. Eventuell &ndring av lokalisering ska foregés av
samrad med Uppdragsgivaren minst en méanad i forviig.

8.2 VARUFORSORINING

Uppdragsgivaren tillhandahéller utan kostnad de blanketter och trycksaker som Vardgivaren
ansvarar for att enheten distribuerar, enligt anvisningar fran Uppdragsgivaren.

8.3 LEDNING, STYRNING OCH KVALITET

Hilso- och sjukvérden i Skane utgar frdn beslutet om Skénsk Livskraft — vard och hilsa, en
patientfokuserad hillso- och sjukvérd. Region Skénes hilso- och sjukvard styrs ocksa av
Socialstyrelsens foreskrifter om ledningssystem (SOSFS 2005:12) for kvalitet och
patientsiikerhet i hiilso- och sjukvérden jimte Region Skanes tillimpning av God vdrd med
tilldgget en hélsoinriktad vard.

1 Hilso- och sjukvérdslagen ges direktiv om hur varden ska utvecklas, sikras och organiseras.
*fnom hilso- och sjukvarden skall kvalitet i verksamheten systematiskt och fortlépande
utvecklas och sikras” (31 § HSL). "Ledningen av hilso- och sjukvérd skall vara organiserad
s4 att den tillgodoser hog patientsikerhet och god kvalitet av varden samt framjar
kostnadseffektivitet” (28 § HSL). I Patientdatalagen (SOSFS 2008:14) anges att deti
ledningssystemet ska finas en informationssikerhetspolicy. Samstidmmighet ska finnas med
Region Skanes informationssiikerhetspolicy.

8.4 LAGAR OCH FORORDNINGAR

Vardgivaren ansvarar for att verksamheten foljer tillimpliga lagar, forfattningar,
Socialstyrelsens allminna rad samt riktlinjer och foreskrifter som utfiirdats av statliga och
kommunala myndigheter och verk som under detta avtals giltighetstid &r eller blir tillimpliga
pa Vardgivarens utforande av Uppdraget.

8.5 REGELVERK, VARDPROGRAM OCHE RIKTLINJER

Vardgivaren ansvarar for att fortlspande f5lja nationella riktlinjer och andra nationella
myndighetsbeslut.

Vérdgivaren ansvarar for att vid utfrande av uppdraget f5lja Region Skanes beslutade
regelverk, tillimpningar, riktlinjer och vardprogram.

Rehabiliteringsgarantin vilar pa en 8verenskommelse mellan regeringen och Sveriges
Kommuner och Landsting. Region Skane anslét sig till dverenskommelsen oktober 2009.
Enheter med avtal skall f5lja intentionerna i denna &verenskommelse och halla sig
informerade om det sker nagra forindringar.



8.6 IT-TJANSTER

Uppdragsgivaren tillhandahaller utan kostnad ett program for
rehabiliterings/ackrediteringsstéd (RACKS). Ovriga IT kostnader svarar vardgivaren for.

Den kontaktperson som vardgivaren utser far tillgang till en inloggning till systemet efter
underskrivet avtal. Systemet ir webbaserat.

Kontaktdata om vérdgivaren och aktuella namngivna behandlare ska finnas med i ansékan.

8.7 KVALITET, UPPFOLJNING OCH GRANSKNING

Vardgivaren ska i tillimpliga delar ha ett kvalitetsledningssystem i enlighet med
Socialstyrelsens foreskrifter, SOSFS 2005:12. Véardgivaren ska éven ha ett system for
avvikelsehantering, si att uppfoljning kan ske. Arbetet ska bedrivas i enlighet med
Socialstyrelsens handbok for patientsiikerhetsarbete; Handelseanalys och Riskanalys, 2003.

Uppdragsgivaren har riitt att folja upp den utfrda verksamheten, utifrdn &ndamélsenlighet
och medicinsk kvalitet. Vardgivaren ansvarar for att tillhandahalla de uppgifier som beh&vs
for granskningen. Uppdragsgivaren har ritt att anvéinda utomstéende granskare och svarar for
de kostnader som avser granskaren.

