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1 Inledning
1.1 Region Gotland - vart ar vi pd viag?

"En kreativ 6 med plats for hela livet”. Sa lyder Gotlands
gemensamma vision, Vart Gotland 2040.

Visionen ér en del av den regionala utvecklingsstrategin, alltsd ett styrdokument
tor hela det gotlindska samhallslivet.

Utvecklingsstrategin antogs i borjan pa 2021.

Region Gotlands styrmodell har omarbetats och savil styrmodell som uppsatta
mél har férandrats infér 2024,

Bolagets uppdrag

,,,,,,,,,,,,,,,,, A

Verksamhetsidé
Grundlédggande vérderingar

I den nya styhmodellen d@nimndmaléaentrala och beslutade av
Regiofffullmaktige.

I den nyastyrmodelten har fyrati#mndmal beslutats, dessa ar:

o Andelen egen pétsonal ska 6ka arlicen och uppgi till minst 95 procent
ar 207

e Den genomsnittliga beligeningen i slutenvarden ska minska arligen och
inte Overstiga 85 procent ar 2027, genom ett kvalitativt och effektivt

ombhindertagande pa alla vardnivier.

e Fortroendet f6r virdcentralerna pa Gotland ska 6ka och vara hogst i
landet ar 2025.

e Patientens upplevelse av kontinuitet och koordinering i primirvarden

ska 6ka arligen och vara minst i niva med riket ar 2027.
Utéver de fyra nimndmalen sd har dven tre koncerngemensamma mal

beslutats, dessa ar:
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e Andelen medarbetare som kan rekommendera sin arbetsplats till andra
ska arligen forbittras.

o Koldioxidutslippen ska minska arligen.

e Oka antalet invanare i alder 20-64 med minst 1000 till mandatperiodens
slut.

Regionfullmiktige har beslutat om en gemensam malbild f6r Hilsa genom hela
livet - God och nira vard 2027.

Kopplat till malbilden finns en fardplan dar aktiviteter konkretiseras for nagra
ar i taget fOr att sakra en forflyttning i ritt riktning mot malbilden. Version 3.0
ar beslutad under 2023.

Fardplanen innehiéller fem forflyttningsomraden och etf3Q-tal olika aktiviteter.
De fem forflyttningsomradena ar:

- Oka minniskors delaktichet

- Arbeta mer hilsofrimijande

- Stérka primérvarden

- Frimija egenvird

= Samordna vird och omsoro

1.2 Primérvdrdens nationella definition och uppdrag

Begreppet primarvard definieras i Hilso- och sjukvirdslagen.

”Med primiérvard avsesi denna lag hilso- och sjukvardsverksamhet dir 6ppen
vard ges utan avgransning nar det giller sjukdomar, alder eller patientgrupper.
Primirvarden svarar f6r behovet av sidana atgirder i form av medicinsk
bedémning och behandling, omvirdnad, f6rebyggande arbete och
rehabilitering som inte kraver sirskilda medicinska eller tekniska resurser eller
nagon annan sirskild kompetens.”

Denna formulering galler fran 1/juli 2021. Syftet ar att tydligt markera att
primirvarden dr forsta vardnivan och dit individer i férsta hand ska vinda sig
med sina hilso- och sjukyvardsbehov.

Riksdagen har samtidigt fastslagit ett nationellt grunduppdrag f6r primar-
varden som regleras i HSL. Uppdraget dndras from 2024-01-01 till lydelsen:

”Regioner och kommuner ska inom ramen for verksamhet som utgér primar-
vard sarskilt tillhandahalla de hilso- och sjukvardstjanster som krivs for att
tillgodose vanligt forekommande vardbehov, se till att varden ar litt tillganglig,
tillhandahalla f6rebyggande insatser utifran savil befolkningens behov som
patientens individuella behov och férutsittningar, tillhandahalla rehabiliterande
insatser utifran patientens individuella behov och férutsittningar, samordna
olika insatser for patienten i de fall det 4r mest andamalsenligt att
samordningen sker inom primérvarden samt moéjliggéra medverkan vid
genomforande av forsknings-arbete.”



https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/halso--och-sjukvardslag_sfs-2017-30

Halso- och sjukvardsforvaltningen

Region Gotland Datum 2022-10-27

Det dr upp till varje region att avgora vilka vardbehov som ar vanligt fore-
kommande.

Riksdagen fastslog 2020 en nationell malbild som bland annat siger att Hilso-
och sjukvarden bor stilla om sa att primirvarden dr navet i virden och sam-
spelar med annan hilso- och sjukvard och med socialtjansten. Regeringen har
direfter beslutat om en primarvardsreform.

Reformen innehaller tre malsattningar: tillgangligheten till primarvarden ska
Oka, en mer delaktig patient och en personcentrerad vard samt att
kontinuiteten 1 primarvarden ska oka.

2 Vardval Gotland
2.1 Uppdragsmodell for vardvalet Priméarvard pa
Gotland

Inom Region Gotland ir de insatser som ingéri vardval primirvard anpassade
och organiserade fOr att skapa kvalitet och effektivitet trots ett begrinsat
befolkningsunderlag. Primirvardsrehabiliteringen arbetar verksamhetsnara,
men ir organiserad i en enhet inom primérvardsorganisationen, men utanfor
vardcentralernas verksamhet och ingar ddrmed inte i vardvalssystemet.

Motsvarande giller f6r médrahilsovard vilken ér
organiserad som en del i sjukhusets kvinnosjukvard.

Barnhilsovardsuppdraget utférs enbart i egenregi.

For de delar som ingar i vardvalet beskrivs uppdraget i form av grunduppdrag
och tilliggsuppdrag,.

Tilliggsuppdrag kan vara konstruerade pa olika sitt, exempelvis som sokbara
och tillfalla en‘eller flera aktorer alternativt anvisas endast en utsedd vard-
central.

Indelningen utgor inte.grund for prioritering d v s det ena uppdraget ar inte
mindre viktigt dn det andra. Den vardcentral som har ett tilliggsuppdrag
forvintas utfora detta med samma prioritet som grunduppdraget.

Eventuella, dllfilliga, undantag frin uppdrag/regler/intentioner i krav- och
kvalitetsboken for primidrvard ska i férekommande fall beslutas av hilso- och
sjukvardsnimnden eller av bestillarchefen da detta ar tillimpligt. Orsaken till
ett eventuellt avsteg fran uppdraget ska vara vil motiverat fran verksamheten,
tillsammans med plan for att aterga till fullgérande av uppdrag utan avsteg.

3 Uppdragsbeskrivning

3.1 Vdrdcentralernas grundliggande uppdrag

I beskrivning av grunduppdrag tar krav- och kvalitetsboken sitt ursprung ur det

1 HSL (hilso- och sjukvardslagen) definierade uppdraget f6r primarvarden.
Delar fortydligas och/eller kompletteras utifrin Region Gotlands behov.

8 (56)
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Uppdraget utgar frin patientens behov av den allmdnmedicinska kompetensen
och omfattar planerad och akut hilso- och sjukvard i form av utredning,

| diagnostik, bedomning, behandling, radgivning, rehabilitering och uppfoljning.
Den allmian-medicinska kompetensen omfattar exempelvis likare i

allmanmedicin, distriktsskoterskor, fysioterapeuter och andra yrkeskategorier.

Virdcentralerna ska erbjuda en god och jamlik vard. Jamlik vard innebir att
bemotande, vard och behandling ska ges pa lika villkor till alla oavsett kon,
alder, bostadsort, funktionalitet, utbildning, social stillning, etnisk eller religics
tillhorighet eller sexuell liggning, och oavsett kombinationer av dessa. Lika
villkor kan ocksa betyda olika beroende pa individuella behov och
forutsattningar. Varden ska ocksa ges med respekt for alla manniskors lika
viarde.

Verksamheten ska bedrivas utifran de angivna kravent Halso- och sjukvards-
lagen. Den som har storst behov av hilso- och sjukvard ska ges foretride.
Hilsofrimjande och sjukdomsférebyggande atbete ska ges hog prioritet.

Virden ska vara individanpassad och utgd ifrin patienten/patienternas behov
och genomsyras av ett personcentrerat forhallaingssitt.

Samtliga insatser inom primarvarden ska ske enligt nationella och/eller lokala
vardprogram dir sadana finns. Insatserna ska ha sin grund i evidens och
beprévad erfarenhet: De vardprogram som beslutas av kunskapsstyrningen
Stockholm — Gotland, och som r0r primérvard, ska implementeras och f6ljas.

Virdcentralen har ansvar for att ta del av och f6lja de av Region Gotland
beslutade vardprogram, vardpraxis, behandlingslinjer, riktlinjer och rutiner som
r6r alla delar av den vird och behandling som ingar i basuppdraget.

Verksamheten ska ha kinnedom om och f6lja de 6verenskommelser som finns
mellan saval hilso- och'sjukvirdsforvaltningens olika verksamheter som mellan
hilso- och sjukvardsforvaltningen och socialférvaltningen.

Varje vardcentral ska erbjuda team for patienter med komplex problematik dar
ett multimodalt omhidndertagande kridvs. Teamet bor besta av likare, samtals-
behandlare och rehabiliteringskoordinator fran den egna vardcentralen, samt

| fysioterapeut och arbetsterapeut fran primarvardsrehab alternativt andra

kompetenser som behovs f6r uppdraget. .

Personal fran vardcentralen ska nir patientens medicinska tillstind sa kriver,
utféra hembesok. Hemsjukvard f6r vardniva upp till sjukskoterskekompetens
faller i normalfallet inom socialndmndens ansvarsomrade.

Virdcentralerna ska vara en aktiv del i omstillningen mot en god och nira
‘ vard.

Avgifter som patient ska betala for varden finns beslutade i Avgiftshandboken



https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=965&disableRedirect=1
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3.1.1 Planerad och akut vard

Uppdraget omfattar planerad och akut sjukvard, fo6r svenska medborgare som
bor och vistas pa Gotland, i enlighet med vad som star angivet i hilso- och
sjukvardslagen kapitel 8. Sirskilda bestimmelser om hilso- och sjukvard finns i
lagen (2008:344) om hilso- och sjukvard at asylsékande m.fl. och lagen
(2013:407) om hilso- och sjukvird till vissa utlinningar som vistas i Sverige
utan nodvindiga tillstind. Akut vard ska ges till alla som befinner sig 1 vard-
centralens nirhet och dir tillstindet kriver omedelbar medicinsk bedomning
och omhindertagande. Vid akut sjukdom ska patienter efter bedémning
erbjudas undersékning, behandling och vid behov vard under vardcentralens
oppettider. Ett sarskilt ansvar finns for primérvardens beredskapsjeus att vara
tillgdnglig utanfor vardcentralernas dppettider jourtid for akuta behov hos
patienter pa sirskilt boende.

3.1.2 Patienter med kroniska diagnesersjukdomar
Patienter med svara-kroniska sjukdomar ska prioriteras avseende uppfoljning
samt tillgdnglighet for planerade och nytillkomna symtom. Fast namngiven
vardkontakt ska vara utsedd fo6r multisjuka individer.

| Virdcentralen ansvarar for att patienter med kroniska tillstane-sjukdomar far
rad, stdd, behandling och utbildning i egenvard, individuellt och/eller i grupp.

3.1.3 Patienter med demenssjukdom

Ett nytt standardiserat vardforlopp férutredning av demens dr framtaget och
galler from halvarsskiftet 2021. Det 6vergripande malet med vardférloppet ar
bland annat att fler personer med kognitiv svikt som misstinks vara orsakad av
demenssjukdom ska genomga utredning och att sidan utredning ska starta i ett
tidigt'skede. I det'standardiserade vardforloppet har vardcentralen ansvaret f6r
den initiala basala utredningen.

3.14 Patienter med psykisk ohalsa

| Virdcentralen ska ansvara for forsta linjens vard och behandling till vuxna
patienter med psykisk ohilsa, psykiska funktionsnedsittningar, eller psykisk
sjukdom som inte kraver specialistsjukvard. Varden ska omfatta bedémning,
utredning och behandling av bland annat litta till medelsvara depressioner,
angestsyndrom, kris- och stressrelaterade tillstind och olika psykosomatiska
tillstand. Vardcentralen ansvarar ocksa for uppmirksammande och initial
bedémning av neuropsykiatriska symtom.

Virdcentralen har ansvar f6r upptickt, radgivning och viss likemedels-
behandling vid riskbruk/skadligt bruk och beroende.

Virdcentralen ska erbjuda stegvisa insatser och f6lja regional 6verenskommelse
om ansvarsférdelning om samverkan mellan primiérvard, specialistpsykiatri och


https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=4590
https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=4590
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ovriga aktorer, liksom nationella vard-och insatsprogram, nationella vard-
torlopp, regionala vardprogram ska foljas.

Som en del i utbudet av den stegvisa varden erbjuder 1177 stéd- och

behandlingsplattformen digital behandling och psykoedukation vid exempelvis

depression, sémnproblem, angest och ADHD.

For handlagegning av patienter med hog forskrivning av beroendeframkallande
likemedel ska sirskild rutin foljas.

Virdcentralen har huvudansvar for vardintygsbedémningar under jourtid,
enligt 6verenskommelse mellan primarvard och psykiatrin.

| Under 2023-2024 ir en 6kad samverkan mellan specialistpsykiatrin och vard-
centralerna nédvindig da det fortfarande finns oklarheter och synpunkter kring
varden av patienter som lider av psykisk ohilsa. Primdrvardscheten;

S¢ S S O

3.1.5 Patienter med ldngvarig smarta

Virdcentralen har ansvaret f6r smartrehabilitering pa primérvardsniva och
forvintas folja sref6 : 3 T o AR

Virdforloppet ’Lingvarig sgdarta hos vukxna’Zzsém blewbeslutat viren 2023.

Hilso- och sjukvardsforvaltningen tillhandahaller digital smartskola som
vardcentralen ansvarat for att anvisa patienten till vid behov.

Patienter med Jangvarig smirta ska ges mojlighet till omhindertagande av
multimodalt team pa den egna vardeentralen. I teamet ska kompetenser fran
primirvardens.rehabilitering inkluderas.

Vid*behev av spectalistniva finms.specialistlikare gallande smarta att tillod inom

Internmedicin p3d Visby lasarett.Fventuell remittering till utomlansvard sker
via specialistidkare vid internmedicin.

3.1.6 Patienter med misstankt eller konstaterad

osteoporos
For att forebygga forekomsten av osteoporos dr arbetet kring levnadsvanor av
stor betydelse. Vid misstinkt eller konstaterad osteoporos ska vardcentralen
arbeta enligt regionalt framtaget vardforlopp och behandlingsprogram.


https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=886
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3.1.7 Standardiserade vardforlopp Cancer — identifiera
s k alarmsymtom
Virdcentralen ska identifiera om symtom som patienter sdker for dr tecken pa
cancersjukdom, sk “alarmsymtom” enligt standardiserade vardférlopp inom
canceromradet (SVF). Virdcentralens roll dr att avgéra om misstanke eller val-
grundad misstanke om cancer foreligger och i sidana fall remittera vidare till
specialistsjukvard. Samtliga pa virdcentralen som ansvarar fér utredningar ska
darfor ha god kunskap om de olika symtomen samt ha kinnedom om fore-
skriven utredningsgang enligt berért SVE.

