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Revideringar:

2.5 Kvalitet och patientsdkerhet Uppdraget har fortydligats avseende utredningsansvar
nar en allvarlig avvikelse helt eller delvis intraffat pa
annan enhet dn den egna vardenheten.

4.1 Bemanning och kompetens Fortydligande av krav pa verksamhetschefens
kompetens

Nytt krav att tillhandahalla samordningsfunktion med
ansvar for vardplaneringsprocessen vid utskrivning
fran sjukhus.

8.1 Metoder for uppféljining Nytt avsnitt med metoder for uppféljning som ska ge
forutsattningar for meningsfulla samtal med utféraren
och bedémning av utfort uppdrag.
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HALSOVAL VASTERBOTTEN
1. INLEDNING

Landstingsfullmaktige i Vasterbotten beslutade 2009 att lagen om valfrihetssystem inférs inom
primarvard fran den 1 januari 2010. Valfrihetssystemet benamns Halsoval Vasterbotten. De
Leverantor som uppfyller de av landstinget beslutade krav ska ha réatt att etablera sig i
primarvarden med offentlig ersattning. Kraven géller saval utférare i egenregi som privata
utforare som valjer att etablera sig inom Halsoval Vasterbotten.

Pa Vasterbottens lans landstings webbplats www.vll.se finns information om landstinget, dess
olika uppdrag och verksamhetsomraden. Vasterbottens lans landsting bendamns i
fortsattningen VLL. Pa webbplatsen www.vll.se/halsoval aterfinns lankar till de dokument som
fortydligar eller pa annat satt ar relevanta for Halsoval Vasterbotten.

Halsoval Vasterbotten baseras pa val av hdlsocentral. Detta innebar att medborgarna fritt kan
valja hélsocentral i lanet. Utover uppdraget som ingar i Halsoval Vasterbotten finns
tilldggsuppdrag som utfors mot sarskild ersattning. Det ar VLL som beslutar om tilldggsuppdrag
samt vilken halsocentral som ges ett sddant atagande.

1.1. Definitioner

VLL Vasterbottens lans landsting, huvudman och bestallare av halsoval.

Leverantor En juridiska person eller motsvarande som bedriver vardverksamhet
pa uppdrag av VLL.

Halsoval Primarvard som omfattas av valfrihetssystemet enligt LOV.

Halsocentral En funktionellt sasmmanhallen enhet som tillhandahaller primarvard
och omfattas av valfrihetssystemet.

Geografiskt ndromrade Det geografiska omrade som tillhor halsocentralen.

1.2. Primédrvard som inte ingdr i Hélsoval Visterbotten

Inom primarvarden finns verksamheter och uppdrag som inte ingar i Halsoval Vasterbotten.
Dessa verksamheter och uppdrag finansieras med anslag och tillhér organisatoriskt
verksamhetsomrade Primarvard. For dessa verksamheter och uppdrag traffas sarskild
overenskommelse med chef for verksamhetsomradet Priméarvard.

Malgrupp for primarvard som inte omfattas av Halsoval ar lanets befolkning oberoende av
vilken halsocentral den enskilde ar listad vid. Halsocentralen har inget kostnadsansvar for
besok eller vardtillfallen vid dessa verksamheter. Foljande verksamheter och uppdrag ingar
inte i Halsoval Vasterbotten:

o Glesbygdsmedicinskt Centrum.

e Vardplatser pa sjukstugorna i Asele, Dorotea, Vilhelmina, Storuman, Tarnaby, Sorsele
och Mala.

e Barnhidlsovarden Vasterbotten

e Samordningsbarnmorska for modrahélsovard
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e Familjemedicin och forskning.

e Inkontinensskoéterska.

e Vuxenhabilitering Tre Alvar.

e Resursteam i Skelleftea for personer med medfédda eller tidigt forvarvade
funktionsnedsattningar.

e Sammanhallen halso- och sjukvard i Umea fér vuxna personer med medfédda eller
tidigt forvarvade funktionsnedsattningar. (Projekt med start augusti 2017)

e Ungdomshialsa/Ungdomsmottagning.

e Centrum mot vald.

e Alkohol- och drogmottagning.

e Sjukvardsgrupp — uppdrag till vissa halsocentraler i egenregi kopplat till
Akutsjukvarden Vasterbotten.

e Ljusbehandling — uppdrag till vissa hilsocentraler i egenregi kopplat till Hud/STD
kliniken inom VLL.

1.3. Férdndringar av uppdrag och regler

Uppdrag och regler revideras arligen och faststalls av landstingsstyrelsen pa delegation av
landstingsfullmaktige.

VLL dger ratt att dndra villkoren och ersattningsmodellen i Halsoval Vasterbotten. VLL ska sa
snart beslut fattats om andring av villkoren i uppdraget och ersattningsmodellen géra dem
tillgangliga for Leverantoren.
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2. UPPDRAGET | HALSOVAL

Uppdraget riktas till Leverantérer godkanda for Halsoval Vasterbotten samt till utférare av
Halsoval i landstingets regi, sa kallad egenregi. Fortsattningsvis benamns Leverantoren och
utforare i egenregi som Halsocentral.

| de 6vergripande principer som landstingsfullmaktige fastslagit ska halsocentralerna i
Vasterbotten vara forsta linjens hélso- och sjukvard. Visionen om varldens basta halsa och
varldens friskaste befolkning ar 2020 ar en vision som antagits av landstingsfullmaktige. Det
arbete som ska bedrivas pa hdlsocentralerna ar av stor betydelse foér att na visionen.

VLL:s 6vergripande mal for halso- och sjukvarden ar att en sa god halsa som mojligt ska uppnas
i hela befolkningen. Ett hilsoframjande och sjukdomsférebyggande perspektiv ska vara en
integrerad del i all vard och behandling. Varden ska ges pa den mest effektiva
omhéandertagandenivan. Den som har det storsta behovet av halso- och sjukvard ska ges
foretrade till varden. Varden ska vara tillganglig, av god kvalitet och tillgodose behovet av
kontinuitet.

Halsocentralen ska tillhandahalla God vard, vilket innebar att varden ska vara:

e Kunskapsbaserad och dndamdlsenlig. Varden ska bygga pa vetenskap och beprévad
erfarenhet och utformas foér att mota den individuella patientens behov pa basta
mojliga satt.

e Sdker. Vardskada ska forhindras genom att bedriva ett aktivt riskforebyggande arbete.

e Patientfokuserad. Varden ska vara personcentrerad och ges med respekt och
lyhordhet for individens specifika behov, forvantningar och varderingar, och att dessa
vags in i de kliniska besluten.

e Jdmlik. Varden ska tillhandahallas och férdelas pa lika villkor for alla.

o Effektiv. Tillgangliga resurser ska nyttjas pa basta satt for att na uppsatta mal. Det
innebar att varden utformas och ges i samverkan mellan vardens aktorer baserat pa
tillstandets svarighetsgrad och kostnadseffektiviteten fér atgarderna. De vardmetoder
som bast framjar patienternas halsa och livskvalitet ska anvandas och som en foljd av
detta innebar att 6ver- och underbehandling minimeras.

e Vdrdirimlig tid. Ingen patient ska beh6va vadnta i onddan pa de vardinsatser som han
eller hon ar i behov av.

2.1. Hélsofrdmjande och sjukdomsférebyggande dtgédrder

Halsocentralen ska arbeta i enlighet med VLL:s folkhdlsopolitiska program och handlingsplan
for att na visionen om - varldens basta hélsa och varldens friskaste befolkning ar 2020.

Halsocentralen ska bedriva ett systematiskt arbete gallande livsstilsfragor vilket inkluderar att
arbeta med t.ex. psykosocial halsa, tobaks- och alkoholférebyggande insatser, férebygga
overvikt, framja goda matvanor och 6kad fysisk aktivitet.
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Halsocentralen ska arbeta for att tidigt upptédcka eventuella riskfaktorer samt arbeta med
forebyggande insatser pa individniva. Halsocentralen ska tillhandahalla saval primar- som
sekundarprevention. Det hilsofrdmjande och férebyggande arbetet for dldre ska bedrivas
strukturerat. Primarpreventivt och halsoframjande arbete som riktas till barn och ungdomar
ska drivas med Salut som plattform.

Halsocentralen ska beakta tidig upptéckt av barn som far illa och vald i néra relationer. Det
inkluderar att sarskilt beakta barnperspektivet i familjer dar vald férekommer.

2.1.1. Modrahéalsovard

Halsocentralen ska tillhandahalla médrahalsovard med utgangspunkt fran Basprogram for
modrahalsovard i Vasterbottens ldn. Funktioner som moédrahalsovardséverlakare samt
samordningsbarnmorska ar stodresurser till hdlsocentralens médrahélsovard.

2.1.2. Barnhalsovard

Halsocentralen ska erbjuda en nationellt jamlik barnhalsovard i linje med Socialstyrelsens
vagledning for barnhalsovarden. Riktlinjer och anvisningar i Barnhalsovardens databas samt

Rikshandboken Barnhélsovard ska féljas.

Halsocentralen ansvarar for att alla delar i hdlsoundersdkningar enligt Barnhalsovards-
programmet som avser aldrarna 0-6 &r genomférs. Overlamnande av ansvaret till annan
huvudman far endast ske efter beslut av VLL.

Barnhalsovardsoverldkare, vardutvecklare samt psykolog inom lanskliniken Barnhalsovard
Vésterbotten ar stodresurser till hdlsocentralens barnhélsovard.

2.1.3. Gynekologisk cellprovskontroll

Halsocentralen ska utféra gynekologiska cellprovskontroller i angivna aldersgrupper enligt
screeningsprogram. VLL:s laboratoriemedicin ansvarar for kallelse till kontrollerna. VLL star for
analyskostnaden.

2.1.4. Vaccinationer
Halsocentralen ska erbjuda och utféra:

e Vaccinationer som ingar i allménna vaccinationsprogram.

e Vaccinationer som ingar i sarskilda vaccinationsprogram och riktas till personer i
definierade riskgrupper. Exempel ar vaccination mot influensa och pneumococcer till
riskgrupper, 65-aringar och aldre enligt de riktlinjer och tidsangivelser som galler for arlig
vaccinationskampan.

e Vaccinationer som behovs infor utlandsvistelse.
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2.1.5. Migration

Halsocentralen ansvarar for halso- och sjukvard samt halsoundersékningar och vaccinationer
enligt gallande lagstiftning, foreskrifter och riktlinjer for de asylsdkande m.fl. som ar placerade
av Migrationsverket inom halsocentralens geografiska naromrade.

2.1.6. Vasterbottens halsoundersdkning, VHU

Halsocentralen ska genomfora Vasterbottens halsoundersdkning, VHU, enligt faststallda
riktlinjer och rutiner for de aldersgrupper som VLL beslutat eller kommer att besluta om.
Halsosamtalen i VHU ska genomforas av distriktsskoterska/sjukskoterska.

