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A. ALLMANT OM HALSO-VARDVAL
SKANE

Inledningsvis ges en allmén beskrivning av Uppdraget och dess del i den skanska hélso- och
sjukvérden. Darefter foljer en beskrivning av Region Skéanes krav pa Vérdgivaren avseende
ackreditering/godkénnande och utforande av uppdraget.

1. ALLMANT OM HALSOVAL SKANE

1.1 INLEDNING

I Region Skéne finns fem valfrihetssystem inom primdrvard, som bendmns Hélsoval Skéane.
Detta begrepp omfattar Vardcentral, Barnavardscentral, Barnmorskemottagning samt
Psykoterapi och Multimodala smértteam inom Rehabiliteringsgarantin.

Region Skédne har dven infort valfrihetssystem inom specialiserad vard. For narvarande
finns Vardval for behandling av gra starr, 6ppen dgonsjukvard, 6ppen hudsjukvard,
audionommottagning och Likemedelsassisterad rehabilitering vid opiatberoende (LARO).

Lagen om valfrihet (LOV) ger kommuner och landsting mojlighet att genom avtal reglera
forutséttningarna i ett valfrihetssystem. Lagen bygger pa att det inte finns ndgon
priskonkurrens mellan leverantorerna. Den enskilde medborgaren ges i stillet mojlighet att
vilja den leverantdr som han eller hon uppfattar tillhandahéller den bésta kvaliteten.
Uppdragsgivaren, Region Skane, ansvarar for att patienten far information om samtliga
leverantorer som denne kan vélja emellan http://www.1177.se/Skane/Regler-och-
rattigheter/Valj-mottagning-for-hudsjukvard/

Primédrvard utgor basen i skdnsk Héalso- och sjukvérd. Begreppet priméirvard definieras i
Hailso- och sjukvardslag (1982:763) § 5 som "Den del av den 6ppna vérden som, utan
avgransning avseende sjukdom, dlder eller patientgrupp, ska svara for befolkningens behov av
sadan grundldggande medicinsk behandling, omvérdnad, forebyggande arbete och
rehabilitering, som inte kréver sjukhusens tekniska och medicinska resurser eller annan
sdrskild kompetens”.

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

1.2 VARDEGRUND

Kérnan i utvecklingen av den skanska hélso- och sjukvarden, och ddrmed ocksé for
vardgivarens verksamhet, dr livskvalitét. Genom att vara vdlkomnande, professionella,
drivande och trygga bidrar vi till:

Att patienten far tillgang till personer med ritt kompentens inom rimlig tid

Att den enskilde individen forstés i en helhet, d.v.s. 1 beaktande av de biologiska,
psykologiska och sociala faktorer som samverkar for hilsa och ohilsa.

Att patienten moter ritt kompentens, blir sedd och kénner tillit och delaktighet.

Att patienten moter samma ménniskor och upplever en enhetlighet i sina méten med
varden.

I Region Skénes samlade uppdrag for hilso- och sjukvard 2015 laggs sarskilt vikt vid
foljande utvecklingsomraden: Cancersjukvérd, Palliativ vird, Barn och unga vuxnas hilsa,
Psykisk ohilsa hos vuxna samt Aldres hilsa.


http://www.1177.se/Skane/Regler-och-rattigheter/Valj-mottagning-for-hudsjukvard/
http://www.1177.se/Skane/Regler-och-rattigheter/Valj-mottagning-for-hudsjukvard/

1.3 ENHET FOR OPPEN HUDSJUKVARD

Med enhet for 6ppen hudsjukvérd avses en enhet som kan erbjuda den huvudsakliga delen av
all vard som ingér i omradet dermato-/venereologi. En mindre del av verksamheten kan
bedrivas genom avtal med underleverantdr, t.ex. ljusterapi. I den man underleverantor bedriver
verksamheten pa annan adress @n enheten ska aktuell adress framgé av
underleverantorsavtalet. Vardgivaren kan ocksa, efter Uppdragsgivarens medgivande,
utlokalisera en mindre del av verksamheten pa annan adress (filial).
For att Virdgivaren ska fi bedriva en Enhet for 6ppen hudsjukvérd i Skéne krévs att
Uppdragsgivaren godkint verksamheten och tecknat avtal med Vérdgivaren.

Efter avtalstecknandet har Vardgivaren rétt att marknadsfora verksamheten for
medborgare i Skéne.

Fortsatt redovisas forutsittningarna for ackreditering/godkénnande och for att teckna
Avtal. Dokument som hdnvisas till redovisas pa Region Skénes hemsida for Vardval Skéne,
www.skane.se/vardgivarwebben Uppdrag & avtal.

2. ACKREDITERINGSFORFARANDE/GODKANNANDE

Vardgivaren ansoker om ackreditering/godkédnnande i enlighet med Lag (2008:962) om
Valfrihetssystem. Ansdkan gors pé sdrskild blankett enligt bilaga, p4 Region Skanes hemsida,
http://vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/lov/ eller pa den nationella webbplatsen for
annonsering av valfrihetssystem tillgénglig pa www.valfrihetswebben.se.
Ackrediteringsforfarandet foljer reglerna i Offentlighets- och Sekretsslagstiftningen
(2009:400). Huvudregeln ér att alla handlingar frdn och med ansdkan ér offentliga.

2.1 EKONOMISK OCH JURIDISK STALLNING

Vardgivaren maste uppfylla nedanstaende krav angédende ekonomisk och juridisk stillning for
att ansdkan ska kunna godkénnas och avtal tecknas.

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

2.1.1 Omstandigheter som medfor att Vardgivaren inte godkanns

Vardgivaren ska uteslutas fran ackreditering/godkdnnande om Vardgivaren eller foretrddare
for denne enligt en lagakraftvunnen dom dr domd for sddan brottslighet som anges i Lag om
valfrihetssystem LOV 2008:962 kapitel 7§1 avseende:

e medlemskap i en kriminell organisation, eller

e brott som innefattar korruption, bestickning, bedrégeri eller penningtvitt.

e dr i konkurs eller likvidation, &r under tvangsforvaltning eller dr foremal for ackord
eller tillsvidare har instéllt sina betalningar eller &r underkastad néringsforbud.

e dr foremal for ans6kan om konkurs, tvangslikvidation, tvangsforvaltning, ackord eller
annat liknande forfarande.

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

o verksamhetschef eller annan person i ledande stéllning, enligt lagakraftvunnen dom, ar
domd for brott mot person inom ramen for sin yrkesutovning eller domts for annat
brott dgnat att allvarligt rubba fortroendet for vardgivarens formaga eller personliga
lamplighet att fullfolja dtagandet.

e verksamhetschef eller annan person i ledande stéllning har gjort sig skyldig till eller ar


http://www.skane.se/vardgivarwebben
http://vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/lov/
http://www.valfrihetswebben.se/

under utredning for allvarligt fel i yrkesutovningen.

e av Inspektionen for vard och omsorg eller av allméin forvaltningsdomstol genom
lagakraftvunnet beslut helt eller delvis forbjudits bedriva verksamhet enligt
Patientsdkerhetslagen (2010:659). Detta giller under forutsittning att den forbjudna
verksamheten inverkar pa detta avtals fullgorande.

Genom att behorig foretrddare undertecknar ansdkan sé intygar Vérdgivaren att forhdllanden

under ovanstdende punkter inte foreligger vid anbudslamnandet.

2.1.2 Kontroll av juridisk stallning

Vardgivaren ska:
e vara registrerad i aktiebolags-, handels-, eller foreningsregistret hos Bolagsverket.
Undantag fran kravet pa registrering medges for enskild niringsidkare.
e vara registrerad for F-skatt hos Skatteverket.
e vara registrerad som arbetsgivare hos Skatteverket i de fall d& detta &r nddvandigt.
e ha fullgjort lagstadgade skyldigheter avseende betalningar av sociala avgifter och
skatter.
Region Skéne kontrollerar Vardgivarens juridiska stillning hos kreditupplysningsforetaget
Creditsafe.

Utldndska anbudsgivare kan uppfylla ovanstdende krav genom att bifoga intyg frén
behorig myndighet i det land dér Vardgivaren &r etablerad. Intygen ska stédrka att Vardgivaren
dér har betalt foreskrivna skatter och avgifter samt att Vardgivaren &r registrerad i den
officiella forteckningen dver niringsidkare i det land dar leverantdren &r verksam.

Dokumentationen far i sidana fall inte vara dldre &n fyra (4) ménader vid
ansokningsdagen.

2.1.3 Kontroll av ekonomisk stallning

Vérdgivaren ska ha en god och stabil ekonomisk stillning som svarar mot uppdragets
omfattning och innehall.

I de fall da Vérdgivaren inte behdver skicka in nagon arsredovisning till Bolagsverket
enligt gillande regler i Arsredovisningslagen, ska kopior pé arsredovisningar, forenklade
arsbokslut eller inkomstdeklarationer for de senaste tva (2) rdkenskapsaren bifogas om sddana
finns att tillga.

Vardgivaren kan dven stérka sin ekonomiska stdllning genom exempelvis garanti fran
moderbolag, bank eller utlatande frén revisor. I de fall d& 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 pd4 motsvarande sitt redovisas
och uppfyllas av moderbolaget. Vardgivaren ska i ansokan bifoga eventuella bankgarantier
eller motsvarande som denne Onskar stélla som sékerhet for Vardgivarens ekonomiska
stabilitet.

Kraven pé ekonomisk stillning uppfylls genom att Vardgivaren bor ha en kreditvardighet
pa minst fyrtio (40) enligt en kreditupplysning hos Creditsafe eller motsvarande rating hos
likvérdigt kreditupplysningsinstitut. Om Vardgivaren har simre kreditvérdighet an fyrtio (40)
hos Creditsafe eller motsvarande rating hos likvirdigt kreditinstitut kommer Region Skéane att
gora en mer omfattande genomgéng av Vardgivarens ekonomiska stéllning for att sikerstilla
att denne har en ekonomisk stabilitet som svarar mot uppdragets omfattning. Region Skéne
forbehéller sig ddrmed ritten att begéra in kompletterande information for att kunna beddma
Vardgivarens ekonomiska stéllning. Region Skane ska ha mdjlighet att kontrollera
Vardgivarens uppgifter. Kontrollen kan innebéra att Vardgivarens revisor och/eller bank
kontaktas. Region Ské&ne kontrollerar ocksd eventuella skatteskulder hos Skatteverket.



2.1.4 Bolag under bildande

Ansokan kan dven goras av Vardgivare vars foretag eller annan juridisk person dr under
bildande. Av ansdkan ska nulége, forutsittningar och tidplan for att foretaget ska kunna
etableras framgé. En ekonomisk plan for foretagets verksamhet ska bifogas ansdkan. Planen
ska intygas av foretagets revisor och/eller bank. I 6vrigt stills samma krav som for dvriga
anbudsgivare.

2.2 FORSAKRAN OM VERKSAMHETENS BEDRIVANDE

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

Vardgivaren ska forsikra att man kan uppfylla forutséttningarna i detta dokument och
leva upp till Avtalet for att ans6kan ska kunna godkénnas och Avtal tecknas.

2.3 AVTAL

Innan verksamhet péborjas ska Véardgivaren inga ett Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvérd.
Vardgivaren dtar sig ddrmed att folja de krav och villkor for verksamheten som
Uppdragsgivaren faststéllt. Avtalet dterfinns sist i detta dokument. Fér Enhet for 6ppen
hudsjukvard 1 offentlig regi tecknas, istdllet for ett Avtal, en Vardoverenskommelse per
verksamhet. FOrutsattningar for Ackreditering och Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvard
giller i alla tilldmpliga delar och Avtal ska for Véardgivare i offentlig regi ldsas som
Vardoverenskommelse.

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

Uppdragsgivaren édger ritt att, genom politiskt beslut, dndra villkoren i FOrutsattningar
for Ackreditering och Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvard samt de ekonomiska
forutséttningarna. Sddan dndring sker i regel en gang per ar. Sa snart Uppdragsgivaren har
fattat beslut om éndring av villkoren i Forutséttningar for Ackreditering och Avtal for Enhet
for oppen hudsjukvérd ska Uppdragsgivaren skriftligen informera Véardgivaren om dessa
dndringar. Om Vardgivaren inte accepterar de nya villkoren, ska Virdgivaren inom sextio (60)
dagar fran den tidpunkt meddelandet om dndringar avsénts, 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 Vardgivaren inte accepterar de nya
villkoren upphor Avtalet att gilla tolv (12) manader efter utgangen av 60-dagarsfristen. Under
den aterstaende avtalstiden géller FOrutsattningar for Ackreditering och Avtal for Enhet for
oppen hudsjukvard i sin fulla lydelse fore dndringarna, inklusive erséttningsnivéer.

Uppdragsgivaren dger rétt att genom politiskt beslut dra tillbaka Vardval inom Lag
(2008:962) om Valfrihetssystem (LOV). Avtalet fortsitter att gilla tolv (12) ménader efter
beslut om uppsédgning. Under den aterstaende avtalstiden giller Forutsattningar for
Ackreditering och Avtal fér Enhet for 6ppen hudsjukvard i sin fulla lydelse, inklusive
ersdttningsnivaer.

2.4 FORTIDA UPPSAGNING

2.4.1 Vardgivare

Vardgivaren har mdjlighet till fortida uppsédgning av Avtalet. Sddan uppsigning ska vara
skriftlig och uppsdgningstiden &r tolv manader.



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

Efter upphorande ansvarar Vardgivaren for att varddokumentationen 6verlimnas till
Region Skéne.

2.4.2 Uppdragsgivare

Uppdragsgivaren kan siga upp Avtalet for en Vardgivare om grund for uppségning foreligger.
Uppdragsgivaren kan efter politiskt beslut om tillbakadragande av Vardval inom Lag
(2008:962) om Valfrihetssystem séiga upp Avtalet. Sddan uppsigning ska vara skriftlig och
uppsédgningstiden ar 12 ménader.

2.4.3 Tillaggsuppdrag

Om inte annat anges forutsétts tilliggsuppdraget efter godkénnande 16pa med samma avtalstid
enligt ingdnget Avtal for huvuduppdraget. Vardgivaren kan séga upp tilliggsuppdraget med
bibehéllande av huvuduppdraget enligt ingdnget Avtal. Sddan uppségning ska vara skriftlig
och uppsigningstiden &r sex (6) minader. Uppdragsgivaren kan séga upp tilliggsuppdraget om
Vardgivaren inte uppfyller stdllda krav for tilliggsuppdraget med en uppségningstid
motsvarande sex (6) minader. Uppdragsgivaren dger ritt att vid bristande uppfyllelse av
tillaggsuppdraget dterkrdva ekonomisk ersittning for tilliggsuppdraget eller del dérav.

2.5 BESLUTSGANG OCH HANDLAGGNINGSTID

Nér en ansokan i enlighet med kapitel 2 inkommit behandlas den av Uppdragsgivaren, som
bedomer om Vérdgivaren uppfyller stédllda krav i detta dokument.

AnsoOkan ska ha inkommit till Region Skane senast sextio (60) dagar fore datum for
sammantride i Hilso- och sjukvardsndmnden (HSN) i Region Skane. Sammantriadesdatum
framgar pa Region Skanes hemsida http://www.skane.se/organisation-politik/politik-och-
paverkan/ . Beslut om godkdnnande/ackreditering samt Avtal gors av HSN.

Avtal har ingdtts forst nir det undertecknats av bada parter. Datum for verksamhetsstart
regleras i Avtalet. Verksamhetsstart berdknas kunna ske forst i det minadsskifte (forsta dagen
i manaden) som intraffar sextio (60) dagar efter beslut i HSN. Efter att Uppdragsgivaren
ackrediterat/godkint samt tecknat Avtal med en Vardgivare har Vardgivaren sex (6) manader
pa sig att och pabdrja avtalad verksamhet. Om Vardgivaren inte paborjat verksamhet inom sex
(6) manader maste en ny ansokan om Ackreditering/Avtal goras.