3.1.9-8 Valdi nara relationer
Virdcentralen ansvarar, i enlichet med socialstytelsens foreskrift och allmédnna

rad om valdi nara relationer 2014:4; f6r att aktuell rutin finns, att hilso- och
sjukvardspersonalen har kunskap om wvald i nira relationer, kan erbjuda det
stod som behovs samt att fragan om valdsutsatthet stélls rutinmassigt vid
patientmotet.

3.1.16-9 \EgenvidrdInsatser som starker patientens egen
kraft

Virdcentralen ska erbjuda patienter information och uppmuntra till atgarder i
syfte att stédja och stirka -individens formaga att med egen kraft ta ansvar
tor, och stirka sin hilsa och omsorg. Dirmed ocksa bidra till att utveckla en
icke farmaceuptisk behandling av hilsoproblem. Som st6d f6r detta skall
patienten uppmanas att lisa sin ”journal via nitet” for paminnelse om vad
kontakten med varden lett till f6r rekommendation gillande egenviard.

Alternativt ska behandlingsmeddelande delges patienten efter vardkontakter.

‘ 3.1.1110 Fysioterapi/arbetsterapi
Fysioterapi pa primérvardsniva tillhandahalls av primarvardens sjukgymnast-
mottagningar inom primarvardsrehabilitering och habilitering, hemsjukvarden
inom socialforvaltningen och av privata fysioterapeuter med avtal.



https://www.socialstyrelsen.se/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/20144-om-vald-i-nara-relationer/
https://www.socialstyrelsen.se/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/20144-om-vald-i-nara-relationer/
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Arbetsterapeutisk kompetens pa primarvardsniva tillhandahalls av
Primérvardsrehabilitering inom Hilso- och sjukvardsférvaltningen och av
hemsjukvarden inom Socialforvaltningen.

For patienter som 4t i behov av en rehabiliteringsplan och/eller ett team pé

| primirvardsniva tillhandahaller primarvardens rehabilitering och habilitering
tysioterapeutisk och arbetsterapeutisk kompetens. Vardcentralen har ansvaret
for att initiera dessa teamtriffar.

3.1.12-11 Medicinsk fotvdrd

I vardcentralens uppdrag ingar remittering av medicinsk fotvard. Medicinsk
fotvard ska erbjudas enligt lokalt vardprogram for diabetes typ 11, alternativt

| vid reumatikersjukdom, genom remittering till kontrakterade
fotvardsterapeuter eller till vid vard-centralen anstalld fotvardare. Upphandling
av fotvardsterapeuter ombesoérjs av bestillagenheten, hilso- och
sjukvardsforvaltningen. Bestillarenheten ansvarar for uppfoljning av
kontrakterade fotvardsterapeuter och ersittning till dessa, samt ersittning till
vardcentraler som har fotvardsterapeuter anstillda pa enheten.

3.2 Tillgangligheten ska upplevas som god

Verksamheten ska organiseras och losningar’erbjudas sa attde listade
medborgarna upplever tillgangen till vard som god. Méjlighet att komma i
kontakt med vardcentralen f6r bokning, ombokning eller avbokning av kontakt
ska finnas digitalt, fysiskt;- och via telefon-seh=web. Patienternas behov och
upplevelse dr utgdngspunkten, -vilket f6ljs upp genom patientenkit och
mitning av telefontillganglighet. Virdcentralen skall uppfylla vardgarantin.
Virdcentralen ska vara ansluten till 197 direkt, men eventuellt andra digitala
plattfosmar kamforekomnyah integratioh med 1177 direkt.

3.3 Halsoframjande och sjukdomsféorebyggande

synsatt ska integreras i all vard och behandling
Ett hilsofrimjande och sjukdomsférebyggande synsitt ska integreras i all vard
och behandling. Resultat av enkiter visar att medborgare pa Gotland generellt
ar positiva till att halso- och sjukvarden fragar om levnadsvanor.

Ett Hilsofrimjande fo6rhallningssitt innebir att stodja och stirka individens férmaga
att ha kontroll 6ver sin egen hilsa med fokus pi friskfaktorer och den sjilvupplevda
hilsan.
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Uppdraget innebir att all personal med sjilvstindig patientkontakt i métet med
patienten ska uppmirksamma ohilsosamma levnadsvanor. I dialog med
patienten och med respekt for patientens sjalvbestimmande ge enkla rad och
vid behov hinvisa vidare f6r utokat stéd i vardkedjans alla delar. Det idr ocksa
viktigt att bekrifta den hilsosamma levnadsvanan och uppmuntra till att
bibehalla denna. Uppdraget ska inga som en naturlig del 1 patientmotet.

Virden ska pa individniva arbeta med hilsofrimjande och sjukdoms-
torebyggande insatser for att tidigt uppticka riskfaktorer fo6r ohalsa. Sirskild
vikt skall liggas pa atgirder for att stodja riskgrupper: vuxna med sirskild risk,
vuxna som ska genomga en operation, barn och unga samt gravida.

Arbetet ska utga frain NPO levnadsvanor Nationellt vardprogram vid
ohédlsosamma levnadsvanor prevention och behandling
(d2flujgsl7escs.cloudfront.net)

Pa respektive virdcentral ska funktionen Levnadsvanekoordinator,
| LEKO/ILevnadsvanesjukskoterska-finnas. Levnadsvanekootdinatorn har bland
annat i uppdrag att:

e Vara virdcentralens remissmottagare gillande fragestallning kring
levnadsvanor.

e Uppritthalla god kinnedom om regionala rutiner. och mojligheter till
stod nir patienten behdver remitteras vidare utanfor enheten.

e Delta i regionens-IHilso- och sjukvardsforvaltningens LEKO- natverk.
Hilsosju kslOterska arisaMifankallande.

o Vagi enhetens &kontaktperson till/ frin proeessledare
verksambhetsutvecklare f6r halsoffimjande sjukvard gillande enhetens
arbete med levnadsvanor.

e Aterkommande synliggéra betydelsen av ett hilsofrimjande
forhallningssitt inom verksamheten.

e Delaktig i utveckling av vardcentralens arbete med levnadsvanor som
prevention och behandling och att det integreras i den dagliga kliniska
verksamheten, enligt personcentrerade och sammanhallna vardférlopp.

‘ &

3.3.1 Insatser vid tobaksbruk

Patienter med tobaksbruk ska erbjudas stod f0r rekommenderas-tobaksstopp
oavsett om tobaks relaterad s]ukdom konstaterats eller inte. Ewéeﬂ%%eﬁée

Rckommcndcrad ﬁt(réird, beroende pé’ paticnt och vilket



https://d2flujgsl7escs.cloudfront.net/external/Nationellt-vardprogram-vid-ohalsosamma-levnadsvanor-prevention-och-behandling.pdf
https://d2flujgsl7escs.cloudfront.net/external/Nationellt-vardprogram-vid-ohalsosamma-levnadsvanor-prevention-och-behandling.pdf
https://d2flujgsl7escs.cloudfront.net/external/Nationellt-vardprogram-vid-ohalsosamma-levnadsvanor-prevention-och-behandling.pdf
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samtal, Samtalen ska inkludera unbf()lmm(r med eller utan tillage av lakemedel.

| tobaksbruk som féreligger, ar radgivande alternativt kvalificerat radgivande

Vid kontakt med patienter som skall opereras skall den regionala rutinen om
r6kstopp och alkoholuppehall i samband med operation f6ljas Rékstopp och
alkoholuppehall i samband med operation.

3.3.2 Insatser kring riskbruk, skadligt bruk och/eller
beroende

Patienter med vanligt férekommande missbruks- och beroendetillstind fraimst
vad giller alkohol eller likemedel ska erbjudas behandling pa primarvardsniva.
Uppdraget omfattar tidig identifiering, kort radgivning/motiverande samtal
omkring sambandet alkohol och hilsa som syftar till minskad alkohol-
konsumtion. Vid kontakt med patienter som skall opeferas.giller ovan nimnda
rutin.

For handligegning av patienter med hog f6rskrivning av beroendeframkallande
lakemedel ska sarskﬂd rutin f6ljas. Vid identifierat riskbruk /beroende missbrak
5 S serad-vard-ska vardcentralen efter samtyckef#dn patient,
vara behiﬁl lio s3 att patlenten nar Kentakt med=remitteras
socialférvaltmngens alkohol- och drog-radgivning.

3.3.3 Insatser fysisk aktivitet

For patienter med identifierad fysisk 1nakt1v1tet ska, som v1d Ovriga ohilso-
samma levnadsvanor, vardcentralen, & crel-s et satnts
erbjuda st6d och ridéteandelsanmital omkring sambandet mellan fyslsk aktivitet
och hiilsa.

N e

All legitimefad personal inom primérvarden ‘ska utéver detta forskriva FaR

(Fysisk aktivitet pa Recept). Forskrivningav FaR inkluderar uppfoljning av

densamma. Forskrivningen sker i dialog med patienten utifran evidens och
‘ med stéd av FYSS\Forstahandsvab av blankett vid férskrivning dr Fysisk

aktivitet pacecept, "FaR férenklad”, vilken finns tillganglig i TakeCare.

For att stimulera forskrivhing av FaR, inklusive uppf6ljning, som har en ned-
atgaende trend, har det from 2022 inférts en bonus pa 200 000 kronor f6r de
vardcentraler som forskrivit och f6ljt upp 20 FaR /1000 listade personet. Upp-
toljningen av antalet uppfoljda FaR sker rullande med 7 manader framat
jamfort nar FaR skrevs ut.

3.34 Insatser vid ohdlsosamma matvanor

Till patienter dir ohilsosamma matvanor identifieras skall kvalificerat rad-
givande samtal erbjudas oberoende av BMI. De patienter som identifieras med
risk f6r underndring gérs vidare bedémning enligt vairdhandboken

Riskidentifiering och riskbedémning - Vardhandboken (vardhandboken.se)



https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=19491
https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=19491
https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=886
https://www.vardhandboken.se/vard-och-behandling/nutrition/nutrition/riskidentifiering-och-riskbedomning/
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3.4 Samordna insatser for patienten

Primérvarden skall vara navet som samspelar med Svrig hélso- och sjukvard
och socialtjinst med patientens delaktighet i centrum. Samordningen sker
utifran stod av patientkontrakt och dess delar. Vardcentralen skall arbeta for att
patienten skall veta sitt ndsta steg, vem som ar den fasta lakarkontakten och vid
behov den fasta vardkontakten samt kunna stédja patienten utifrin ett
helhetsperspektiv pa individens vardbehov. For att stirka patientens
delaktighet skall det vara tydligt vad patienten sjilv har f6r ansvar utifran den
egna férmégan och dennes forutsittningar i samspelet med vardens ansvar och

dennes specialitet inom varden

3.4.1 Vardplanering - -SIP i samband med utskrivning

For patienter som skriys ut fran slutenvard ska planeringen for utskrivning
paborjas av vardcentralen redan nir enheten tagit emot ett inskrivnings-
meddelande. Virdcentralen ansvarar £6r att kalla berérda aktorer till och
genomfora samordnad individuell vardplanering med skriftlig dokumentation
(se Lag 2017:612). Fast vardkontakt ska utses.

Malet ar att hemgangsplaneting sker innan hemgang och f6ljs sedan upp 1
hemmet med en SIP tillsammans med patient och/eller nirstiende. Rutinen

Ansvarsévertagande avldkemedelshantering ska beslutas av patientansvarig
likare i samrad med patientansvarig distriktsskéterska/sjukskoterska pa

vardcentral eller i hemsjukvéirden. Patientansvarig likare ar skyldig att

informera patienten, att dokumentera samt att félja upp beslutet. Fér personer
i sarskilt boende eller bostad med sarskild service sker detta i samrad med
omvirdnadsansvarig sjukskéterska.

3.4.2 Proaktiva Samordnad individuell plan (SIP)

| Sedan 2020 finns en framtagen process SIP i hemmet f6r proaktiva SIP-méten.
Utveckling av processen pagar. Syftet med att genomféra proaktiva SIP-mé6ten
| ar att i tid sdtta in nya eller foérdndrade insatser f6r individen i hemmet och


https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=11892
https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=16305
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| dirmed forhindra sluten-vard eller skjuta fram behov av sluten vard. Sa fort
ndgon i personalen runt en patient/brukare eller individen/
anhorig sjilv identifierar f6rsimring eller f6rindring, ska en proaktiv SIP

| initieras och genomféras.

Alla som arbetar runt patienten/brukaten, och som identifierar en forsamring
eller en férindring, kan sammankalla till en proaktiv SIP. Kallelse kan endast
ske om patienten limnar sitt medgivande. Det ska tolkas som patientens méte
och inte vardens och patienten dr den som talar om vilka den vill ha med.

Proaktiva SIPar dr ett prioriterat utvecklingsarbete som behdver ske med

personal sivil frin vardcentraler som fran hemsjukvird/hemtjidnst
tillsammans.

3.5 Kentinuitet-Patienten ska erbjidas kontinuitet
Virdcentralen ska fortsitta arbetet utifran implegaéhtcimgsplan for riktvirde

1 100 listade per specialist i primarvirden oclmd508%per STekikare. I liston
motsvarar 1100 ldkare ca 1270 listningspoafig. (lahka till handlingsplan 1100)

Implementeringsplanen ska ta hdnsyn till beslutad finansiering ag

handlingsplanen. Vardcentralen skathyvid bedomnifigiaimsclevant béhe® f6lja
riktlinje for Fasta kontakter i vird ochi@msore. Riktlinjen Beskrivef den
samverkan och samordning vasd och omsofigaskall syfta till utifran de fasta
kontakterna och dess uppdré@lkring paticnted. Wekus ampatienter med
komplext virdbehov ocly ett bedémt samoxdningsbehoy.

Virdcentralen skall avéh f6lia matt och genomfora akeiviteter enliot

handlingsplan fér implemchitering av Patientkoftrakt fér vilka patienter

virdkontakten i f@tsta hand utSes tilllilett.inforande.

3.5.1. Patientkontkakt
Virdcentralen'skall fortsattarbetet méd implementeringen av patientkontrakt

undé®r 2024 och tidel av de aKsiviteter som beskrivs i handlingsplan f6r

patientk@ntakt, planéq reviderasi@ch uppdateras regelbundet.

Virdcentrale@askall medyerka i de delar dir patientkontraktet dr en del av

utvecklingsarbétet och vata genom att driva sina egna processer och ta emot
vigledning for att Gtweeklingen skall fortsitta framat och styras 4t rétt riktning.
Primérvarden bidrar till en god utveckling av patientkontrakt i de samband dir
arbetet har en del i andra pagdende arbeten tex. Arbetet med prioriterade

vardférlopp, sjukvard i hemmet och integrering i ledningssystem.

Virdcentralen skall folja matt enliot Nationella Patientenkiten enligt foljande:

*  Far du traffa samma behandlare (lakare/skoterska) pa vardcentral?

*  Anser du att personalen pa vardcentralen samordnar dina kontakter med varden
i den utstrackning du behover?

*  Var du delaktig i besluten betriffande in vard/behandling i den utstrickning du
onskade?

*  Diskuterade du och ldkaren vad du sjalv kan gbra for att forbattra din halsa?