2.2. Vard och behandling

Halsocentralen har ansvar for att ta del av och félja de av VLL beslutade vardprogram,
vardpraxis, behandlingslinjer, riktlinjer och rutiner som ror alla delar av den vard och
behandling som ingar i basuppdraget.

Halsocentralen ska tillhandahalla akut och planerad hélso- och sjukvard vid somatiska och
psykiatriska tillstand vilket innebar utredning, diagnostik, behandling, omvardnad, radgivning
och uppfoljning.

Halsocentralen har det primara ansvaret d.v.s. ar forsta linjen fér bedémning och behandling
av psykisk ohélsa for alla aldersgrupper. Halsocentralen ska sarskilt beakta barn och unga med
psykisk ohalsa.

Halsocentralen ska tillgodose behov av kostradgivning och behov av kostbehandling av dietist.
Ansvaret omfattar dven patienter i eget boende dar kommunen har hilso- och
sjukvardsansvar.

Halsocentralen ska tillgodose behovet av medicinsk fotvard. Den medicinska fotvarden ska ges
samordnat med Ovrig vard, stéd, behandling och rehabilitering som patienten har behov av.

Halsocentralen ska tillgodose behovet av medicinska insatser av lakare vid palliativ vard. VLL:s
specialistkompetens inom avancerad hemsjukvard kan tillhandahalla rad och stéd inom
omradet palliativ vard.

2.2.1. Sammanhallen vard

Halsocentralen ansvarar for att varden for de sjuka dldre som &r listade pa hélsocentralen
bedrivs systematiskt och strukturerat sa att det mojliggér en sammanhallen vard.

Halsocentralen ska organisera sin verksamhet sa att listade personer med behov av
sammansatta insatser, nedsatt autonomi, langvarig sjukdom eller psykisk funktionsnedsattning
far kontinuitet i varden genom fast vardkontakt. Halsocentralen har ansvar for att erbjuda
tillgang till fast lakarkontakt for de personer som 6nskar det.

10
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2.2.2. Sjukskrivningsprocessen

Halsocentralen ska ha uppdaterade, dokumenterade lokala rutiner for en kvalitetssaker,
effektiv och jamlik sjukskrivningsprocess som en integrerad del av vard och behandling och i
enlighet med kvalitetsmalen fér God Vard.

Halsocentralen ska som vagledning for sjukskrivning félja forsakringsmedicinskt beslutsstod
och av VLL beslutade anvisningar.

2.2.3. Hembesok

Hélsocentralen ansvarar for att tillgodose hembesok av ldkare till patienter som har
hemsjukvard eller som pa grund av allvarlig sjukdom eller fysisk/psykisk funktionsnedséattning
inte kan ta sig till hdlsocentralen utan stora personella och tekniska problem.

Halsocentralen ansvarar for att hembesok utfors hos listade i eget boende av relevanta
yrkeskategorier utoéver ldkare, i de fall patientens hem ar den optimala platsen fér bedomning,
utredning och uppfoljning. Exempel pa detta ar utredning eller uppféljning av demenssjukdom
eller nar hembesok ingar i strukturerad metod fér en sammanhallen vard for de sjuka aldre.

Hembesdk som ingar i barnhdlsovard ska ske enligt VLL:s riktlinjer for barnhalsovard.

2.2.4. Lakarinsatser i sarskilda boendeformer

Halsocentralen ansvarar for lakarinsatser till sina listade personer bosatta i kommunernas
sarskilda boenden. Avtal om lakarmedverkan mellan VLL och lanets kommuner ska féljas.

Halsocentralen far traffa dverenskommelse med annan halsocentral eller annan vardenhet
inom landstinget om att utfora ldkarinsatser hos egna listade i sarskilda boenden.
Halsocentralen ansvarar for uppféljning av traffad éverenskommelse.

2.2.5. Hemsjukvard

Halsocentralen ska tillhandahalla hemsjukvard for personer mellan 0-18 ar. Med hemsjukvard
avses halso- och sjukvard nar den ges i patientens bostad eller motsvarande och dar ansvaret
for de medicinska atgarderna ar sammanhangande 6ver tiden. Patienten ska registreras som
mottagare av hemsjukvard och ha en dokumenterad vardplan.

Halsocentralen ska tillhandahalla konsultativa insatser vid specifika patientarenden da behov
av hélsocentralens sarskilda kompetens fordras av kommunens halso- och sjukvard for att den
enskilde ska kunna erbjudas god halso- och sjukvard i ordinart boende.

2.3. Rehabilitering och habilitering

Halsocentralen ska tillhandahalla rehabilitering och habilitering for patienter med nedsatta
funktionstillstand. Patienterna ska ha tillgang till bedomning, utredning samt vid behov
behandling och rehabilitering eller habilitering som inte omfattas av specialistsjukvardens
ansvar eller den kommunala hélso- och sjukvardens ansvar. Det innebér att Halsocentralen har
ansvar for rehabilitering och habilitering som kan tillgodoses pa halsocentralen.
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Halsocentralen ska tillhandahalla rehabilitering och habilitering i hemmet for sina listade
personer i aldersgruppen 0-18 ar med hemsjukvard. Ansvaret inkluderar
hjalpmedelsforskrivning, utredning och bedémning av bostadsanpassning. Halsocentralens
ansvar for habilitering i aldersgruppen 0-18 ar avser sadan habilitering som inte omfattas av
Barn- och ungdomshabiliteringens ansvar.

Rehabilitering och habilitering kan ges av enskild profession eller av flera professioner i
samverkan. Tidiga insatser samt behov av rehabilitering/habilitering for dldre och patienter
med langvarig sjukdom ska sarskilt beaktas. | uppdraget ingar ocksa att ta ansvar for att initiera
kontakt med specialisthabilitering nar eller om behov finns.

Halsocentralen ansvarar for att risk for langvarig sjukskrivning pa grund av nedsatt funktion
och aktivitetsféormaga observeras samt att tillhandahalla rehabiliterande insatser enligt
vetenskap och beprovad erfarenhet. Sjukdomstillstand med risk for langvarig sjukskrivning ska
ges sarskilt fokus, exempelvis psykisk- och stressrelaterad ohédlsa samt langvarig icke-malign
smarta. Halsocentralen ska i dessa fall tillhandahalla teambaserat multiprofessionellt
arbetssatt. Insatserna ska ges sa att patienten kan vara delaktig samt vid behov i samverkan
med andra aktorer. Halsocentralen ansvarar for att hadlsocentralen féljer de krav som framgar
av 6verenskommelsen med staten samt de anvisningar inom omradet som VLL faststaller.

Halsocentralen ska ha tillgang till den utrustning som kravs for att bedriva rehabilitering och
habilitering pa halsocentralen.

Halsocentralen ska med utgangspunkt fran patientens behov forskriva hjalpmedel enligt de
metoder och rutiner som framgar av VLL:s hjalpmedelshandbok. Forskrivare av hjalpmedel ska
ha genomgatt forskrivarutbildning. Férskrivare pa halsocentralen ska anvanda VLL:s
webbaserade IT-system for bestallning, service och uppfoljning av forskrivna hjalpmedel och
delta i utbildning och fortbildning inom omradet som VLL anordnar.

Halsocentralen ansvarar for att hdlsocentralen foljer rutiner for samordning av rehabilitering
och habilitering i Vasterbotten for brukare som har behov av omfattande eller langvariga
insatser av hélso- och sjukvard, tandvard och socialtjanst eller insatser enligt LSS. Den
verksamhet som konstaterat ett samordningsbehov initierar samordning under forutsattning
av brukarens samtycke. Halsocentralen ska aktivt medverka i samordning och
informationsoéverforing mellan vardnivaer och mellan vardgivare.

2.4. Likemedel

Halsocentralen ska ha god kunskap om och folja gdllande foreskrifter, VLL:s
lakemedelskommittés rekommendationer och riktlinjer samt riktlinjer fran Strama. Avvikelser
fran givna rekommendationer och riktlinjer ska vid begaran fran VLL kunna forklaras.

Halsocentralen ansvarar for att forskrivarkod och arbetsplatskod, bade i klartext och i
streckkodsformat, anges vid forskrivning av lakemedel och lakemedelsnara hjalpmedel.

Halsocentralen har ansvar for sina listade patienters samlade ldkemedelsbehandling.
Lakemedelsavstamning och éversyn av den enskildes lakemedelsbehandling ska genomféras
I6pande. Halsocentralen ska genomféra regelbundna ldkemedelsgenomgangar hos dldre i syfte
att sakerstalla god kvalitet i deras lakemedelsbehandling. Laikemedelslistan i patientjournalen
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ska anvandas och uppdateras vid varje ordinationsandring och erbjudas patienten. Kassation
av lakemedel ska ske pa ett miljomassigt korrekt satt.

Halsocentralen ska ta del av producentoberoende information och system for analys och
uppféljning som VLL formedlar och ta emot besdk av lakemedelskommitténs
informationslakare och apotekare. Halsocentralen ska samarbeta med och tillhandahalla
kontaktperson for VLL:s ldkemedelsorganisation. Berord personal pa hélsocentralen ska delta i,
av VLL anordnade utbildningar samt delta i lakemedelskommitténs arbete nar sa begars.

Halsocentralen ska acceptera att data rorande halsocentralens foérskrivning gors fullt ut
tillgangligt i VLL:s statistiksystem samt att VLL kan f6lja upp volymer och kostnader pa ett satt
som VLL beslutar.

Halsocentralens samverkan med lakemedelsindustrin ska ske i enlighet med gallande
overenskommelse mellan SKL och Lakemedelsindustriféreningen om dels samverkansformer
mellan lakemedelsféretag och medarbetare i den offentliga halso- och sjukvarden och dels
kliniska provningar.

2.5. Kvalitet och patientsékerhet

Halsocentralen forvantas folja Socialstyrelsens foreskrifter avseende ledningssystem for
systematiskt kvalitetsarbete. Ledningssystemet ska inkludera rutiner for en kvalitetssaker och
effektiv sjukskrivningsprocess.

Halsocentralen ska bedriva ett systematiskt patientsakerhetsarbete enligt
Patientsdkerhetslagen. Halsocentralen ska lamna sin arliga patientsiakerhetsberattelse till VLL
senast 1 mars arligen.

Halsocentralen ska ha ett system for avvikelsehantering samt rutiner for dels avvikelser som
beror den egna enheten och dels avvikelser som berér annan enhet eller annan huvudman.

Inkomna avvikelser fran annan vardenhet eller vardgivare ska alltid besvaras och svaret ska

delges avsdndande vardenhet.

Halsocentralen ska anmala allvarliga avvikelser enligt Lex Maria och tillhandahalla de resurser
som kravs for en snabb utredning och handlaggning av dessa arenden. Detta géller dven nar en
allvarlig avvikelse helt/delvis intréffat pa annan enhet samt nar begaran om deltagande i
utredning kommer fran annan vardgivare. Nar Halsocentralens anmalningsansvarige gor
anmalan enligt Lex Maria ska kopia av anmalan, utredningsmaterial och atgarder skickas till
VLL fér kdnnedom. Handlingarna ska vara avidentifierade. Beslut av Inspektionen fér vard och
omsorg i drendet ska tillstallas VLL. Halsocentralen ska informera VLL om resultat av tillsyn.