2.6 FORE DRIFTSTART

Uppdragsgivaren kommer 4-6 veckor fore driftstart att gora en fullstdindig beddmning av
Vardgivarens forutséttningar att uppfylla Avtalet. Detta inkluderar ett verifikationsbesdk pa
Enheten for 6ppen hudsjukvard, ddr Véardgivaren ska ndrvara. Om Uppdragsgivaren beddmer
att Vérdgivaren inte har dessa forutséttningar dger Uppdragsgivaren ritt att ensidigt
senareldgga driftstart.

Vid visentliga brister dger Uppdragsgivaren ritt att ensidigt sdga upp Avtalet enligt
punkt 2.4.1 Fortida upphdrande i Avtalet.

Vardgivaren édger inte ritt till ndgon form av ersdttning till foljd av Uppdragsgivarens
beslut att senareldgga driftstarten.

Vardgivaren ska fore driftstart tillse att denne samt Enheten for 6ppen hudsjukvérd ar
registrerad i Inspektionen for vard och omsorgs Vardgivarregister.


http://www.skane.se/organisation-politik/politik-och-paverkan/
http://www.skane.se/organisation-politik/politik-och-paverkan/

3. UPPDRAGET

3.1 ALLMANT OM UPPDRAGET

Verksamheten ska drivas utifrén de krav som anges i Hélso- och sjukvérdslagen om en for alla
ménniskor god vard med respekt for alla midnniskors lika vdarde och for den enskilda
ménniskans virdighet. Den som har storst behov av hélso- och sjukvérd ska ges foretréide till
véarden (HSL § 2).

Nollvision ska gélla avseende vardskador. I Patientsikerhetslagen (2010:659) samt 1
Ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete (SOSFS 2011:9) tydliggors Vardgivarens
ansvar att bedriva systematiskt patientsikerhetsarbete och att arbeta forebyggande genom att
forhindra virdskador. Patienter och deras ndrstaende ska, pa ett tydligt sitt, ges mojlighet att
delta 1 patientsékerhetsarbetet.

Vardgivaren ska integrera ett hdlsofrimjande och sjukdomsforebyggande 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.
http://vardgivare.skane.se/patientadministration/remisshantering-och-rutiner-for-vantande-
patienter/

Samverkan med andra véardgivare och huvudmaén ska ses som en naturlig del i uppdraget
och bedrivas pé ett sadant sitt att patienten och nérstdende upplever virden som en helhet.

En mindre del av uppdraget kan utforas av underleverantdr, t.ex. ljusterapi. Det krévs
remiss frén ldkare med specialistkompetens inom dermato/venereologi for denna behandling.
Remitterande lékare dr ocksé medicinskt ansvarig for behandlingen. For UV-
behandlingsenheten maste det dessutom finnas en medicinskt ansvarig lékare.

Varje drende i uppdraget ska handldggas s enkelt, snabbt och for samhillet sa
kostnadseffektivt som mojligt utan att sdkerheten eller kvaliteten eftersitts. Vid
handlaggningen ska Vérdgivaren beakta mdjligheten att sjdlv inhdmta upplysningar och
yttranden frén andra myndigheter, om sddana behdvs. Vardgivaren ska stridva efter att uttrycka
sig littbegripligt. Aven pa andra sitt ska Vardgivaren underlitta for den enskilde att ha med
den att gora.

3.2 MALGRUPPER

Vardgivaren ska erbjuda uppdraget till folkbokforda i Skéne. Vardgivarens dtagande géller
dven for ovriga icke folkbokforda i och utanfor Skéane; folkbokforda i andra landsting, i andra
linder samt for personer med skyddade personuppgifter, asylsokande och papperslosa.

Regler och krav finns pé vardgivarwebben
http://vardgivare.skane.se/patientadministration/vard-inomutom-landet/vard-i-andra-landsting-
utomlansvard/

http://vardgivare.skane.se/patientadministration/vard-inomutom-landet/vard-for-personer-fran-
andra-lander/

Regler och hantering av asylsokande och papperslosa finns ockséd pd vardgivarwebben
http://vardgivare.skane.se/patientadministration/vard-inomutom-landet/asylsokande-och-

flyktingar/

3.3 UPPDRAGETS OMFATTNING

Uppdraget omfattar diagnostik, beddmning och behandling av hudsjukdomar och sexuellt
overforbara infektioner i 6ppen vird inom specialistomréddet dermato-/venereologi. Detta
innefattar alla inom specialiteten forekommande sjukdomar. Undantagna 4r de
sjukdomar/behandlingar som krédver den icke ackrediterade hudsjukvardens
resurser/regionvard och de som specifikt undantagits fran uppdraget, se punkt 3.5.
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Uppdraget omfattar:
e Hilsoinriktat arbetssitt
e Medicinskt atagande
e Rehabiliteringsdtagande
e Ordination av tjdnster/artiklar - hjdlpmedel
e Samverkan
e Medverkan vid Katastrof och beredskap
e Verksamhetsforlagd utbildning samt ST
e Forskning och utveckling

3.3.1 Halsoinriktat arbetssatt

Alla verksamheter har ansvar for att medarbetarna har kunskap om, och att det finns
rutiner fOr, att systematiskt arbeta med levnadsvanor i enlighet med Region Skanes
véardprogram for levnadsvanor, nér sa dr relevant ur patientens perspektiv och det aktuella
medicinska tillstandet. Utforda atgarder ska dokumenteras i patientens journal enligt
framtagen informationsstruktur. I de fall verksamheten inte kan erbjuda stod for att foréndra
levnadsvanorna sjdlv ska verksamheten forsikra sig om att patienten far remiss till annan
lamplig verksamhet. Nir sa dr relevant ska patienten informeras om risken for hudforéandringar
pa grund av riskabla solvanor.

Vérdprogrammet inkluderar sévil hilsofrdmjande, sjukdomsforebyggande som
riskreducerande atgirder. Arbetet ska préglas av ett patientcentrerat forhallningssétt och
kraver kompetens bade avseende levnadsvanor samt ldmpliga metoder for samtalsmetodik och
motiverande strategier.

Lénk till vardprogram: http://vardgivare.skane.se/vardriktlinjer/levnadsvanor/

3.3.2 Medicinskt atagande

Uppdraget ska omfatta planerad och akut dermato-/venereologisk vard i form av utredning,
diagnostik, behandling, rddgivning och uppfoljning. Det ska dven omfatta akut sjukvérd som
omgaende kriver beddmning och behandling av sjukdomstillstand for ett omedelbart
medicinskt omhindertagande till de medborgare som vinder sig till enheten eller befinner sig i
dess nérhet.

Vardgivaren ansvarar for att aktivt medverka i samordning, samarbete och informations-
overforing mellan specialistvard, priméirvard och kommunal hélso- och sjukvérd.

Vardgivaren ska utfiarda intyg i enlighet med SOSFS 2005:29. Lékare anstélld av Vardgivaren
betraktas i detta ssmmanhang vara i allmén tjanst oavsett verksamhetens driftform.

Vardgivaren ska medverka till en vdl samordnad patientprocess dven nér patienten har
behov av annan kompetens én den som Vérdgivaren kan erbjuda. Virdgivaren har en
skyldighet att tillse att Enheten for 6ppen hudsjukvérd medverkar i det pdgaende arbetet med
patientprocesser i Region Skéne.

Enheten for 6ppen hudsjukvard ansvarar for att f6lja nationella och Region Skénes riktlinjer
for sjukskrivning och rehabilitering. Enheten ska ha uppdaterade dokumenterade lokala rutiner
for sjukskrivning och samtliga lékare ska ha kunskap om forsakringsmedicin. Minst en ldkare
vid varje enhet ska ha deltagit i Region Skanes eller Forsdkringskassans utbildning i
forsdkringsmedicin.

Vardgivaren ska som vigledning for sjukskrivning f6lja Socialstyrelsens
Forsékringsmedicinskt beslutsstod jamte Region Skanes framtagna kompletterande riktlinjer.

Fullstdndiga medicinska underlag paskyndar handldggningen hos Forsékringskassan och
underldttar dirmed dtergdng i arbete.
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De nya sjukskrivningsreglerna stéller krav pa tidiga insatser for att snabbt fa patienten att
atergd i arbete. FOr att nd detta ska sjukskrivningssituationen hos enhetens patienter
fortlopande bevakas. Tidig kontakt med arbetsgivaren kan forkorta sjukskrivningstiden for
patienten och dirmed minska den totala resursdtgangen vid enheten.

Senast efter ca sextio (60) dagars sjukskrivning ska behovet av kompletterande
rehabilitering bedomas och vid behov genomforas i egen eller annans regi. Det kan innebéra
att kontakt tas med andra virdgivare, Forsikringskassa, Arbetsformedling och Socialtjanst nér
sa erfordras.

Verksamhetschefen har ansvar for att 1opande folja att rehabiliteringsprocessen
fortskrider, men uppgiften kan delegeras till en "rehabiliteringskoordinator". Region Skane
kommer att fortlopande erbjuda utbildning till sdidana rehabiliteringskoordinatorer samt
utveckla metoder och verktyg till stod for dennes arbete.

Verksamheten har ett ansvar att folja de riktlinjer och direktiv som berdr omradet hud och
som dterfinns pa Region Skénes hemsida, lank:
http://vardgivare.skane.se/vardriktlinjer/medicinska-omraden/hud-och-kon/

3.3.3 Ordination av tjanster/artiklar/hjalpmedel

Vardgivaren ansvarar for att enheten forskriver for specialiteten relevanta hjilpmedel till de
patienter enheten har behandlingsansvar for med funktionsnedséttning orsakade av savil
psykiska som somatiska besvir/sjukdom/skada.

Vardgivaren har genom detta uppdrag/avtal ritt och skyldighet att ordinera hjdlpmedel for
patienten enligt riktlinjerna i Region Skanes handbok “Hjédlpmedel till personer i Skdne med
funktionshinder”.
http://vardgivare.skane.se/patientadministration/trycksaker/handbocker/hjalpmedelshandboken

Vid bestidllning av hjdlpmedel ska enheten anlita av Region Skéne antagna leverantorer.

3.3.4 Samverkan

Vardgivaren ska samverka med relevanta aktorer for att tillgodose patientens vard- och
omsorgsbehov. Det ska pé enheten finnas dokumenterade rutiner for samverkan med andra
vardgivare och huvudmén i den omfattning som krévs for uppdragets utforande.

e Verksamhetschefen ska sdkerstélla “att patientens behov av trygghet, kontinuitet,
samordning och sdkerhet i varden tillgodoses. Om det dr nddvéndigt for att tillgodose
dessa behov eller om en patient begér det ska verksamhetschefen enligt samma
paragraf utse en fast vrdkontakt for patienten.” Den fasta vardkontakten ska samordna
véardens insatser och vara kontaktperson gentemot andra delar av hélso- och sjukvérden
eller andra berdrda myndigheter sdsom Socialtjansten eller Forsékringskassan.

e Vardgivaren ska samarbeta med Yrkes- och miljddermatologiska avdelningen 1
forekommande fall.

e Vardgivaren ska i vird- och rehabiliteringsprocessen samverka med berdrda
véardaktorer, myndigheter som forsékringskassa och arbetsformedling, organisationer,
arbetsgivare, kommunala verksamheter och dvriga i patientens vird engagerade
personer nir patientens behov inte kan tillgodoses enbart av enheten.

e Vardgivaren ska vid remittering informera patienten om tilldimpningen av vardgarantin.
http://www.vantetider.se/

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

e Vardgivaren ska samverka med STRAMA (strategigruppen for rationell
antibiotikaanvandning och minskad antibiotikaresistens) och Region Skanes
lakemedelsorganisation.
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e Vardgivaren ska folja samverkansreglerna mellan sjukvarden,
Likemedelsindustriforeningen och den medicinska industrin. Véardgivaren ska ha
dokumenterade rutiner for samverkan enligt ovan.

Regionmoten

e Regionkliniken pé Skénes Universitetssjukhus har ett ansvar att organisera fyra arliga
moten for sambeddmning av diagnostiskt eller terapeutiskt komplicerade patientfall,
s.k. Regionmoten. Vardgivarens ldkare ska arligen delta i minst tvé av dessa moten.

e Vardgivaren ska f6lja de riktlinjer som utfirdas av RCC Syd, (Regionalt
cancercentrum), kring patienter med hudtumdrer och érligen vara representerad vid
minst tvd av de regionala mdten som Regional processledare for hudtumoérer kallar till
samt aktivt bidra till att processerna for patienter med hudtumdrer utvecklas och
forbittras. Lank till RCC: www.skane.se/ Webbplatser/Regionalt-Cancercentrum/

3.3.5 Katastrof och beredskap samt smittskydd

Detta uppdrag géller infor och vid allvarliga hindelser enligt Avtalet.

Vardgivaren &r skyldig att delta i planering for katastrofer, kriser och krig for att
verksamheten ska kunna fungera under rddande forhallanden.

Vardgivaren ska vid katastrof-, kris- och krigslédge samt epidemildge 3 (influensapandemi
eller motsvarande katastrofldge) folja direktiv stidllda av Region Skéne och fortsitta sin
verksamhet under Regionfullméktiges ledning.

Vardgivaren ska medverka vid av Region Skane organiserade 6vningar i sédan
omfattning att Vardgivaren kan bedriva en fortsatt verksamhet dven i kritiska ldgen.
Vardgivaren ska limna Region Skane de upplysningar som kan behdvas for krisplaneringen.

Smittskydd
Vardgivaren ska medverka i Region Skanes smittskyddsarbete, se www.skane.se/smittskydd

Detta innebér att det ska finnas kontaktperson for varje enhet for 6ppen hudsjukvard till
lanets smittskyddslakare. Vardgivaren ska meddela aktuella kontaktpersoner till Smittskydd.

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

I samband med smittskyddsutredningar ska en vardgivare ansvara for hela utredningen.
Ansvar for att smittsparning kommer till stdnd har den enhet for 6ppen hudsjukvard dér
indexfallet uppticks men virdgivaren kan via remiss dverlata ansvaret till annan. Patienter
yngre dn 23 &r remitteras i forsta hand till Ungdomsmottagning.

3.3.6 Verksamhetsforlagd utbildning

Vardgivaren ska bidra till Region Skénes 14ngsiktiga strategi for personalforsorjning genom
att tillhandahalla verksamhetsforlagd utbildning for de professioner som dr verksamma vid
enheten. Vardgivaren ska erbjuda verksamhetsforlagd utbildning och praktikplatser for sévél
gymnasiala utbildningar (t ex underskoterskor), eftergymnasiala utbildningar (medicinska
sekreterare), utbildningar pa grund och avancerad niva (sjukskoterskor m fl.) samt for
lakarutbildningen. Vardgivare maste bereda plats for de antal studenter som motsvarar
enheternas andel av det samlade vardutbudet.

Sjukskoterskeutbildning m.fl. utbildningar
Uppdragsgivaren kan uppdra dt Vardgivaren att fullgdra utbildningstjénstgdringsuppdrag for
en eller flera utbildningar enligt nedan.

Enligt ramavtal tecknat mellan Region Skdne och Lunds universitet, Hogskolorna i
Malmé och Kristianstad ska verksamhetsforlagd utbildning for sjukskoterskor inkluderande
specialistsjukskoterskor, barnmorskor, fysioterapeuter/sjukgymnaster, arbetsterapeuter,
psykologer, audionomer och socionomer bedrivas inom regionens enheter, eller enheter
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knutna till regionen, enligt dverenskommelser reglerade i ramavtal. Ett liknande avtal finns
kring LIA-platser for medicinska sekreterare som dr tecknade med Yrkeshogskolor i Malmo,
Lund, Landskrona och Kristianstad. Uppdragsgivaren ansvarar for fordelning av
utbildningsplatser.