Vardgivaren ska vara tillginglig for, samt medverka i, kvalitetsrevisioner och understkningar
av patienttillfredsstillelse pa det siitt och vid den tidpunkt som bestéms av Region Skéne.
Detta inkluderar vid behov utlimnandet av patientuppgifter. Uppdragsgivaren har ritt att
savil anviinda som publicera resultaten samt kriiva att Vardgivaren offentliggtr
verksamhetens resultat. Publicering/redovisning ska ske vid den tidpunkt och pé det sitt som
Uppdragsgivaren faststillt och i de system eller i de sammanhang som Uppdragsgivaren
anvisar.

Uppdragsgivarens uppféljning omfattar dven réitten att géra de kontroller som behdvs for att
bedéma om Virdgivarens underlag for ersittning #r korrekt.

Uppfoljning av uppsatta mal och kvalitetsmétt ska ske i RACKS i enlighet med
Uppdragsgivarens anvisningar eller vid behov kompletteras pi Uppdragsgivarens begiiran.

Uppdragsgivaren Hger ritt att arligen revidera kvalitetsmal, och métningar av dessa, utifran
aktuell forsknings- och utvecklingskunskap.

8.8 JOURNALHANTERING

Virdgivaren ansvarar for att hantera patientjournaler, arkivmaterial och annan information i
sin verksamhet avseende Uppdraget i enlighet med giillande forfattningar.

Vardgivare ska folja Region Skanes rutiner for utdrag av information enligt Personuppgifis-
lagen § 26, loggutdragsrutiner (misstéinkt dataintrang) och journalforstéringsrutiner,

I den utstriickning det erfordras for multimodal smértbehandling av enskild patient inom
avtalad verksamhet har Vardgivaren ritt, respektive skyldighet, att kostnadsfritt erhalla,
respektive tillhandahalla, kopia av patientjournal frin, respektive till, den offentligt bedrivna
hilso- och sjukvarden eller frin vArdgivare med vardavtal eller med Avtal inom Hilsoval
Skane.I forekommande fall kriivs patientens medgivande.Vardgivaren ansvarar for att da
medverka till att patientens medgivande kan erhallas.

Vardgivaren ska, om Uppdragsgivaren s begir, vid avtalets upphtrande, utan erséttning
overlimna uppgifter i patientjournaler till Uppdragsgivaren eller enhet som Uppdragsgivaren
anvisar. | fSrekommande fall kriivs patientens medgivande. Virdgivaren ska da medverka till
att patientens medgivande kan erhéllas.



Vid &verlimnande av kopior av patientjournal till medborgaren eller annan, ansvarar
Vardgivaren for att folja Region Skénes avgiftsregler.

8.9 UTRUSTNING

Viardgivaren ansvarar for att all utrustning som anviinds inom verksamheten ska uppfylla
lagar, forordningar, vedertagna normer och krav pa tillfsrlitlighet, prestanda och kvalitet for
att tillftrsiikra en indamalsenlig funktion.

Virdgivaren ansvarar for att all utrustning erhaller fortlspande service och férebyggande
underhall och att detta dokumenteras. Avvikelser med utrustningen ska dokumenteras och
rapporteras i enlighet med gillande regelverk.

8.10 Hjdlpmedel medicinsk service och lidkemedel

Viardgivaren har inte forskrivningsritts-remitteringsriitt for hjiilpmedel, medicinsk service
eller likemedel. Om behov finns av hjiilpmedel, medicinsk service eller likemedel ska
patienten remitteras eller hiinvisas till den virdenhet dér patienten &r listad.

8.11 TOLK

For sadan tolkservice, som erfordras for fullgdrandet av Avtalet och som ligger utanfor
Vardgivarens kompetens, ska Vardgivaren anvinda av Uppdragsgivaren anvisad tolk.
Vérdgivaren ska folja Region Skanes riktlinjer for tolkservice.