*  Andel listade med fast Idkarkontakt i primérvarden
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Malet dr att 6ka den patientupplevda delaktigheten, tryggheten och
kontinuiteten samt att patientens egen kraft och f6rmaga att ha kontroll dver
sitt liv ska starkas

| I Codoch N Vard.
3.6 Medverkan i forskning respektive Regionalt

utvecklings- och forbattringsarbete

Virdcentralen ska delta i Region Gotlands utvecklings- och forbattringsarbete
inom omradet primédrvard. I detta kan dven medverkan' forskningsinsatser
inga. Medverkan kan ske genom deltagande i olika typer aw utvecklingsgrupper,
rad, kommittéer eller liknande. Utvecklingsomraden dar deltagande ér extra
viktigt 4r omstillningen till God och Nira Vird och kunskapsstvrningen.

I utvecklingsarbete dr patienters/anhérigas mojlighet till delaktighet ett starkt
utvecklingsomrade.

Medverkan forvintas frin samtliga vardeentraler utan att sdrskild ersittning
utgar. Vid ett storre uppdrag under en lingre tidsperiod, kan ersattning for viss
del av tid utga, detta diskuteras vid varje enskilt uppdrag;

3.6.1 Omstallning till God och Nara vard

Hilso- och sjukvarden befinner sig i en langsiktig forflyttning enligt God och
Nira vard. Verksamheten ska ha kinnedom om/savil den malbild som féird-
plan som Regionfullmiktige antagit, samt aktivt delta i arbetet att utveckla den
goda och ndra varden pa Gotland.

3.6.22  Kunskapsstyrning

Sveriges tegioner har ett gemensamt system f6r kunskapsstyrning. De
6vergripandémalen fér'en utvecklad kunskapsstyrning dr att hilso- och
sjukvarden ska®ara Kunskapsbaserad, Siaker, Individanpassad, Jamlik,
Tillganglig och Effektivd®ocialstyrelsens god vard-omriden)

Kunskapsstyrningens tre delar dr kunskapsstod, uppféljning och analys, samt
stod till verksamhetsutveckling och ledarskap. Kunskapsstod ska tas fram inom
relevanta omraden och utformas si att de ar latta att anvanda.
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Regionalt programomrade (RPO) Primirvard har beslutat om mal och

insatsomraden for 2023-2024. De definierade omradena dir det finns stora

forbattrings- och utvecklingspotentialer ar:

®  Psvkisk ohilsa

e Skora aldre

e Kardiovaskulir prevention

e  Over-underdiganostik

Utoéver RPO Primirvird dr primarvarden en del i vardkédian i samtliga andra

Regionala programomraden. For att primarvarden skd kunna paverka dessa, se

sin del i vardkedjan och himta hem kunskapen tliévardecntralen har en
struktur for medverkan i dessa arbetats framaandct 2023:

En allminlikarkonsult fran primédrvarden kopplas till respektive regionalt
programomrade, dessa bildar en lokal programledning f6r region Gotland.

Allmanlikarkonsulten ansvarar att biara ifermationen fran @ch till den lokala
programledningen och vérdcefitralerna.

Vardeentralen-Verksamhetschefen pa vardcentralen ansvarar fOr att hélla
verksamheten informetrad och sikerstilla en vard i enlighet med det framtagna
kunskapsstodet.

3.6.23 “Arliga dverenskommelser

Under senare ar har den statliga styrningen av varden 6kat med hjilp av
dverenskommelser med uppdrag kopplat till statsbidrag. Overenskommelserna
ar statens tydliga viljeinriktning angiende utveckling av varden. Den 1 nulaget
storsta overenskommelsen ar den om God och Nira Vard, men det finns dven
andra 6verenskommelser dir primirvarden tydligt omfattas. Exempel pa det ar
overenskommelsen om psykisk hilsa och 6verenskommelsen 6kad lakar-
medverkan i dldreomsorgen.

Viardcentralen ska ha kinnedom om aktuella 6verenskommelser och aktivt
medverka i den utveckling och omstillning som 6verenskommelserna
indikerar. Hilso- och sjukvardsférvaltningen har uppdraget att informera om
aktuella 6verenskommelser samt att sakerstilla att strukturer finns f6r denna
medverkan.

3.7 Vaccinering

Virdcentralen ska erbjuda vaccinationer enligt nationellt vaccinationsprogram
och till riskgrupper enligt Region Gotlands riktlinjer. Vaccinationer avseende
barnvaccinationsprogrammet skéts av Barnavardscentralen.
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Vaccinationsuppdraget kan komma att andras da hilso- och

sjukvardsforvaltningen f6r narvarande utreder ett uppstartande av en central
vaccinationsenhet. En eventuell dndring av uppdraget ska foregis av en

diskussion i SAMVAL kring huruvida sival uppdrag som ersattning forandras.

Beslut om en eventuell férindring av uppdraget under dret sker i hilso- och
sjukvirdsnamnden.

3.8 Intyg

Viardcentralen ska ansvara for utfardande av intve och utlitande i enichet med
det som anges i Socialstyrelsens foreskrifter om att utfarda intye i hialso och

sjukvirden
Virdcentralen ska vid behov utfirda intyg for att styrka hilsa, sjukdom, skada

eller funktionshinder/nedsittning for listade patienters Mojlighet till elektronisk
kommunikation av intyg skall utnyttjas.

I uppdraget ingar ansvar for att konstatera dédsfall samt utfirda dédsbevis och
dédsorsaksintyg vid dodsfall utanfér Visby lasarett, se vidare tutin f6r dodsfall
utanfor vardinrittning, Dodsfall.

Virdcentralen ska utfirda likarintyg gallande sarskilt tandvardsbidrag
(SOSFS2012:16). Vardcentralen ska utfdrda likarintyg gillande tandvard vid
langvarig sjukdom eller funktionsnedsattning (SOSFS2012:17).

3.9 Sjukskrivning/rehabilitering

Virdgivaren ska folja nationella och regionala riktlinjer och féreskrifter for
sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen. Vardcentralen ska folja
Socialstyrelsens beslutsstod/rekommendationer som Forsikringsmedicinskt
beslutsstod < viagledning for sjuksktivning, reviderad 2012 (socialstyrelsen.se

Samtliga likare.ska ha god kunskap om forsikringsmedicin, samt f6lja
rekofimendationdy vid sjukskivning:

Virdgivaren ska aktivt. samarbeta och ha kontakt med andra vardgivare och
samhillsaktOter som forsikringskassan, arbetsférmedlingen och regionen i de
fall patientens behov kriver det. Ansvaret aligger verksamhetschef, men
uppgiften kan delegeras till en rehabiliteringskoordinator.

3.10 Smittskydd och vardhygien

Smittskyddslikare och hyeienskoterskor finns anstillda inom halso- och

sjukvardsforvaltningens enhet for patientsikerhet och beredskap. Dessa utgor
ett stod fér verksamheterna i frigor om smittskydd och vardhygien.

Virdcentralen ska folja och tillimpa lagar, férordningar samt nationella och
regionala riktlinjer avseende smittskydd och vardhygien, var god se relevanta
dokument i Docpoint, samt tillhandahalla smittskyddsinsatser 1 form av
information, smittsparning, provtagning och behandling samt vaccination.
Rapportering skall ske via SmiNet.


https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=1952
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/vagledning/2012-6-14.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/vagledning/2012-6-14.pdf
https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=10492&disableRedirect=1
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I systematiskt vardhygieniskt arbete ingar uppfoljning av och férebyggande av
vardrelaterade infektioner, vardhygienisk egenkontroll, regelbundna hygien-
ronder, kvalitetssakring av basal hygien, hygienombudsorganisation, och
utbildning och fortbildning inom omradet vardhygien. Vid utredning av
misstinkta utbrott ska vardcentralen samarbeta med vardhygien och sikerstilla
tillgang till vardcentralens lokaler for att underlitta utredning och kartligga
eventuella riskmiljGer.

Virdsokande ska efter bedémning erbjudas smittskydd enligt gillande
lagstiftning i Smittskyddslagen.

Uppfoljning: Resultat av coenkontroller ska foljas upp i verksamheten samt

redovisas till hygiensjukskoterska. Hygienronder utfors och £6ljs upp i

samarbete mellan verksamhetschef, enhetschef och hyglensjukskoterska.

3.11 Uppdrag inom Socialnamndens
verksamhetsomrade

3.11.1 Lakarinsatser inom hemsjukvard

Likarinsatser inom hemsjukvard regleras av 6verenskommelse med Social-
nimnden. Ansvaret f6r sammanhallen hemsjukvard aligger socialndmnden.
Ansvaret for likarinsatser har yardcentralen f6r dess listade patienter. Vard-
centralen skall avsatta tillrickliga resurser 'sa att hemsjukvard; aven genom
hembesck av distriktslakare, erbjuds patienterna oavsett boendeform. Vid vard
1 hemmet ska patient och nirstaendes integritet och hemmilj6 sirskilt beaktas
och respekteras. Som hemsjukvardspatient riknas listad som ar registrerad som
mottagare av hemsjukvard.

3.11.2 Lakarinsatser i sarskilt boende

Likarinsatser 1 sdrskilt boende och f6r I.SS-patienter med sarskilt boendestod
regleras av overenskommelse med Socialndmnden. For sjukskoterskeinsatser i
sarskilt boende ansvatar Socialndmnden. Vardcentralerna ansvarar for likar-
insatser for ett antal boendeplatser som beriknas utifran vardcentralens andel
av samtliga listningspoing. Vid nyetablering av sirskilda boenden sker for-
delning av ansvaret for boendet efter bedomning av lampligast mojliga vard-
central, alternativt i forhallande till andel listningspoing. Bestillarchefen har
slutgiltigt mandat att fordela likaransvaret f6r boendeplatserna.

For att nd en hog kontinuitet f6r personer boende 1 sirskilt boende, vilket dr
ett viktigt verktyg f6r patientsaker och hégkvalitativ vard, ska likaren féresla
personen att lista sig pa den vardcentralen som ansvarar f6r boendet. Det idr
diremot alltid personens fria val var denne vill vara listad.

3.11.3 Lakarinsatser vid korttidsboende

Vid vistelse pa korttidsboende ska den enskilde fa behov av medicinska
insatser tillgodosedda. Overenskommelse om formerna finns mellan HSMN
hilso- och sjukvardsnimnden och-Socialnimnden SON. Likaransvaret ar ett



http://www.riksdagen.se/webbnav/index.aspx?nid=3911&bet=2004:168
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tilliggsatagande som birs av en vardcentral som atagit sig detta.
Tilliggsatagandet dr 6verenskommet som ett tillsvidareuppdrag med ett érs
uppsigningstid. Ersittning utgar enligt avsnitt 7. Infor varje ar sker

| overenskommelse om tilliggsatagandet. Bestillarchefen har mandat att férdela
ansvaret for likarinsatser vid korttidsboende.

3.12 Ordinationer

3.12.1 Forskrivning av tjanster/artiklar — hjalpmedel
Virdcentralen ska efter bedomning och 1 enlighet med aktuellt vardprogram
erbjuda listade patienter hjilpmedelsforskrivning enligt Region Gotlands
regelverk. Regelverk Hjilpmedel

I ovanstaende regelverk finns hinvisning till savil hjalpmedelspolicy, behovs-
trappan, hjalpmedelsguide och allminna anvisningar.

Kostnadsansvaret f6r inkontinenshjilpmedel som ordineras av personal inom
den specialiserade varden bars av den ordinerande enheten.

3.12.2 Forskrivning av lakemedel

Virdcentralen skall folja Likemedelskommitténs rekommendationer om
forordade likemedel vid receptforskrivning. Lakemedelsgenomgangar ska
genomforas enligt Socialstyrelsens foreskrift och lokal instruktion,
Likemedelsgenomgingat.

For forskrivning avdidkemedel, inklusive olika typer forbrukningsmaterial som
ingar i lakemedelstormanen ansvarar hilso- och/sjukvardsforvaltningen f6r den
overskjutande kostnad som inte patienten betalar.

3.12.3 Arbeta for korrekt och minskad forskrivning av
antibiotika

Virdcentralen ska aktivt arbeta for korrekt, och minskad foérskrivning av

antibiotika enligt Stramas riktlinjer. Ett av de viktigare momenten for att siker-

stilla en korrekt antibiotikaférskrivning dr dialog med forskrivande lakare.

Uppdrag kopplat till detta ir:

1. Vilj ut ett patientfall i ett omrade ni vill férdjupa er i, pa Strama
Stockholms hemsida
https://www.janusinfo.se/behandling/stramastockholm /smittskyddso
chstramaansvarig.4.10adba9%e1616f8edbc9bcb7.html

Vid diskussion och genomging av patientfallet ska majoriteten av
vardcentralens likare och sjukskéterskor vara med, girna dven 6vrig
personal. Deltagarlista ska redovisas.

2. Vilj ut minst fem patienter med den diagnos ni valt i patientfallet ovan
och g6r en journalgranskning. Redovisa slutsatser av journalgranskning


https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=27951
https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=10161&disableRedirect=1
https://www.janusinfo.se/behandling/stramastockholm/smittskyddsochstramaansvarig.4.10adba9e1616f8edbc9bcb7.html
https://www.janusinfo.se/behandling/stramastockholm/smittskyddsochstramaansvarig.4.10adba9e1616f8edbc9bcb7.html
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och efterfoljande diskussion. Beskriv hur ni resonerade och vad ni lirt
er. Hur fungerar det hos er att ta hand om den hir typen av
infektioner? Vad fungerar bra och mindre bra? Vilka idéer kom upp for
att forbittra era rutiner pa mottagningen?

Bada uppdragen redovisas till Strama enligt stramas instruktioner. Bonus utgar
med 30 Tkr per uppfyllt uppdrag. Bonusen utgar frin Strama.

Uppfoljning av forskrivningen sker enligt féreslagna parametrar under kapitel 8
mal och uppféljning.

3.13

Laboratorieanalyser

Samtliga vardcentralen med avtal bor 1 forsta hand anvanda laboratorierna
inom LaboratorieMedicinsktCentrumGotland (LMCG). Samtliga vardcentraler
debiteras enligt samma internprislista.

3.14

Katastrof och beredskap

I atagandet ingar kris- och katastrofmedicinskberedskap, deltagande i 6vningar
arrangerade av Region Gotland, samtarbete kopplat till pandemiplan
Pandemiplan. I ansvaret ligger att vard-centralen kan 6ppna och fungera som
kompletterande mottagningsenhet dygnet runt vid stor olycka, katastrof och
sirskild eller extraordindr hdndelse. h6jd beredskap och krig:

Virdcentralen forvantas ha:

3.15

Utbildad personal i katastrofmedicin (grundliggande kunskaper) och
kunskap om regionens évergripande katastrofplan samt i den egna
vardcentralens ansvarsomrade enligt den operativa katastrofplanen,
Operativ katastrofplan

Atgirdsplan, som uppdaterasdrligen eller vid behov, med foljande
innehall:

© uppgiftiom vilken funktion som dr mottagare av larm dygnet
runt fran sarskild sjukvardsledning regionalt (R-SSL) eller TiB,
tjdnsteman i beredskap.

o0 vad som ska utforas pa vardcentralen i prioriteringsordning
Atgirdskort som anger hur varje funktion ska utféra sin uppgift

Telefonlista katastrofberedskap som uppdateras enligt regionens
rutin katastrofberedskap.