Vardgivaren ersdtts med 1 030 kr per student och vecka for studenter som genomgér
utbildning till sjukskdterska, specialistsjukskoterska, arbetsterapeut,
fysioterapeut/sjukgymnast, barnmorska och audionom. For studenter som genomgér
utbildning till socionom é&r erséttningen 400 kr per student och vecka och for utbildning till
psykolog 700 kr per student och vecka. Erséttning for studerande som genomgér YH-
utbildning till medicinska sekreterare utgar inte. http://vardgivare.skane.se/kompetens-
utveckling/verksamhetsforlagd-utbildning/

Lakarutbildningen

For studerande pé ldkarutbildningen finns ett ramavtal, det Avtal om lakarutbildning och
forskning (ALF), tecknat mellan Svenska staten och Region Skane samt ett lokalt avtal mellan
Lunds universitet, Medicinska fakulteten och Region Skane som &ven det reglerar att
lakarutbildningen bedrivs inom regionens enheter, eller enheter knutna till regionen enligt ett
sarskilt regelverk. Lékarstudenter har verksamhetsforlagd utbildning under flera terminer da
utbildningen pdgar. Praktikplatsplacering sker via Medicinska fakulteten som ocksa ger
handledarutbildning. Vérdgivaren ska pad anmodan av Uppdragsgivaren tillhandahalla
utbildningsplatser i enlighet med ALF-avtalet. Vardgivaren ersitts utifrdn gillande regelverk.
http://vardgivare.skane.se/

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

Verksamhetschefen ska ansvara for att gillande malbeskrivningar, som tillhandahélls av
kursledningen, uppfylls. Om studenten inte uppnar stidllda mal p.g.a. utebliven handledning
eller bristande utrymme for praktik, dr det vardgivarens ansvar att bereda plats for
kompletterande praktik for vilken ingen ytterligare ersdttning utgér. Handledarnas kompetens
ska motsvara ldrosétenas krav. I den man dessa krav inte dr uppfyllda ska ledighet beviljas for
deltagande i utbildning.

Specialisttjanstgoring for lakare (ST)
Uppdragsgivaren kan uppdra dt Vardgivaren att fullgdra utbildningstjénstgdringsuppdrag for
en eller flera ST-ldkare enligt nedan.

ST-ldkare inom specialiteten dermato-/venerologi dr under hela utbildningstiden anstélld
hos Region Skéne, hos vdrdenhet som EJ &r ackrediterad och inte ingér i vardvalet. Denna
part, som under hela utbildningen innehar arbetsgivaransvaret for ST-ldkaren, utbetalar ST-
lakarens 16n.

For att fullgora ST-tjanstgdéringen och inhdmta och uppna den kompetens som erfordras
for specialiteten krivs dock att ST-ldkaren kan tjanstgdra dven pd ackrediterade vardenheter.
Uppdragsgivaren kan mot bakgrund av detta uppdra &t vardenheter som ingar i
véardvalssystemet att fullgora utbildningstjanstgoringsuppdrag for en eller flera ST-ldkare
enligt nedan.

Region Skéne har ritt att fakturera ackrediterad vardenhet under den tid d& vardenhet
svarar for del 1 utbildningstjénstgoringsuppdraget. Manadsbeloppet ska motsvara innevarande
ars utbildningsbidrag for ST-ldkare, ett belopp som grundar sig pé hilften av en genomsnittlig
ingdngslon for ST-1dkare 1 Region Skéne.
www.skane.se/upload/Webbplatser/vardwebb/RS _riktlinjerST_09.pdf

ST-tjanstgoringen inom specialiteten dermato-/venerologi foljer den mélbeskrivning som
beslutats av Socialstyrelsen. Dér framgar verksamhetschefens ansvar samt att en studierektor
skall finnas liksom utbildade handledare. Socialstyrelsen kréver vidare att huvudmannen skall
ge direktiv och se till att det finns dokumenterade rutiner s att specialiseringstjanstgéringen
kan genomforas och regelbundet utvérderas for att sdkerstédlla en hog och jamn kvalitet.
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Region Skéane har utarbetat regionala riktlinjer for ST-utbildning vilka innehdller lokala
anpassningar och kompletteringar av Socialstyrelsens forfattning. Dessa ska foljas. Riktlinjer
och bilagor, inklusive exempel pd utformning av ST-kontrakt samt utbildningsprogram finns
att ldsa pd, se ldnk ovan.

Uppdragsgivaren kan ocksa uppdra at ackrediterad vardenhet att fullgora
sidoutbildningstjinstgoringsuppdrag (“randutbildning”) for en eller flera ST-lédkare inom andra
specialiter, s att dessa ST-ldkare kan fullgdra sin ST-tjanstgoéring och inhdmta och uppné den
kompetens som erfordras for denna specialitet.

Region Skéne har ritt att fakturera ackrediterad vardenhet under den tid d& vardenheten
svarar for sidoutbildningstjanstgoringsuppdraget (’randutbildning”). Manadsbeloppet ska
motsvara innevarande ars utbildningsbidrag for ST-ldkare, ett belopp som grundar sig pé
hélften av en genomsnittlig ingdngslon for ST-1dkare 1 Region Skane. Se ldnk ovan.
Uppdragsgivaren kan ocksa uppdra at ackrediterad vardenhet att fullgora
sidoutbildningstjanstgdringsuppdrag (’randutbildning”) for en eller flera ST-ldkare inom
allmdnmedicin, sé att dessa ST-ldkare kan fullgdra sin ST-tjanstgoring och inhdmta och uppné
den kompetens som erfordras for denna specialitet. For ST-1ékare inom allmdnmedicin géller
att denne har sin anstillning hos ackrediterad vardcentral under hela sin tjainstgoring samt att
véardcentralen har arbetsgivaransvar och utbetalar 16n. Region Skane har inte rétt att fakturera
for sidoutbildningstjénstgdringsuppdrag

3.3.7 Forskning och utveckling

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

De vardgivare som bedriver av Region Skéne finansierad hdlso- och sjukvard forbinder
sig att bedriva en verksamhet som underlittar for forskning och kliniska provningar. Det
innebdr att tillhandahélla patienter, patientuppgifter och material i enlighet med for forskning
och kliniska prévningar géllande regelverk och forordningar. Dartill upplata sin verksamhet,
for av Medicinska fakulteten prioriterad forskning som finansieras av ALF-medel, till
fakulteten knuten forskare genom externa medel eller till Region Ské&ne anknuten personal
som erhillit regionala forskningsmedel. Vardgivarens verksamhet ska planeras sa att resurser i
form av ldkare, sjukskdterskor m fl. kan 16sgoras frén klinisk verksamhet for att arbeta med
forskning i enlighet med ALF-avtalet. Vidare ska nationella riktlinjer avseende biobanks- och
vavnadsdirektiv foljas,
www.skane.se/sv/Webbplatser/Labmedicin_Skane/Verksamhetsomraden/Biobank/

Vardgivaren ska utse en kontaktperson for forskning.

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

Vid klinisk provning av likemedel eller medicin tekniska produkter, interventions- och
icke interventionsstudier, ansvarar Véardgivaren for att provningen registreras i Clintrials,
Skanes studiedatabas, innan den startar.

3.4 TILLAGGSUPPDRAG

3.4.1 Sex- och samlevnadsmottagning (Sesam)

For att pa lika villkor tillgodose behovet av léttillganglig vird inom omradet sexuell och
reproduktiv hilsa kan Enhet for 6ppen hudsjukvard tillsammans med Barnmorskemottagning i
Halsoval Skane samlokaliseras i en Sex- och samlevnadsmottagning enlighet med uppdrag
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Sex- och samlevnadsmottagning (Sesam) som hilso- och sjukvardsndmnden beslutade om den
2014-04-28. En Sesam-mottagning har ett tvirdisciplinért arbetssétt och utfor radgivning,
undersdkning, testning av hiv och sexuellt dverforda infektioner (STI), behandling av STI,
smittsparning, psykosocial och sexologisk behandling samt preventivmedelsradgivning i en
samlokaliserad verksamhet. Kompetenserna vid en Sesam-mottagning bestar av ett team av
venereolog/infektionslikare, sjukskoterska, barnmorska, socionom/kurator varav ndgon bor ha
sexologisk kompetens. Malgrupperna for en Sesam-mottagning &r hela befolkningen med
behov av forebyggande och behandlande insatser inom omradet for sexuell och reproduktiv
hélsa. Insatserna riktas dock sdrskilt mot de riskgrupper som har identifierats i Region Skanes
strategi for sexuell och reproduktiv hdlsa i Skdne 2011-2015 som dr unga vuxna, mén som har
sex med min, utlandsfodda personer med funktionsnedséttning samt personer som utsatts for
sexuellt vald.

3.5 UPPDRAGET OMFATTAR INTE

e Slutenvérd

e Jour/beredskapslinje

o Konsultinsatser till inneliggande patienter
e Dagsjukvérd

e Laserverksamhet, forutom koldioxidlaser
e Mohs kirurgi

e Specialiserad miljo- och yrkesdermatologi

e UVAI
e Svéra och/eller allvarliga tillstand hos enskilda patienter exempelvis svara
genodermatoser

e Patienter med tumdrorsakande syndrom, behandling av gravt immunsupprimerade
patienter

e Hyperhidrosbehandling pa andra lokaler dn armhéalor och handflator
e Samordningsansvar for FoUU
¢ Behandling som utfors av kosmetiska skél

Vérdgivaren har ritt, och ansvar for, att vid behov remittera eller hinvisa en patient med
behov av kompetens utanfor enheten

4. REGISTRERING

Vid vardkontakt som omfattar bedomning och/eller behandling ska registrering ske enligt
nedanstdende.

4.1 HUVUDDIAGNOS

Huvuddiagnos ska anges for samtliga ldkarkontakter. Huvuddiagnos ar det tillstdnd for vilket
patienten huvudsakligen utretts och behandlats under ett vardtillfélle eller en annan
vardkontakt. Det dr den vid besokets slut formulerade huvuddiagnosen som ska registreras och
klassificeras. Om ingen klar sjukdomsdiagnos kan anges ska det viktigaste symtomet eller
hélsoproblemet anges som huvuddiagnos. En patient som kontrolleras for en kronisk akomma
och som drabbats av en annan behandlingskrdvande akut sjukdom fir som regel den akuta
sjukdomen som huvuddiagnos.

For vissa vardkontakter, ex. kontrollundersdkningar efter behandlad och utlékt sjukdom,
giller sédrskilda klassifikationsregler. I dessa fall anges orsaken till kontakt med varden (en Z-
diagnoskod) som huvuddiagnos. Sjukdomen som har behandlats och inte lingre finns kvar,
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ska kodas som en bidiagnos. Aven dir man observerat och uteslutit sjukdom anviinds Z-
diagnoskod.

4.1.1 Bidiagnos

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

Endast sddana diagnoser som haft relevans for vrden bor registreras.

4.1.2 Atgarder

Atgiirder som utfors i samband med vardkontakten, som dokumenteras i journalen,
klassificeras och registreras enligt KVA. Atgirder som inte ir dokumenterade ska inte
registreras. Med “dokumenterad” dtgird avses att atgarden 4r omndmnd i journalanteckningen
for vardkontakten. De atgédrder som paverkar DRG-grupperingen ska dokumenteras och
registreras. Atgirder som ingér i ett normalbesok behdver inte registreras. Atgirder som inte
paverkar DRG-grupperingen ska registreras enligt bilagan i de fall de &r erséttningsgrundande.

Foljande atgarder ingar i ett normalbesok hos lakare och ska inte medfora registrering:
e Genomgang av journal
e Inhimtande av anamnes

e Rutinundersékningar som gors pa merparten av patienterna inom den egna
specialiteten

e Uppfoljning/kontroll av insatt behandling

e Beslut om ytterligare utredning/behandling

o Likemedelsforskrivning

e Sjukskrivning

e Information till och samtal med patienten och eventuellt med nérstdende
e Suturtagning och enklare omldggning

e Kapilldr och vends provtagning (med eventuell smértlindring) och odlingar
e Journaldokumentation

¢ Bilddokumentation

e Remiss UNS

e Kontakter med sjukvérdspersonal

e Rutinmissiga kontakter angdende patienten med externa samarbetspartners

Foljande atgarder ingar i ett normalbesok hos annan vardgivarkategori ex. sjukskoterska,
barnmorska, sexolog, kurator och ska inte medféra nagon registrering:

e Genomgang av journal

¢ Inhdmtande av anamnes

e Undersokning inklusive ldngd och vikt

e Uppfoljning/kontroll av insatt behandling

e Beslut om ytterligare utredning/behandling

e Information till och samtal med patienten och eventuellt med nérstdende

e Suturtagning och omldggning

e Kapilldr och vends provtagning (med eventuell smértlindring) och odlingar

e Journaldokumentation
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e Bilddokumentation
e Kontakter med sjukvérdspersonal

o Kontakter angaende patienten med externa samarbetspartners.

4.1.3 Diagnoskoder

Internationell statistisk klassifikation av sjukdomar och relaterade hilsoproblem — systematisk
forteckning (ICD-10-SE).

4.1.4 Atgardskoder - KVA

KVA beskriver vad man utfort for slags medicinska atgirder. Atgirderna ska registreras och
kopplas till den virdkontakt som faktureringen avser. Atgérdskoderna finns pé
http://vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/lov/hudsjukvard/

4.1.5 Telefonkontakter avseende kvalificerad héalso- och sjukvard

Med telefonkontakt avseende kvalificerad hélso- och sjukvérd avses att vardkontakten ersitter
ett Oppenvardsbesok (ldkarbesok). Behandlingsansvarig gér en medicinsk beddmning 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 rdd angaende om patienten bor uppsdka ndgon
vardinréttning eller inte.

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

e Forlangning av sjukskrivning, fornyelse av ldkemedelsrecept eller
hjalpmedelsforskrivning for sedan tidigare kdnda problem utan stidllningstagande till
eventuella nytillkomna besvir.

e Delgivning av medicinskt utldtande eller av undersdkningsresultat, inkluderar
remissvar och provsvar.

¢ Information om forberedelser infor en kommande vardkontakt.
Begéran om journalkopia, information om 6ppettider, bokning av tolk etc.

4.1.6 Laserbehandling

Vid behandling med laser ska faststillda indikationsriktlinjer foljas for remiss till den icke
ackrediterade hudsjukvarden, SUS. Se link:
http://vardgivare.skane.se/vardriktlinjer/medicinska-omraden/hud-och-kon/#11521

5 ALLMANNA VILLKOR

5.1 TILLGANGLIGHET

5.1.1 Lokaler

Samtliga lokaler ska vara tillgéngliga for personer med funktionsnedséttning och utrustade
enligt medicinska och andra krav for att tillgodose barn och vuxnas behov vad avser en god
och sidker miljo, och i1 dvrigt vara anpassade for den typ av verksamhet som uppdraget avser.
Samtliga vardlokaler ska vara utformade och inredda sé att en god hygienisk standard kan
tillgodoses. Lokalerna ska ha forutséttningar for sekretesskyddad och ostord kontakt.
Lokalerna bor vara genomgéanga enligt Checklista for lokaler fran Myndigheten for
delaktighet, http://www.mfd.se
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Vardgivarens adress(-er) anges i avtalet och om mojligt i ansokan. Om adress inte dr
faststdlld vid ansokningstillfillet ska, i ansokan, ungefarlig lokalisering anges. Om en
Vardgivare inom detta Avtal bedriver vird pa mer dn en adress ska det infor tecknande av
Avtal framga pé vilken av adresserna som merparten av verksamheten sker.

Lokalerna ska vara tillgéngliga avseende allmdnna kommunikationsmedel och
parkeringsmdjlighet ska finnas i nirheten.

5.1.2 Mottagningstider

Vardgivaren ska svara for att det finns ldttillgénglig och lattforstdelig information om
oppettider och tidsbestillning. Vid de tider da enheten inte har Gppet ska telefonsvarare ge
information om enhetens dppettider samt hénvisa till alternativa vardgivare och/eller till 1177
Sjukvérdsradgivningen. Véardgivaren ska dven informera medborgarna d& verksamheten
dndrar Oppettider tillfalligt. Eventuell stingning for semester eller annan ldngre period méste
samordnas med annan enhet inom specialiteten.