Halsocentralen ska félja de regelverk som féljer med anvandandet av VLL:s IT-tjanster. Det
géller patientadministration, patientdokumentation, lakemedelsfoérskrivning, bestallning och
svar, vissa medicintekniska system/utrustningar dar systemkoppling finns och
laboratorieutrustning for patientnara analyser (se kapitel 7 Informatik, medicinsk teknik och
telefoni inkl. bilagor).
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2.5.1. Patientsakerhetsmatningar

Halsocentralen ansvarar for att matning av korrekt lakemedelslista, basala hygien- och
kladregler utfors enligt anvisningar och tider under aret som VLL meddelar.

2.5.2. Vardhygien

Halsocentralen ska samverka med VLL:s enhet for vardhygien for att sdkerstalla tillgang till
vardhygienisk kompetens och uppratthalla en god hygienisk standard. Halsocentralen ska
tillampa hygienrutiner foreskrivna inom VLL samt Socialstyrelsens foreskrifter om basal hygien
i halso- och sjukvarden.

2.5.3. Kvalitetsregister

Halsocentralen ska registrera i de kvalitetsregister som ar relevanta for primarvard, exempelvis
Diabetesregistret (NDR), Svenska demensregistret (SweDem), Luftvagsregistret, Senior Alert
och Svenska Palliativregistret.

2.6. Tillgénglighet

Halsocentralen ska bedriva mottagningsverksamhet och ta emot sina listade patienter for
planerade och akuta besok.

Halsocentralen ansvarar for akuta och planerade insatser av ldkare samt planerade insatser
som ges pa mottagning av distriktsskoterska utanfér halsocentralens ordinarie 6ppettider.
Halsocentralen kan samordna och organisera verksamhet under dessa tider med annan
halsocentral som ar verksam inom Halsoval.

Halsocentralen ska vara tillganglig sa att laboratorieprovtagning som ordinerats egna listade av
annan vardenhet eller vardgivare med offentlig finansiering kan genomforas pa
halsocentralen.

Halsocentralen ska vara tillgdnglig per telefon for radgivning, tidsbokning mm. Halsocentralen
ska vara tillganglig via Mina Vardkontakter. Halsocentralen ska svara for att det finns
lattillganglig och lattforstaelig information om Oppettider, tidsbestallning samt vilka tjanster
som erbjuds i Mina vardkontakter. For egenvardsrad kan hanvisning ske till
1177.se/vasterbotten och for akuta sjukdomsfall hdnvisning att ringa 112.

Vid behov av begrdnsat 6ppethallande av halsocentralen har Halsocentralen ansvarar for att
de egna listade patienterna har tillgang till vard genom samordning med annan godkand
hélsocentral. Halsocentralen ska da informera om begrdnsat 6ppethallande i god tid. De
patienter som ringer hélsocentralen ska fa information av telefonsvarare till vilken halsocentral
de héanvisas till. Halsocentralen far inte ersatta hanvisning till annan halsocentral med
hanvisning till 1177.

Halsocentralen ska folja de regler som géller for vardgaranti inom priméarvarden och
rapportera uppgifter till nationella vantetidsdatabasen enligt anvisning. Halsocentralen ska ha
kdnnedom om vardgaranti som galler for specialiserad sjukvard.
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Halsocentralen ska ta emot befolkning som inte ar listad pa hélsocentralen men séker for
vardbehov som ar av tillfallig karaktar eller behdver omedelbar atgard. Om det medicinska
vardbehovet dr omfattande och kvarstar 6ver tid eller om det specifika vardbehovet maste
tillgodoses genom insatser av olika kompetenser kan Halsocentralen anvisa den vardsékande
till sin valda halsocentral eller erbjuda listning.

Halsocentralen ska ta emot och tillhandahalla vard till personer med skyddad identitet pa
samma villkor som till listade pa halsocentralen.

Halsocentralen ska vara tillganglig for och tillhandahalla nodvandig vard till folkbokférda i
andra lander, personer fran EU/EES-land som &r studenter, utsdnda eller av annat skal tillfalligt
vistas i ldnet/regionen, asylsokande samt gomda flyktingar och papperslésa. Med nddvandig
vard avses ocksa vard som orsakas av kronisk sjukdom. | sddana fall ska Halsocentralen,
forutom att tillhandahalla akuta besdk, aven tillhandahalla planerade besdk.

2.7. Intyg och ldkarutldtande

Halsocentralen ska i forekommande fall svara for utfardande av vardintyg alternativt lakarintyg
enligt LPT, LVU och LVM. | ansvaret ligger dven att skyndsamt initiera/genomfora undersokning
och bedémning av eventuellt behov av tvangsvard.

Halsocentralen ska ansvara foér de utlatanden och undersékningar som behdovs for
forsakringskassans handlaggning av forsakringsarenden. Halsocentralen ska ansvara for de
intyg om prestationsférmaga som behovs for arbetsformedlingens handlaggning.

Halsocentralen ska i 6vrigt ansvara for utfardande av intyg som anges i Socialstyrelsens
foreskrifter.

Halsocentralen ska utfarda intyg som avser ldkarutlatande som inte ar féranledd av vard och
som framgar av forteckningen under avsnitt 13. Gula taxan, i VLL:s Avgiftshandbok.

2.7.1. Konstaterande av dodsfall

Halsocentralen ansvarar for att konstatera dodsfall utanfor sjukvardsinrattning samt for
handldggning i samband med dodsfall. | handlaggningen ingar att ansvara for att nédvandiga
intyg utfardas. Detta ansvar omfattar samtliga personer som ar bosatta eller tillfalligt vistas i
den kommun eller geografiska naromrade dar halsocentralens verksamhet ar lokaliserad
oavsett om personen &r listad pa halsocentralen eller inte.

2.8. Diagnostik och medicinsk service

Halsocentralen ansvarar for att nodvandiga laboratorie-, kliniskt fysiologiska och radiologiska
analyser och undersokningar utfors. Bild och funktionsmedicin kan utifran av remittenten
given fragestéllning vid behov dndra metod for undersdkningens genomforande for att kunna
besvara fragestallningen.

Vid laboratorieprovtagning pa halsocentralen som ordinerats av landstingsdriven vardenhet
ska provet skickas till VLL:s laboratoriemedicin for analys.
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Provtagning i samband med smittsparning ska sdndas for analys till av VLL anvisade
laboratorier.

2.9. Smittskydd

Smittskydd svarar for att adekvata smittskyddsatgarder vidtas sa att smittsamma sjukdomars
utbredning bland befolkningen i [anet minimeras.

Halsocentralen ska samverka med VLL:s smittskyddsverksamhet vilket innebér att det ska
finnas en kontaktperson, ldkare eller sjukskoterska, till lanets smittskyddslakare. Namn pa
Halsocentralens kontaktperson ska meddelas till smittskydd.

Halsocentralen ansvarar for insatser vid anmalningspliktiga sjukdomar enligt Smittskyddslag
(2004:168). | ansvaret ingar smittsparning inklusive provtagning och informationsinsatser nar
sa erfordras. Patienter som behover fortsatt kontroll remitteras till sin valda halsocentral.

2.10. Samhdllsmedicinskt ansvar

Halsocentralen har ett samhallsmedicinskt ansvar inom det geografiska naromrade som VLL
beslutat. Med geografiskt ndromrade avses det omkringliggande geografiska omrade fran
vilken Halsocentralen bedriver huvuddelen av sin verksamhet.

Halsocentralen har ansvar for att agera, vidta atgarder samt samverka med berérda aktorer vid
olika typer av ohalsoutbrott som exempelvis smittsamma sjukdomar och industriutslapp.
Halsocentralen ska vid utbrott av smittsamma sjukdomar och vid hojd beredskap félja VLL:s
direktiv.

Halsocentralen ska vid behov arbeta preventivt, formedla kunskap och samverka med andra
samhallsaktorer som ar relevant fér omradet. Det innebar att Halsocentralen ska vara aktiv
med information, rad, stod och atgarder till bland annat férskolor, skolor och arbetsplatser vid
olika typer av ohalsoutbrott.

2.11. Krisberedskap

Halsocentralen utgor en del av VLL:s krisberedskap och ska inga som resurs for kris- och
katastrofledningen vid intraffad allvarlig handelse. Det innebar att Halsocentralen &r skyldig att
folja direktiv stallda av VLL vid katastrof-, kris- epidemi- och pandemildge samt vid hojd
beredskap.

Halsocentralen ska delta i utbildning, traning och 6vning i samverkan med andra vardgivare,
sjukhus och kommuner samt medverka i eller noga folja ledningsorganisationen liksom att
medverka vid organiserade 6vningar i den omfattning som VLL bestammer sa att
Halsocentralen kan utfora uppdraget dven i kritiska lagen.

2.12, Samarbete

Halsocentralen ska samarbeta med berérda vardaktorer, annan huvudman och myndigheter
nar patientens behov inte kan tillgodoses enbart pa halsocentralen. Samarbetet ska bedrivas
pa ett sadant satt att det bidrar till en val fungerande vardprocess utifran ett patientfokuserat
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synsatt och med patientens samtycke och delaktighet. Samarbetet kring patienten vid
vardovergangar ska ske strukturerat och patientsakert.

Halsocentralen ska samarbeta med andra berdérda vardgivare och myndigheter vid
utarbetande av utrednings-, behandlings- och rehabiliteringsplaner.

Halsocentralen ska samarbeta med VLL:s sjukvardsradgivning 1177 i syfte att kvalitetssakra och
tillgodose befolkningens behov av radgivning.

2.12.1. Informationsoverforing och vardplanering

Halsocentralen ska aktivt medverka vid samordning och informationséverforing mellan
specialistvard, primarvard och kommunal halso- och sjukvard.

For patienter som bor i ordinart boende och far insatser fran Halsocentralen och kommunens
hélso- och sjukvard eller hemtjanst ska vardplanering och uppfoljning genomforas i samarbete
med kommunen. Halsocentralen ska ocksa delta i de vardplaneringar som initieras av
kommunen.

Upprattade riktlinjer och rutiner mellan VLL och lanets kommuner som géller nar en patient ar
utskrivningsklar fran den slutna varden ska féljas.

2.13. Undervisning och utbildning

Halsocentralen ska i forekommande fall félja de avtal som VLL har med hdgskolor/universitet,
gymnasieskolor eller annan utbildningsanordnare. Halsocentralen ska ta emot, utbilda och
handleda studerande i verksamhetsforlagd utbildning (VFU) och faltstudiedagar. For
genomférda uppdrag utgar sarskild ersattning enligt VLL:s avtal med respektive
utbildningsanordnare.