Med tolkservice avses savil tillhandahllandet av tolk till patient som inte forstar eller kan
uttrycka sig p& svenska spraket som tolkservice it dSva, ddvblinda och gravt hdrselskadade.

8.12 SJUKRESOR

Vardgivaren ska tillhandahalla information om reglerna for sjukresa samt utfirda erforderliga
intyg for sjukresa. Vardgivare ska vid behov vara behjélplig vid bestillning av resa.

8.13 Patientavgifter

Patientavgifterna ingér i ersttmingen. Vardgivaren #r skyldig att ta ut patientavgift enligt de
regler som Regionfullmiktige beslutat.

Patienten ska erhalla kvitto vid varje bestk och mottagningen ska anteckna i patientens kort
for hogkostnadsskydd. Vid utfirdande av frikort héinvisas till enhet dér patienten #r listad.

8.14 PATIENTNAMND

Med stid av lagen om patientnimndsverksamhet handldgger Patientnimnden Skéne
patientirenden dvs. patientsynpunkter och patientklagomal, som ror den hilso- och sjukvérd
som Vérdgivaren svarar for. Involverad personal och ansvariga hos Vérdgivaren ska bista
Patientnimnden med for handliggningen nodviindiga uppgifter.

8.15 VARDGIVARENS ANSVAR FOR KRAV FRAN TREDJE MAN

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

Virdgivaren ska halla Uppdragsgivaren skadesios om krav viicks mot Uppdragsgivaren som
en f5ljd av Vardgivarens handlande eller underlitenhet att handla.
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Uppdragsgivaren ska genast underriitta Vardgivaren om krav framstills mot Uppdragsgivaren
som avses i foregiende stycke och ska inte utan Véardgivarens samtycke gtra medgivanden
eller triiffa uppgdrelser avseende sadant krav om det kan paverka Vérdgivarens ersiittnings-
skyldighet. Uppdragsgivaren dr dértill skyldig att vidta alla rimliga atgérder for att begrinsa
sin skada i hiindelse av att krav mot Uppdragsgivaren framfors vilket omfattas av
Vardgivarens ersittningsskyldighet. Underlatenhet att iaktta det foreghende medfor att
Uppdragsgivaren i motsvarande méan fSriorar sin ritt att framstélla ansprik mot Vardgivaren
avseende det krav som berdrs.

8.16 VARDGIVARENS ANSVAR GENTEMOT UPPDRAGSGIVAREN

Vardgivaren ska ersiitta Uppdragsgivaren for samtliga kostnader och forluster som
Uppdragsgivaren dsamkas som en f3ljd av att Vardgivaren bryter mot férpliktelse enligt detta
Avtal.

8.17 FORSAKRINGAR

Vardgivaren ska teckna och under avtalstiden vidmakthalla egendomsforsikring,
ansvarsforsikring och samtliga de forsékringar som Vardgivaren enligt tillimpliga
forfattningar #r skyldig att inneha. Forsikringarna ska vara pa sddana belopp och dvriga
villkor som #r sedvanliga for en verksamhet av nu aktuellt slag.

For den verksamhet som bedrivs enligt detta avtal géller Region Skanes patientftrsikring
med Landstingens Omsesidiga Forsikringsbolag (LOF).

Vardgivaren har skyldighet att utan kostnad limna intyg, journaler, mm som LOF:s
skaderegleringsbolag Personskadereglering AB (PSR) begir for de patienter som behandlats
hos Vardgivaren. Detta giller dven om skadan intriffat p4 annan vérdenhet, men patienten har
en vardepisod hos Vardgivaren.

Virdgivaren ska, om sé begirs, fore tilltridesdagen eller sidan senare dag som Uppdrags-
givaren anger, tillhandahalla Uppdragsgivaren bestyrkta kopior av samtliga forsékringsbrev
samt bevis att samtliga frfallna forstikringspremier erlagts.

Vardgivaren ska dérefter pa Uppdragsgivarens begiran tillhandahalla, om s4 begirs, bestyrkta
kopior av vid var tid gillande forstikringsbrev samt ocksd bevis att samtliga vid var tid
forfallna forsdkringspremier erlagts.