5.1.3 Information till medborgare

Enheten for 6ppen hudsjukvard ska ldmna information om sin verksamhet till medborgarna pé
www.1177.se. Denna information himtas frdn Skanekatalogen, for information om denna se
punkt 5.7.3. Vardgivaren ansvarar for att information om verksamheten uppdateras
kontinuerligt. Vardgivaren ska skicka dndringar for granskning av innehéllet i forhallande till
uppdraget till hsa.1177@skane.se. De Vardgivare som har tillgang till Skdnekatalogen och att
anvéinda verktyget Kontaktkortsadministrator, ska efter godkédnnande av Uppdragsgivaren,
registrera sina uppgifter i denna.

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

E-tjénsterna i Mina Vardkontakter (MVK) som nés via 1177.se dr en tjinst ddr invanare
och patienter har mojlighet att dygnet runt kommunicera med hélso- och sjukvarden via webb i1
syfte att oka tillgéngligheten och invdnarnas mdjlighet till sjdlvservice och delaktighet.
Medborgare kan sedan mars, 2014 ldsa delar av sin journal och sina vardplaner fran vardgivare 1
Region Skénes egen regi via MVK och frén januari, 2015 ska de dven kunna l4sa delar av sin
journal fran privata vardgivare.

Informationen hanteras enligt géllande krav pa sidkerhet och sekretess for hélso- och
sjukvarden.

Patienter som valt att kontakta Enheten for 6ppen hudsjukvérd ska via MVK ska i
normalfallet fa svar via MVK. Det ir alltid vardcentralen som ringer upp patienten om drendet
kraver fortsatt kommunikation via telefon.

Invanaren/patienten ska fa svar pa ett drende inom tva (2) arbetsdagar och det ska finnas
rutiner for sédker handldggning av alla typer av drenden.

Enheten ska erbjuda patienterna foljande tjinster:

1. Bestill tid

Av/omboka tid

Fornya recept respektive

Fornya hjdlpmedel

Bestill journalkopia

Rédgivning (kan anpassas till olika yrkesgrupper)
Kontakta mig (kan anpassas till olika yrkesgrupper)

© NN kWD

Bestéll svar pd provtagning/rontgen
Berord personal ska vara vil informerade om MVK och marknadsfora tjénsten.
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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 dvriga patientrittigheter samt ansvarar for att
patienterna far information om sina rattigheter.

Vardgivaren ska uppfylla Virdgarantin enligt Hilso- och sjukvérdslagen. Vardgivaren har
skyldighet att medverka i de nationella métningarna for vardgaranti och tillginglighet som
Region Skédne beslutar om.

Vardgivaren ska folja Region Skénes regelverk for remisshantering och vintande patienter.
Vardgivaren ska folja de nationella och regionala regelverken for fritt vardsokande. De
regionala regelverken innebér att folkbokforda i Skéne har ritt att utnyttja s.k. fritt
vardsokande, for savil planerad som akut vard. Fritt vardsokande innebér att folkbokforda
skdningar kan sdka vdrd var de vill och Vérdgivaren ska utfora en medicinsk beddmning och
prioritera behovet av vérd.

Lids mer om regelverk och patientrittigheter pA www.skane.se/vardirimligtid.

5.2 BEMANNING OCH KOMPENTENS

Vardgivaren ska senast vid avtalstecknandet ha utsett en namngiven verksamhetschef for
enheten, vilken ska vara vil fortrogen med de lagar, forordningar, foreskrifter, riktlinjer, rad
och rekommendationer som géller for hilso- och sjukvirden. Vid byte av verksamhetschef ska
Vardgivaren skriftligen informera Uppdragsgivaren senast trettio (30) dagar innan édndringen
trader 1 kraft. Blankett for detta finns pa http://vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/blanketter-
for-vardgivare/

Medicinskt ansvarig for verksamheten ska ha minst fyra (4) ars dokumenterad erfarenhet
av klinisk verksamhet (Arbetat minst 75% av heltid, exklusive lingre ledigheter for ex.
studier, forskning, fordldraledighet eller sjukskrivning.) inom specialiteten efter avslutad och
av Socialstyrelsen godkénd specialistutbildning. Under enhetens dppettider ska Vardgivarens
verksamhet vara bemannad med lékare som har specialistkompetens i dermatologi och
venereologi med dokumenterad erfarenhet géllande hela den verksamhet som ingér i
uppdraget. Denne lékare ska vara pa plats pd enheten for att sdkerstélla uppdraget och
tillgéngligheten.

Vardgivaren ska svara for att all personal har kompetens och legitimation dér sa behdvs
och i den omfattning som krévs for att tillhandahalla en god och séker vard enligt Avtalet.
Vardgivarens anstéllda, som har kontakt med medborgare, patienter och nirstaende, ska tala
och forstd svenska.

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

Vardgivaren ansvarar for att all personal omfattas av tystnadsplikt pd samma villkor som
hélso- och sjukvérdspersonal. Detta géller &ven underleverantdrer, samarbetspartners och
deras personal.

Lékare och fysioterapeuter/sjukgymnaster verksamma enligt Lagen om
Lékarvardserséttning samt Lagen om Erséttning for Fysioterapi kan av Vardgivaren anstéllas
eller inneha underleverantorsavtal i enlighet med regelverket for ”Prova pa — verksamhet”,
http://vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/lof/prova-pa-
verksamhet/?highlight=prova+p%u00eS5+verksamhet .

Vardgivaren ansvarar i dvrigt for att enheten inte anlitar ldkare eller
fysioterapeut/sjukgymnast verksamma enligt Lag om lédkarvardserséttning/Lag om ersittning
for Fysioterapi (1993:1651, 1993:1652) eller enligt vardavtal.
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5.3 UNDERLEVERANTOR

Underleverantorsavtal kan enbart tecknas med den som levererar tjansten.
Underleverantorsavtal fir inte tecknas pd ett sétt som innebér att Vardgivaren bade kdper och
sdljer samma typ av tjénst.

Vérdgivaren kan anlita underleverantorer avseende en mindre del av uppdraget och for
medicinska servicetjinster. Vardgivaren ansvarar for underleverantdrens atagande och
eventuell underlatenhet pd samma sétt som for sin egen verksamhet. Underleverantor ska
godkénnas av Uppdragsgivaren. Underleverantorsavtalet ska skickas till Avdelningen for
Hailso- och sjukvardsstyrning, 291 89 Kristianstad senast trettio (30) dagar innan det ska trdda
i kraft. Forslag till avtalsmall finns pé http://vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/blanketter-for-
vardgivare/ .

Underleverantdr dr en del av enheten under forutséttning att vrden ges pa
Underleverantdrens angivna adress eller pa adressen for huvudenheten. I 6vrigt géller regler
som anges 1 6.1 Ersdttning for uppdraget.

Vardgivaren ska fore avtalstecknandet med en underleverantor forvissa sig om att det inte
foreligger ett eller flera andra samtida avtal mellan underleverantéren och annan enhet inom
Vardval Skdne. Om sé dr fallet ska de vardgivare som anlitar underleverantdren besluta vilken
enhet som ska vara huvudenhet” och samtliga virdgivare ska underteckna detta avtal.
Samtliga vardgivare ansvarar for att respektive enhets besok av medborgare hos
underleverantdren registreras i enlighet med gillande anvisningar.

Vardgivaren ansvarar for att de underleverantorer som anviander de av Region Skane
levererade IT-tjinsterna for patientadministration, patientdokumentation,
lakemedelsforskrivning, bestillning och svar samt folja de regelverk som till varje tid foljer
med tjénsterna. De underleverantorer, som anvénder av Region Skane levererad tjinst for
patientdokumentation ska ingé i sammanhéllen journalforing enligt Patientdatalagen, for att
mojliggora direktatkomst till patientuppgifter mellan vardgivare.

Vardgivare verksamma enligt erséttningslagarna fér inte anlitas som underleverantor,
under andra forutséttningar dn de som anges 1 kapitel 5.3, sa ldnge de &r verksamma enligt
dessa lagar. Vardgivare med vardavtal far inte anlitas som underleverantor utan
Uppdragsgivarens medgivande.

Samverkan, utan Underleverantorsavtal, mellan Vardgivaren och annan offentligt
finansierad véardgivare far endast ske s linge den sistnimnde, inte uppbér erséttning 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

Hailso- och sjukvarden i Skéne utgar fran beslut om Skénsk Livskraft — vard och hélsa, en
patientfokuserad hélso- och sjukvard. I Patientsékerhetslagen (2010:659) samt i
Ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete (SOSFS 2011:9) tydliggors vardgivarens
ansvar att bedriva systematiskt patientsékerhetsarbete.

I Hilso- och sjukvardslagen ges direktiv om hur varden ska utvecklas, sdkras och
organiseras. “Inom hélso- och sjukvarden skall kvalitet i verksamheten systematiskt och
fortlopande utvecklas och sékras” (31 § HSL). ”Ledningen av hélso- och sjukvard skall vara
organiserad sd att den tillgodoser hog patientsikerhet och god kvalitet av varden samt framjar
kostnadseffektivitet” (28 § HSL). I Patientdatalagen (SOSFS 2008:14) anges att det i
ledningssystemet ska finnas en informationssakerhetspolicy. Samstammighet ska finnas med
Region Skénes informationssdkerhetspolicy.
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5.6 LAGAR OCH FORORDNINGAR

Vardgivaren ansvarar for att Enhet for 6ppen hudsjukvard foljer tillimpliga lagar,
forordningar, forfattningar, Socialstyrelsens allmédnna radd samt riktlinjer och foreskrifter som
utfirdats av statliga och kommunala myndigheter och verk som under detta avtals giltighetstid
ar eller blir tillimpliga pad Vardgivarens utforande av Uppdraget.

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

Vardgivaren bor sdrskilt beakta sin skyldighet att anmaéla i enlighet med Lex Maria.
Hindelseanalys ska genomforas, eventuellt avsteg ska motiveras och dokumenteras.

All personal omfattas av anmélningsplikt, enligt kapitel 14 § 1 1 Socialtjénstlagen, vid
misstanke om att barn far illa eller vid omsorgssvikt samt vid misstanke om véld i néra
relationer.

5.7 IT-TJANSTER

En viktig utgdngspunkt for Region Skéne dr att IT-stdd som anvinds i verksamheten &r
regiongemensamt och i forsta hand ett verktyg i arbetet med att tillgodose patientens behov
och sdkerhet.

Vardgivaren ansvarar for att anvdnda sig av Uppdragsgivarens anvisade IT-tjdnster.
Dessa tjinster finns beskrivna i detta dokument som it-stod.

Vardgivaren ansvarar for att dess anstéllda hanterar regiongemensamma IT-tjdnster,
sammanhéllen journalforing samt personuppgiftsbehandling i enlighet med géllande ritt samt
dven 1 Ovrigt foljer de regelverk och instruktioner som finns tillgdngliga pé
http://www.skane.se/informationssakerhet

Vardgivaren ansvarar for att kvalitetssékra all inmatad data. I de fall rattning av felaktigt
inmatad data behover utforas av Region Skéne debiteras faktisk kostnad for detta arbete.

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

Nya regiongemensamma it-stdd kommer successivt att inforas och nuvarande it-stod
kommer att uppdateras. Av sédkerhetsskél, och for att kunna folja med i den tekniska
utvecklingen, krivs att vardgivaren har en IT-miljé som dr uppdaterad for att klara detta. Ett
grundldggande krav dr att vdsentliga komponenter sdsom operativsystem och webbldsare &r
uppdaterade till en av leverantdren supporterad version.

Gillande system for varddokumentation och IT-tjénster for infrastruktur har Region
Skéne avtalade tillgédnglighetsnivder (SLA) med respektive IT-leverantdr, nedan bendmnda
SLA-nivder. Brott mot avtalad tillgénglighet &r inte skadestdndsgrundande for enskild
slutkund. Region Skéne reglerar eventuella brott mot avtalad tillgdnglighet gentemot
leverantor av IT-tjénst. I de fall Region Skédne erhéller skadestdnd fran leverantor av tjédnsten
kommer detta att paverka tjinstens drift- och forvaltningskostnad for innevarande Aér,
eventuellt dverskott kommer att dterbetalas till berdrd kund vid arets slut. Fortydligande av
SLA-nivder finns i bilaga 1 — SLA-nivaer

Vardgivaren erinras om sin skyldighet att upprétthdlla reservrutiner for de fall IT-stod
uppvisar storningar eller avbrott.

Mer information om Region Skénes IT-tjanster finns pad Véardgivarwebben
(http://vardgivare.skane.se/it2/ )

5.7.1 Generellt krav

Vardgivaren skall utse IT-kontaktperson/-er for verksamheten. Antalet IT-kontaktpersoner for
verksamheten beslutas i dialog med Uppdragsgivaren, ett riktvirde kan vara 1-2 personer per
vardenhet/motsvarande.

Vardgivaren ingar som en viktig del i patientprocessen och ska dirfor alltid abonnera pa
tjiansten Fast extern vidarekoppling sd att Region Skénes telefonister kan hitta och
vidarekoppla samtal till samtliga vardgivare.
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Fast extern vidarekoppling innebir att ett (1) telefonnummer per Vardgivare dr kopplat
till tjéinsten.

5.7.2 Utbildning

Resurser hos vardgivaren bor ha grundliggande IT-kunskaper for att kunna hantera Region
Skénes IT-stod.

For att kunna anvénda de av Region Skane tillhandahallna IT-stdd erbjuds utbildning i
dessa. Verksamhetens personal alt. Stodfunktion for IT ska delta vid utbildning i Region
Skénes IT-stod. Denna utbildning ges till en av verksamheten utsedd resurs som i sin tur ska
fora kunskapen vidare inom sin organisation. En resurs kan vara anvindare och
kunskapsbdrare for flera IT-stod.

Vardgivaren star for 1onekostnader och eventuella resekostnader for sin personal.
Sjélvkostnadspris kan komma att tas ut pd vissa utbildningar.

5.7.3 IT-stod

Obligatoriska IT-stod
For aktuell kostnad se punkt 5.7.5
Melior
Melior &r ett regiongemensamt journalsystem for all sjukhusvard savél sluten- som
specialiserad 6ppenvard.
SLA niva 1A
Alternativt
PMO
PMO iér ett regiongemensamt journalsystem for verksamhetsstod och administrativt stod och
anvénds av sdvil offentliga som privata vardgivare inom dppenvard.
SLA niva 1A

NPO
Tjinsten Nationell patientdversikt, NPO, #r ett system for sammanhallen journalforing pa
nationell niva, vilket mojliggdr for behdrig vardpersonal att med patientens samtycke ta del av
patientinformation som registrerats hos andra vardgivare som #r anslutna till NPO.
Vardgivaren ska tillgingliggdra patientuppgifter (producent) till NPO och ges dtkomst till
patientinformation (konsument) genom NPO.
SLA niva saknas

PACS IDS7
PACS IDS7 ér ett webbaserat verksamhetssystem inom omrédet bild- och funktionsdiagnostik
och innehéller savil radiologiska som icke-radiologiska bilder.

SLA niva 1A

Pascal

Pascal ordinationsverktyg dr ett nationellt verktyg for ordination av likemedel som anvénds

for att ordinera dosdispenserade ldkemedel. Detta dr en nationell tjinst som levereras av Inera.
SLA niva saknas

PASIS
PASIS héller information om en patients administrativa uppgifter inom savdl 6ppen som
sluten védrd. Registrerad information utgdr underlag for all produktionsuppfoljning samt
underlag for all huvudmanna- och patientdebitering.

SLA niva 1A
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QlikView
Applikation for standardiserade rapporter.
SLA niva saknas

Fast extern vidarekoppling av telefonnummer

Ger Region Skanes telefonister mdjlighet att hitta och vidarekoppla samtal till samtliga
véardgivare. Det innebdr att varje vardgivare abonnerar pa ett telefonnummer i Region Skanes
nummerserie som vidarekopplas till virdgivarens telefonnummer.

Ovriga IT-stéd som kan tillhandahdllas om énskemdl finns
Paraplyportalen
Paraplyportalen innehaller medicinsk information via visningsvy fran ett antal olika system.
Specifika forutsittningar och krav kommuniceras i samband med bestéllning av tjénsten.