VLL har ratt, men inte skyldighet, att anvisa medicinstuderande, inklusive AT-ldkare till
Halsocentralen. VLL har statens uppdrag att utbilda specialistlakare och inrattar ST-tjanster
inom bland annat allmanmedicin. For uppdraget traffas en éverenskommelse och sarskild
ersattning utgar.

VLL har arbetsgivaransvar for AT-lakarna. Respektive Halsocentral har arbetsgivaransvar for ST-
lakare inom allmanmedicin. For ST-lakare inom andra specialiteter som genomfor
randutbildning inom primarvarden har Halsocentralen arbetsgivaransvar under denna
utbildningstid.

Halsocentralen ska ansvara for att de kliniska utbildningsplatserna haller den kvalitet och
inriktning som foljer av examinationskraven och krav pa handledning.

2.14. Forskning och utveckling

Halsocentral som bedriver offentligt finansierad hélso- och sjukvard forbinder sig att bedriva
verksamhet som underlattar for forskning och kliniska provningar. Det innebar att till-
handahalla patientuppgifter och material i enlighet med géllande regelverk och férordningar
angaende forskning och kliniska prévningar.
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Halsocentralen ansvarar for att hdlsocentralen aktivt samverkar med landstinget avseende
forskning och kvalitetsutveckling i primarvarden. Anstéllda pa vardenheten skall medverka i
sadant overgripande processinriktat kvalitets- och utvecklingsarbete som bedrivs inom
landstinget. Deltagandet ska ske i skdlig omfattning i relation till antalet listade.

Halsocentralen erbjuds att delta i eller vara representerad i det arbete som leds av VLL:s
tillsatta kommittéer, rad eller grupper.
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3. TILLAGGSUPPDRAG

Utover basuppdraget finns uppdrag som mot sarskild ersattning ska utforas av den eller de
halsocentral-/er som tilldelas uppdraget. Tilliggsuppdrag ersatts sarskilt och avser féljande

uppdrag:

e Samordnare for familjecentralsverksamhet som bedrivs i samarbete med kommunen.

e Administration och drift av Primarvardsjour forlagd vid Alidhems halsocentral i Umea.

e  Psykiatrisjukskoéterska med uppdrag att samordna varden av patienter med psykiatrisk
funktionsnedsattning.

3.1. Samordnare foér Familjecentral

Familjecentral ar en verksamhetsform dar moédrahéalsovardscentralen (MVC) och
barnhalsovardscentralen (BVC) ar samlokaliserad med och drivs i samverkan med kommunens
Oppna forskola samt socialtjanstens forebyggande verksamhet for barn och féraldrar.
Malgruppen for Familjecentralen &r barn 0-6 ar och deras foraldrar. Verksamhetsformen syftar
till att samla bada huvudmannens kompetens for att framja en god hélsa hos barn och
foradldrar med risk for ohélsa. Arbetssattet ska vara halsoframjande, forebyggande och
stodjande sa varje barns och foraldrars individuella resurser starks.

Tillaggsuppdraget tilldelas halsocentral som drivs i landstingets regi enligt sarskilt beslut.
Ersattning for uppdraget avser samordnare pa deltid samt, i forekommande fall, hyreskostnad
for lokal dar verksamhetsformen ar forlagd.

3.2. Centraliserad primdrvdrdsjour i Umed

Centraliserad priméarvardsjour baseras pa att halsocentraler gemensamt tillgodoser
basuppdraget att tillhandahalla jourverksamhet. Tillaggsuppdraget riktas till den halsocentral
dar jourverksamheten forlaggs och omfattar ansvar for administration och samordning av
gemensamt centraliserad primarvardsjour. Det innebar konkret att administrera drift av
verksamheten sasom schemaldggning, bemanning, ansvara for bestéllning och forvaring av
jourlakemedel, forbrukningsartiklar m.m.

Tillaggsuppdraget tilldelas halsocentral som drivs i landstingets regi enligt sarskilt beslut.
Ersattning for uppdraget omfattar kostnader for drift och administration av
Primérvardsjourens verksamhet.

3.3. Psykiatrisjukskéterska

Halsocentralen kan tilldelas ett tillaggsuppdrag att tillhandahalla psykiatriskoterska med
uppdrag att samordna varden av patienter med psykiatrisk funktionsnedséattning dar
specialistpsykiatrin har behandlingsansvaret for den psykiatriska diagnosen. Uppdraget syftar
till att 6ka kvalitet i halso- och sjukvardens insatser for personer som tillhér malgruppen.
Uppdraget regleras i sarskild uppdragsbeskrivning och baseras pa 6verenskommelse mellan
specialistpsykiatrin och primarvarden.

Tillaggsuppdraget tilldelas halsocentraler inom Halsoval oberoende av driftsform.
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4. ALLMANNA VILLKOR

Kontrakterad Halsocentral har det fulla ansvaret for sin verksamhet, saval medicinskt som
ekonomiskt.

4.1. Kompetens och bemanning

4.1.1. Verksamhetschef

Héalsocentralen ska ha utsedd, namngiven verksamhetschef for halsocentralen, som ska vara
val fortrogen med de lagar, forordningar, foreskrifter, riktlinjer, rad och rekommendationer
som galler for halso- och sjukvarden. Vid byte av verksamhetschef ska Halsocentralen
skriftligen informera VLL innan forandringen trader i kraft.

4.1.2. Bemanning

Overvigande delen av de verksamma specialistldkarna som ar verksamma p& hélsocentralen
ska vara specialister i allmanmedicin och ha dokumenterad erfarenhet inom omradet.
Specialiteter naraliggande allmdnmedicin och med betydande inslag av 6ppenvard, kan dven
inga i halsovalet. Samtliga lakare ska ha god kunskap om férsakringsmedicin. Minst en ldkare
pa vardenheten ska ha kunskap i fordjupad férsdkringsmedicin eller genomga utbildning i
fordjupad férsakringsmedicin anordnad av VLL, Férsdkringskassan eller annan
utbildningsanordnare.

Overvigande delen av sjukskéterskorna som dr verksamma pa hilsocentralen ska ha
distriktsskoterskeutbildning. Sjukskoterska som ar verksam inom omradet psykisk ohalsa ska
ha adekvat pabyggnadsutbildning fér uppgiften. Sjukskoterska pa BVC ska vara
specialistutbildad inom hélso- och sjukvard for barn och ungdom eller distriktsskoterska.
Sjukskoterska pa MVC ska vara utbildad barnmorska.

Hélsocentralen ska tillhandahalla en samordningsfunktion med ansvar att samordna
vardplaneringsprocessen samt behovet av fast vardkontakt for aldre patienter i samband med
utskrivning fran sjukhus. Samordningsansvaret omfattar kontakt med kommunernas hélso-och
sjukvard samt kontakt med avdelningar pa sjukhus.

Halsocentralen ska inneha kompetenser inom fysioterapi, arbetsterapi samt
beteendevetenskaplig kompetens, foretradesvis socionom/psykolog/psykoterapeut eller
motsvarande med adekvat pabyggnadsutbildning for att férebygga och behandla psykisk
ohélsa samt for rehabiliteringsprocessen.

Halsocentralen ska ha en namngiven person med god kunskap i forsakringsmedicin, sa kallad
rehabiliteringskoordinator, med uppdrag att samordna insatser inom sjukskrivnings- och
rehabiliteringsprocessen.

Medicinsk fotvard ska utforas av personal som genomgatt utbildning i medicinsk
fotvardsterapi. Darutover kravs godkand pabyggnadsutbildning i diabetesfotvard. Fotterapeut
med lang dokumenterad erfarenhet av medicinsk fotvard och diabetes kan ges dispens.
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4.2. Arbetsgivaransvar

Halsocentralens anstdllda omfattas av sekretess och ska ocksa omfattas av den yttrande- och
meddelarfrihet som anstéllda vid halsocentraler i VLL:s egen regi har.

Om Halsocentralen inte har tecknat kollektivavtal, ska denne kunna uppvisa sitt
systematiserade angreppssatt for hur relationen arbetsgivare - arbetstagare regleras pa ett
satt som motsvarar god sed pa svensk arbetsmarknad.

Halsocentralen ansvarar for att anstélld personal inte uppbar ersattning enligt nationella taxan
eller annan offentlig finansiering under samma period som de ar verksamma pa
hélsocentralen. Det innebar att Halsocentralen inte far utbetala ersattning for tjanster till
annan privat vardgivare vilken finansieras med offentliga medel.

4.3. Lokaler och utrustning

Halsocentralen ska for verksamheten ha sdkra, andamalsenliga och verksamhetsanpassade
lokaler och utrustning enligt Boverkets byggregler BBR och Enkelt avhjadlpta hinder BFS 2013:9,
HIN 3.

Lokaler och utrustning ska vara utformade sa att varden av patienterna kan ske med full
respekt for individens behov av integritet och ostérdhet samt vara tillgangliga for personer
med funktionsnedsattning. | de verksamheter dar barn vistas ska miljon vara barnanpassad.

Infrastruktur dvs. fastighetsnat for kommunikation hanvisas till avsnitt 7.3 Infrastruktur.
Halsocentralen ansvarar for att det finns parkeringsmojligheter i ndarheten av hdlsocentralen.

Eventuell andring av lokalisering av halsocentralen ska godkannas av VLL. Halsocentralen ska
vid férandringar avseende lokalisering skriftligen informera sin egen listade befolkning.

4.4. Lagar, férordningar och évriga styrdokument

Halsocentralen har ansvar att kdnna till och félja gallande konventioner, lagar och andra
forfattningar, Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad som berér halsocentralen vid
utférandet av uppdraget.

Halsocentralen ansvarar for att hdlsocentralens personal ar val insatt i och foljer de av VLL
beslutade styrdokument, exempelvis policys, handlingsplaner och vardprogram som &ar
relevanta for halsovalsuppdraget.

4.5. Remisshantering

Da behov av sjukhusens medicinska och tekniska resurser eller annan sarskild kompetens kravs
for bedomning, utredning och behandling ansvarar Halsocentralen for att VLL:s beslutade
rutiner for remisshantering foljs.

4.6. Diagnostik och medicinsk service

For analyser och undersékningar pa medicinska indikationer som inte kan utféras pa
héalsocentralen och som kraver sarskild utrustning och kompetens, ar utgangspunkten att
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Halsocentralen anlitar VLL:s laboratoriemedicin, klinisk fysiologi och réntgendiagnostik. Om
Halsocentralen anlitar annan an VLL for att utfora laboratoriemedicinska analyser och
diagnostik, ska det utforas av ackrediterat laboratorium. Analyserna/diagnostiken ska vara
verifierad/validerad mot den analysmetod/diagnostik som anvands inom VLL (se avsnitt 7.1
Informatik). Halsocentralen ska alltid anlita VLL:s laboratoriemedicin, klinisk fysiologi eller
radiolog for patienter listade vid annan halsocentral &n den egna.