All legitimerad personal ska ha genomgatt skadeplatsutbildning,
repeteras vart 5:e ar

Kvalitetsregister

Virdgivaren ska rapportera till de nationella kvalitetsregister som regionen
beslutar.


file:///C:/Users/yesd00/Downloads/Krav%20och%20kvalitetsbok%202023.docx
https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=7195
file:///C:/Users/yesd00/Downloads/Krav%20och%20kvalitetsbok%202023.docx
https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=23331
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I takt med att nya register tillkommer ska vardgivaren f6lja de rapporterings-
rutiner som giller for primirvarden i linet. Registrering ska for narvarande ske
1 Nationella diabetesregistret, RiksSvikt (hjartsviktsregister) samt Svedem
(demens-register). satnt

Luftvigstregistret (astma/KOL) ir i dagsliget inte ett krav. -

Uppfoljning av data fran kvalitetsregister ska gbras minst arligen.

Ett nationellt arbete pagar gillande aggregerad data fran Primarvardskvalitet,
for eventuell inrapportering. Om Region Gotland beslutar att rapportera enligt

detta innefattar det data fran samtlica vardcentraler.

3.16 Sjukresor

Virdcentralen ska ha kunskap om och folja Region Gotlands
Sjukresebestimmelser och vara patienten behjilplig med att ordna sjukresor

samt informera om gallande regler.

3.17 Tolk
Virdgivaren ir skyldig att folja spraklagen (2009:600) om att skydda och frimja

nationella minoritetssprak och tillhandahalla tolk for patienter som inte forstar
eller kan uttrycka sig pa svenska spraket.

Region Gotland ansvarar for tolkservice 1 form av teckensprakstolk eller
vuxendovtolk till déva, dévblinda och horselskadade personer. Vardcentralen
rekvirerar vid behov tolkservice genom hilso- och.sjukvardsférvaltningens
tolkcentral.

3.18 Verksamhetsforlagd utbildning samt handledning

Virdcentralen ska tillhandahiélla verksamhetsférlagd utbildning (vfu-platser)
och’handledare i enlighet Regionens avtal med Uppsala Universitet. (HSN
2015/504).

Virdcentralen ska dirmed erbjuda placering for savil lakare som
sjukskoterskor. Tden nya utbildningen f6r likare kommer praktik f6r
lakarstudenter att Oka.

AT- likare: Vardcentralen ska pa begiran ta emot och handleda AT-lakare
enligt foreskrifter frin Socialstyrelsen och i enlighet med A'T" Allmanmedicin
Gotland Riktlinjer. AT-ldkare dr under tjanstgéringen anstillda inom HSF.

ST-ldkare: Vardcentralen ska ta emot och handleda ST-likare enligt den av
HSF iérligen upprittade planeringen.

I virdcentralens ansvar for ST-likare ingar att ST-kontraktet ska foljas
inklusive externa bedémningar och uppfyllnad av uppsatta mal.

Vidare skall riktlinjerna i ST-handledartid allmidnmedicin Gotland f6ljas. ST-
likare anstills av respektive vardcentral.



https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=6234
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/spraklag-2009600_sfs-2009-600
https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=857
https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=857
https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=10751
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4 Tillaggsuppdrag

Avtal om andra tilliggsataganden dn nedan nimnda kan 6verenskommas.
Innehall och ersittning regleras da i separata 6verenskommelser med annan
uppdragsgivare. Exempel pa detta kan vara hilsoundersokningar pa begiran av
enskild patient eller studentvaccinationer f6r Campus Gotland.

4.1 Utredning infor placering enligt SoL eller LVU

Ansvaret for genomférande av utredningar infor placering av barn enligt
Socialtjinstlagen eller Lagen om vard av unga férdelas mellan Barnmedicinska
verksamheten (barn 0-12 ar) och en vardcentral som atagit sig detta uppdrag. I
nuldget har VC Visby Norr detta ansvar.

4.2 Trygghetspunkter

Trygghetspunkt dr en mottagningsenhet som utgor en forlingning av
vardcentralens mottagningskapacitet inriktad pa patienter med behov av
frekvent besok for i forvig kinda besvir eller tillstand som kan hanteras pa
trygghetspunkt. Pa Trygghetspunkten kan provtagning, siromldgening,
suturtagning och injektionsbehandling utféras. Overenskommelse mellan
Socialférvaltningen och Hilso- och sjukvardsforvaltningen gillande ansvars-
torhallanden och kostnadsfordelningen dem emellan finns i §verens-
kommelsen Trygghetspunktef.

Mottagningen bemannas med underskéterska och sjukskoterska efter behov.
Bemanningen kan ske fran sarskilt boende, privat eller i egenregi inom Social-
forvaltningen, alternativt frin ansvarig vardcentral.

Varje Trygghetspunkt arbetar under en vardeentrals ansvar for utveckling av
verksamheten och for personalens kompetens. Bokning av besok gors av
ansvarig vardcentral i TakeCare. Patientens moijlighet att fa sitt besok pa
Trygghetspunkt arinte avhangigt av att hen ir listad pa den ansvariga
vardcentralen.

Virdcentralen ansvarar foér samtliga kostnader kopplat till trygghetspunkten.

55 S S5 - 15

Trygghetspunkter finns 2022-pa foljande orter:

e Firosund

o Katthammarsvik
e Romakloster

e Burgsvik

e Klintehamn


https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=5554
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Virdcentraler ska framforallt remittera/boka patienter med frekventa besoks-
behov men dven patienter med behov av enstaka besck som lampar sig for
Trygghetspunktens utbud. For patienterna giller sedvanliga patientavgifter.

Foljande vardcentraler ansvarar for verksamheten vid respektive Trygghets-

punkt:
Trygghetspunkt Ansvarig vardcentral
Stuxgarden Far6sund Slite VC
Syréngirden Romakloster VC Wisby Soder
Katthammarsvik Aldeboende VC Visby Norr
Sudergirden Burgsvik Hemse VC
Klintehamn Trygghetspunkt Hemse VC

4.3 Sekreterarstod jourmottagning

Ansvaret for sekreterarstéd for primirvardens helgjourmottagning birs i
nuldget av Hemse vardcentral.

4.4 Sommarmottagning

Sommartid upprittar primarvarden en sirskild sommarmeottagning i Visby,
avsedd for personer inteskrivna pa Gotland och somiwistas i nirheten av
Visby. I nuldget d4r sommarmottagningen organiseraddnom egenregins
vardcentral Wisby Séder och sirskilt for kryssningsturister ansvarar Visby
Norr. Aven 6vriga vardcentraler i Visbyhar méjlighet att ta emot
utomlinspatienter vid behov. Sommarmottagningen finansieras till storsta del
av utomlansintakter genererade av dessa besok.

Utomlanspatienter utanfor Visby hanvisas i forsta hand till ndrmaste vard-
central, pa sodra Gotland Hemse Vardcentral och pa norra Gotland Slite
vardcentral.

5 Allmanna villkor
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5.1 Lagar, forordningar och regelverk

Virdcentral med vardavtal ansvarar for att samtlig personal med patientkontakt
har kunskap om tillginglighet och vardgarantin och att information om 6vriga
patientrittigheter finns tillgéngligt for alla.

Virdcentralen ska folja tillimpliga lagar, Socialstyrelsens allminna rad samt
riktlinjer och foreskrifter som utfirdats och som under avtalets giltighetstid ar
eller blir tillimpliga pa uppdraget.

Virdcentralen ska vid varje tidpunkt bedriva sin verksamhet sa att den inte
innebir asidosittande av lag eller annat som strider mot vad som ér allmant
godtaget inom kollektivavtalsomradet.

All personal omfattas av yttrande- och meddelarfrihet enligt tryckfrihets-
forordningen, TF. 1 kap. 1 § 3 stycket. For personal anstallda hos privata
utforare giller Lag (2017:151) om meddelarskydd iwvissa enskilda verksamheter.

5.2 Sekretess/anmalningsplikt

Offentlighets- och sekretesslagen och Patientsakerhetslagen ska foljas. All
personal omfattas av tystnadsplikt. Regler om informationssikerhet i Patient-
datalagen betriffande bland annat samtycke och sparrning ska foljas

Anmilningsplikt giller for barn, enligt 14 kap..1 § Socialtjanstlagen, Anmilan
om missférhallanden. Anmilningsplikt galler aven person som kan antas vara i
behov av vard eller omedelbart omhindertagande enligt:6 § Lagen om vard av
missbrukare i vissa fall’- LVM.

5.3 Ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete

Virdcentralen ér enligt Patientsakethetslagen (SFS 2010:659) skyldig att
bedriva ett systematiskt patientsikerhetsarbete samt arbeta forebyggande for
att forhindra vardskador. Skyldigheten att utreda vardskador och anmila i
enlighet med Lex Maria (HSLE-FS 2017:40 respektive 2017:41) bor sarskilt
beaktas.

Virdcentralen ska folja Socialstyrelsens foreskrifter och allméinna rad om:
ledningssystem {6t systematiskt kvalitetsarbete SOSES 2011:9. Foreskrifterna
stiller tydliga krav pa‘att verksamheten fortlopande forbittras genom risk-
analys, egenkontroll och utredning av avvikelser, samt att samverkan sker med
andra vardgivare och med verksamheter inom socialtjansten.

5.4 Befolkningens val

Personer som ér bosatta i Sverige har ritt att fritt vilja likare pa vardcentral
som tecknat avtal om att bedriva verksamhet inom ramen f6r Region Gotlands
vardval.

From hosten 2023 sker listning foretrddesvis via 1177.se. Mojlighet till listning
via sirskild blankett ska dven fortsittningsvis finnas.




Hélso- och sjukvardsforvaltningen 28 (56)
Region Gotland Datum 2022-10-27

Virdnadshavare anmiler listning f6r minderariga barn 1 familjen. From att
barnet fyller 13 dr ar listningssystemet Oppet for barnen sjilva att lista/lista om
sig och systemet stings for vardnadshavaren. Nyfodda listas pa likare pa
samma vardcentral som nagon av vardnadshavarna om inget annat val gjorts.

Nyinflyttade informeras av hilso- och sjukvardsférvaltningen om valmoilighet,
samt uppmanas att vilja. Personer folkbokforda pa Gotland som vid
inskrivning i slutenvérd inte ar listade pa nagon vardcentral och som bedéms
behova fortsatta insatser av Oppenvird eller socialtjdnst efter utskrivning
uppmanas att lista sig pa 6nskad vardcentral.

Listning pa enbart vardcentral kan gbras om patienten sa 6nskar eller om det
av nagot skil saknas forutsittningar fOr att lista sig hos namngiven lakare. Sa
snart patient som ir listad enbart pa en vardcentral kan erbjudas och 6nskar
listning till enskild likare ska den person som har lingst kotid erbjudas
omlistning férst. Personen kan endast std i k6 till eff na@mngiven likare pa den

vardcentral som personen r listad.

Enligt ny lag from 1 juli 2022 kan en invanare lista om sig max 2 ganger per ar.
Region Gotland har dock inget systemstod 6t att f6lja detta varfér vard-
centralen sjilva behover informera invanaren ifall denne wvill lista om sig fler
ganger. Undantag fran regeln kan goras vid bedomning av goda skil,
exempelvis byte av bostadsort‘m m.

Nir en person som ir listad palen vardcentfal pa Getland; byter

folkbokféringsadress tilllen adress utanfér Getland bliFpersonen automatiskt

avlistad fran vardcentsalengpa Gotland.

5.5 Regler for vardcentralen i samband med listning

Virdcentralen har inte fitt att neka nagon att lista sig eller att sitta tak for antal
listade om inte sarskilt beslut ar fattat.

Virdcentralen ansvarar for att registrera patientuppgifterna i IT-systemet
ListOn 1 de fall dir invanaren inte listat sig via 1177.se_enligt rutin—Rutin
listning 1177.se Listningen géller fran den dag patienten registrerats i det
elektroniska systemet. Petsoner med skyddad identitet har samma rittighet att
lista sig pa vardccfitgal sém Ovriga invanare, personerna registreras men kan
inte sparas 1 listningssystemet.

Efter att registrering skett 1 Liston ska vardvalsblanketten destrueras enligt
rutiner f6r en handling med kinsliga personuppgifter.

Listning pa nyanstélld likare far goras fran och med dennes tilltridesdatum.
Listning pa likare kan kvarsta under franvaro (sjukdom, tjanstledighet), sa
linge anstillningen bestar.

Listning kan ske pa ST-ldkare i allmidnmedicin inledningsvis med mojlighet att
successivt Oka till full lista.


https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=34225
https://docpoint.gotland.se/Document/Document?DocumentNumber=34225
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5.6 Patientavgifter/Hogkostnadsskydd

Virdcentralerna skall ta ut patientavgifter och avgifter for intyg och atgirder
enligt Regionfullmiktiges beslut och f6lja den av hilso- och sjukvards-
nimnden antagna avgiftshandbok.

Virdcentralen ska folja Region Gotlands regler for hogkostnadsskydd och
registrera erlagda patientavgifter 1 anvisat I'T-system.

6 Uppfoljning
Region Gotland har i egenskap av virdgivare och huvudman f6r hilso- och
sjukvarden skyldighet att folja upp

— att den verksamhet som bedrivs pa viardcentralerna 6verensstimmer
med uppdrag

— att utforarnas sikerhets- och kontrollsystem ar tillrickliga

— att verksamheten i Gvrigt bedrivs pa ett tillfredstallande satt

Virdgivaren ska utveckla verksamhetsregisttering pa ett sidant satt att det ar
mojligt att folja tillganglighet, patientfléden, diagneser.och resultatav
behandlingsinsatser. Aven uppfoljning.av virdens kvalitetoch effektivitet ska
genomforas 1 samverkan mellan vardgivaren och vardcentralen.

Virdcentralen ér skyldig att till uppdragsgivaren leverera

— underlag f6r uppfoljning i form av manads- delars- och édrsrapportering
och verksamhetsberittelse

— underlag f6r utbetalning av ritt ersittning till vardcentralen enligt
faststalld ersattningsmodell

— statistik och uppfoljningsunderlag som efterfragas av huvudmannen,
myndigheter och organisationet.

— Patientsidkerhetsberittelse, sket arligen.

— Redovisning av genomférd-egenkontroll samt hygienrond, sker arligen.

Forutom standardiserad uppfoljning enligt avsnittet ’mal och matt f6r upp-
foljning”, ska uppfoljning i dialogform ske minst en gang per ar, efter
inlimnande av verksamhetsberittelse, arsredovisning och patientsikerhets-
berittelse. Vid dessa méten ska fran vardgivarens sida medverka minst
verksamhetschef. Hilso- och sjukvardsférvaltningen, Region Gotland ar
sammankallande.

Region Gotland édger utan sirskilt medgivande tillgang till alla uppgifter med
undantag for enligt lag sekretessbelagd information och har ritt att savil
anvinda och publicera resultaten och/eller att krdva att vardcentralen sjilv
offentligg6r enhetens resultat. Publicering/redovisning ska ske vid den tid-
punkt och pa det sitt som uppdragsgivaren faststiller och i de system eller i
sammanhang som Region Gotland anvisar.
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Region Gotland och virdcentralen ska ha ett dmsesidigt informations- och
samridsansvar betriffande verksamhetsforindringar som paverkar tillging-
lighet och annan service mot allminhet och patienter. Vardcentralen ska vara
representerad pa informationsméten som Region Gotland eller annan pa deras
uppdrag kallar till.