SLA niva 4
Skanekatalogen
Skénekatalogen dr Region Skénes interna verksamhetskatalog, dvs. kontaktkatalog. Den
innehaller information om enheter och personer i Region Skine och andra organisationer som
via avtal, uppdrag eller motsvarande 4r knutna till Region Skane.
SLA niva 1B

5.7.4 Atkomst av I T-stod

Vdrdgivare utan direkt anslutning till Region Skdnes interna ndtverk (RS-Net)
For aktuell kostnad se punkt 5.7.5

Anslutning till Region Skénes interna nétverk och &tkomst till IT-stdd sker, beroende pa
vilka IT-stdd som skall anvdndas, genom RSVPN (Extern atkomst) eller VDI (Virtuell
Desktop Infrastruktur). Vilken av tjadnsterna som skall anvéndas beror pd vilka IT-stod
véardgivaren behover tillgang till.

Vardgivare som ansluter via tjinsten RSVPN eller VDI ansvarar for att pd egen
bekostnad inneha en Internet-forbindelse med tillrdcklig kapacitet och sdkerhet for att
sakerstdlla dtkomst till IT-stoden.

For prestandakrav relaterade till extern atkomst, se bilaga 3 - Prestandakrav Extern
atkomst

Tjansten Extern atkomst (RSVPN)
SLA niva 1A

Tjansten Extern atkomst (VDI)

VDI idr en tjinst inom ramen for Extern atkomst och ersdtter successivt Ovriga
anslutningsmojligheter. Region Skdne kommer att fortsitta utvecklingen av den virtuella
arbetsplatsen for att kunna stodja och leverera ytterligare applikationer via VDI.

SLA niva saknas

Vdrdgivare med direkt anslutning till Region Skdnes interna néitverk (RS-Net)
For aktuell kostnad se punkt 5.7.5
Vardgivare med direkt anslutning ska abonnera pa PC arbetsplats som tjanst vilket da alltid
inkluderar PC utrustning, MS Office, infrastruktur, drift samt support och servicedesk.
Vardgivare med direkt anslutning ska abonnera pa Utskrift som tjénst for att sdkerstélla
korrekta och kvalitetssdkrade utskrifter. Tjinsten inkluderar skrivarutrustning, infrastruktur,
forbrukningsmateriel, drift samt support och servicedesk.
Se vidare bilagan ”Serviceavtal SLA PC arbetsplats” som beskriver géillande
servicenivder for PC utrustning samt service och support.
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5.7.5 Priser for IT-stod

Tjinst Pris per manad

Fast extern vidarekoppling av telefonnummer 312 SEK

Extern dtkomst RSVPN 375 SEK

Extern dtkomst VDI 703 SEK

PC Arbetsplats som tjénst

Standard stationér allt-i-ett dator med 21,5 skdrm 749 SEK

1i;[gndard bar'bar Ultrabook dator med 14” skdrm utan 367 SEK
mgutrustning

Vardgivare med fast anslutning till Region Skéanes interna

nétverk™®

(Anvéndare som abonnerar pa tjansten PC-arbetsplats har mdjlighet att 75 SEK

abonnera pa denna tjénst for att fa mojlighet att na IT-tjénster/IT- stdd fran
hemmet eller annan plats via Internet)

* Kan endast bestillas om anvindaren abonnerar pa tjansten PC arbetsplats

Utskrift som tjinst

Lokal svartvit skrivare 223 SEK
Lokal fargskrivare 248 SEK
Liten ndtverksansluten svartvit multifunktionsskrivare 335 SEK
(inkl funktion for kopiering, skanning samt fax)

Stor natverksansluten firg multifunktionsskrivare 1256 SEK

(inkl funktion for kopiering, skanning samt fax)

Samtliga angivna priser avser 2015 érs priser exklusive moms.
5.8 INFORMATIONSSAKERHET

5.8.1 Informationssakerhetskrav

Vardgivaren ska vidta ldmpliga tekniska och organisatoriska atgéirder for att skydda de
personuppgifter som behandlas enligt Avtalet. Vardgivaren ska dérvid folja vid var tid
gillande styrande dokument/anvisningar for informationssikerhet i Region Skéne.
Dokumenten finns samlade under ”Anvisningar, Instruktioner/Rutiner” i Ledningssystem for
informationssikerhet pd www.skane.se/informationssakerhet

5.8.2 Sammanhallen journalforing

Vardgivaren kommer att ingd i sammanhaéllen journalforing, enligt Patientdatalagen,
inkluderande samtliga 6vriga vardgivare med vilka Region Skane har sammanhallen
journalforing. Harigenom mojliggors direktdtkomst till patientuppgifter mellan olika
véardgivare i virdkedjan. Vardgivaren ska folja de krav som foljer av sammanhéllen
journalforing sdsom krav i Patientdatalagen och tillhorande foreskrifter. Dessa krav, vad avser
informationssékerhet, fortydligas i Region Skanes vid var tid gidllande anvisning avseende
"Sammanhdllen journalforing mellan Region Skane och andra virdgivare", som ingér i Region
Skénes Ledningssystem for informationssakerhet. For att mojliggéra sammanhéllen
journalforing ingés dven mellan parterna personuppgiftsbitriades avtal, se punkt 5.8.3.

5.8.3 Personuppgiftsbitradesavtal

Vardgivaren dr Personuppgiftsansvarig for de personuppgifter denne behandlar vid
uppfyllandet av Avtalet. Vardgivaren kommer att ingd i sammanhallen journalforing vilket
innebdr att Uppdragsgivaren i sina IT-system sasom bitrdde behandlar dven de uppgifter som
Vardgivaren ér personuppgiftsansvarig for. Hirmed ingés dérfor en 6verenskommelse mellan
Personuppgiftsansvarig (Vardgivaren) och Personuppgiftsbitrdde (Uppdragsgivaren) i enlighet
med Personuppgiftslagen (SFS 1998:2004) 30 § andra stycket (personuppgiftsbitrddesavtal).
Overenskommelsen omfattar all behandling av personuppgifter som Personuppgiftsbitridet
inom ramen for Avtalet utfor for den Personuppgiftsansvariges rakning.
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Fullmakt att inga ytterligare personuppgiftsbitradesavtal (underbitraden)
Personuppgiftsbitrddet befullméktigas genom detta Avtal att for Personuppgiftsansvarigs
rakning traffa Personuppgiftsbitradesavtal med annan fysisk eller juridisk person, sd kallade
underbitrdden, om sa krivs for uppfyllandet av foreliggande avtal. Vid upprittande av avtal
med stod av denna fullmakt atar sig Personuppgiftsbitradet att tillse att samma skyldigheter
som ankommer pd Personuppgiftsbitrddet genom foreliggande Avtal vad avser
informationssédkerhet ocksa ankommer pa underbitride.

Ansvar

Personuppgiftsansvarig har ansvar for att all behandling av personuppgifter sker i enlighet
med gillande ritt. Personuppgiftsbitradet ska medverka till de rimliga dtgarder den
personuppgiftsansvarige behdver vidta for att sdkerstilla att behandlingen av
personuppgifterna foljer géllande rétt. Personuppgiftsbitridet ska folja de instruktioner som
finns beskrivet 1 "Personuppgiftsbehandling i Region Skane — Sammanstéllning av regler och
krav”, www.skane.se/informationssakerhet

Sakerhet och sekretess

Personuppgiftsansvarig och Personuppgiftsbitradet ska vidta ldmpliga tekniska och
organisatoriska atgérder for att skydda de personuppgifter som behandlas enligt Avtalet. Bada
parterna ska dérvid folja Region Skanes instruktioner for informationssikerhet som redogjorts
for15.8.1.

Fullmakt att inga personuppgiftsbitradesavtal avseende nationella IT-tjanster via Inera AB
Modellavtal 2 — ”Personuppgiftsbitradesavtal samt fullmakt for savil direktansluten
véardgivare som Inera AB att teckna personuppgiftsbitrades-avtal enligt 30-31 §§
Personuppgiftslagen (1998:204) - riktar sig till vardgivare som ansluts indirekt (privata
véardgivare) via direktansluten vardgivare (Region Skéne) till nationell IT-tjdnst dér Inera AB,
direktansluten vardgivare och/eller annan extern part hanterar personuppgifter for indirekt
ansluten vardgivares rakning. Inera AB, org. nr 556559-4230, ir ett bolag som dgs gemensamt
av samtliga landsting och regioner 1 Sverige med uppdrag att skapa forutsittningar for en
gemensam teknisk infrastruktur med IT-stdd for vardens personal samt publika tjénster till
hela Sveriges befolkning. Uppdraget innebér bland annat att system innebédrande
sammanhéllen journalforing skapas. Dérvid och i andra sammanhang kommer Inera AB
huvudsakligen, pa uppdrag av vardgivarna, uppdra 4t olika driftleverantorer att behandla
personuppgifter for vardgivarnas rikning, pé ett sddant sétt att driftleverantorerna ddrmed blir
personuppgiftsbitrdden (PuB) at vardgivarna.

Inera AB kan ocksd komma att skapa tekniska l6sningar innebdrande att Inera AB behandlar
personuppgifter for vardgivarnas rakning pa ett sidant sétt att Inera AB i dessa fall blir
personuppgiftsbitride at vardgivarna. Nér vardgivare ansluts indirekt till dessa system via
annan, direktansluten, vardgivare, kan ocksa direktansluten vardgivare bli
personuppgiftsbitride i forhallande till den indirekt anslutna vardgivaren.

Detta personuppgiftsbitridesavtal som tecknas mellan a ena sidan indirekt ansluten vardgivare
(privat vardgivare) och & andra sidan direktansluten vardgivare (Region Skane), innefattar;

e fullmakt for direktansluten vardgivare att foretrada indirekt ansluten vardgivare vid
tecknande av uppdragsavtal jimte fullmakt for Inera AB att teckna
personuppgiftsbitrddesavtal med driftleverantorer. Da direktansluten vardgivare ocksa
kan komma att behandla personuppgifter for indirekt ansluten vérdgivares rdkning
omfattar personuppgiftsbitridesavtalet dven denna personuppgiftsbehandling.

Modellavtal 2 géller i sin fullstdndiga lydelse s& som anges i Avtal pd Ineras hemsida -
http://www.inera.se/TJANSTER--PROJEKT/NPO/Inforande/Avtal/
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5.8.4 elD-kort och SITHS certifikat

For uppfyllande av patientdatalagens krav pd stark autentisering ska Vardgivaren ansvara for

att all dennes hélso- och sjukvérdspersonal innehar ett personligt eID-kort med e-legitimation.
Kopplat till den personliga e-legitimationen kommer Region Skéne att ge ut SITHS-certifikat
som lagras pa personalens elD-kort.

5.9 HANTERING AV VARDDOKUMENTATION OCH ARKIVERING

Vardgivaren ansvarar for att hantera virdinformation i sin verksamhet avseende uppdraget i
enlighet med géllande lagstiftning och Region Skénes foreskrifter. Regionarkivet har rétt att
vid behov utdva tillsyn for att sékerstélla att kraven efterfoljs. Géllande foreskrifter kring
hantering av vdrddokumentation tillhandahalls av Regionarkivet. Vérdgivaren ska regelbundet
hélla sig uppdaterad om relevanta fordndringar i géllande foreskrifter.

5.9.1 Hantering av varddokumentation

Varddokumentation ska finnas tillgénglig genom direktdtkomst enligt 5.8.2 och bevaras enligt
Region Skanes géllande regler om totalbevarande av patientjournaler som géller dven privata
vardgivare efter Regionstyrelsens beslut om kontinuitet i virddokumentation 2013.

Vardgivare ska folja Region Skéanes rutiner for utdrag av information enligt 26 §
Personuppgiftslagen, loggutdragsrutiner (missténkt dataintrdng) och journalforstoringsrutiner.

Vid begdran om utlimnande av uppgifter i patientjournal i enlighet med gillande
forfattningar ska Vardgivaren verka for att patientens medgivande kan erhéllas. Mellan den
offentligt drivna hédlso- och sjukvarden och de vardgivare med vardavtal eller med Avtal for
Enhet for 6ppen hudsjukvard har Vardgivaren rétt men ocksé en skyldighet att kostnadsfritt
béde erhélla och tillhandahalla kopia av patientjournal. Vid dverlimnande av kopior av
patientjournal till medborgaren eller annan ansvarar Vérdgivaren for att f6lja Region Skanes
avgiftsregler.

Efter Avtalets upphdrande atar sig Region Skéne att fortsdttningsvis forvara vardgivarens
varddokumentation. Denna forvaring ska ske utan nagra driftskostnader eller kostnad i 6vrigt
for Vardgivaren. Sérskilt avtal avseende forvaring ingds i samband med Avtalets upphdrande.
For mer information, se lank, http://vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/arkivering-av-
varddokumentation/

5.9.2 Avtal om sammanhallen journalféring fortgar efter att huvudavtalet sagts upp

Sammanhallen journalforing enligt 5.8.2 ska, for redan ingdende patientuppgifter, fortgd dven
efter att avtalet i 6vrigt har upphort. Region Skéne forbinder sig att efter avtalets upphorande
tillhandhdlla sammanhallen journalforing utan ndgra 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 innebir att Vardgivaren ir ansluten till NPO via en annan
véardgivare, vilket genom detta Avtal &r Uppdragsgivaren. Vardgivaren dr skyldig att f6lja de
krav som foljer av sammanhéllen journalforing och som framgar av punkt 5.8.2
Sammanhallen journalforing.

Att vara producent till NPO innebir att Vardgivaren ska tillgingliggdra patientuppgifter
fran de IT-stod som Uppdragsgivaren tillhandahéller genom detta Avtal. Tekniskt hanteras
detta av Uppdragsgivaren. Patientuppgifter i IT-stoden tillgingliggérs i NPO i den omfattning
som personuppgiftsbitradet, dvs. Uppdragsgivaren, vid var tid har mojlighet till.
Uppdragsgivaren ska kontinuerligt halla Vardgivaren informerad om fordndringar avseende
vilka patientuppgifter som tillgéingliggors i NPO. Det ir Vardgivarens ansvar att informera
sina patienter i vilka system for sammanhéllen journalforing som patientens uppgifter
tillgéngliggdrs och vilken typ av patientuppgifter det géller, om patientens rétt att spirra sina
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uppgifter, samtycke etc.

Som konsument i NPO erhéller Vardgivaren mojlighet till &tkomst av patientens uppgifter
hos andra vérdgivare. Det dr Vardgivarens ansvar att ge egen personal behdrighet som
konsument i NPO och f5lja upp deras atkomst till patientuppgifter genom NPO.

5.11 KVALITET, UPPFOLJNING OCH GRANSKNING

5.11.1 Automatiserat utlimnande

Uppdragsgivaren ska sdsom personuppgiftsbitriade bista Vardgivaren med att regelbundet
framstélla underlag for automatiserat utlimnande till 1 forvdg angivna mottagare och for 1
forvdg angivna dndamal. Med automatiserat utlimnande menas inte direktatkomst till
uppgifter utan att underlaget bearbetas och sammanstélls i forutbestimda databehandlingar
som ddrefter kan utldmnas till, himtas av eller verforas till avsedd mottagare. Automatiserat
utlimnande enligt denna punkt ska endast ske for &ndamélen verksamhets-, medicinsk och
ekonomisk uppfoljning av vardavtal samt for utlimnande till nationella eller regionala
kvalitetsregister.

Behandlingen och framstéllningen av underlaget for utlimnande ska uppfylla
Patientdatalagens, Datainspektionens och Region Skénes krav pa behandling av
patientuppgifter varvid sérskilt ska beaktas foljande:

e vad avser utlimnande till Uppdragsgivaren for verksamhets-, medicinsk och
ekonomisk uppfoljning for vardavtal ska i enlighet hdrmed inte ske pa individnivé utan
i aggregerad form. Uppdragsgivaren bereder sig inte atkomst till Vardgivarens
patientuppgifter pa individnivé annat &n under forhéllande som uppfyller
Patientdatalagens krav pd sammanhallen journalforing.

e vad avser utlimnande till nationella och regionala kvalitetsregister ska utlimnandet
endast ske i enlighet med den enskildes stillningstagande att delta. Utlimnande av
patientuppgifter till kvalitetsregister sker pé individnivd men i forsta hand med
pseudonymiserade personuppgifter. Endast om dndamalet kréver det ska
personnummer utlimnas.