Halsocentral som nyttjar service fran VLL:s laboratoriemedicin, radiologi och klinisk fysiologi
ska félja samma rutiner som géller inom VLL for att sakerstélla att endast &ndamalsenliga och
sakra tjanster, produkter och tekniker anvands. Inom medicinsk service innebar det att VLL:s
metoder och materiel ska anvdndas for att resultat ska kunna publiceras med referensvarden i
patientjournalens gemensamma lista fér provsvar. For de analyser/diagnostik som sker vid
halsocentralen ska férutsattningar, beslut och rekommendationer som anges av
laboratoriemedicinska radet inom VLL féljas.

Av patientsidkerhetsskal efterstravas en komplett, aktuell och korrekt sammanhallen
vardinformation, och darfor bor i forsta hand vanda sig till VLL:s medicinska service. Om
Halsocentralen valjer att anlita annan leverantor dn VLL ska denne vara ackrediterad av
SWEDAC eller motsvarande kvalitetssakringssystem dvs. motsvara VLL:s krav pa kompetens,
avvikelsehantering, tekniskt underhall, IT-sdkerhet samt dterkommande kompetensutveckling.
Halsocentralen ska ocksa sdkerstélla att analyssvaren registreras med samma kvalitet,
aktualitet och omfattning i patientens journal som om VLL:s medicinska service hade nyttjats.

VLL ager ratt att granska Halsocentralens nyttjande av diagnostik och medicinsk service.

4.7. Telemedicin och videokonferens

Sedan flera ar pagar en utveckling av telemedicinska tillampningar i priméarvard. Inom det
kliniska omradet anvands telemedicin till saval diagnostik som behandling. Eftersom systemen
baseras pa standardiserad videokonferensteknik, dvs. dverféring av ljud och bild pa distans,
kan systemen ocksa anvandas fér administrativa tillimpningar som exempelvis utbildningar,
informationsmoten och vardplaneringar.

For att mojliggéra kommunikation med befintliga videokonferenssystem i Vasterbottens lans
landsting maste videokonferenssystemen vara anslutna mot den video- och distansmotestjanst
som finns pa Sjunet. Detta kan ske antingen via VLL:s videoinfrastruktur eller via
tjansteHalsocentral ansluten till Sjunet.

VLL arbetar fortlopande med att implementera lyckade projekt och tillampningar inom
omradet varfor de tekniska kraven kan férandras 6ver tiden.

Mera information om Sjunets video- och distansmotestjanst finns i bifogad lank Styrande
dokument och lankar.

4.8. E-hélsa

Begreppet E-hélsa inkluderar helheten av elektronisk kommunikation och elektroniska tjanster
bade mot invanare och patienter samt mellan vardens aktorer. Ett av malen med E-hélsa ar
okad hélsa for befolkningen med stod av digital teknik. Exempel pa E-halsotjanster ar
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elektroniska recept, lakarintyg, Vard pa distans, webbportaler sdsom 1177.se, Mina
vardkontakter samt Journalen som ger den enskilde atkomst till dokumentation fran sina
tidigare insatser och behandlingar.

Halsocentralen ska félja rekommendationer och anvisningar fér de E-halsotjanster som VLL
beslutat eller kommer att besluta om. | de fall E-hdlsotjdansten innebar att atagande mellan
parterna ska regleras sa tecknas sarskilt avtal.

4.9. Geografiskt ndromrade

For att beskriva en hédlsocentrals geografiska ndromrade anvander VLL de av kommunen
definierade nyckelkodsomraden. Vid nyetablering eller upphoérande av hélsocentral ansvarar
VLL for att definiera det geografiska naromrade som ska tillhéra respektive hilsocentral. Vid
definition av halsocentralens geografiska naromrade utgar VLL fran den adress fran vilken
héalsocentralen ar lokaliserad och bedriver huvuddelen av sin verksamhet.

Om Halsocentralen avser att forédndra halsocentralens lokalisering i nagon form ska detta ske i
samrad med VLL for att sakerstalla den listade befolkningens behov av primarvard.
Forandringen ska godkannas av VLL.

4.10. Filialmottagning

Med filial avses en underavdelning till hdlsocentralens huvudmottagning och som bedrivs i
annan lokal an dar huvudmottagningen finns. En filial ska alltid vara knuten till en
huvudmottagning. Verksamhetschefen pa huvudmottagningen ska vara verksamhetschef
ocksa for filialen.

En filial ska drivas av samma organisation/féretag som driver huvudmottagningen, man kan
inte I3ta en underentreprendr driva en filial. Lokaler dar filialmottagning bedrivs ska vara
utformade sa att de delar av varden som bedrivs déar kan tillgodoses pa ett tillfredsstallande
satt.

Om filialen inte erbjuder samma vardutbud som huvudmottagningen ska hélsocentralen se till
att patienter i behov av vard som saknas pa filialen erbjuds vard pa huvudmottagningen. | det
fall filialen inte har 6ppet i samma omfattning som huvudmottagningen ska hilsocentralen se
till att patienter i behov av vard erbjuds vard pa huvudmottagningen under ordinarie
Oppettider. Halsocentralen ansvarar for att det tydligt framgar for invanarna att filialen ar en
underavdelning till huvudmottagningen.

Filialer ar inte valbara inom Halsovalet och patienter kan inte lista sig vid dessa. Filialer finns
darmed inte med i landstingets forteckning éver valbara halsocentraler.

Vard vid en filial rapporteras pa samma satt som vard pa huvudmottagningen. | Landstingets
uppfoljning redovisas inte filialen som en egen enhet, utan ingar i huvudmottagningen.

Samtliga 6vriga avtalskrav och avtalsvillkor i Uppdrag och regler fér Halsoval Vasterbotten
galler for de delar av varden som avses drivas i en filial.
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Om Halsocentralen avser att bedriva filialmottagning ska det férega skriftlig ansékan till VLL.
AnsoOkan ska innehalla en beskrivning 6ver syftet med filialmottagningen och pa vilket satt
filialen kommer hélsocentralens listade befolkning tillgodo.

4.11. Miliéansvar

Halsocentral som utfor verksamhet pa uppdrag av VLL ska bedriva sin verksamhet pa ett
miljomassigt hallbart sdtt genom en ambition att minska och/eller miljéanpassa transporter,
minska energiférbrukningen, 6ka andelen el/virme fran fornybara energikéllor, minska
avfallsmangderna, stalla miljo- och halsokrav vid inkdp/ansékan samt minska anvandningen av
miljo- och halsoskadliga kemiska produkter.

4.12. Patientenkdter

Halsocentralen ska samverka med VLL vid genomférande av patientenkater. VLL dger ratt att
anvisa metod, frageformular och tidpunkt for gemensamma patientenkater som
hélsocentralen ska delta i. VLL ager ratt att ta del av allt grundmaterial och resultat fran de
patientenkatundersdkningar som VLL beslutat ska genomfoéras.

4.13. Patientndmnden

Med stod av lagen om patientndmndsverksamhet handlagger patientnamnden i Vasterbottens
lans landsting patientsynpunkter och patientklagomal som rér den hélso- och sjukvard som
Halsocentralen ansvarar for.

Involverad personal och ansvariga for hidlsocentralen ska bista patientndmnden med
handlaggning och med att lamna uppgifter som namnden och dess kansli efterfragar.

Halsocentralen ska tillhandahalla informationsmaterial om patientnamnden i hdlsocentralens
vantrum. Informationsmaterialet tillhandahalls av patientnamnden.

4.14. Patientférsdkring

For den verksamhet som bedrivs enligt detta avtal galler Vasterbottens lans landstings
patientférsikring med Landstingens Omsesidiga Forsakringsbolag (LOF).

Halsocentralen har skyldighet att utan kostnad lamna intyg, journaler, utredningar, analyser
mm som LOF begr fér de patienter som behandlats vid hilsocentralen. Detta géller dven om
skadan intraffat pa annan vardenhet, men patienten har en vardepisod vidhalsocentralen.

4.15. Patientavgift och évriga avgifter

Halsocentralen ska tillampa de patientavgifter och 6vriga avgifter som VLL beslutat.
Halsocentralen far inte ta ut en hogre avgift 4n den som ar beslutad. Sammanstéllning 6ver
beslutade avgifter finns i VLL:s Avgiftshandbok och ar publicerad pa VLL:s intranat under
Vard/Handbdcker.
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4.16.  Sjukresor

Halsocentralen ska félja VLL:s tillampningsanvisningar for sjukresor och vara patienten
behjalplig med att ordna sjukresa. Halsocentralen har inte kostnadsansvar for sjukresor.

4.17. Tolkservice

Halsocentralen ska tillhandahalla tolk till patient som inte forstar eller kan uttrycka sig pa
svenska spraket samt teckensprakstolkar och vuxendévtolkar till déva, dovblinda och
horselskadade patienter.

4.18. Patientjournal/Arkivering

Halsocentralen ska uppratta patientjournaler enligt Patientdatalagen PDL (SFS 2008:355) och
bevara patientinformation enligt gallande arkivlag (SFS 1990:782) och arkivférordning
(1991:446).

Halsocentralens verksamhet utgor uppdragsverksamhet at VLL i dess egenskap av
sjukvardshuvudman. De patientjournaler som Hélsocentralen uppréattat pa patienter som
behandlats eller fatt vard vid halsocentralen utgoér darfor VLL:s egendom. Upphor
Halsocentralen med denna uppdragsverksamhet ska patientjournalerna kostnadsfritt och
skyndsamt 6verlamnas till VLL:s arkivmyndighet. Vid éverlamnandet ska VLL:s rutiner for
overldamnande av arkivmaterial till arkivmyndigheten foljas. Kostnader som uppstar som en
foljd av 6verlamnandet tacks av Halsocentralen.

VLL medger att journalinformation fran landstingsdrivna vardenheter som avser patient som
soker vard eller behandling vid halsocentralen far lamnas ut under férutsattning att patientens
samtycke inhamtats. P4 motsvarande satt ska Halsocentralen medge att journalinformation
upprattad i Halsocentralens verksamhet, och som avser patient som soker vard eller
behandling vid landstingsdriven vardenhet, far lamnas ut under forutsattning att patientens
samtycke inhamtats. Patientens samtycke far inhdmtas muntligt av vardansvarig person, men
ska enligt lag alltid dokumenteras skriftligen i patientjournalen pa sa satt att den som inhdmtat
samtycke ar identifierbar.

4.19. Personuppgiftsbitride

Varje Halsocentral ar var for sig personuppgiftsansvarig for behandling av personuppgifter
enligt Personuppgiftslagen, PuL (SFS 1998:204). Innan Halsocentralen ansluts till VLL:s
vardsystem ska personuppgiftsbitradesavtal tecknas. Avtalet innebér att VLL atar sig att for
vardgivarens rakning behandla personuppgifter som ingar i vardsystemen enligt
personuppgiftslagen.