Virdcentralen ska ocksd medverka i de nationella patientenkiterna avseende
primarvard.

7 Vardcentralen

7.1 Oppethéllande

Virdcentralen ska tillhandahélla likarbemannad mottaghing minst 40 timmar
per vecka. Mottagningen ska vara tillginglig samma dag som kontakt tas
antingen genom kontakt via telefon eller digitalt, besok pa mottagning eller
efter bedémning, vid hembesok. Ovrig tid pa dygnet, samt helger ska jour- och
beredskapsverksamhet uppritthallas i enlighet med lokala beslut och Hilso-

och sjukvardsférordning.

Nir vardcentralen idr stingd ska information om Oppettider samt hanvisning till
sjukvardsradgivning meddelas via telefonsvarare. Vardcentralen ansvarar for att
informera enskilda om vardcentralen, inklusive information om 6ppettider och

| tidsbokning. Informationen‘ska vara saklig, relevant, lattférstaclig och
littillganglig.

7.2 Jourverksamhet inklusive ldkare i beredskap

Likare ska deltad den av Region Gotlands organiserade primirvardsjour
utifrin vardcentralens relativa andel av listade. AT-lakare och ST-lakares
deltagande 1 primarvirdsjour (jourkompensation) ersitts av vardcentralen.
Primisvardschéfen ansvara@dor planetig av primirvardsjouren.

7.3 Lokaler

Virdcentralens lokaler ska vara anpassade for den typ av verksamhet som
uppdraget avsetr och vara utrustade sa att medicinska, hygieniska och andra
krav for att tillgodese barns och vuxnas behov av en god och siker milj6, bidra
till god tillganglighet, forstielse och trygghet och utga fran evidensbaserad
design, kunskap och erfarenhet.

Virdcentralen ska vara tillginglig med allminna kommunikationsmedel och ha
tillgang till parkering i nirheten.

7.4 Utrustning

All utrustning ska vara andamalsenlig, uppfylla vedertagna normer, standarder
och krav pa tillférlitlighet, prestanda och kvalitet. Utrustningen ska anvindas
och kvalitetskontroller ska genomforas enl. tillverkarens instruktion for avsedd
anvindning, samt eventuella lokala rutiner.


https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/halso--och-sjukvardsforordning-201780_sfs-2017-80
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Ar si dr tillimpligt ska regelverket, férordning om medicinsktekniska
produkter (MDR) tillimpas.

For egenregins verksamhet giller att utrustningen ska registreras 1 MTA:s
produktionssystem (Medusa) for medicinteknisk utrustning

7.5 Ledning

Verksamhetschefen ska uppfylla de krav som stills i forfattningar och 1 halso-
och sjukvardslagen. Namn pa verksamhetschef ska meddelas hilso- och
sjukvardsforvaltningen.

Verksamhetschefen ansvarar for:

— attinom ramen fOr vardgivarens ledningssystem formulera métbara mal
och for att dessa mal uppnas

— att enhetens medarbetare har ritt kompetenis och giltig legitimation fér
sitt uppdrag

— att medarbetarna fortldpande far relevant fort- och vidareutbildning,
samt deltar i utbildningar som anordnas av Region Gotland inom
exempelvis medicinska atgitder, likemedelsanvandning, triage;
forsakringsmedicin, etik, nya medicinska vardprogram och riktlinjer

— att arlig uppfoljning och kvalitetsgranskning enligt krav och kvalitets-
boken genomfoérs

— att uppratta arlig patientsikerhetsberittelse och Ovriga dokument enligt

stycke 6 uppfoljning.

7.6 Bemanning och kompetens

De kompetenser och hilso- och sjukvardstjanster vilka behovs for att svara
for den hialso- och sjukvard som uppdraget omfattar, ska tillhandahallas.
Bemanning och*kompetens ska vara av den omfattning som krévs for att
tillhandahalla en god och siker vard

Virdcentralen ska vara‘bemannad med likare med specialistkompetens i
allmanmedicin men kan kompletteras med likare med annan limplig specialist-
kompetens.

For att sakerstilla uppdrag och tillganglighet ska varje vardcentral ha tillgang
till:

— ldkare med specialistutbildning i allmidnmedicin

— sjukskoterska med vidareutbildning till distriktsskéterska

— distriktsskoterska/sjukskoterska med vidareutbildning/kompetens
inom inkontinensvard

— distriktsskoterska/sjukskoterska med vidareutbildning/kompetens
inom demenssjukvard

— beteendevetare (psykolog, psykoterapeut socionom)

—  likare-och distriktsskoterska/sjukskoterska med
vidatreutbildning/kompetens inom -diabetologi
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| — lkare-och distriktsskoterska/sjukskoterska med
vidareutbildning/kompetens inom astma och kroniskt obstruktiv
lungsjukdom
| — lkare-och distriktsskoterska/sjukskoterska med
vidareutbildning/kompetens inom hjirtsvikt
— distriktsskoterska/sjukskoterska med vidareutbildning/kompetens
inom tobaksavvinjning.
— Levnadsvanekoordinator/levnadsvanesjukskoterska med fordjupad

kompetens inom MI a}tefﬁﬂfrvt—kBql%m—gfuﬂd—eeh—med—%ﬁWﬁﬁ—m

— Rehabmtenngskoordmator — uppdrag definieras’
Uppdragsbeskrivning Rehabiliteringskoordig@tor

Utover ovanstiende personalkategorier som ska vara tillgingliga inom vard-
centralernas verksamhet ér fysioterapeuter/atbetsterapeuter/dietister m fl
viktiga kompentenser fOr att vardcentralerna ska kunna fullgora sitt uppdrag.
Dessa resurser finns i dagslaget inte anstaﬂda i vatdcenttalernas regl utan ar
from 2022 organiserade
vardsehef—] primirv ardsrehabdltermg och hab1l1termg

8 Mal och matt for uppfoljning

Hilsofrimjande levnadsvanor

Det 6vergripande malomradet f6r det regionala programomradet levnadsvanor
ar att forbattra hilsan 1 befolkningen genom‘att vara ett stod for arbetet med
levnadsvanor.i hilso- och sjukvirden. Delmalen f6r RPO levnadsvanor
fokuserar till stot del pa utbildningsinsatser for personal for att sikerstilla att
personal inom all hélso- och sjukvard har kompetens att stddja patienter till
hilsofrimjande levnadsvanor alternatlvt uppmarksamma ohilsosamma
levnadsvanor i -

Det mal som utover detta ar tydligt framtaget dr antalet forskrivna FAR
inklusive uppfoljning dir malsittningen ér satt till 20 FAR inkl. uppféljning per
1000 listade/4ar och ddr bonus till vardcentralerna utbetalas di malsittningen
nas.
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aktivitet.

FaR- recept inklusive
uppféljning.

Far inkl
uppféljning per
1000 listade
personer/ar
Uppfdljning kan
ske inom 6-7
miénader frin
forskrivningstillf
allet.

Beskrivning av Miitetal Metod/ Frekvens | Mail Form for redovisning
malsittning som f6ljs killa
Atgiird for att 6ka fysisk | Antal forskrivna Journalsystem Arligen 20 forskrivna Framtagen statistik av

chilsa/MIT
Uppnatt mél ger bonus i
slutet av aret.

Regionalt programomrade Primarvard

| RPO primarvards Mal och insatsplan fokuserar pa att arbeta med fyra omraden
som omfattar en stor del av patienterna i1 primirvarden och dir det finns stora
forbattrmgs och utveckhngspotennaler

salPsykisk hialsa —battre evidensbaserat och

patlent—centrerat omhandertagande av patienten inom férsta linjens
psyklatn.

' sk sjaka-OkOra dldre—
Mo]hggora ett optlmalt omhandertagande genom tydlig végledning

avseende att identifiera de mest effektiva och nodvandlga insatserna.

° Kard1ovaskular preventlon —

J OO

pﬂm&ﬁ%&eﬁ\lms kad sjuklihget w¢h tortldfl d()dl hmrt ()Ch

karlsjukdom — val ett vl fungerandd\primir-'6el¥ sekundirpreventivt

arbete i primésrvarden

e Opver- och underdiagnostik — Specifika vardprogram prévas i den
kliniska situationen i motet med patienten, savil utifran samsjuklighet
ochpolyfarmaci som utifran individens behov och 6nskemal.

Till ovanstiende.malsittningar finns aktiviteter framtagna och fo6r de olika
malomradena finns.till del processmatt, effektmatt och strukturmatt
definierade. Forvaltningen anser att det dr viktigt att i krav och kvalitetsboken
tor vardvalet inom priméarvarden att f6lja och sitta mal f6r delar av de mal-

sittningarna som programomradet fOr primirvard tagit fram.

Malomrade isk sy kisk oheatsalilsa
Beskrivning av Matetal Metod/ Frekvens | Mal Form for redovisning
malsittning som f6ljs killa
En 6kad andel patienter | Andel patienter som Primirvards- Delar 1,2 Milsittning for Uppf6ljning pa SAMVAL
med nydiagnostiserad fatt KBT vid Kvalitet. samt 2023 ir att samt till HSN vid
depression ska fa KBT. nydiagnostiserad bokslut. kartligga och arsredovisning.
Girna via depression. darefter 6ka.
behandlingsplattformen.
Andelen patienter som PVQ Depression PVQ Delar 1,2 > 45% Uppf6ljning pa SAMVAL,
efter insittning av Dep5£L: Andel Deptession samt samt till HSN vid
antidepressiv patienter med Dep5fL. bokslut. (idag 8-22%) arsredovisning.
likemedelsbehandling depression som fatt

fir dterbesok inom 6-12
mén ska 6ka. Besoket
kan vara telefonbesok.

eller digitalt.

uppfoljningsbesck 6-
12 ménader efter
insittning av
antidepressiv
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Ingir ¢j i RPO PV. likemedelsbehandlin
g, LM for/ord, lik

Madlomriide Desmestsintea—influsiveshirardidreoeh-muttisinkaS kira dldre
Beskrivning av Miitetal Metod/ Frekvens | Mal Form for redovisning
malsittning som foljs killa
Andel minskad andel Andel personer = 75 | Primarvirds- Delir 1,2 | <10 % Uppfoljning pa SAMVAL,
personer = 75 ar som ar med likemedel kvalitet. Aldre samt (idag 12-18%) samt till HSN vid
har likemedel som bor som bor undvikas, Aldif bokslut. arsredovisning.
undvikas LM for/ord
Malomrade kardiovaskulir prevention
Beskrivning av Mitetal Metod/ Frekvens | Mal Form for redovisning
malsittning som foljs killa
Andel patienter med fér  [Andel patienter med Primarvards- Delar1,2 | >70% Uppféljning p4 SAMVAL
hégt blodtryck ska lhypertoni med senaste | kvalitet samt samt till HSN vid
minska. blodtryck under bokslut arsredovisning.
140/90 mmHg
Behandling med Statinbehandling vid Primarvards- Delar 1,2 | >90.% Uppfoljning pa SAMVAL,
statinldkemedel vid fischemisk kvalitet samt (idag 88%0) samt till HSN vid
ischemisk hjartsjukdom  |hjartsjukdom bokslut. arsredovisning.
ska Oka.
: Lsjukskétersk Qliesiew Delar 12 =254 Upptéliningpa-SAMVAL;
besékrred-ridgivand sammt telas7Y samtHHHSN-vid
Malomréde Over- och underdiagnostife
Boslrivni Matetal Motod/ Erelevens | Mat E forredovient
(51 Litla
Natonelaprimirvirds samtHHHSN-d
radets-checklista rapafide | Whidforlopp-som-tag arsredovisning:
implementeting-och aligt cleBidistan:

Ovriga uppféljningsparametrar
Forutom ovanstiende mitetal som dr anknutna till malsittningarna inom RPO
Primirvard ska aven nedanstiende malsattningar foljas upp. Yeterhisare-ett

re re re
Individfokuserad hilso- och sjukvard, kontinuitet
Beskrivning Mitetal Metod/kill | Frekvens Mal Form for redovisning
a

Patienter ska uppleva att | Patientupplevd kvalitet | Nationell 1 samband Motsvara minst Efter genomford enkit samt i
bemétandet ar respekt- patientenkit. | med det nationella verksamhetsberittelse
fullt och professionellt. patientenkit. | resultatet i

patientenkiten.
Patienter dr delaktiga i Patientupplevd kvalitet | Nationell 1 samband Motsvarar minst | Efter genomf6rd enkit samt i
planeringen av sin egen patientenkit. | med det nationella verksamhetsberittelse
vard. patientenkit. | resultatet i

patientenkiten.
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Patienterna ska kidnna sig | Patientupplevd kvalitet | Nationell 1 samband Motsvarar minst | Efter genomf6rd enkit samt i
informerade om sitt patientenkit. | med det nationella verksamhetsberittelse
hilsotillstind och patientenkdt. | resultatet i
metoder f6r under- patientenkiten.
sokning och behandling.
Andelen Andelen i befolkningen | Liston? Delar 1,2 Minst 55%:70% Uppfdljning pa SAMVAL,
befolkningenav de som har en namngiven Ska samt bokslut. samt till HSN vid
listade som har en fast likarkontakt sikerstillas arsredovisning.
namngiven fast
likarkontakt enligt
mialsittning i God och
Nira vird.
beendefér-ildre-och beendefér-ildre-och sitkerstillas arsredovisning:
! Lirfarsint | . it farsi
salkheahilso—och huvudsaklieahilso—och
som-hat-enfasttikar- som-har-enfast
sittningentGod-och
Andelenav-befolkningen | Andelenavbefolkningen | Histon? Belar1:2 Ska-definieras: Upptélininepa-SAMVAL;
vardkontake vardkontake sitkerseillas arsredovisnine:
Tillginglighet
Beskrivning Miitetal Metod/killa | Frekvens Mal Form for redovisning
Adla-95Y% patienter Andel patienter som Tele-Q Manatligen Alla-95% Uppfoljning pi SAMVAL,
erbjuds vérd enligt erbjuds vird enligt Vintetider i patienter erbjuds | samt till HSN vid
vird-garantins virdgarantins tidsgrinser | virden vird enligt vard- | drsredovisning.
tidsgrénser garantins
tidsgrinser.
Abntibiotikafirskrivning
Beskrivning Mitetal Metod/killa | Frekvens Mal Form for redovisning
Korrekt forskriven Andel Medrave Minatligen < 10% Uppfoljning pa SAMVAL,
antibiotika antibiotikabehandlade baserat pa samt till HSN vid
faryngotonsilliter utan R12 arsredovisning.
Strep-A test
Korrekt forskriven Andel pneumoni som Medrave Minatligen >70%
antibiotika behandlats med baserat pa
forstahandsantibiotika, R12
Kortrekt forskriven ‘Andel akut bronkit som _ | Medrave Minatligen <10%
antibiotika antibiotikabehandlats, baserat pa
R12
Korrekt forskriven Andel akut cystit hos Medrave Minatligen >80%
antibiotika kvinnor som behandlats baserat pa
med R12
forstahandsantibiotika,
Korrekt forskriven Andel akut cystit hos Medrave Minatligen >50%

antibiotika

min som behandlats
med
forstahandsantibiotika,

baserat pa
R12

9 Ersattningsmodell
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9.1 Erséattning for befolkningsansvar exklusive
tilliggsataganden

Ersittning utgar i form av individersittning samt ersittning for vissa besok.
Forutsattningarna for vardcentralernas ersittning ska vara sa lika som maojligt
oavsett driftsform. Individersittningen bygger pa aldersrelaterat viktsystem.