5.12 UPPFOLJNING

5.12.1 Uppfdljning ar 2015
Uppf6ljningen baserar sig pa de krav som stélls i uppdraget och sker i olika former och pa
olika nivaer. Detta avsnitt utgoér en del av Uppdragsgivarens uppfoljning och beskriver de
strategiska nyckeltal som Uppdragsgivaren kommer att folja.
Ett nyckeltal innebér att ett virde sdtts i relation till ett annat for att géra enheterna
jamforbara. Nyckeltal redovisas dir s& ar mdjligt uppdelat pé kon, alder och geografi.
Uppgifter till uppfoljningen himtas av Uppdragsgivaren fran befintliga register som
Vardgivaren ska rapportera till.

Foljande omrdden kommer att féljas av Uppdragsgivaren:
e Kvantitativa data och diagnosdata erhalls fran inrapporterade data till
patientadministrativa system.

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

e Data om véntetider tas ur databasen ’Vintetider 1 varden”.

e Data om patientupplevd kvalitet tas ur Nationell Patientenkét” som genomfors med
regelbundenhet av Uppdragsgivaren eller patientenkit genomford pa annat sétt i
overenskommelse med Vardgivaren.

Uppfoljningsindikatorer kopplas till de sju kvalitetsomradena som Socialstyrelsen anger i God
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Vard enligt nedan. Angivna datum for registrering av efterfragade uppgifter ar definitiva.
Uppgifter som ldmnas dérefter kommer inte att anvdndas vid berdkning av eventuell
mélrelaterad erséttning.

Halsoinriktad halso- och sjukvard

Alla verksamheter ska sikerstilla att det finns goda forutsittningar att verka for ett gott arbete

avseende hilsofrimjande insatser inklusive prevention. Samtal om levnadsvanor ska integreras

i det dagliga arbetet och dtgirder erbjudas i enlighet med faststéllt vArdprogram.
Uppdragsgivaren kommer att folja upp hur det systematiska arbetet med levnadsvanor

bedrivs utifran antal samtal om hédlsa som genomforts.

Séker halso- och sjukvard
Den skédnska hélso- och sjukvéirden och tandvérden ska vara séker vilket bland annat skapas
med hjélp av ett systematiskt patientsékerhetsarbete i vilket patienter och nérstdende ar
involverade. Vardskador ska forhindras genom ett aktivt riskforebyggande arbete. For att
stirka patientsikerhetsarbetet ska det finnas ett regiondvergripande patientsidkerhetsrad.
Vardgivaren ska till Uppdragsgivaren redovisa att en patientsidkerhetsberittelse ér
upprittad for foregdende verksamhetsér senast 15 mars innevarande ar.
Berorda enheter ska delta i patientsékerhetskulturmétning enligt krav i den nationella
patientsdkerhetsdverenskommelsen for 2014.

Halso- och sjukvard i rimlig tid
Tillgidngligheten ska vara hog inom savil den akuta som den planerade vérden. Ingen patient
ska behova vinta oskilig tid pa de vardinsatser som han eller hon har behov av. Inom den
akuta sjukvérden ligger fokus pé vistelsetiden pd akutmottagning, telefontillgéinglighet i
primirvirden samt véntetid till operation for patienter med hoftfrakturer. Inom den planerade
véarden fortsétter uppfoljningen av tillgingligheten for besok och operation/atgérd, bild- och
funktionsmedicin samt nér det géller barn och unga med psykisk ohélsa.

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

Patientfokuserad vard
Den enskilde patienten ska uppleva att varden dr sammanhallen och enkel samt kénna sig
delaktig 1 och ha tillit till de beslut som tas. Bemdtande, information, kommunikation och
service ska ges utifrdn madnniskors lika vérde, individuella forutsittningar och behov.
Vardgivaren f6ljs upp genom att Uppdragsgivaren inhdmtar och granskar resultatet for

enheten, ur den Nationella patientenkdten som genomfors vartannat ar, avseende:

e Tillgdnglighet

e Information

e Bemdtande

e Delaktighet

e Fortroende

e Likemedelsinformation

Jamlik halso- och sjukvard

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

Lika villkor dr inte samma sak som lika vérd. Insatserna maste anpassas sa att de
motsvarar olika médnniskors olika behov och forutséttningar.
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Kunskapsbaserad vard

All hélso- och sjukvard och tandvérd ska bygga pé bésta tillgéngliga kunskap. Hog medicinsk
kvalitet leder till lagre kostnad och battre vard for den enskilde patienten.

For att kunna folja upp kvalitet och resultat kridvs 95 procents tdckningsgrad i de
obligatoriska kvalitetsregistren, enligt punkt 5.13. Tédckningsgraden ska vara uppnédd senast
fyra ménader efter diagnos/forsta vardkontakt. Om detta krav inte uppfylls kommer vite att
utgd enligt punkt 5.12.3.

Effektiv halso- och sjukvard

All verksamhet méste noggrant planeras sa att tillgéingliga resurser utnyttjas pa bésta mojliga
satt for att nd uppsatta mal.

Vardgivaren f6ljs upp genom att Uppdragsgivaren pa enheten méter foljsamheten till de
regionala riktlinjerna.

5.12.2 Malrelaterad ersattning kopplat till uppnadda kvalitetsmal

For att stimulera vardgivarna till hogre kvalitet kommer en del av erséttningen att avséttas ar
2016 till malrelaterade ersdttningar. Samtliga uppgifter for indikatorer som ér
ersittningsgrundande insamlas av Uppdragsgivaren.

5.12.3 Vite

Uppnaés inte malet for tackningsgrad i de obligatoriska nationella kvalitetsregistren utgér vite
med 5 % av den ménatliga erséttningen de manader bristen foreligger.

5.13 NATIONELLA KVALITETSREGISTER

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

Vardgivaren ska till Psoriasisregistret (PsoReg) rapportera minst alla patienter med
psoriasis som behandlas med biologiska likemedel. Samtliga patienter med malignt melanom
ska registreras i det Nationella registret for malignt hudmelanom. Vérdgivaren
rekommenderas dven att registrera aktuella patienter i RiksSar. Uppdragsgivaren dger rétt att
inhdmta avidentifierad data direkt fran registret.

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

5.14 UTVECKLINGSARBETE

Vardgivaren ska, pa anmodan av Uppdragsgivaren, delta i Region Skanes utvecklingsarbete.
Som exempel pd mojliga omraden kan ndmnas ett framtida inférande av teledermatoskopi och
teledermatologi. Man kan hér vilja synkron eller asynkron teknik beroende pé
anviandningsomréde.

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

5.15 JOURNALHANTERING

Vardgivaren ansvarar for att hantera patientjournaler, arkivmaterial och annan information 1
sin verksamhet avseende Uppdraget i1 enlighet med géllande lagstifining och myndigheters
foreskrifter.

Vardgivare ska folja Region Skéanes rutiner for utdrag av information enligt 26 §
Personuppgiftslagen, loggutdragsrutiner (missténkt dataintrdng) och journalforstoringsrutiner.
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Vid begdran om utlimnande av uppgifter i patientjournal i enlighet med gillande
forfattningar ska Vardgivaren verka for att patientens medgivande kan erhéllas. Vardgivaren
har ritt respektive skyldighet att kostnadsfritt erhélla respektive tillhandahalla kopia av
patientjournal fran, respektive till, den offentligt bedrivna hélso- och sjukvérden eller fran
vardgivare med vardavtal eller med Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvard.

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

Vid Avtalets upphorande ska Vardgivaren, om Uppdragsgivaren sd begir, utan erséttning
overlamna uppgifter i patientjournalen till Uppdragsgivaren eller mottagning som
Uppdragsgivaren anvisar. Vardgivaren ska verka for att patientens/vardnadshavarens
medgivande kan erhallas.

5.16 LAKEMEDEL

Vardgivaren ansvarar for att verksamhetens likemedelsbehandling sker pé ett rationellt, sidkert
och kostnadseffektivt sétt med ett helhetsperspektiv dér patientens och samhallets bésta
beaktas. Vid behandling med ldkemedel forbinder sig Véardgivaren att folja
rekommendationer, riktlinjer och andra beslut fran Lakemedelsrddet och Uppdragsgivaren.
http://vardgivare.skane.se/vardriktlinjer/lakemedel/

Vid forskrivning av biologiska ldkemedel krivs tvdldkarbedomning (tva specialister i dermato-
/venereologi). Lénk till vrdprogram hér: http://vardgivare.skane.se/kompetens-
utveckling/sakkunniggrupper/terapigrupper/

Nir det géller den av Lakemedelsradet i Region Skéne arligen utgivna likemedelslistan
(Skanelistan) ska den av dessa specialistkliniker foljas i relevanta fall.
http://vardgivare.skane.se/vardriktlinjer/lakemedel/

Vardgivaren ska vara inforstddd med att foljsamhet till behandlingsriktlinjer kan komma
att foljas upp genom medicinsk granskning.

Vardgivaren har inget kostnadsansvar for likemedel som omfattas av
lakemedelsformanen och som forskrivs till patient. Tandvards- och likemedelformansverkets
beslut om begriansningar i likemedelsformanen ska respekteras.

Likemedel som administreras till patient vid besok péd véardinréttning ska rekvireras av
Vardgivaren. For vissa specifika rekvisitionslikemedel har Hilso- och sjukvardsndmnden
kostnadsansvar. Dessa likemedel é&r:

e Botulinumtoxin

e Infliximab

e Metylaminolevulinat
e Ustekinumab

e Omalizumab

Ovanstdende likemedel ska rekvireras pd sérskilt kundnummer och pé ett sddant sétt att ldgsta
pris for Region Skéne sékerstills, d.v.s. till nettopris dé avtal finns. Nedanstaende likemedel
far ej forskrivas pa recept utan ska alltid hanteras som rekvisitionslikemedel. Om dessa
lakemedel @nda forskrivs pa recept kommer Vérdgivaren att faktureras kostnaden:

e Botulinumtoxin

e Infliximab

e Metylaminolevulinat
e Ustekinumab

e Omalizumab

Vardgivaren har, med ovan angivna undantag, kostnadsansvar for samtliga ldkemedel som
behovs 1 Véardgivarens verksamhet och for lakemedel som forskrivs enligt sarskild
landstingssubvention, (se ldnk), t.ex. forskrivning av likemedel utanfor ldkemedelsformanen
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via de s.k. undantagshanteringen (A) och egenavgiften for antipsykotiska likemedel till vissa
patienter (E). Se bifogad lank: http://vardgivare.skane.se/vardriktlinjer/lakemedel/sarskild-
landstingssubvention/

Vardgivaren har under avtalstiden rétt till nettopriser for upphandlade likemedel.
Vardgivaren kan franga det upphandlade sortimentet om det foreligger medicinska skél for
annat val av ladkemedel. Véardgivaren ska vid nyttjande av nettopriser teckna sérskilt avtal med
den Leverantor som utfor tjdnsten av likemedelsforsdrjningen i Region Skéne.

Uppdragsgivaren tillhandahdller forskrivarstod pé verksamhetsniva i form av analys av
forskrivningsmonster. Vardgivaren forbinder sig att en gng per ar avsitta tid for analys av
forskrivningsmonster tillsammans med informationsapotekare och/eller informationsldkare
fran Lakemedelsradet. Informationen tillhandahdlls antingen via kvillsmoten dé flera
véardgivare inbjuds eller vid personliga besok pa enheten, beroende pd enhetens storlek.

Vérdgivaren forbinder sig att i samband med ordination av likemedel till patient i ppen
vérd forskriva ladkemedel elektroniskt via Region Skanes befintliga journalsystem. I de fall
patientens samlade ldkemedelslista finns tillgénglig i PASCAL ska ordinationen ske i
PASCAL. Forskrivarkod och arbetsplatskod ska anges vid ordination. Arbetsplatskod tilldelas
av Uppdragsgivaren. Det &r ett absolut krav att Vardgivaren anviander korrekta
arbetsplatskoder respektive tilldelade rekvisitionskundnummer och enbart bestiller de
specificerade likemedlen pé det kundnummer som dr avsett for detta.

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

Vardgivarens kassation av ldkemedel ska ske pa ett miljoméssigt korrekt sétt.

5.17 LABORATORIEMEDICIN SAMT BILD- OCH FUNKTIONSMEDICIN

5.17.1 Laboratoriemedicin

Vardgivaren ska vid medicinsk indikation anlita medicinsk service vad géller Klinisk
Mikrobiologi, Klinisk kemi, Klinisk genetik, Klinisk Fysiologi; Klinisk immunologi och
transfusionsmedicin, Klinisk Patologi/Cytologi som drivs av Region Skéne eller vardgivare
som Region Skéne har avtal med. Vid sddan remittering ska Vardgivaren anvédnda en for
dndamalet avsedd kod (MG-kod).

Om enheten anvédnder egen utrustning for patientndra analyser eller medicinsk service
ansvarar Vardgivaren fOr att utrustningen dr ackrediterad enligt SWEDAC, ISO-certifierad,
eller motsvarande. Vardgivaren ansvarar for att enheten genomfor kvalitetskontroller via
Equalis, eller motsvarande, avseende provtagning och patientnira analyser.

5.17.2 Bild- och funktionsmedicin

Vardgivaren ansvarar dven for att enheten pd medicinsk indikation anlitar rontgendiagnostik
(Bild och funktionsmedicin). Vid remittering till rontgendiagnostik som drivs av Region
Skéne eller vardgivare som Region Skane har avtal med, ansvarar Vardgivaren for att enheten
anvinder en for &ndamalet sérskilt avsedd kod (MG-kod). Om enheten anvénder
rontgendiagnostik hos annan leverantor ansvarar Vardgivaren for att leverantoren ar
ackrediterad eller motsvarande.

Uppdragsgivaren dger rétt att ta del av fakturor/fakturaunderlag samt granska
Vardgivarens nyttjande av medicinsk service och rontgendiagnostik pd enheten.

5.18 UTRUSTNING

All utrustning ska kontrolleras enligt vedertagna normer och krav pa tillforlitlighet, prestanda
och kvalitet for att tillforsidkra en sidker och dndamalsenlig funktion.

Vérdgivaren ska se till att det finns rutiner for en séker anvindning och hantering av
medicintekniska produkter, och att ansvarsfordelningen for olika uppgifter géllande dessa ar
klarlagd. Alla som ska anvinda en viss produkt maste kénna till produktens funktion, riskerna
vid anvéndningen och vilka dtgarder som ska vidtas vid en eventuell olycka. Utbildning och
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information om medicintekniska produkter ska uppdateras och repeteras regelbundet.
Information fran tillverkare och myndigheter om de medicintekniska produkterna ska finnas
tillgénglig for hdlso- och sjukvérdspersonalen samt annan berdrd personal. Dessa produkter
ska erhélla erforderlig fortlopande service och av tillverkaren rekommenderat forebyggande
underhall, vilket ska dokumenteras.

Medicintekniska produkter (MTP) skall finnas registrerad i ett inventariesystem, dir dven
dokumentation av service ska ske. Vardgivaren ska sa 1langt mojligt samordna sitt
ledningssystems rutiner for MTP med motsvarande rutiner i den offentliga vardgivarens
ledningssystem.

I de fall centrala system for lagring av undersékningsresultat anvands i Region Skéne &r
det onskvirt att MTP som kan overfora och lagra data i dessa system anvénds. Exempel pa
sddana system dr PACS, EKG och spirometri.

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

5.19 MILJO

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

Vardgivaren ansvarar for att vardenheten bedriver sitt interna miljoarbete pé sadant sitt
att Vardgivaren ddrigenom medverkar till att malen i Region Skanes miljoprogram uppnas.

Vardgivaren ska vara certifierad enligt miljoledningssystemet ISO 14001, EMAS eller
motsvarande system. For storre Vardgivare, med arlig omséttning >15 miljoner kr/15
anstillda, ska denna dokumentation vara granskad och godkénd av oberoende part eller revisor
och finnas tillgdnglig hos Vardgivaren.