4.20. Nationell patientéversikt, NPO och spérrhantering

Hilsocentralen ska ansluta till Nationell patientéversikt, NPO och genom sarskilt avtal ge VLL
fullmakt att ansluta Halsocentralen till NPO. Hilsocentralen ansvarar for att hilsocentralen
foljer VLL:s anvisningar vid begaran om sparr eller havning av sparr i patientdatajournalen.
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5. LISTNING

Patientlagen (2014:821) mojliggor for den som ar folkbokford i Sverige att lista sig inom
primarvarden i annat landsting &n dar man ar folkbokford. Det innebar att de halsocentraler i
lanet som VLL godkant for Halsoval ska ta emot den som valjer att lista sig pa halsocentralen
men ar folkbokférd i annat landsting.

Listning avser endast val av hdlsocentral vilket innebar att den enskilde ar listad vid en
halsocentral och inte vid en halsocentrals filial eller hos enskilda yrkeskategorier.

For att sjalv valja att lista sig vid en hélsocentral maste personen ha fyllt 16 ar och vara
folkbokford i Sverige. Vardnadshavaren valjer halsocentral for barn och ungdomar under 16 ar.
For personer med nedsatt autonomi kan valet av halsocentral ske via stallforetradare
exempelvis nadrstaende eller God man.

Halsocentralen far inte krava kollektiv listning av ex. en familj, arbetsplats eller forening. Det &r
inte tillatet att erbjuda befolkningen rabatter eller andra sarskilda formaner for att locka till
listning.

Halsocentralen far inte neka nagon person som &r folkbokford i Sverige att valja halsocentral
eller satta nagot tak for hur manga som far lista sig pa halsocentralen. Det finns ingen
begrdnsning hur ofta en person far dandra sitt val och lista om sig.

5.1. Icke-val alternativ

Personer som ar folkbokford i Vasterbotten och som avstar fran att sjalv vélja halsocentral
tilldelas den halsocentral inom det geografiska naromrade dar personen ar folkbokford, sa
kallat icke-val alternativ. Listningen kvarstar till dess att personen gor ett eget val av
hélsocentral eller flyttar till ny folkbokféringsadress. (se 5.4 Flyttning inom ldnet).

5.2. Skyddade personuppgifter

Personer med skyddade personuppgifter far inte registreras i listningssystemet.

5.3. Nyfédda och inflyttade

Foraldrar till nyfodda far information om halsoval fran MVC eller BVC och uppmanas att vélja
héalsocentral at sitt barn. Om inget val gors tillhor barnet samma hélsocentral som modern eller
annan utsedd vardnadshavare.

Inflyttade personer tilldelas den hélsocentral inom det geografiska naromrade déar personen
folkbokfors till dess att denne gor ett eget val av hdlsocentral.

5.4. Flyttning inom ldnet

Personer som gjort ett eget val av halsocentral och flyttar till ny folkbokforingsadress inom
lanet, tillhor den valda halsocentral till dess ett nytt val gors.

Person som tilldelats en hadlsocentral, icke-val alternativ, och flyttar till annat geografiskt
omrade i lanet, tilldelas hdlsocentralen i det geografiska omrade som den nya
folkbokforingsadressen tillhor.
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5.5. Hilsocentral flyttar

En hdlsocentral som flyttar till en ny adress ska informera de personer som ar listade vid
halsocentralen om den nya adressen.

5.6. Hilsocentral upphér

Om Halsocentralen upphér med sin verksamhet och ingen ny Halsocentral ansdker om
etablering har VLL det yttersta ansvaret for att den listade befolkningen har tillgang till och kan
listas vid en halsocentral.

5.7. Hantering av befolkningens aktiva val

Halsocentralen ar skyldig att 6verta vardansvaret for de personer som viljer att byta
hélsocentral. Den tidigare halsocentralen behaller vardansvaret till dess att personen
avregistrerats och éverforts till den nya halsocentralen.

5.8. Tillvdgagangssdtt for listning

Varje halsocentral ska tillhandahalla faststalld blankett fér halsoval till personer som
efterfragar sadan. Blanketten kan laddas ner fran VLL:s webbplats. Nagon annan valblankett ar
inte giltig for att registrera ett halsoval.

Valblankett ska vara undertecknad av personen eller dennes féretradare. Ifylld valblankett
arkiveras hos Halsocentralen i tva ar.

Halsocentralen ska dven tillhandahalla mojlighet till listning via eHalsotjansten Mina
vardkontakter.

Uppgifter om personens eget val ska registreras av halsocentralen i VLL:s listningssystem.
Uppdateringar som géller nyfédda, inflyttade, utflyttade och avlidna sker fortlopande i
befolkningsregistret via dagliga aviseringar fran Skatteverket.

5.9. Partiellt listningsstopp

| undantagsfall, exempelvis vid kraftig 6kning av personer som vill lista sig pa en héalsocentral,
kan VLL bevilja Halsocentralen partiellt listningsstopp under en begransad period. Undantag
fran listningsstopp ar personer som flyttar in eller fods inom halsocentralens geografiska
omrade och som avstar fran att géra eget val. Ansokan ska ske skriftligt och skickas till VLL.
Partiellt listningsstopp ar tidsbegransat till maximalt 3 manader.

Halsocentral som beviljats partiellt listningsstopp har ansvar att informera enskilda som vill
valja halsocentralen nar det ar mojligt att listning kan genomforas.
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6. INFORMATION OCH MARKNADSFORING

6.1. Hélsovalssymbol

Inférande av héalsoval i primarvarden i Vasterbotten sker under varumarket Halsoval
Vasterbotten. Halsocentral/sjukstuga ska inga i namnet.

Halsocentralen ska tydligt visa att den dr godkand och darmed ingar i Vasterbottens lans
landstings skattefinansierade vardutbud. Halsovalssymbolen ska anvéandas i all kommunikation
med invanarna, sa som annonser, kallelser och broschyrer m.m. samt pa en skylt som ska sitta
pa hélsocentralens fasad, enligt de riktlinjer som tagits fram for anvandande av symbolen.
Fasad- och entréskyltar bekostas av Halsocentralen.

6.2. Information om kontaktuppagifter och uppdrag

Halsocentralen ansvarar for information till invanare, patienter, samverkansparter och 6vriga
intressenter om hadlsocentralens verksamhet.

VLL ansvarar for att informera invanarna om Halsocentralens uppdrag, namn, éppettider,
adress, telefon och e-postuppgifter m.m. Halsocentralen ska leverera och uppdatera
information och kontaktuppgifter till VLL som ror Halsocentralen och dess personal som
behovs for att ge invanarna aktuell information. Uppgifterna ska levereras i ett for VLL
passande format fér publicering pa VLL:s webbplats och soktjanster pa Internet enligt VLL:s
riktlinjer. Information ska ocksa finnas pa Bla sidorna i telefonkatalogen enligt en bestamd
mall.

Halsocentralen ansvarar for att uppgifter om den egna halsocentralen som levererats till VLL ar
aktuella och korrekta. Nar en forandring sker ska Halsocentralen lamna uppdaterad
information till VLL.

Information om Halsocentralens utbud ska félja de riktlinjer om tillganglighet som finns i VLL:s
handikappolitiska program. Det innebar bland annat att alla grupper i samhallet ska kunna ta
del av informationen, till exempel pa webbplatser och pa skyltar.

6.3. Information mellan VLL och Hdélsocentralen

VLL ansvarar for att utforare av Halsoval via VLL:s intrandt och webbplats kan ta del av sadan
information som behdvs for att fullgdra atagandet. VLL ska ocksa kunna kommunicera med
Halsocentralen via e-post.

Halsocentralen har ansvar for att s6ka aktuell information som VLL ger ut pa bland annat VLL:s
intranat och webbsidor.

6.4. Patientinformation

Halsocentralen ska bereda plats for det grundutbud av information om hélso- och sjukvard,
bland annat om patienters rattigheter och skyldigheter som VLL ger ut. Informationen ska
finnas pa val synlig plats i hadlsocentralens vantrum. Halsocentralen ansvarar for att
kommunicera aktuell information med befolkning/patienter.
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Halsocentralen ska anvdnda halso- och sjukvardsinformation fran 1177.se i sina kontakter med
befolkning/patienter. Informationen pa 1177.se erbjuder kvalitetssdkrad och
producentoberoende information och &gs av alla regioner och landsting.

Halsocentralen ansvarar for att medborgarna kan kommunicera elektroniskt med sin
hélsocentral pa ett sdkert satt. Medborgarna ska pa ett sdkert satt kunna kommunicera
elektroniskt med lanets alla vardmottagningar. Halsocentralen ska darfér anslutas till
webbtjansten Mina vardkontakter.

Halsocentralen ska medverka i gemensam annonsering i samband med exempelvis
influensavaccinering och 6ppettider under semesterperioden.

6.5. Marknadsféring

VLL ansvarar for att lanets invanare och vardnadshavare till nyfédda informeras om
mojligheten att valja hdlsocentral.

VLL ansvarar for att ta fram information om vad hélsoval innebar, hur valet gar till och vilka
hélsocentraler som kan véljas. Halsocentralen ansvarar for att distribuera ut eventuell tryckt
information via MVC, BVC och i vantrum. Héalsocentralen tillhandahaller materialet
kostnadsfritt.

Halsocentralen ska i sin marknadsféring tydligt ange att verksamheten vid halsocentralen drivs
pa uppdrag av landstinget i Vasterbotten. Halsocentralen ansvarar for att hdlsocentralens
marknadsforing av verksamhet ar saklig och korrekt och foljer god marknadsforingsetisk sed.
Marknadsforing av halsocentralen far inte ske i samband med marknadsféring av 6vrig
verksamhet. Det ar inte tillatet att erbjuda befolkning eller patienter rabatter eller andra
sarskilda formaner for att locka till listning.

Alla halsocentraler, oavsett driftform, ska pa ett av VLL faststéllt satt ange att de ar en del av
Halsoval Vasterbotten och arbetar pa uppdrag av VLL. Halsocentraler som bedrivs i offentlig
regi inom VLL ska dven félja VLL:s grafiska profil.

Halsocentralen ska folja VLL:s riktlinjer for vantrumsinformation. Det innebér bland annat att
reklam for behandlingsmetoder och preparat som inte ar férenliga med vetenskap och
beprovad erfarenhet inte far finnas i vantrummen eller kommuniceras med patienterna. Detta
galler aven for Halsocentralens kommunikation via Internet. Politisk och religios information i
form av affischer och flygblad eller liknande far inte forekomma i viantrum eller andra platser
déar patienter uppehaller sig.
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7. INFORMATIK, MEDICINSK TEKNIK OCH TELEFON]I

7.1. Informatik

Gemensamma IT-tjdnster ar en viktig forutsattning for att VLL ska kunna tillhandahalla lanets
patienter en god, trygg och siker vard och for att skapa en hog informationskvalitet i
samverkan med 6vriga vardenheter. Vardinformation som avser enskild patient ska vara
kvalitetssakrad, lattillganglig och félja en gemensam informationsstruktur.