Aldersgrupp Vikt/individ
0-17 0,4
18— 44 0,8
45 - 67 1,1
68 -179 1,6
80 —w 3,5

For besok pa vardcentralen av listade patienter utgardngen ersittning utover
listningsersittningen.

nain oo
T

b tosenee D
11T Al OCTT CaAXO1T
te)

9.2 Ersattning for personerinskrivna i hemsjukvard

For personer inskrivna ihemsjukvard utgar en f6rhojd ersittning 1,0
listningspodng/manad i respektive aldersgrupp, dvs 1/12 av arsbeloppet f6r
1,0 listningspoing. Brsittning utgar for personet som vid den manatliga
ersittningsberakningen dr registrerade som hemsjukvardspatienter.

9.3 Erséattning for vdrdkontakter

Malsittningen fér finansieringen 1 Gotlands primirvardsmodell dr att huvud-
delen av ersittningen skall utga som individersattning for listade personer.
Fokus skall vara att omhanderta de listades vardbehov pa det sitt som ar
effektivt och rationellt bade ur vard- och kostnadssynpunkt.

Vissa besoksersittningar dr fortfarande aktuella vilka framgar nedan.

9.3.1 Lakarbesok

Ingen besoksersittning utgar f6r vardkontakt med listad patient. I'or
likarbesoklakarbesskav patient som dr listad vid annan enhet pa Gotland
utoar sk otrohetsersattning fran den vardcentral som -patienten ar listad. Detta
giller dven patienter folkbokférda pa Gotland som beséker primirvardsjouren

Fysiska likarbesok for patient som inte ar folkbokford eller listad pa Gotland
ersitts med faststallt belopp i regionprislistan som samverkansnamnden fattar
beslut om i december 2023. Detta avser dven asyls6kanden.

I de fall ersdttning inte erhalls av fakturerad Region alternativt patient regleras
intdktsbortfallet i ersittningen, dvs vardcentralen star for intdktsbortfallet.
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Likarbesok i realtid via digitala media for patient som inte ir folkbokford eller
listad pa Gotland ersitts i enlighet med nationell 6verenskommelse.

Besoksersittningarna giller samtliga frikortsgrundande besok, d v s dven
patienter med frikort.

9.3.2 Besok hos sjukskoterska/distriktsskoterska
Ingen besoksersittning utgar for vardkontakt med listad patient.

For besok till sjukskoterska/distriktsskoterska av patient som ar listad vid

S

annan enhet pa Gotland utgir sk otrohetsersittning fran den vardcentral som
patienten ar listad.

Sjukvirdande behandling av patient som inte ar folkbokférd eller listad pa
Gotland ersitts med faststillt belopp i regionprislistan'som samverkans-

| nimnden fattar beslut om i december 26222023, Detta avser aven
asyls6kanden.

I de fall ersittning inte erhalls av fakturerad Region alternativt patient regleras
intiktsbortfallet i ersittningen, dvs vardcenttalen star for intidktsbortfallet.

Sjukvirdande behandling i realtid via digitala media for patient som inte ar
folkbokford eller listad pa Gotland ersatts.i enlighet med nationell
overenskommelse.

9.3.3 Besok hos psykolog/psykoterapeut

Ingen besoksersittning utgar for vardkontakt med listad patient.

For besok till psyldolog/psykoterapélimasepatient’som ar listad vid annan enhet

pa Gotland utgdt sk@trohetsersdttning fran‘den vardcentral som patienten ar

listad.

Behandlingsbesék av patient som inte dr folkbokférd eller listad pa Gotland
ersitts med faststallt belopp 1 regionprislistan som samverkansnamnden fattar
beslut om i decembet2622202.3.

I de fall ersattning inte erhalls av fakturerad Region alternativt patient regleras
intdktsbortfallet 1 ersittningen, dvs virdcentralen star for intdktsbortfallet.

Besok till psykolog/kurator i realtid via digitala media for patient som inte ar
folkbokford eller listad pa Gotland ersitts 1 enlighet med nationell
overenskommelse.

9.3.4 Provtagning for annans rakning

Vid provtagning fér annans rikning, inklusive remittering frin web-baserade
| likare ersitts utforaren genom att fakturera vardcentralen ddr patienten dr

listad /remittenten.
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9.3.5 Besok hos fotvardsterapeut
Besok hos pa vardcentralen anstilld fotvardsterapeut ersitts av bestillaren per
besdk. -

9.3.6 Besok vid Trygghetspunkt

Ansvarig vardcentral erhaller ersittning for besok pa Trygghetspunkt Detta
avser endast besok enligt trygghetspunkternas grunduppdrag.

9.3.7 KBT via plattformen "“Stéd och behandling”

Vid inledning av behandling utbetalas en engangsersittning och vid fullfljt
behandlingsprogram utgér dven dir en engangsersittning med samma belopp.

9.4 Ersattning for lakarinsatser i korttidsboende

Tilliggsuppdraget att ansvara for likarinsatser i korttidsboende ersitts sred
+-804-k+per manad och plats. Uppdraget kan utforas av-antingen av
vardcentral 1 egen regi eller enskild vardcentral. Uppdragsplanering gors infor
varje kalenderar men kan férindras om platser tillkommer eller avvecklas.

9.5 Ersattning for ldkarinsatser i Sarskilt boende
For likarinsatser i sarskilt boende utgar, utéver listningsersittningen ersattaing

med-228-kr@gor-per boendeplats och manad. (2-736ke/4rperplatsy

Personer boende pa sirskilt boende har en listningspoing pa 5,0 poing, oavsett

aldersgrupp.

9.6 Ersattning for rehabiliteringskoordinator

Virdcentralen erhéller extra ersattmng fﬁed—é%—kfeﬂ@%per listad person 1
aldrarna 18- 67 ar. < s rifrators

5 eans

: Alerna o
I riktlinjen Uppdragsbeskrivning rehabkoordinator finns beskrivet vad
rehabkoordinatorns uppdrag omfattar samt vilket ansvar virdcentralschefen

hat.
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9.7 Erséattning for Care Need Index

Care Need Index idr en nationellt etablerad metod for att prospektivt identifiera
personer som kan antas ha behov av férebyggande insatser eller vard som de
kanske sjilva inte efterfragar. De faktorer som beaktas framgar nedan (vikt for
respektive kategori inom parentes).

e Ensamboende person 65 ar och dldre (6,15)

e Utlandsfédd (Syd- och Osteuropa, ¢j EU, Asien, Afrika och
Sydamerika (5,72)

e Arbetsl6s eller i atgard 16-64 ér (5,13)

e Ensamstiende forilder med barn 17 ar eller yngre (4,19)

e DPerson 1 ar eller dldre som flyttat in i omradet (4,19)

e Ligutbildad person 25-64 ar (3,97)

e Person yngre an 5 ar (3,23)

For att understryka och resurs sitta vardcentralernas mojligheter att arbeta pa
detta sitt utgar en ersittning till vardcentraletna. Ersittning utgar.med 100
kronor per ar multiplicerat med summan av listningspodng och vardcentralens
CNI-virde.

9.9 Ersattning for lokalkostnader

Alla yardcentraler, privata och i egen regi erhaller samma ersittning sed-2460

krotrorper listad petson oavsett dlder.

9.10 Momskompensation

Som kompensation f6r utebliven mojlighet att gora avdrag for ingdende moms,
limnas en sirskild ersdttning motsvarande 5 procent pa individ- och besdks-
ersattningar till vardcentraler i enskild regi. Momskompensation utgar inte pa

bonusbelopp. Vi

9.11 Kompensation for overheadkostnader

Virdcentraler i enskild regi erhiller kompensation f6r overheadkostnader (IT-
kostnader, kostnader for 16nehantering med mera) som egenregin inte
debiteras for. Frittningen utgar; sed-H9kronosper listad person och ér.
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9.12 Ersattning for ST-ldkare

Vardcentralen ersitts+efterskott utifran ett schablonbelopp beriknat efter ST-
likarens tjanstgorings-grad. Schablonbeloppet ir berdknat att ticka
kostnaderna for 16n, sjuk- och semesterlon, loneférmaner under
forildraledighet, avsittning till pension samt sociala avgifter. Ersittningen
utgar dven under randningstjanstgoring pa Visby lasarett.

9.13 Ersattning for tillaggsuppdrag
9.13.1 Utredning infor placering enligt Sol eller LVU

Ersittning utgar per utredning till Vardcentralen Visby fiorr.

9.13.2 Ersattning for sekreterarstod jourmottagning
Ersittning utgar med arsbelopp till Vardcenmalentemsc@Ansvaret£6+

9.14 Bonusersadttningar

9.14.1 Bonus for tackningsgrad

Tidckningsgrad speglari vilken omfattning en vardcentrals listade i storre eller
mindre utstrickning far sitt vardbehov tickt pa vardcentralen. Syftet dr att
ersattningssystemet ska stimulera att sa mycket som mojligt gors av vard-
centralen, inom medicinskt 6nskvérda grinser. Mal for tickningsgrad ar att
patienten 4'sa hog utstrickning som mojligt skall fa hjilp dven med akut
sjukdom pa sin.vardcentral och inte annat dn 1 nédvindiga fall beséka akut-
mottagningen.

Tickningsgradsbonusen beriknas genom att vardcentralens andel av de listade
individernas besok pa Visby lasaretts akutmottagning och primarvardsjour-
mottagningen jamfors med virdcentralens andel av alla listningspoidng'. Om
vardcentralens listade.besoker akutmottagning och primirjourmottagning i
ligre utstrickning dn vardcentralens andel av alla listade utgar bonus med
skillnaden mellan andelarna multiplicerat med enhetens individersittning f6r
manaden, dock hogst med 6 (sex) procent. Bonus beriknas manadsvis.

9.14.2 Bonus respektive avdrag for telefontillganglighet

Det nationella malet for telefontillginglighet dr att en patient skall komma i
kontakt med sin vardcentral samma dag, antingen direkt eller genom att bli
uppringd. Man miter det totala antalet telefonsamtal och hur stor andel av
dessa som besvaras samma dag. Resultaten presenteras i form av malupp-

! Inklusive olistades poing



Hélso- och sjukvardsforvaltningen 41 (56)
Region Gotland Datum 2022-10-27

| tyllelse i procent. Fér Gotland giller att en ekonomisk bonus pa26-000-k+ener
utbetalas till vardcentral som under en manad uppnar en telefontillginglighet
som dr 95 procent eller hdgre. Om en vardcentral under en manad inte uppnar
| minst 80 procent gors istillet ett avdrag. fran-ersittnineenmed 20-000-kronon
Virdcentralen ansvarar for att data ur telefonsystem, f n Tele-Q tas ut och
rapporteras till bestillaren senast paféljande manad.

9.14.3.Bonus for tillganglighet for medicinsk bedomning
inom 3 dagar.

Under férutsittning att primarvarden inom Region Gotland nédr uppsatta
tilloanglichetsmal f6r att erhilla statsbidrag utgar en bofwsersittning till de
vardcentraler som i sio sjalva nar tilloanolichetsmalendBousersiattningen

kommer att definieras nar Overenskommelsen kringtilleinglichetskraven ar
fardigforhandlad.

9.14.4 Bonus for uppnatt mal for antibiotikaforskrivning
| Bonus utgir till den vardcentral sred+5-000-kranes/manad-som klarar 3 av 5

mal gillande antibiotika som redovisas under malavsnittet. Detta utéver den
bonus som Strama utdelar vid uppfyllande av uppdrag enligt ovan i kapitel
3.12.3.

9.14.5 Bonus for forskrivna Far-recept inkl uppféljning

For att stimulera forskeivning av: Fysisk aktivitet pa recept och i samband med
detta aktualisera dialogen med patienten kring levnadsvanor infors from 2022
en bonus for'den vatdcentral som nar upp till 20 FaR-recept, inklusive

| uppfoljning/ 1000 listade personer. fed-200-000-k+ono+—Endast ett FaR per
person och ar riknas. Om samtliga vardcentraler nar malet innebiér det att ca

| 1100 personer fatt ett FaR-recept och en uppfoljning av detta. uades2623:
Uppfoljningen av antalet uppfoljda FaR sker rullande med 7 manader framat
jamfort nar FaR skrevs ut.

9.15 Ersédttningar smodellens-defar

Ersittningsmodellens delar | Berdkningsunderlag 2024 202
Individersittning Aldersviktad listningspoing 1,0 poing per ar. 1/12 |2240/ar 216
per manad. ger2023 2162 kronorfir 187/manad

(@2

2240/ar 216

1,0 extra listningspodng per ar. 1/12 per manad.

Ersittning for personer i

hemsjukvard 187/manad
Fysiska besok for patient ¢j e Likare
folkbokford eller listad pa o Sjukskoterska/distriktsskoterska

Gotland. (Regional prislista)
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e DPsykolog/psvkoterapeut
Virdkontakt av asylsékanden. e Iikare
(Regional prislista) o Sjukskoterska/distriktsskoterska
e Psykolog/psvkoterapeut
Virdkontakt listad annan e TLikarbesok 464 448
enhet e  Sjukskoterska/distriktsskoterska 234 226
e Psykolog/psvkoterapeut 254 220
Besok 1 realtid via digitala e ILikarbesok 500 500
media féf patient som intoe ar o Sjukskoterska/distriktsskoterska 275 275
folkbokford (?ller hs.tad pa e Psykolog/psykoterapeut 275 275
Gotland. Enligt nationella b :
overenskommelse.
Provtagning for annans 100 97
rikning
Besok hos fotvirdsterapeut | Avser endastegen anstilld fotvardsterapeut. 560 540
Besok vid trygghetspunkt. Avser endast ordinarie trygghetspunktsbesék 280 270
KBT via plattform Stéd och | Vid inledning av behandling engangsersittning 218 210
behandling Vid fullféljt behandlingsprogram, engangsersittning | 218 210
Likaransvar korttidsboende | Ersittning per plats och méanad 1869 180
Likaransvar SABO Ersittning per ar for boendeplats som VC ansvarar | 2835 273
for 236 228
Per minad
Ersittning Ersittning utgdr per listad person i aldrarna 18-67 | 70 68
Rehabiliteringskoordinator ar.
Ers f6r CNI Beriknas av. SCBpa listade personer for ett halvir 1
taget
Ersdttning®®6r [okalkostiader | Ersatthing per listad per ar 255 240
alla Vardcentraler Per manad 21,25 20
Momskompensation till VC 1 |.5% pa individ- och bescksersittning
enskild regi
OH-ersittning till VC i Kronor per listad/ar 123 119
enskild regi Per minad 10,25 10
Ersittning for ST-ldkare Frsittning -med ett schablonbelopp vid
heltidsanstillning av férvaltningen godkinda
placerade. Per manad
Under forildraledighet Per manad
Ersdttning tilliggsuppdrag
Ersittning SOL/HSL °
Ersittning sekreterarstéd till - | Hemse Vardcentral har ansvaret. Ersittning per ar. {214 000 ke | 207
jourmottagning
”Bonus-ersittningar”
Bonus tickningsgrad Listades besoksandel pa
- akutmottagning/primarvardsjour jimférd med
enhetens andel av alla listade Beriknas méanadsvis.
Bonus Telefontillodnglichet Telefontilloinglichet 95% eller mer ger bonus 20 000 20 (
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Telefontilloanglichet <80% ger avdrag -20 000 20
Bonus Tillednglichet Till virdcentral som ndr tilloanglichetsmal?? 2rP?
medicinsk bedémning .
Bonus Tre av fem uppsatta mal per manad 15 000 15(

Antibiotikafotskrivning

Atlig bonus vid godkinda rapporter

Bonus forskrivna FaR

af.