Om Vardgivaren koper varor utanfor Region Skénes varuleverantor ska dessa leverantorer

uppfylla samma krav. D4 ska dven den beslutade Uppforandekoden gilla. Se
http://www.skane.se/organisation-politik/Att-gora-affarer/etisk-handel/

5.20 TOLK

For sédan tolkservice, som erfordras for fullgorandet av Avtalet och som ligger utanfor
Vérdgivarens kompetens, ska Vardgivaren anvinda av Uppdragsgivaren anvisad tolk.
Vardgivaren ska folja Region Skénes riktlinjer for bestéllning av tolkservice samt medverka
till att Region Ské&nes malsittning att 6ka andelen telefontolkar till 40 procent kan nas.

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

Sker bestdllning av tolkservice enligt riktlinjerna bekostas tolkservicen av
Uppdragsgivaren. Lank till bestidllning http://vardgivare.skane.se/patientadministration/bestall-
produkter-och-tjanster/boka-tolk/

5.21 SJUKRESOR

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

5.22 PATIENTNAMND

Med stod av Lag (1998:1656) om patientnimndsverksamhet m.m. handldgger Patientndmnden
Skéne patientdrenden sdsom generella fragor om hélso- och sjukvérd och patientsynpunkter.
Vardgivaren ska bistd Patientnimnden med for handlaggningen nddvéandiga uppgifter.

Informationsmaterial utgivet av Patientndmnden kansli ska Vardgivaren tillhandahalla i
enhetens véantrum.
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5.23 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.

Vardgivaren ska halla Uppdragsgivaren skadeslos om krav vicks mot Uppdragsgivaren
som en f0ljd av Vardgivarens handlande eller underlatenhet att handla.

Uppdragsgivaren ska genast underrétta Vardgivaren om krav framstélls mot
Uppdragsgivaren som avses i foregaende stycke och ska inte utan Vardgivarens samtycke gora
medgivanden eller triffa uppgorelser avseende sadant krav om det kan paverka Vardgivarens
erséittningsskyldighet. Uppdragsgivaren ér dértill skyldig att vidta alla rimliga atgérder for att
begréinsa sin skada i1 hindelse av att krav mot Uppdragsgivaren framfors vilket omfattas av
Vardgivarens ersittningsskyldighet. Underlatenhet att iaktta det foregdende medfor att
Uppdragsgivaren i motsvarande mén forlorar sin ritt att framstélla ansprak mot Vardgivaren
avseende det krav som berdrs.

5.24 VARDGIVARENS ANSVAR GENTEMOT UPPDRAGSGIVAREN

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

5.25 FORSAKRINGAR

Vardgivaren ska teckna och under avtalstiden vidmakthalla erforderliga forsikringar,
déribland egendomsforsikring, ansvarsforsidkring och samtliga de forsékringar som
Vardgivaren enligt tillimpliga forfattningar dr skyldig att inneha. Forsékringarna ska vara pa
sadana belopp och dvriga villkor som &r sedvanliga for en verksamhet av nu aktuellt slag.

Vardgivaren ska, om sé begirs, fore tilltridesdagen eller sddan senare dag som
Uppdragsgivaren anger, tillhandahélla Uppdragsgivaren bestyrkta kopior av samtliga
forsdkringsbrev samt bevis att samtliga forfallna forsidkringspremier erlagts.

Vardgivaren ska dérefter pa Uppdragsgivarens begédran tillhandahélla, om sé begérs,
bestyrkta kopior av vid var tid gillande forsdkringsbrev samt ocksé bevis att samtliga vid var
tid forfallna forsékringspremier erlagts.

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

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

5.26 MEDDELARFRIHET

Vardgivaren forbinder sig att, med undantag for vad som nedan anges, inte ingripa mot eller
efterforska den som lamnat meddelande till forfattare, utgivare eller motsvarande for
offentliggdrande i tryckt skrift eller i radioprogram eller sddana upptagningar. Forbudet géller
inte sddana meddelanden som avser foretagshemlighet som skyddas av Lag (1990:409) om
skydd for foretagshemligheter. Forbudet géller heller inte for den del som omfattas av
tystnadsplikt for Vardgivarens anstdllda utanfor det verksamhetsomrade som
vardgivarforhallandet omfattar, och inte heller i vidare man @n vad som foljer av de
begrinsningarna i meddelarfriheten for offentligt anstéllda, enligt bestimmelser 1
Offentlighets- och sekretesslag (2009:400).
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5.27 INFORMATION OCH MARKNADSFORING

5.27.1 Basinformation

Vardgivaren ansvarar for att bereda plats for det basutbud av information om hélso- och
sjukvard som Region Skane tillhandahéaller. Informationsmaterialet &r kostnadsfritt och ska
finnas pd vl synlig plats i enhetens vantrum http://vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/lov/.

Hilso- och sjukvardsinformation utgdr en viktig del av Uppdraget. Vardgivaren ansvarar
for att enheten anvédnder hélso- och sjukvéardsinformation frén www.1177.se/skane

5.27.2 Marknadsforing

Vardgivaren ansvarar for att marknadsforingen av enheten &r saklig. Marknadsforing ska ske
med respekt for den enskildes integritet. Marknadsforing fir pabdrjas efter att beslut om
avtalstecknande &r fattat i Hélso- och sjukvardsnimnden.

Enheter som bedrivs i offentlig regi inom Region Skéne ska folja riktlinjerna for Region
Skénes varumirke enligt Varumérkesguide for Region Skéne. I informationsmaterial som
riktar sig till allmdnheten ska det framga att Enhet for 6ppen hudsjukvérd arbetar pa uppdrag
av Region Skéne. Privata enheter med avtal har rétt att i sin profilering anvinda s.k. pay-oft
”...pd uppdrag av Region Skane” knutet till sin logotype, men har inte rétt att anvinda Region
Skénes logotype.

5.27.3 Utveckling av invanartjanster

Landstingens e-hdlsobolag (INERA) utvecklar invanartjinster pa uppdrag av Sveriges
landsting. Tjdnsterna dr en del av strategin for nationell eHélsa och riktar sig till invénare,
omsorgstagare, brukare, patienter och nérstdende inom offentligt finansierad vérd och omsorg,
tandvard och hédlsovard. Invénartjénster dr interaktiva tjénster i olika kanaler, bland annat
webb. Vardgivarna ska erbjudas mdjlighet att delta i arbetet under utvecklingsfasen.
Vérdgivaren ska, under 2015, 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

Nedanstéende forutsittningar avseende ekonomi géller for ar 2015. Uppdragsgivaren dger rétt
att, genom politiskt beslut, dndra villkoren 1 Forutséttningar for Ackreditering och Avtal for
Enhet for 6ppen hudsjukvard samt de ekonomiska forutsiattningarna. Sddan dndring sker 1
regel en gang per ar.

6.1 ERSATTNING FOR UPPDRAGET

Vardgivaren erhéller manadsvis ersittning frin Uppdragsgivaren. Erséttningen utbetalas
endast till Enhet for 6ppen hudsjukvard, inte till eventuella underleverantorer/filialer.
Vardersittningen utbetalas manadsvis i efterskott.

6.1.1 Vardersattning

Uppdragsgivaren betalar Véardgivaren ersdttning for besok och behandlingar/atgirder enligt
bilaga och som rapporteras elektroniskt enligt nedanstaende.

Ersattningsvillkor for hudsjukvard i 6ppenvard

Produktionsrelaterade ersattningar®

Produkt Pris kr Vardgivarkategori
1. Besok ldkare 770 Lakare
2. Besok ldkare resurskravande 1100 Lakare
3. Besok ldkare mycket resurskrivande 2100 Likare
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4 a. Full-/delhudstransplantation pd en 6000 Liakare
lokal

4 b. Full-/delhudstransplantation pa tva 9000 Liakare
eller flera lokaler

5. Pinch-behandling 2100 Likare
6 a Excision av en hudforéndring i 2700 Liakare
huvud-halsregion eller minimalinvasiv

excision/destruktion

6 b Excision av tva eller flera 4050 Liakare
hudforandringar i huvud-halsregion

eller minimalinvasiv

excision/destruktion

7 a Ovrig excision av en hudforindring 1700 Likare
7 b Ovrig excision av tva eller flera 2550 Likare
hudfordndringar

8. Komplicerade behandlingsbesok 800 Sjukskoterska
hudmottagning

9. Bensérsbehandling med 1000 Sjukskoterska
kompressionspump

10. Besok Ovriga vardgivare, 300 Alla forutom lidkare
normalbesdk

11. Laserbehandling 1500 Likare
12. Enbart kryobehandling av 1250 Lékare
hudforandring

13. Dermatoskopi manuell 1300 Likare
14. Dermatoskopi digital 1550 Likare
15. Buckybehandling 600 Likare
16. Hyperhidros, palmar, behandling 2800 Likare, sjukskoterska
17. Hyperhidros, axillédr, behandling 1500 Likare, sjukskoterska
18. Hyperhidros, axilldr + palmar, 4000 Likare, sjukskoterska
behandling

19. Ljusbehandling (UVA/UVB, 280 Likare, sjukskoterska
PUVA)

20. Fotodynamisk terapi (PDT) 1660 Likare, sjukskoterska
21. Besok ovriga véardgivare, 550

venereologi

22 a. Smittsparning Klamydia 614 Alla, ingen begrinsning
22 b. Smittsparning dvriga sexuellt 1500 Alla, ingen begrinsning
overforda infektioner (STI)

23 Kvaliciferad telefonkontakt 150 Likare
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Tillaggsersattning, medicinsk service Pris kr

24. Klinisk cytologi och patologi 550 Likare
25. Klinisk immunologi 283 Lékare
26. Klinisk bakteriologi 310 Likare
27. Klinisk fysiologi 2100 Likare
28. Slatrontgen, hals- och brostorgan 473 Likare
29. Datortomografi 1500 Likare
30. MRT 2500 Likare

*Se forteckning och bilaga vilka diagnoser och dtgidrder som genererar erséttning for normalt,
resurskrdvande och mycket resurskriavande besok.

Atgiirder inom medicinsk service — for vilka det finns koder i den bifogade KVA-
forteckningen — som bestills i samband med besdket och som dokumenteras i1 journalen kan
klassificeras och registreras, vilket ddrmed paverkar ersittningen for besoket.

Inom vardvalet ersitts endast en vardkontakt om dagen — den av virdkontakterna som
genererar hogst ersittning. Undantagna dr besdk som betraktas som sjélvstandiga d.v.s.
behandlingsbesok, smittsparning och ljusterapi.

Vardkontakt med produkt nummer 6, 7 och 12 ovan kan ocksd kombineras med 13 eller
14 samma dag, om inte patienten besokt mottagningen de senaste fyra (4) manaderna.

Om vérdkontakten har genomforts enbart med &tgidrder som inte ingdr i uppdraget utgér
ingen ersdttning, inte heller for eventuell tilliggsdebitering.

Erséttningarna inkluderar patientavgiften. Uppdragsgivaren ersétter Vardgivaren med den
avtalade erséttningen reducerat med den patientavgift som Vardgivaren haft rétt att ta ut av
patienten.

Vérdgivaren har samma kostnadsansvar vid vard av utomldnspatienter, asylsokande,
sekretesskyddade invénare, gomda flyktingar med flera som ar folkbokforda i Skéne.

6.1.2 Malrelaterad ersattning

Uppdragsglvaren kommer att 6vervdga inforande av malrelaterad erséttning infor 2016.
Overviganden kommer att goras avseende vilka mal och malnivaer som kommer att vara
foremal for granskning samt i vilken omfattning den mélrelaterade ersittningen i sa fall
kommer att ha.

For Enhet for 6ppen hudsjukvard i Skane, som bedrivs samlokaliserad tillsammans med
Barnmorskemottagning i Halsoval Skane i en sex- och samlevnadsmottagning, utgar en
malrelaterad ersittning. En forutséttning for att erhalla erséttning &r att Enhet for 6ppen
hudsjukvard i Skane har ett lokalt samverkansavtal med Barnmorskemottagning samt att
uppdraget sker i enlighet med tilliggsuppdrag Sex- och samlevnadsmottagning (Sesam) som
hélso- och sjukvardsnimnden beslutade om den 2014-04-28. Om uppdraget for Sesam bedrivs
genom att Barnmorskemottagning och Enhet for 6ppen hudsjukvard samtidigt &r pa plats
under minst 20 timmar per vecka utgér en erséttning pa 35 000 kronor per manad. Nér dven
uppdrag for sexologisk mottagning ingéar i Sesam, samt att ovan nimnda krav uppfylls, utgér
en ersittning pa 40 000 kronor per manad.

6.1.3 Sarskild momskompensation

Som kompensation for utebliven mojlighet att gora avdrag for ingdende moms ldmnas en
sarskild ersdttning motsvarande tre (3) procent pd erséttningen enligt punkt 6.1.1 till privat
verksamma vérdgivare, med undantag for punkterna under Tilldggsersittning, medicinsk
service. FOr ovriga ersdttningar utgar inte momskompensation.

37




6.1.4 Patientavgifter

Vardgivaren ér skyldig att tillse att enheten tar ut och administrerar de av Region Skane
faststillda patientavgifterna och folja det med patientavgifterna forenade regelverket. Aktuell
forteckning av patientavgifter ska finnas tillgdnglig pa vil synlig plats i verksamheten.
Uppdragsgivaren atar sig att hilla Vardgivaren informerad om de beslut och regler som
giller; http://vardgivare.skane.se/patientadministration/avgifter-och-prislistor/patientavgifter/

Patientavgifterna ingar i virdersdttningen. Patientavgift, som betalas till enheten och
avser vard inom uppdraget, tillfaller Region Skéne, och avriknas fran varderséttningen.

Patienten ska erhélla kvitto vid varje besok. Véardgivaren forbinder sig att anteckna i kort
for hogkostnadsskydd samt utfarda sd kallade frikort enligt Region Skénes regler. Nér patient
betalar mot faktura far Vardgivaren ta ut faktureringsavgift med samma belopp som Region
Skéne tillimpar (fn. 50 kr). Faktureringsavgift far inte registreras i hogkostnadskort.
Vardgivaren ansvarar for eventuella kundforluster.

For patientavgifter utan samband med sjukdom eller skada hidnvisas till 1&nk ovan.

6.1.5 Uppdragsgivarens ersattningsskyldighet galler inte vard av

e person som inte omfattas av sjukforsdkring enligt socialforsékringsbalken 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.

e patient for vilken annan part sdsom forsékringsbolag, statlig myndighet etc. har betal-
ningsansvar.

e utomlédnspatienter som inte omfattas av riksavtalet for hilso- och sjukvéard eller
Regionavtal for S6dra Sjukvérdsregionen, till dessa hor utomlanspatienter som inte
remitterats enligt remissregler beslutade av patientens hemortslandsting.

6.1.6 Ersattning for utbildningsataganden

Uppdragsgivaren ersétter Vardgivaren for utbildningsplatser denne tillhandahaller for ldkare
och andra virdyrkesstuderande med av Region Skéne faststélld ersdttning. Vardgivaren ersétts
med 1030 kronor per student och vecka for studenter som gar utbildning till sjukskoterska och
specialistsjukskoterska.

6.1.7 Verksamhet utanfor uppdraget

Undersokningar och atgédrder utan samband med sjukdom eller skada, samt intyg eller
utlatande som inte har samband med sjukdom eller skada faller utanfor uppdraget. For dessa
tjanster géller fri prissittning. For offentliga vardgivare faststélls priset i Regionfullméktige.

6.2 KOSTNADSANSVAR FOR UPPDRAGET

Vérdenheten har kostnadsansvar for samtliga insatser inom ramen for uppdraget. Undantag for
kostnadsansvaret framgér 1 6.1.1.