Halsocentralen ska ansluta till VLL:s IT-infrastruktur genom tjansten Datorarbetsplats samt
nyttja VLL:s system for varddokumentation, patientadministration, lakemedelsforskrivning,
bestallning, remiss och svarshantering och 6vriga system som féljer med uppdraget Halsoval
Vasterbotten. Ingdende delar i tjansten beskrivs i bilaga.

Halsocentralen som ansluts till Halsoval Vasterbotten ska inga i ssmmanhallen journalforing
enligt Patientdatalagen (SFS 2008:355).

7.2. Tjdnsten Datorarbetsplats

Halsocentralen ska vara ansluten till VLL:s IT-infrastruktur och hyra VLL:s Datorarbetsplats som
en tjanst for de PC-arbetsplatser som anvands for uppdraget Halsoval Vasterbotten. Ingdende
hardvara, programvara, service och support mm specificeras pa www.vll.se/halsoval.

VLL tillampar en funktionshyra per ar for tjansten Datorarbetsplats. Priset for funktionshyra
justeras arligen och debiteras enligt gallande utrustningsvolymer.

| tjansten Datorarbetsplats erbjuds olika alternativ for hardvara och mjukvara. Priset for
funktionshyra for varje alternativ faststalls arligen.

Tillaggstjansten administrativa system debiteras enbart landstingets egna halsocentraler. | den
ingar exempelvis ekonomi- och personaladministrativa system.

7.2.1 Utbildning

Utbildning vid versionsforandringar av applikationsprogrammen i Halsoval Vasterbotten ingar i
funktionshyra for tjansten Datorarbetsplats i samma omfattning som for VLL:s egna enheter.
Utbildningen ges till den lokalt systemansvarige kontaktpersonen som i sin tur utbildar pa den
egna enheten. e-learning finns ocksa tillganglig pa intranatet LINDA for vissa systemfunktioner.

Vid etablering av ny enhet for Basjournal och PAS ingar genomgang och anpassning av
journalen till verksamhetens behov. Utbildning utdver ovanstaende offereras separat vid
behov.

7.3. Infrastruktur

VLL svarar for fastighetsnatet i de fall Halsocentralen ar inhyrd i VLL:s lokaler. Om
Halsocentralen hyr privatagd fastighet ansvarar Halsocentralen sjalv for att fastighetsnatet
uppfyller de krav pa kvalitet och prestanda som féljer med uppdraget i Halsoval Vasterbotten.
VLL, Informatikenheten, kan bista med kravframstallning vid Halsocentralens eller den privata
fastighetsdgarens bestéallning av nytt fastighetsnat for Halsocentralen. Innan installation av
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utrustning paborjas ska fastighetsnéatet besiktigas av Informatikenheten och ansvar for att
atgarda eventuella brister aligger Halsocentralen eller den privata fastighetsagaren.

Fram till fastigheten svarar VLL for att en fullgod kommunikationsldsning finns som ar kvalitets-
och sdakerhetsmassigt likvardig med den for VLL:s egna enheter. Vissa inskrankningar i
bandbredd och teknisk 16sning kan férekomma i de fall Halsocentralen har begransat antal
anvandare eller véljer att verksamheten lokaliseras pa en geografisk plats som medfér
svarigheter for VLL att upprétta fullgod forbindelse till rimlig kostnad.

For saker kommunikation mot andra verksamheter och fér nationella tjanster anslutna till
Sjunet kommer den av VLL hyrda utrustningen och VLL:s kommunikationsnat att vara ansluten
mot Sjunet. Halsocentralens 6vriga utrustningar, som inte verifierats av VLL, far endast
kommunicera med VLL eller andra landsting pa egen Sjunetanslutning via Sjunet.

7.4. Ovriga systemfunktioner

7.4.1 HSA-katalog

HSA ar en del i den Nationella IT-strategin och ett nationellt samarbete kring elektronisk
katalog med information om organisation och anstéllda inom svensk vard och omsorg. HSA
mojliggor utbyte av kontaktinformation mellan vardenheter, men utgor ocksa grund for
behorighetshantering i lokala och externa system.

Halsocentralen ska registreras i VLL:s HSA-katalog med korrekt och aktuell information om sin
verksamhet och sina anstallda samt underhalla dessa uppgifter sa att de ar aktuella. Parternas
ansvar och ataganden anges i sarskilt avtal for HSA och SITHS.

7.4.2 SITHS och sdkerhet

Halsocentralen ska anvanda de SITHS-I6sningar, nationella tjanster eller lokala tjanster, som ar
eller kan bli aktuella inom ramen for Halsoval Vasterbotten. Parternas ansvar och ataganden
anges i sarskilt avtal for HSA och SITHS.

7.5. Informationsséikerhet

Halsocentralen ansvarar for att folja lagstiftning for patientuppgifter samt VLL:s regler for
informationssakerhet. Halsocentralen ska tillsammans med VLL genomfora riskanalyser nar sa
beddms lampligt, exempelvis vid en hdlsocentrals anslutning till ny IT-funktion ansluten till
VLL:s datanat. Halsocentralen ska folja de riktlinjer och anvisningar fér vardsystem som
utarbetas och ar gallande for var tid.

7.5.1 Begrepp och termer

Da en effektiv och anvdndarvanlig hantering i vardsystemen kréaver goda las- och
sokmaoijligheter hos alla parter ska av VLL utarbetad gemensam standard for termer,
klassifikationer och 6vriga kodverk anvénds vid registrering i vardsystemen.
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7.5.2 Signering och Idsning

Halsocentralen kan inte ensidigt besluta om sarskilt undantag fran kravet pa signering av
journalanteckningar, utan det forutsatts att hdlsocentralen av patientsakerhetsskal foljer VLL:s
beslut och rutiner vad avser signering. Halsocentralen ska dven folja gemensamma rutiner for
Iasning av journalanteckningar.

7.5.3 Behdrighet och atkomstkontroll

Halsocentralen ska folja regler och riktlinjer for behoérighetstilldelning samt atkomstkontroll i
fraga om sammanhallen journalféring som regleras i sarskilt avtal med VLL. Halsocentralen ska
anvanda E-tjansten Webfasit vid bestallning och avregistrering av bl a behoérigheter. Varje
anvandare som nyttjar vardsystemen ska ha en unik personlig anvandaridentitet for inloggning
i respektive system. Anvandaridentitet och I6senord ska félja VLL:s standard.

De tekniska I6sningarna for att reglera behorighet och atkomstkontroll kommer att foréandras
over tiden. Bl a kommer SITHS-kort och single-sign-on |6sningar att inféras for vissa system.
Leverantoren forbinder sig att inféra dessa nya l6sningar i samma takt som VLL:s egna enheter.

7.5.4 Loggkontroll

Halsocentralen ska utféra loggkontroll enligt SOSFS 2008:14 och VLL:s anvisningar. Vid
misstanke om otillborlig atkomst ska Leverantoéren i tillampliga fall samverka med VLL for att
folja upp och klargéra eventuella dvertradelser.

7.5.5 Kundtjanst/Servicedesk

Halsocentralen ska nyttja VLL:s Servicedesk vid felanmalan samt for service- och
supporttjanster.

7.5.6 Kontaktperson

Halsocentralen ska for nyttjade vardsystem utse lokalt systemansvarig kontaktperson, som kan
bista Halsocentralens egna anvandare vid fragestallningar, information och utbildning.
Kontaktpersonen ska delta i gemensamma forvaltningstraffar som anordnas av VLL:s
foretradare for respektive system eller systemomrade. Halsocentralen ska ldmna
kontaktuppgifter till Informatikenheten pa den person som utses.

7.5.7 Skydd mot skadlig kod

Halsocentralen ska nyttja VLL:s manuella och automatiska rutiner som skyddar mot skadlig
kod. Antivirusprogram, epostfilter, surfningsfilter och systemuppdateringar ska tillatas samt
instruktioner som vid var tid utformas for skydd mot specifik skadlig kod.

7.6. Medicinteknisk utrustning

For att tillforsdkra att hantering och anvandning av medicinteknisk utrustning uppratthaller
hog patientsdkerhet och kostnadseffektiv hantering tillhandahaller VLL vissa obligatoriska
systemldsningar/utrustningar. Dessa system/utrustningar bestar av applikationer som ar
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kopplade till eller planeras kopplas till VLL:s natverk och/eller patientjournal eller som ar
laboratorieutrustning for patientnadra analyser dar VLL svarar for kvalitetskontroll.

For dessa utrustningar utgar en funktionshyra, bestaende av kapitaltjanstkostnad och
kostnader for medicintekniska tjanster. For den obligatoriska utrusningen tar VLL:s tekniska
forvaltare, for angivna utrustningar, ansvaret enligt foreskrifterna i SOSFS 2013:6 att
utrusningen ar sdker och far regelbundet foérebyggande underhall enligt faststéllda rutiner.
Halsocentralen ansvarar for kliniknara hantering och anvandning.

De medicintekniska tjanster som ingar i obligatorisk utrustning eller som kan erbjudas for 6vrig
utrustning omfattar konsultation vid anskaffning, leveranskontroll och besiktning,
garantiuppfdljning, avhjalpande underhall, anvdndarstod, forebyggande underhall och
avveckling.

Vilka medicintekniska system/utrustningar som ar standard inom VLL:s priméarvard och vilka av
dessa som &r obligatoriska for Halsocentralen framgar pa www.vll.se/halsoval (se
utrustningslista primarvard).

For obligatoriska utrustningar som 6verstiger en fjardedels basbelopp utgar en funktionshyra,
bestaende av kapitaltjanstkostnad och kostnader for medicintekniska tjanster. Centrum for
medicinsk teknik och stralningsfysik (CMTS) ansvarar for att dessa utrustningar ar tekniskt
grundsakra och underhalls enligt faststallda rutiner. Halsocentralen ansvarar for att egna
rutiner finns och efterféljs for kliniknara anvandning och avvikelsehantering. Funktionshyra per
manad fér den obligatoriska utrustningen anges i gallande prislista pa www.vll.se/halsoval (se
Medicinsk teknik prislista).

For obligatoriska utrustningar som understiger en fjardedels basbelopp galler direktinkdp
enligt VLL:s avtalspriser. For dessa utrustningar tillhandahalls medicintekniska tjanster till
I6pande rakning enligt faststalld timtaxa i Medicinsk teknik prislista. Kvalitetskontroller,
reservdelar och material tillhandahalls till sjdlvkostnad.

Medicintekniska tjanster kan erbjudas mot I6pande rakning for Halsocentralens ovriga
utrustning och omfattar da: konsultation vid anskaffning, leveranskontroll och besiktning,
garantiuppfoljning, avhjalpande underhall, anvandarstod, forebyggande underhall och
avveckling.

7.7. Utrustning fér reng6ring, desinfektion och sterilisering

Utrustning for rengoring, desinfektion och sterilisering ar vardhygieniskt kritisk utrustning som
maste hanteras, skétas och underhallas korrekt for att fungera pa avsett satt och i slutdnden
bidra till en sdker vard. Halsocentralen ansvarar for att tekniskt sakra produkter som uppfyller
gallande standarder anskaffas och att nya produkter ar kompatibla med aldre produkter ur
funktions- och sakerhetssynpunkt, samt att de anskaffade produkterna kontrolleras och
underhalls enligt tillverkarens anvisningar, sa att de uppratthaller funktion och sidkerhet under
hela produktens livstid.