20 forskrivna FaR inkl. uppfélining/1000 listade per

9.16

Fordelning av kostnadsansvar

Kostnadstyp

Bekostas av

Inkontinenshjilpmedel, férskrivna av
enheten.

Vardcentral

Kvalificerade inkontinenshjilpmedel
forskrivna av uroterapeuter.

Sjukhusets éppenvard.

Laboratorieanalyser Virdeentral
Fyslab undersckningar Vardcentral
Patientnira sjukvardsmaterial Virdcentral

Sisongsinfluensavaccinering

riskgrupper

Vaccin betalas av primarvardsbestillaren.

Lokalkostnader

Virdcenttal

Egenregins vardcentraler debiteras med
+760k¢1 51 1kr/kvadratmeter for hyra samt 288
259 kronor/kvadratmeter for lokalvard.

Loneomkostnader AT-lakare

Halso- och sjukvards-férvaltningen svarar for
anstillning och dirmed samtliga I6neomkostnader
forutom kostnader for jourtjinstgoring.

Personalkostnader ST-lakare

Virdcentral svarar for samtliga personalkostnader
kopplat till anstillning. Ersittning utgar fran halso-
och sjukvardsforvaltning enligt schablonbelopp.

Likemedel forskrivna pa recept.

Hilso- och sjukvardsforvaltningen

Likemedel rekvirerade till basforrad
pa SABO inom angiven lista

Primarvirdsbestallaren

Rekvisitionslakemedel

Likemedel som administreras pa vardcentralen
bestills fran den av HSN kontrakterade
lakemedelsleverantoren och bekostas av
virdcentralen

Injektionslikemedel mot benskérhet
och anemi (Prolia, Zoledronsyra m fl)

Likemedlen bestalls frin den av HSN
kontrakterade likemedelsleverantdren, betalas av
primirvardsbestillaren.

Roéntgen pa Visby lasarett

Fri nyttighet f6r bade egenregi och privata




Hélso- och sjukvardsforvaltningen 44 (56)
Region Gotland Datum 2022-10-27

Licenskostnader Take Care privata | Vardcentral

vardcentraler

Restlicenser Medidoc (alla) Hilso- och sjukvardsférvaltningen

Kostnader for spraktolk Virdcentralen.

E-tjanstekort (SITHS-kort) Privata vardcentraler ansvarar sjilv for anskaffning
och att registrering sker i Region Stockholms Ek-
katalog/HSA-katalogen.

10 Informationsforsorjning och IT-stod

Malet f6r informationsférsorjning och IT-stod ar att tillgodose patientens
behov av god och siker vard genom en sammanhallen journalféring inom den
gotlindska hilso- och sjukvarden, oavsett offentligieller privat utférare.
Dessutom finns anledning att, sa langt mojligt, ha gemensamma system for
kassahantering, remisser, verksamhets- och kvalitetsuppfoljning.

For att patienter ska erbjudas bra och siker hdlso- och sjukvard dr det av av-
gorande betydelse att hilso- och sjukvirdspersonalen har korrekt medicinsk
information om patienterna. Denna information behéver vara tillganglig
oavsett organisationsform. Forutsittningarna f6r detta regleras 1 EU:s
dataskyddsférordning (GDPR), Patientdatalagen (PDL); samt ett flertal
foreskrifter.

Enligt lagstiftning kan, med specifikt angivna forutsittningar, vardgivare ges
direktatkomst till annan vardgivares vairddokumentation genom s.k. samman-
hallen journalfésing. Halso- och sjukvirden pa Gotland har omfattande
samarbete med Region Stockholm med, i stora delar, gemensamt vard-
administrative I'T-system (f.n. TakeCare),-och via det systemet sammanhallen
journalféring. Dessutom ska mojlighet finnas till direktatkomst till andra vard-
givares varddokumentation via Nationell patientéversikt (NPO). Samtliga
vardgivare inom vardvalsmodellen ska, for att tillmotesga kraven pa samman-
héllen journal; ha det journalsystem som anges av bestillaren.

Det vardadministrativa I'T-systemet 4r knutet till flera nationella tjanster som
vardgivare anslutna till Vardval Gotland ska vara anslutna till

For att klara 6nskemalen om sammanhillen journalféring kombinerat med
skydd for patientens integritet krivs att olika sikerhetsfunktioner beaktas och
samordnas lokalt, regionalt och nationellt.

For att kunna sikerstilla att bade den privata vardgivarens/entreprendrens
verksamhet och Region Gotlands verksamheter skyddas dr det viktigt att
tydliggora féljande forutsittningar for informationssakerhet:

1. Parterna foretrider olika juridiska personer.

2. Varje organisation bedémer och ansvarar for sin egen sidkerhet. Detta
kan innefatta t.ex. inre skydd, I'T-sdkerhet, patientskydd mm.
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3. Tor att varje part ska kunna ansvara for sin verksamhet krivs att det
finns en tydlig grinsdragning mellan de privata entreprenérerna och
Region Gotland. Detta kommer att regleras i riktlinjer.

4. Hur atkomst till I'T-system som anvisas av regionen ska ske kommer
att regleras 1 riktlinjer. Inriktningen ar att tilltrade for privata vardgivare
till system som finns inom Region Gotland ges via Region Gotlands
datanit. I de fall dér systemet inte finns inom Region Gotland anvisas
entreprenorerna att ga direkt mot den part som ansvarar for IT-
systemet. I dessa fall banar Region Gotland vag for den privata
entreprendren och assisterar i dialogen med den levererande parten.

5. Kommunallagen begrinsar regionens mojligheter att ge support och
leverera tjanster till privata utforare. I nedanstaende avsnitt beskrivs
tjansterna under rubrikerna skall, kan eller kan inte.

10.1 Tianstegrupper inom IT

10.1.1 Obligatoriska tjanster/system — utan sarskild
kostnad

Alla vardcentraler, privata och i egen regi ska anvinda nedanstiaende tjanster

och system, folja de beslutade rutiner och regler som tas fram och aterfinns i

Docpoint.

Tjanst/system Kommentar

Intygstjanster (Webcert)

Journalen viaINatet

NPO
ListOn Privata vardcentraler tar sjdlva ut data f6r
individersittning, eHalsa/MIT for egentegi
e Listning
o Individersittning Hilso- och sjukvirdsforvaltningen tar fram

individersittning f6r samtliga VC.

eFrikort (hégkostnadsskydd)

Docpoint (access styrdokument)

MEDRAVE med vidateférmedling till | Ehdlsa/MIT hanterar datalager for samtliga
nationell primarvardskvalitet och NDR | vardcentraler egenregi och privata vardgivare

Intelligence Region Gotland, eHilsa/MIT levererar underlag.
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Besoksersittning
”Otrohetsersattning”
Vaccinationsregistret
Tillganglighet 1
primérvirden/Vintetider i
varden till SKR

e Uttag av statistik pa
Gotlandsniva vid efterfragan
fran interna eller externa
bestillare exempelvis media

Privata vardgivare ansvarar sjilva for att ta ut
statistik pa enhetsniva.

Hilso- och sjukvirdsforvaltningen tar fram underlag
tor besoksersittning for samtliga VC.

Pascal (apodos)

eRecept

Avtal med Region Stockholm. Region Gotland
bekostarvardenheter inom egenregi och privata.

Systematisk logguppfoljning i
journalsystem

Egenregin anviander SALA (Systematisk
automatiserad logganalys)

1177 vardguidens etjanster (mojlighet
for invanare att kontakta vardcentralen)

Webtidbok via 1177

1177-direkt EoOr privatasaktorer kan ett eget motsvarande
system vara mojligt utifran mojlighet till
gemefisamt flode.

Alltid 6ppet Under forutsattning att Alltid 6ppet breddinfors
inom halso- och sjukvarden pa Gotland. | vilken
utstrackning per enhet ska 6verenskommas.

Webformulir HSF beslut att anvinda 1 egen regi, tilligg i TC

licensavgift

SAMBA (integrationsfiler/ekonomifiler
och rapporter fran TakeCare)

Utomlinsdebitering for alla vardcentraler.

Fakturafiler avseende vardavgifter f6r vardcentraler
1 egenregi

Porten (tjanst for att na regionens
system)

Privata for att na styrdokument i Regionen
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10.1.2 Obligatoriska tjanster/system — sarskild kostnad
for privata vc

TakeCare (vardadministrativt I'T- Privata vardcentraler anlitar egen
system) supportorganisation.
Instillningar som ar specifika for
Region Gotland hanteras av
eHilsa/MIT dven for privata.

Patientenkat Privata levererar data till eHailsa/MIT

SITHS/e-Tjinstekort Privata tecknar avtal med SITHS-
ombud

HSA katalogtjinster Privata tecknar avtal med HSA-
ombud

10.1.3 Valfria tjanster/system

Standardrapporter 1 TakeCare Tilliggstjanst for privata vardgivare
(statistikuppfSljning)
Alma “Pioital assistent”

10.2 Information och marknadsféring

Region Gotland informerar invanarna om utbud av godkinda vardcentraler
samt kontaktuppgifter, Oppettider, adress och telefonnummer.

Virdcentralen ansvarar for att tydligt visa att den dr godkind av Region
Gotland.

Virdeentralen ansvarar for attlimna aktuella uppgifter avseende listningsbara
likare, 6ppettider, telefonnummermm till Region Gotland fér publicering.

Virdcentralen ska informera om sin verksamhet till invanare, patienter,
samverkansparter och andra intressenter.

Allt informationsmaterial inklusive kallelser, annonser m.m. ska forses med
vardvalssymbol.

Virdcentralen ansvarar for att marknadsforing ar saklig och foljer
intentionerna i forfragningsunderlaget samt i 6vrigt foljer god marknads-

foringsetisk sed.

11 Auktorisering

For att fa auktorisering krivs att en vardgivare uppfyller Region Gotlands
auktoriseringskrav.
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En virdgivare har méjlighet att s6ka auktorisation for en eller flera vard-
centraler med dartill méjlighet till komplettering med filialverksamhet.

Auktorisering krivs dven for offentligt drivna vardcentraler.

Auktoriseringsbeslutet bygger pa en granskning av den dokumentation som
skickas in tillsammans med ans6kan, och péa den forsikran som vardgivaren ger
om att f6lja hilso- och sjukvardsnimndens krav och forutsattningar. Hilso-
och sjukvardsnimnden beslutar.

For att bli en del av Vardval Gotland krivs en 6verenskommelse med Region
Gotland. Sadan tecknas i ett andra steg, efter att auktoriseringen skett. Reglerna
for auktorisering giller i tillimpliga delar.

Forutsatt att man uppfyller kraven kommer en vardéverenskommelse att
tecknas.

Ansokan gors med blanketten ”Ansokan om auktorisering for att bedriva
vardverksamhet inom Vardval Gotland”.

Grundliggande auktoriseringskrav ar att vardcentralen kan ta pa sig ett
atagande gentemot invanarna och Region Gotland enligt Krav- och
kvalitetsbok for vardval primirvard pa Gotland.

For varje vardcentral tecknas ett avtal med Region Gotland dér parterna
reglerar uppdraget.

11.1 Ekonomisk stabilitet

Virdgivaren ska ha‘en sadan stabil.ekonomisk bas att ett lingsiktigt atagande
gentemot de invanate som viljet vardcentralenkan uppritthallas.

Region Getland kriver en soliditet (eget kapital/totala kapitalet) som inte
understiger 15procent. Likviditeten bor Gverstiga 1,0.

11.2 Kontroll av Vadrdcentralen
Virdcentralen ska uteslutas fran auktorisering om vardgivaren eller foretridare
for denne:

— idr domd enligten dom som har vunnit laga kraft f6r sadan brottslighet
som anges i lag (2008:962) om valfrihetssystem 7 § 1.
Virdcentralen kan uteslutas fran auktoriseringen om denne ar i
konkurs eller likvidation, dr under tvangsforvaltning eller dr féremal f6r
ackord eller tillsvidare har instéllt sina betalningar eller dr underkastad
niringsforbud.

— av Socialstyrelsen eller av allmin férvaltningsdomstol genom laga kraft
vunnet beslut helt eller delvis f6rbjudits bedriva verksamhet enligt
lagen (1998:531) om yrkesverksamhet pa hilso- och sjukvardens
omrade. Detta giller under férutsittning att den férbjudna verk-
samheten inverkar pa detta avtals fullgbrande.
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Virdgivaren intygar genom att ans6kan undertecknas av behorig foretridare
tor vardcentralen, att forhallanden under denna punkt inte foreligger vid
ansOkan om auktorisation.

11.3 Kontroll av registrering

Vardcentralen ska vara:
— registrerad i aktiebolags-, handels- eller féreningsregistret

— registrerad for redovisning av innehallen preliminir A-skatt och
arbetsgivaravgifter, och fri fran skulder for svenska skatter och sociala
avgifter.

— Vardcentralen ska styrka férhallandena under denna punkt genom att
till anbudet bifoga av skattemyndigheten ifylld blankett SKV 4820,
“Begiran/Svar Offentliga uppgifter”, vilken kan himtas pa
www.skatteverket.se. Eftersom blanketten endastdr tillimpbar i Sverige
ska utlindsk anbudsgivare skicka in'motsyarande dokumentation som
intyg pé att denna fullgjort i hemlandet féreskrivna registreringar och
betalningar, samt kopia pa foretagets gallande registreringsbevis
utfirdat av behorig officiell myndighet (motsvaras i Sverige av
Bolagsverket). SKV 4820 ska inte vara daterad tidigate 4n en manad
fore datum fore ansdkan.

Region Gotland gor en finansiell helhetsbedomning, bland annat genom att
inhdmta kreditupplysning.

Virdgivaren ska visa att.foretaget-har en stabil ekonhomisk bas genom att
tillhandahalla faststdllda arsredovisningar inklusive undertecknade
revisionsberittelser alternativt balans- och resultatrikningar avseende de tva
senaste rikenskapsaren.

Virdgivaren ska pa begiran ldmna information om referens till bank eller
annan finansiar.

Ansokan kan dven limnas av fysisk person eller annan juridisk person. Av
ansOkan ska framga nuldge, forutsittningar och tidplan for att juridisk
person/véardcentral ska kunna etableras.

Ekonomisk plan for virdcentralens kommande verksamhet ska bifogas
ansokan. Planen ska vara intygad av revisor/bank.

Juridisk person/vardgivare ska vara faststilld vid avtalstecknande.

Virdcentralen ska vid samma tillfille inneha F-skattsedel och uppvisa registre-
ringsbevis utfirdat av Bolagsverket.