6.2.1 Medicinsk service, hjalpmedel mm

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

e Peruk
e Ortopedtekniska hjdlpmedel
e Kompressionspump

Ovan angivna hjilpmedel faktureras Uppdragsgivaren i efterhand. Vid bestillning av
hjdlpmedel ska enheten anlita av Region Skane antagna leverantdrer.

http://vardgivare.skane.se/patientadministration/trycksaker/handbocker/hjalpmedelshandboken
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Kostnader avseende utforda kliniskt genetiska utredningar kan faktureras
Uppdragsgivaren i efterhand under forutséttning att konsultation skett med Avdelningen for
klinisk genetik och att man dér har rekommenderat undersdkningen. Vid fakturering bifogas
kopia pd remissvar eller journalanteckning fran Avdelningen for klinisk genetik.

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

6.2.2 Lakemedel

Vardgivaren har kostnadsansvar for de likemedel som administreras till patienter 1
véardgivarens verksamhet, sdvida inget annat anges i punkt 5.16.

Niér patienten behandlas med likemedel och under behandlingen befinner sig pa
mottagningen far likemedlen rekvireras fran den leverantdr som har avtal med Region Skéne
om ldkemedelsforsorjning och bekostas av vardgivaren forutom enligt punkt 5.15.
Upphandlade likemedel och varor dir Region Skéne har rabatter och nettopriser ska anvindas
om det inte finns medicinska skil diremot. Vardgivaren ska vid nyttjande av avtalet teckna
sarskilt avtal med leverantor av likemedel, se punkt 5.16.

Lakemedel inom lakemedelsformanen

For likemedel inom ldkemedelsformanen har mottagningen inget kostnadsansvar under
forutséttning att Vardgivaren foljer de riktlinjer for forskrivning som anges under rubriken
5.15 Lékemedel. Uppdragsgivaren kommer att folja upp att sa sker.

6.2.3 Sjukresor

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

6.2.4 Utomlanspatienter m fl

Vérdgivaren har samma kostnadsansvar vid vard av utomldnspatienter, asylsdkande,
sekretesskyddade invdnare, gomda flyktingar med flera som for folkbokforda i Skéne.

6.3 FAKTURERING OCH BETALNINGSVILLKOR

Vardgivaren fakturerar Uppdragsgivaren for den vird som omfattas av Uppdragsgivarens
erséittningsskyldighet. Uppdragsgivaren forser Vardgivaren med ett faktureringsunderlag
utifran inrapporterade patientdata i angivet system enligt avsnitt 5.7 IT. Region Skane tar emot
bade pappers- och e-fakturor.

Fakturaadress: Hélso- och sjukvardsndmnden, 205 01 Malmo.

Lénk for information om e-fakturor http://www.skane.se/organisation-politik/Att-gora-
affarer/faktura/

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

Vid ofullstdandigt eller felaktigt 1dmnade uppgifter 4ger Uppdragsgivaren ritt att innehalla
den ersittning som dr kopplad till dessa uppgifter i avvaktan pé att fullstindiga eller riktiga
uppgifter limnas.

Faktureringsavgift eller andra avgifter fir inte tas ut.

Fakturering fér inte Gverlatas pa tredje part utan skriftligt godkdnnande av
Uppdragsgivaren.

6.3.1 Betalningsvillkor
Uppdragsgivaren utbetalar erséttning senast inom 30 dagar efter fakturans mottagande.
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6.3.2 Ekonomisk reglering vid stdngning av avtal

Nir ett avtal avslutas gors den sista ekonomiska regleringen tvd ménader efter avslutsdatum.
Om ett avtal avslutas under innevarande métperiod for berdkning av den mélrelaterade
ersittningen fir Vardgivaren inte del av den malrelaterade erséttningen.

6.3.3 Invandningar mot faktura

Invéndningar mot fakturan ska ske senast tre ménader efter mottagandet for att beaktas. Vid
befogad invindning ska reglering av felaktigt fakturerat belopp ske inom trettio (30) dagar.
Dessa regler géller msesidigt for Uppdragsgivaren och Vardgivaren.

6.3.4 Drojsmal

Betalningsmottagande part dger vid forsenad betalning rétt att ta ut drojsmélsranta enligt
géllande rintelags regler.
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B. MALL FOR AVTAL OCH
VARDOVERENSKOMMELSE

1 MALL FOR AVTAL/VARDOVERENSKOMMELSE

1.1 AVTAL FOR OPPEN HUDSJUKVARD

1.1.1 Avtalsparter

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

Kontaktperson: Joanna Linde, 040 — 675 32 23, joanna.linde@skane.se
Vardgivare: Namn

Adress

Organisationsnummer:
Kontaktperson: Namn, tfn, e-postadress

1.1.2 Avtalskonstruktion
Detta Avtal reglerar Vardgivarens bedrivande av Uppdrag vid:
[Namn, adress]

Avtalet utgoérs av nedanstdende handlingar, vilka kompletterar varandra. Forekommer mot
varandra stridande bestdimmelser i handlingarna géller handlingarna i foljande ordning, sdvida
inte omstdndigheterna i det aktuella fallet uppenbarligen foranleder att annan ordningsfoljd
ska gilla.

1. Detta Avtal

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

3. Dokument som &beropas i ovan 1 och 2 som finns tillgéingliga pa Region Skanes hem-sidor,
http://vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/lov/

Kommentar till ovan punkt 1:

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

1.1.3 Awvtalstid

Avtalet géller fran och med XXXX-XX-XX (verksamhetens startdatum) intill 31 december
ojamnt artal. Avtalet giller direfter under tva ar, det vill séga till och med 31 december nista
ojamna 4rtal. For det fall Avtalet inte sagts upp av ndgon part skriftligen senast tolv (12)
ménader fore avtalstidens slut forlings Avtalet att gilla framét i tva (2) ar i taget med tolv (12)
ménaders uppsdgningstid.
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1.1.4 Tillaggsuppdrag

Om inte annat anges forutsétts tilliggsuppdraget efter godkénnande 16pa med samma avtalstid
enligt ingdnget Avtal for huvuduppdraget. Vardgivaren kan séga upp tilliggsuppdraget med
bibehéllande av huvuduppdraget enligt ingdnget Avtal. Sddan uppségning ska vara skriftlig
och uppsigningstiden &r sex (6) minader. Uppdragsgivaren kan séga upp tilliggsuppdraget om
Vardgivaren inte uppfyller stdllda krav for tilliggsuppdraget med en uppségningstid
motsvarande sex (6) minader. Uppdragsgivaren dger ritt att vid bristande uppfyllelse av
tillaggsuppdraget dterkrdva ekonomisk ersittning for tilliggsuppdraget eller del dérav.

1.1.5 Tidigare avtals giltighet

Genom ingdende av detta avtal upphor avtalet/avtalen mellan Vardgivaren och Region Skéne
(d.nr. ...) vad avser .... att gélla from .

1.1.6 Fortida upphodrande

Uppdragsgivaren dger rétt att siga upp Avtalet efter politiskt beslut om tillbakadragande av
Vardval. Sadan uppségning ska vara skriftlig och uppsdgningstiden &r tolv (12) manader.
Uppdragsgivaren har rétt att sdga upp Avtalet till omedelbart upphdrande, eller till den dag
Uppdragsgivaren anger, om

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

e Vardgivaren begirs eller forsitts 1 konkurs eller i likvidation, &r under
tvangsforvaltning, dr underkastad ndringsforbud eller annat liknande forfarande, ér
foremal for ackord eller har tillsvidare instéllt sina betalningar eller annars pd goda
grunder kan befaras vara pa obestand eller inte fullgor sina skyldigheter avseende
redovisning, svenska skatter eller socialavgifter eller rsredovisning till Bolagsverket;

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

e Det framkommer att Vardgivaren limnat oriktiga uppgifter i sin ansdkan eller pa annat
sdtt 1 ssamband med den ackrediteringsprocess som har foregatt tecknande av avtalet;

e Verksamhetschef eller annan person i ledande stillning hos Vérdgivaren eller person
verksam vid virdcentralen enligt lagakraftvunnen dom dr domd for brott mot person
inom ramen for sin yrkesutovning eller domts for annat brott dgnat att allvarligt rubba
Uppdragsgivarens fortroende for Vardgivarens forméga eller personliga lamplighet att
fullfolja detta avtal och Vardgivaren inte vidtar erforderliga atgérder for att skilja
vederbdrande fran uppdrag som berdr detta avtal; eller

e Inspektionen for vard och omsorg eller allmén forvaltningsdomstol genom
lagakraftvunnet beslut helt eller delvis forbjudit Vardgivarens verksamhet enligt
Patientsdkerhetslagen (2010:659). Detta giller under forutsittning att den forbjudna
verksamheten inverkar pa detta avtals fullgorande.

I det foljande gors en icke uttdommande upprikning av vad som enligt ovan forsta punkt utgor
brister 1 dtagandet

e Avtalad kvalitet och tillgédnglighet vidmakthalls inte.

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

e Det dr uppenbart att hédlso- och sjukvarden inte uppfyller gillande medicinska krav pa
undersdkning, vard och behandling samt krav avseende bemdtande av patienter.
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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 patientsdkerheten vad
giller antal hédlso- och sjukvérdspersonal i forhdllande till forvéntade patientvolymer
(underbemanning) och/eller nédvéndig formell och reell kompetens hos hélso- och
sjukvardspersonalen.

e Vardgivaren soker genom ett felaktigt eller otillborligt agerande tillforskansa sig
ekonomiska fordelar i avtalsrelationen.

e Vardgivaren agerar pa ett satt som riskerar att medfora att Region Skdnes renommé
eller fortroendet for Region Skéne forsamras och/eller vardgivaren agerar pa ett sétt
som medfor att Region Skénes fortroende for vardgivaren allvarligt rubbas.

I hdndelse av att Avtalet med stdd av ndgon av i ovan punkter ndimnda grunder sdgs upp,
ska Vardgivaren ersitta Uppdragsgivaren for uppkommen skada, bland annat motsvarande den
merkostnad uppsédgningen medfort for Uppdragsgivaren.

Béda parter har ritt att sdga upp Avtalet till upphdrande, om

e Vardgivaren inte accepterar de fordndrade villkor 1 FOrutsattningar for Ackreditering
och Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvard, som Uppdragsgivaren beslutat om, inom
60 dagar efter det att meddelande om dndringar avsints till Vardgivaren. Avtalet
upphor i sddant fall att gélla 12 manader efter utgangen av 60-dagarsfristen. Under den
aterstaende avtalstiden giller FOrutsattningar for Ackreditering och Avtal for Enhet for
oppen hudsjukvard i sin lydelse fore édndringarna.

e Vardgivaren har ritt att siga upp Avtalet for en verksamhet senast sex veckor fore
avtalat startdatum. Vardgivaren ansvarar for direktinformation till medborgare som
skickat in valblankett, till remittenter, vdrdgrannar samt till allmdnheten om
tillbakadragandet.

Vardgivaren har ritt att sdga upp detta Avtal till omedelbart upphdrande, om

e Uppdragsgivaren ér i drojsmal med betalning enligt punkt 1.1.4 ovan och inte erligger
betalning till Vardgivaren senast trettio (30) dagar efter skriftligen anmaning dérom.

Uppségning ska ske skriftligen och ska anses ha natt motparten senast en (1) vecka efter det att
uppsdgningen avsints med rekommenderad forséndelse till motparten under angiven adress,
enligt punkt 1 ovan.

Om Vardgivaren forlorar sin ackreditering/godkénnande for Enhet for 6ppen hudsjukvérd
enligt beslut av Uppdragsgivaren, upphdr Avtalet utan foregaende uppségning.

1.1.7 Force Majeure

Part &r inte ansvarig for underldten eller bristande uppfyllelse av forpliktelse enligt detta Avtal
om underlatenheten eller bristen orsakats av myndighets ingripande, arbetsmarknadskonflikt,
omfattande brand eller 6versvamning, allvarlig olyckshéndelse eller annan liknande
omstdndlighet utanfor parts kontroll som part inte skéligen borde ha rdknat med och vars
foljder part inte heller skéligen kunnat undvika eller 6vervinna. Beror underldtenheten eller
bristen pa annan person &n part, dr part fri frin ansvar endast om ocksé sddan person skulle
vara fri fran ansvar enligt vad nyss ndmnts.
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Finner part att han inte kan fullgora sina skyldigheter pd grund av omsténdighet enligt
ovan ska part snarast skriftligen meddela motparten hdarom.

Vid konflikt mellan denna punkt och punkt rérande beredskapsatgérder infor allvarliga
héndelser ska denna punkt ha foretréde.

1.1.8 Beredskapsatgarder infor allvarliga handelser
Fredstida krishandelser

Det aligger Véardgivaren att som forberedelse infor eventuell stor olycka, katastrof eller
extraordindr hindelse genomfora och medverka med erforderlig planering, utbilda och 6va
berord personal samt tillse att erforderlig utrustning och lokaler tillhandahélles. Om stor
olycka, katastrof eller extraordindr hindelse intréffar ska Vardgivaren medverka med personal
och ovriga resurser i enlighet med AKS/RMKL:s anvisningar. (www.skane.se/aks).

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

Ho6jd beredskap (krig)

Detta Avtal ska gilla d&ven under hjd beredskap och krig. Under fredstid ska Vardgivaren
medverka 1 Region Skanes beredskapsplanering avseende planering, utbildning och §vning.

Vid hdjd beredskap och krig ska Vardgivaren vidta de sérskilda dtgérder i fraga om
planering, utbildning och dvning samt inriktning av verksamheten, tjanstgdéring och ledigheter
for personal samt anvidndning av tillgéngliga resurser, som dr nodvéandiga for att Vardgivaren
under rddande forhdllanden ska kunna fullgora sina skyldigheter enligt detta avtal.

For personal giller reglerna om totalforsvarsplikt och allmén tjénsteplikt, enligt Lag
(1994:1809) om totalforsvarsplikt.

Smittskydd

Vardgivaren ska samverka med Region Skénes smittskyddsverksamhet. Detta innebér att det
ska finnas en kontaktperson till ldnets smittskyddsldkare.

1.1.9 Kontaktpersoner

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

1.1.10 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.

1.1.11 Overlatelse

Vardgivaren édger inte ritt att overlata eller pantsitta Avtalet eller ndgon réttighet eller
skyldighet enligt Avtalet.

1.1.12 Bestammelses ogiltighet

Skulle ndgon bestammelse i detta Avtal eller del ddrav befinnas ogiltig, ska detta inte innebéra
att Avtalet i dess helhet dr ogiltigt utan skall, i den mén ogiltigheten visentligen paverkar parts
utbyte av eller prestation enligt Avtalet, skdlig jamkning i Avtalet ske.

1.1.13 Tillampning lag och tvister

Eventuell tvist angdende tolkning eller tillimpning av detta Avtal och som inte kan l6sas av
parterna gemensamt ska avgoras av allmén domstol, med Kristianstad Tingsrétt som forsta
instans, med tillimpning av svensk rétt.
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1.1.14 Vite

Om Vardgivaren under avtalstiden inte utfor samtliga uppgifter som Vardgivaren atagit sig
enligt detta Avtal, och réttelse inte sker utan drojsmal efter skriftlig erinran, dger
Uppdragsgivaren ritt att gora ett avdrag pa ersittningen som skéligen motsvarar
forsummelsen.

1.1.15 Ovrigt

Andringar och tilligg i Avtal for Enhet for ppen hudsjukvérd i Skane ska for att gilla vara
skriftliga och undertecknade av behoriga foretrddare for bada parter. Vad géller dndringar och
tilligg 1 Forutsattningar for Ackreditering och Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvard i Skane,
giller dock vad som stadgats i 1.1.5 ovan.

Parts forsummelse att vid ett eller flera tillfillen gora gillande réttighet enligt Avtalet eller att
patala forhallande som &r hianforligt till Avtalet innebdr inte att part avstétt fran rdtten att vid
senare tillfdlle gora géllande eller patala rittighet eller forhdllande av ifragavarande slag

Detta Avtal for Enhet for 6ppen hudsjukvérd i Skdne har upprittats i tvé (2) likalydande
exemplar, av vilka parterna tagit var sitt.

Ort och datum Ort och datum

Region Skéine, Uppdragsgivaren Vérdgivaren

Behorig avtalstecknare Behorig avtalstecknare
Ort och datum

Region Skane

Hilso- och sjukvardsdirektor
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