8.18 MEDDELARFRIHET

Vérdgivaren forbinder sig att, med undantag for vad som nedan anges, inte ingripa mot eller
efterforska den som limnat meddelande till forfattare, utgivare eller motsvarande for offent-
liggorande i tryckt skrift eller i radioprogram eller sidana upptagningar. Forbudet giller inte
sadana meddelanden som avser foretagshemlighet som skyddas av Lagen om skydd for
foretagshemligheter elier omfattas av tystnadsplikt for Virdgivarens anstiillda utanfor det
verksamhetsomrade som vérdgivarférhillandet omfattar och inte heller i vidare man &n vad
som omfattas av meddelarfrihet for offentligt anstillda enligt 16 kapitlet i sekretesslagen.

Uppdragsgivaren har riitt att hdva avtalet i fortid om Vérdgivaren i véisentligt avseende eller
vid upprepade tillfillen brutit mot ovan angivet efterforskningsférbud.

8.19 INFORMATION OCH MARKNADSFORING

Uppdragsgivaren ansvarar for att informera om verksamhetens kontaktuppgifter sisom namn
p4 verksamheten, adress, telefon och 8ppettider. Det sker via Region Skanes webbplats
www.skane.se. Vardgivaren ska forse Uppdragsgivaren med dessa uppgifter érligen och i
samband med fSréindringar.
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Region Skéne ska kunna kommunicera med verksamheten via e-post.

Vardgivaren ansvarar for att marknadsforing av egen verksamhet #r saklig. Marknadsforing
far endast riktas mot vardenhet/familjelikarenhet. Marknadsforing far siledes inte riktas mot
patienter/medborgare.

Verksaniheter inom Region Skéne ska folja riktlinjen for Region Skanes varumdrke enligt
Varumirkesguiden vad géller namn och avsindaruppgifier. De anvéinder déremot inte
Region Skanes logotyper.

For évrig markmadsforing galler Region Skdnes "Riktlinjerna for véintrummet som
informationsplats”

9. ERSATTNINGAR

Nedanstiende forutsiittningar avseende ersiittningar géller for & 2009. Uppdragsgivaren dger
rétt att, genom politiskt beslut, dndra villkoren i Férursdttingar for Ackreditering och Avtal
for KBT inom ramen for rehabiliteringsgarantin i Halsoval Skdne samt de ekonomiska
forutsittningarna. Sadan dndring sker i regel en géng per &r.

9.1. ERSATTNING FOR UPPDRAGET

9.1.1 Behandlingsersittningar

Ersittning till vardgivare for KBTbehandling utgar med 10 000 kronor per patient for fullféljd
behandling.

En forsta delbetalning pa 6 000 kronor sker efier sex behandlingstillfillen per enskild patient.
Sista utbetalningen pa 4 000 kronor sker efter resultatuppfSliningen 3 manader efter
slutbehandlad patient. Uppfoljningsresultatet ska registreras i RACKS tidigast 3 ménader och
senast 4 manader efter avslutad behandling. Erséttningen utbetalas endast till enhet med avtal,
inte till eventuella underleverantérer.

Uppdragsgivaren betalar ersiittning senast den sista dagen i manaden for vird som registrerats
foregende manad.

9.2 KOSTNADSANSVAR FOR UPPDRAGET

9.2,1 Tolk

Virdgivaren har kostnadsansvar for spraktolk. Erséttningen for multimodalsmirtbehandling
inkluderar kostnaderna for spraktolk. Tolkservice at déva, dovblinda och gravt horselskadade
har Uppdragsgivaren kostnadsansvar for,

9.3 FAKTURERINGSRUTINER

Utbetalning sker utifrin registrerade data i av Uppdragsgivaren anvisade system RACKS.
Uppdragsgivaren héimtar data dirur. Underlag for utbetalningen ldmnas till Vardgivaren.

All fakturering sker inom ramen fdr Vérdgivarens F-skattregistrering.

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