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Inledning

Nedan féljer kommentarer till de beslutade fordndringarna i Forutsattningar for Ackreditering och Avtal for
Vardenhet i Halsoval Skane fran och med 9 februari, 2012. De ar ursprungligen faststallda av Halso- och
sjukvardsnamnden (HSN) 2011-12-05 och kompletterade efter beslut i Narsjukvardsutskottet 2012-02-09.
Dokumentet Forutsattningar for Ackreditering och Avtal for Vardenhet i Halsoval Skane gallande ar 2012 bhor
lasas i sin helhet for att de beslutade forandringarna ska kunna forstas.

Texten har kompletterats med anledning av att Socialdepartementet och Sveriges Kommuner och Landsting (SKL)
2011-12-15 tecknade en dverenskommelse om statliga stimulansmedel motsvarande 1 161 000 000 kronor for att
utveckla en sammanhallen vard och omsorg om de mest sjuka aldre &r 2012. Ett omrade som ersattningarna
omfattar ar god vard vid demenssjukdom.

I enlighet med vad som anges i Forutsattningar for Ackreditering och Avtal for Vardenhet i Halsoval Skane kapitel
2.4 Avtal ager Uppdragsgivaren rétt att, genom politiskt beslut, dndra villkoren i Férutsattningar for Ackreditering
och Avtal for Vardenhet i Halsoval Skane samt de ekonomiska forutsattningarna.

5.3.2 MEDICINSKT ATAGANDE

Patienter med demenssjukdom ér inte i tillrackligt hdg omfattning identifierade och utredda. Darfor papekas
sarskilt vardenhetens skyldighet att skapa rutiner for tidig upptackt och att genomfora basal demensutredning i
enlighet med Socialstyrelsens Nationella riktlinjer for vard och omsorg for demenssjukdom 2010.

7.9.1 UPPFOLJINING AR 2012

Komplettering med tva indikatorer avseende Kunskapsbaserad och andamalsenlig halso- och sjukvard har
gjorts.
1. Antalet genomférda basala demensutredningar som lett till registrering i Svenska Demensregistret
(SveDem) under perioden 2012-02-15 — 2012-09-30.
2. Antalet registreringar i Svenska Demensregistret (SveDem), under perioden 2012-02-15 — 2012-09-30, av
basala demensutredningar utférda inom primarvard/vardenhet fore 2012-03-15.
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8.1.3 MALRELATERAD ERSATTNING

Avsnittet har kompletterats med tva malrelaterade ersattningar for basal demensutredning och registrering i
Svenska Demensregistret (SveDem). Syftet med den forsta malrelaterade ersattningen ar att stimulera till att skapa
rutiner for tidig upptackt av demens. Ett uppdrag som redan idag avilar primarvard men dar, saval pa regional som
nationell niva, det bedoms finnas stora forbattringspotentialer. Den malrelaterade ersattningen for registrering i
SveDem i den andra punkten handlar om att samla sa mycket kvalitativ information som méjligt kring
demenssjukdom. | Socialdepartementets satsning pa ”Sammanhallen vard och omsorg for de mest sjuka aldre”
antyds att for ar 2013 kommer den prestationsbaserade ersattningen utga for uppgifter som hamtas ur SveDem.
Med denna erséttning hoppas Region Skane kunna stimulera och ersatta for det merarbete det innebdr att registrera
in uppgifterna retroaktivt.

e For varje genomford basal demensutredning i enlighet med kapitel 5.3.2 som lett till registrering i SveDem,
under perioden 2012-02-15 — 2012-09-30, utgar en erséttning med 3 500 kr.

e For varje genomford registrering i SveDem, under perioden 2012-02-15 — 2012-09-30, av basala
demensutredningar utforda inom primarvard/vardenhet fore 15 februari, 2012, utgar en ersattning med 1
000 kr.
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