Utrustning for rengoring, desinfektion och sterilisering anskaffas av Halsocentralen.
Vardhygien ska konsulteras i inkdpsprocessen for att sdkerstélla vardhygieniska aspekter.
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Vardhygien ska ha tillgang till dokumentation samt service- och underhallsdata och ger direktiv
for nodvandiga underhallsatgarder.

Vardhygien ska godkanna processkedjan for rengoring, desinfektion och sterilisering. VLL dger
ratt att granska Halsocentralens utrustning for rengoéring, desinfektion och sterilisering och ge
direktiv for eventuell atgard.

7.8. Telefoni

Leverantéren erbjuds att ansluta sig till VLL:s vaxelplattform. VLL beslutar vilka
telefoner/produkter som far anslutas till vaxelplattformen och dessa telefoner/produkter kan
bara bestadllas via Teleenheten i VLL.

Vid anknytning till VLL:s vaxelplattform ingar féljande:

e Administrativ service i form av handlaggning av bestallningsrutiner och andringar i
telesystemet som VLL sjalv kan utfora.

e Konsultation och radgivning vid inkdp av teleprodukter.

e Felanmalan av anknytningar.

e Kundtjanst for telefragor.

e Kunddataandringar.

e Reparationsservice av standardtelefoner, genom byte av telefonapparat pa vaxeln.

e Automatiserade tjanster fran hanvisningsdator, elektronisk katalog (via VLL:s intranat),
automatisk hanvisning, automatisk telefonist och rostbreviadesystem.

Kostnad for abonnemang per anknytning till VLL:s televéxelplattform framgar av géllande
prislista pa www.vll.se/halsoval. Abonnemang for anknytning omfattar inte samtalskostnader,
individuella telekostnader, telefoner, extra telefontillbehor, utbildning i telefonanvandning
samt utbildning i ateruppringningssystemet

Om Leverantoéren valjer att lagga sin telefonldsning utanfor landstingets vaxelplattform galler
samma krav pa rapportering av telefontillganglighet till VLL en gang per manad.

Leverantor som valjer att ligga utanfor VLL:s vaxelplattform kan inte nyttja VLL:s trafikavtal
vare sig for fast eller mobil telefoni. Leverantdren kan inte heller erbjudas telefonistservice av
VLL. Detta innebar exempelvis att om nagon ringer till landstingets vdaxelnummer sa kan
samtalet inte vidarekopplas till den aktuella halsocentralen.
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8. UPPFOLINING

VLL har ett ansvar att kontrollera och félja upp att Halsocentralen utfér uppdraget pa ett
tillfredsstallande satt. Uppfoljning kan avse dels strategisk niva och dels operativ niva. Den
strategiska nivan syftar till att ge VLL kunskap om befolkningens halsoldge for att styra mot
hélso- och sjukvardens dvergripande mal. Den operativa uppfdljningen syftar till att sakerstélla
att stallda krav i Halsoval Vasterbotten uppfylls och sker I6pande enligt den uppfoéljningsplan
som faststélls arligen.

Grundlaggande verksamhetsstatistik insamlas med stéd av den information som samtliga
vardenheter registrerar i vardadministrativa systemet. VLL ager utan sarskilt medgivande
tillgang till alla sadana uppgifter med undantag for sekretessbelagd information.
Halsocentralen ska darutéver medverka med faktaunderlag och lamna de uppgifter som VLL
behover for att félja upp:

e att verksamheten bedrivs i enlighet med de mal och riktlinjer som landstinget faststallt
o for att upptacka avvikelser

e for att utveckla verksamheten

e for att mojliggora allménhetens ratt till insyn enligt 3 kap 19 a § kommunallagen.

Forutom den standardiserade uppféljningen kan VLL kalla till uppféljningsmote. Vid
uppfoéljningsmoten ska fran Halsocentralens sida medverka minst verksamhetschef och
medicinskt ansvarig. Halsocentralen ska forse VLL med efterfragat uppféljningsunderlag samt
ansvara for att inrapporterade uppgifter ar riktiga. Vid sarskilda tillfallen kan ocksa uppgifter
utover planerad uppfdljning begéras in och sadana uppgifter ska skyndsamt inrapporteras till
VLL.

VLL har ratt att saval anvanda som publicera resultaten samt att krdva att Halsocentralen
offentliggdr vardenhetens resultat. Publicering/redovisning ska ske vid den tidpunkt och pa det
satt som uppdragsgivaren faststéllt och i de system eller i de sammanhang som VLL anvisar.

VLL eller annan pa dess uppdrag har ratt att hos Halsocentralen félja upp/inspektera
verksamheten for att bland annat sdkerstélla att Halsocentralen uppfyller 6verenskomna krav
och specifikationer. Halsocentralen ska medverka i framtagande av de uppgifter, information
och handlingar som begérs vid sadan uppfoljning.

8.1. Metoder for uppfoljning

Avsnittet beskriver fyra olika metodtyper, enskild uppféljningsdialog, gemensam dialog,
sarskilda fordjupningar samt samlad arlig rapport, som ar tankta att anvandas parallellt.
Metoderna ar utvalda for att med rimlig arbetsinsats kunna ge forutsattningar for meningsfulla
samtal och bedémningar.

Med bestéllare avses har VLL.
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‘ 8.1.2 Enskild uppfoljningsdialog

Uppfdljning av enskilda halsocentraler syftar till att granska och bidra till goda férutsattningar
for verksamhetsutveckling vid den specifika enheten. Dialog dr den centrala arbetsformen for
identifiering av forbattringsomraden och problemlésning. Uppféljningen har ocksa ett inslag av
kontroll i relation till gdllande uppdrag och regler.

Infor motet sammanstéller bestéllaren de indikatorer som samlats in. Fragestallningar av
sarskilt intresse lyfts fram. Halsocentralen ges majlighet att aktualisera fragor som ska
diskuteras. Agenda sammanstalls och sands ut av bestallaren.

Motena halls med fordel pa halsocentralen, sa att det blir mojligt att nar sa bedéms motiverat
dven traffa medarbetare, vardgrannar, patient- eller medborgarforetradare, se pa lokaler etc.

Bestallaren kan aterkomma till verksamheten for en uppféljande diskussion. Eventuella krav pa
utvecklingsplan/atgarder specificeras av bestéllaren. Verksamhetschefen ges majlighet att
kommentera och beskriver genomférda och/eller planerade atgarder.

Bestéllaren ansvarar for att de viktigaste slutsatserna dokumenteras och pa lampligt satt gors
tillgangliga bade internt och for allménheten.

8.1.3 Gemensam dialog

Uppféljning av primarvardens generella ldge och utvecklingsbehov genom gemensam dialog
syftar till att ge en samlad bild av primarvardens situation, forutsattningar och utmaningar.
Samtidigt ska den skapa forutsattningar for utveckling i samarbete mellan
verksamhetsforetradare och bestallare.

Minst tva ganger per ar traffas verksamhetsféretradare tillsammans med foretradare for VLL:s
bestallare. Bade gruppsammansattning och arbetsformer anpassas efter behov.

Infor motet sammanstéller bestéllaren relevanta fragor och indikatorer. Samtliga deltagare ges
mojlighet att féresla teman for diskussionerna. Agenda sammanstélls och sdnds ut av
bestallaren.

Bestallaren ansvarar for att de viktigaste slutsatserna dokumenteras och pa lampligt satt gors
tillgangliga bade internt och for allmanheten.

8.1.4 Sarskilda fordjupningar

Kompletterande fordjupningar vid sarskilda behov, t ex om det framkommer tecken pa
sarskilda problem eller brister inom nagon verksamhet, eller om man ser behov av férdjupad
kunskap inom nagot sarskilt omrade.

Fordjupad riskbaserad uppfoljning syftar till att minska sarskilda risker for brister och
oegentligheter, och genomfors nar det finns indikationer pa sarskilda problem vid nagon enhet
eller inom nagot specifikt omrade. VLL har det primara ansvaret, men dven verksamhetschefer
kan vid behov aktualisera ovantade problem.
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Nar sa behovs, kan VLL begéra fram underlag och vid behov formulera krav som
verksamhetschefen ska méta med en atgardsplan. Dokumentationen behoéver vara sarskilt
noggrann i fall dar sanktioner kan komma att bli aktuella.

Vissa risker kan ha direkt betydelse fér patienternas vard och sidkerhet, och darmed krava
sarskilt snabb utredning. | sadana fall hanteras fragan enligt VLL:s rutiner for hantering av
patientsdkerhetsfragor, och det kan bli aktuellt att samarbeta med den statliga
tillsynsmyndigheten IVO.

Fordjupad tematisk uppféljning syftar till battre kunskap inom vissa specifika omraden, t ex
om situationen for vissa patient- eller befolkningsgrupper.

Initiativet till denna typ av uppféljning kan komma fran olika hall; fran den politiska ledningen,
fran uppfoéljningsdialogen eller pa annat satt.

Den praktiska arbetsformen och ansvarsfordelningen anpassas efter fragans karaktar.

8.1.5 Samlad arlig analys

Den arliga samlade analysen syftar till att kunskaperna fran uppféljningen ska ge underlag for
regionens verksamhetsplanering.

Resultaten av den enskilda och gemensamma uppféljningsdialogen, liksom slutsatserna fran
genomforda fordjupningar och andra uppféljningsinsatser sammanstalls och analyseras i en
arlig rapport till den politiska ledningen. Bestéllarens tjanstemannastdd ansvarar for denna

analys, och for att dess slutsatser tillvaratas, t ex i form av forslag till verksamhetsinriktning

och sarskilda satsningar med utgangspunkt fran analysen.

8.2. Revision

VLL:s revison har ett kommunalt fortroendeuppdrag att objektivt och sjalvstandigt granska och
beddma den verksamhet som bedrivs inom landstingsstyrelsens verksamhetsomrade eller pa
uppdrag av VLL. Revisorerna ar fullméaktiges och darmed ocksa medborgarnas demokratiska
kontrollinstrument

For att gbra denna granskning har Revisionen och dess sakkunniga bitraden ratt att hos
Leverantdren ta del av uppgifter, stalla fragor, etc. kopplat till verksamheten under avtalet.
Leverantdren ska vid sadant tillfdlle aktivt medverka vid och underlatta revisionens arbete sa
att revisionen far tilltrade och insyn i sadan utstrackning att de kan genomfora granskningen.

Landstinget kan besluta om medicinsk revision, vilken kan omfatta granskning av alla sddana
uppgifter som kan lamnas ut enligt Patientsakerhetslagen. Landstinget respektive leverantoren
svarar for sina respektive kostnader for att sadan revision ska kunna genomforas.
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