Virdcentralen ska 1 tillimpliga delar anvinda 6verenskommelserna om sam-
verkansformer (angaende information, utbildning, mm) mellan likemedelsf6-
retag respektive medicintekniska féretag och medarbetare i den offentliga
hilso- och sjukvirden enligt Sveriges kommuner och regioners rekommenda-
tioner.


http://www.skatteverket.se/
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11.4 Forsakran om verksamhetens bedrivande

Virdgivaren ska gora troligt att man kan uppfylla forutsittningarna i detta
dokument och leva upp till avtalet.

11.5 Ansvarig for vardcentralen

Virdgivaren ska skriftligen i ans6kan om auktorisering beskriva hur verksam-
heten ska bedrivas samt med vilka kompetenser, for att uppfylla de av Region
Gotlands faststillda krav i forfragningsunderlaget.

Vid byte av verksamhetschef ska vardcentralen skriftligen informera Region
Gotland om detta, fére f6randring.

11.6 Avtal/overenskommelse

Innan verksamhet paborjas ska vardgivaren inga ettavtal eller Gverens-
kommelse med Region Gotland, med ett avtal/Gverenskommelse for vatje
vardgivare som auktoriseras och som virdgivaren avser att driva. Vardgivaren
ska ddrmed ata sig att f6lja de krav och villkor f6r verksamheten som fast-
stallts.

Region Gotland dger ritt att genom politiskt beslut andra villkoren 1 ”Krav och
kvalitetsbok for vardval primirvard”, inkluderat ekonomiska forutsittningar.
Sadan dndring sker i regel engang per ar.

Om Region Gotland beslutar om dndring i YKrav och kvalitetsbok fér vardval
primarvard”, ska Region Gotland skriftligen informera vardcentralen om
andringarna. Om vardeentralen inte accepterar villkoren, ska vardcentralen
inom sextio (60).dagar frain den tidpunkt nar meddelande om dndringar avsints
skriftligen meddela Region Gotland att man inte accepterar de dndrade
villkoren.Om sadant meddelande inte. mottagits av Region Gotland inom
angiven tidsfrist blir vardcentralen bunden av de dndrade villkoren.

Om vatrdcentralen meddelar Region Gotland att man inte accepterar dndrade
villkor upphor avtalet att gilla sex (6) manader efter utgangen av 60-dagars-
fristen.

Under aterstaiende avtalstid giller atagandet i Krav och kvalitetsboken sin fulla
lydelse fore dndringar, inklusive ersdttningsnivaer.

11.7 Aterkallande av auktorisation

Virdgivaren dr medveten om att Region Gotland kan aterkalla auktorisationen
for en virdcentral om denna inte uppfyller villkoren.

Region Gotland har ritt att aterkalla auktorisationen om avtalet avseende den
aktuella vardcentralen sagts upp.

Efter att Region Gotland godkint auktorisering av vardcentral har vardgivaren
sex (6) manader pa sig att teckna avtal. I det fall ett avtal ¢j tecknats inom sex
(6) manader dger Region Gotland ritt att aterkalla auktoriseringen.
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11.8 Forsékringar, ansvar och dligganden

Forsikring som ticker skador enligt patientskadelagen tecknas av Region
Gotland. Vardcentralen dr skyldig att utan kostnad tillhandahalla intyg,
utredningar och analyser som Landstingens Omsesidiga Férsikringsbolag
behover f6r handliggning av patientskadefall.

Virdcentralen har fullt ansvar for sitt atagande enligt forfragningsunderlaget
och for all skada och alla férluster som kan komma att orsakas av dtagandet.

Virdcentralen étar sig att teckna och vidmakthalla ansvars- och foretags-
forsikringar efter vedertagna normer, som haller Region Gotland skadel6s vid
eventuell skada.

Virdcentralens ansvar begrinsas inte till de belopp som omfattas av de
forsikringar som vardcentralen tecknat. Vardcentralen ska fullgora samtliga
aligganden avseende inbetalning av socialférsikringsavgifter, skatter och
avgifter.

11.9 Ansokan och besked om auktorisering

Blanketten ”Ansckan om auktorisering for att bedriva vardverksamhet inom
Virdval Gotland” finns som bilaga.

Ansokan med bilagor skickas till:

Hilso- och sjukvardsforvaltningen
621 81 Visby

Kopia pa den kompletta ansdkan.med bilagor skadven bifogas pa elektroniskt
medium.

Besked omauktorisering limnas inom tre manader efter att ansokan
ankomststimplats hos regionen.
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12 Kontrakt med privata vardgivare

§ 1 Parter

Detta kontrakt har triffats mellan

Region Gotland, org nr 212000-0803 och

(namn och org nr) nedan
kallad Leverantren.

Parterna utser var sin kontaktperson med ansvar for atagandet. Nar part byter
kontaktperson eller kontaktuppgifter meddelas detta sktiftligen den andra
parten.

Region Gotland kontaktperson:

Namn Titel
Yvonne Skovshoved Bestillarchef
Tel: 0498-268177

E-post: yvonne.skovshoved@gotland.se

Leverantérens kontaktperson:

Namn Titel

Ttn:

Fax:

e-post:

Meddelanden 1 anledning av atagandet skickas till respektive parts
kontaktperson med post, e-post eller telefax.

§ 2 Forutsittningar
Detta kontrakt reglerar Leverantérens bedrivande av vardcentral

Virdcentralens namn:

Adress:

Leverantoren ska tillhandahalla en god och siker vard pa lika villkor oavsett
patientens kon, alder, funktionsnedsittning, etnisk och religits tillhorighet eller
sexuell ligening. Varden ska bedrivas i enlighet med vetenskap och beprévad
erfarenhet. Virden ska ges med respekt for alla minniskors lika virde och for
den enskildes virdighet. Verksamheten ska priglas av hog etisk medvetenhet.
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Leverant6ren atar sig att bedriva verksamhet vid vardcentralen enligt innehallet
1 senast av hilso- och sjukvardsnamnden faststalld Krav- och kvalitetsbok for
primirvarden Gotland.

Politiska besint

Region Gotland har ritt att, genom politiskt beslut dndra villkoren i krav- och
kvalitetsboken samt de ekonomiska forutsittningarna. Sidan dndring sker i
regel en gang per ar.

Sa snart Region Gotland har fattat beslut om andring av villkoren i krav- och
kvalitetsboken informerar Region Gotland skriftligen Leverantoren om dessa
indringar. Om Leverantoren inte vill bli bunden av de dndrade villkoren, ska
Leverantoren inom 30 dagar fran den tidpunkt meddelandet om dndringar
avsints skriftligen meddela Region Gotland att indrade wvillkor inte accepteras.

Om siadant meddelande inte mottagits av Region Gotland inom angiven
tidsfrist blir Leverantoren bunden av de andrade villkoren.

Om Leverantéren meddelar Region Gotland att Leverantoren inte accepterar
de dndrade villkoren upphor Kontraktet att gélla 6 manader efter utgingen av
30-dagarsfristen. Under dterstiendetkontraktstiden galler forfragnings-
underlaget i sin lydelse fore senast gjorda dndringar. Kontraktet drdbindande
endast under férutsittning att det undertecknats av bada parterna.

§3 Kontraktstid
Kontraktet och dess dtagande giller fran (6verenskommen tidpunkt). Avtalet
kan sdgas upp av endera patrten med 12 manaders uppsigningstid.

§ 4 Omfoérhandling

Forhandling kan skriftligen begiras av part vid visentliga férindringar av
sakforhallanden som ligger till grund 61 detta kontrakt, eller om villkoren 1
detta kontrakt inte har blivit uppfyllda; Omférhandling ska inledas inom tre
manader efter framstallan darom. Pakallande av omférhandling befriar inte
part fran skyldighet att fullg6ra sina forpliktelser enligt detta kontrakt intill dess
att nya kontrakt har slutits.

Omférhandling kan pékallas av Region Gotland om kontraktets omfattning
och inriktning till f6ljd av planering av stérre forandringar i vardens struktur.

§ 5 Andringar och tilligg
Andringar i och tilldgg i detta kontrakt ska for att gilla vara skriftliga och
undertecknade av behoriga foretridare for bada parter.

§ 6 Overlatelse av kontrakt och indrade dgarférhallanden

Part fir inte helt eller delvis 6verlata eller pantsitta sina rittigheter och/eller
skyldigheter enligt detta kontrakt utan den andra partens skriftliga
godkinnande.

Visentlig forindring av dgarforhallanden hos Leverantoren eller hos eventuellt
moderbolag till Leverantoren ska utan dréjsmal skriftligt anmalas till Region
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Gotland. Region Gotland dger dérvid ritt att préva om forutsittningar enligt
§ 2 1 detta kontrakt dr uppfyllt och i annat fall siga upp kontraktet. Kontraktet
ska 1 sadant fall skriftligt sigas upp med minst nittio dagars uppsigningstid,
senast nittio dagar efter det att Region Gotland fatt vetskap om dndrade
agarforhallanden.

§ 7 Fortida upphérande

Region Gotland har ritt att siga upp detta kontrakt till fértida upphérande om
Leverantoren i vasentligt hinseende brister 1 sina aligganden och rittelse inte
sker inom 30 dagar efter skriftlig erinran.

Region Gotland har dirutéver ritt att siga upp kontraktet om Leverantoren:

ar 1 konkurs eller i likvidation, 4r under tvangsforvaltning eller ar
toremal f6r ackord — eller tills vidare har installg sina betalningar eller dr
underkastad naringsférbud,

ar foremal f6r ans6kan om konkurs, tvangslikvidation, ackord eller
annat liknande forfarande

Socialstyrelsen eller allmin férvalthingsdomstol genom lagakraftvunnet
beslut helt eller delvisforbjudit Lieverantorens.verksamhet enligt lagen
(1998:531) om yrkesverksamhet pahilso- och sjukvardens omrade.
Detta giller under forutsittning att den férbjudna verksamheten
inverkar pa detta kontrakts fullgbrande

fore ellerefter kontraktstecknandetunderlatit att limna uppgifter om
foretaget som ér av visentlig betydelse for kontraktets tillkomst
och/ellet dess fottsatta giltighet,

Region Gotland har ritt att trettio dagar efter skriftligt meddelande till
Leverantoren siga upp hela eller delar av kontraktet om Leverantoren:

inte fullgor sina dligganden avseende socialforsikringsavgifter eller skatt
1 hemlandet eller annan stat inom EES-omradet eller som enligt lag
eller kollektivkontrakt avilar arbetsgivare/uppdragstagare

om Leverantoren vid utférandet av uppdraget agerar pa sitt som
allvarligt rubbar fortroendet f6r Region Gotland eller Leverantéren och
Leverantoren inte upphor med det och vidtar réttelse inom 30 dagar
efter skriftlig anmodan fran Region Gotland

har en verksamhetschef eller annan person i ledande stillning vid
mottagningen som enligt en lagakraftvunnen dom dr démd f6r brott
mot person inom ramen for sin yrkesutovning eller domts for annat
brott dgnat att allvarligt rubba Region Gotland fortroende for
Leverantorens férmaga eller personliga lamplighet att fullfélja

54 (56)
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kontraktet och Leverantoren inte vidtar erforderliga atgirder for att
skilja vederborande fran uppdrag som beror detta kontrakt.

Leverantoren har ritt att siga upp detta kontrakt till omedelbart upphérande
om Region Gotland ér i dréjsmal med betalning och inte erligger betalning till
Leverantoren senast trettio (30) dagar efter skriftlig begiran dirom. Dréjsmal
med betalning omfattar ej atgarder enligt § 51 detta kontrakt. Fortida uppsig-
ning av kontraktet ska vara skriftlig.

Region Gotland har ritt att aterkalla godkdnnandet f6r en vardcentral om
kontraktet avseende den aktuella vardcentralen har sagts upp enligt denna
paragraf.

§ 8 Tvist

Tvist om detta kontrakts tillkomst, tolkning, tillimpning eller giltighet, samt ur
kontraktet hérflytande rittsforhallanden, ska avgéras enligt gillande svensk ritt
i svensk domstol.

§ 9 Befrielsegrunder (force majeure)

Vardera parten befrias fran sina dtaganden om parts fullgérande forsenas,
forhindras eller blir oskaligt betungande pga. Nigon oforutsigbar handelse
som parterna inte kan rada 6ver (force majeure). Part dr dock skyldig att 1
forsta hand vidta dtgirder fof att mildra och/eller minska skadan. Sisom force
majeure anses bland annat foljande omstindigheter om de hindrar fullgbérandet
av kontraktet eller del ddrav: Krig eller krigsliknande tillstand, eldsvada,
arbetskonflikt samt beslut av 6verordnad myndighet eller regering. Den part
som 6nskar aberopa saidan omstandighet ska omedelbart skriftligen underritta
den andra parten om uppkomsten dirav. Sa snart force majeure upphért, ska
part underritta den andra parten hirom samt ange nir fullgérandet av de
ataganden som har férsenats pga. Force majeure beriknas ske.

§ 10 Meddelarfrihet

Leverantdten forbinder sig att tillférsikra sina anstillda meddelarfrihet enligt
foljande. Leverantoren féar inte aldgga sina anstillda en sadan tystnads- eller
lojalitetsplikt som inskrinker deras maojligheter att limna uppgifter till
massmedia om missférhdllanden, som 4r av allmint intresse, i verksamheten.
Leverantoren forbinder sig att inte efterforska killan till en uppgift i massmedia
av nyssnamnt slag.

§ 11 Arbetsgivaransvar
Leverantoren svarar for 10ner, sociala avgifter och andra kontraktsenliga och
lagstadgade kostnader f6r sig och sin personal.

LeverantOren dr ensam arbetsgivare for den egna personalen och ir ensam
birare av arbetsgivaransvar i férhallande till denna personal.
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Leverantoren ska vid varje tidpunkt bedriva sin verksamhet s att den inte
innebdr asidosittande av lag eller annat som strider mot vad som ér allmant
godtaget inom kollektivavtalsomradet.

§ 12 Tolkningsordning
I de fall det forekommer motstridiga uppgifter i krav- och kvalitetsboken med
dess bilagor, ska de tolkas 1 féljande ordning:

skriftliga dndringar och tilligg till detta kontrakt
skriftligt och undertecknat kontrakt

skriftlig och undertecknad ansokan

krav- och kvalitetsboken och bilagor

el N

§ 13 Fakturering och betalningsvillkor

Ersittningen till vardcentralerna i Vardval Gotland kommer att beridknas
elektroniskt varje manad i ett av Region Gotlands f6r andamalet framtaget I'T-
stod. Detta kriver leverans av data fran leverantorerna enligt av Region
Gotland faststilld specifikation och tidsplan. Reglering av andtra ekonomiska
mellanhavanden mellan parterna kommer att samordnas med ersdttnings-
berikningen. Ekonomisk reglering sker manadsvis 1 efterskott. Om nagon del 1
ersittningen inte kan hanteras enligt ovan kan fakturering vara aktuell. Sadan
forutsitter godkidnnande av Region Gotland pa férhand. Betalning sker
direfter 30 dagar efter ankomstregistrerad faktura.

Order-, expeditions-eller faktureringsavgifter godkinns inte. Vid eventuell
drojsmalsrinta tillimpas svensk rintelag.

§ 14 Undertecknande

Detta kontrakt dr upprittat 1 tva likalydande exemplar, varav parterna tagit var
sitt original. Kontraktet undertecknas utav behorig firmatecknare eller i kraft av
stallningsfullmakt.

Region Gotland Leverant6ren
Datum och ozt

Namn

Titel




