Stockholms lans landsting AVTAL om habilitering SLSO

Halso- och sjukvardsnamndens forvaltning Habilitering & Halsa
ADA 8092
HSN 1012-1294 Sid 1 (4)

2011-01-01—2011-12-31

Mellan

1. Stockholms lans landsting,
organisationsnummer 232100-0016,
genom Haélso- och sjukvardsnamnden ("Bestéallaren”) och

2. Habilitering & Hailsa, Stockholms lans sjukvardsomréde,
organisationsnummer 232100-0016 (*Vardgivaren”),

har den 3 februari 2011 slutits foljande

Vardavtal

8 1 Avtalets omfattning och giltighetstid
I detta avtal regleras Vardgivarens bedrivande av habilitering for barn,

ungdomar och vuxna med funktionsnedsattningar ("Verksamheten™)

Avtalet giller perioden 2011-01-01 — 2011-12-31 under férutsattning av
beslut av Hilso- och sjukvardsndmnden.

8§ 2 Avtalsinnehall

Villkoren for Vardgivarens bedrivande av Verksamheten framgar av
detta avtal.

Avtalet bestéar av nedan uppriknade dokument och om det férekommer
motstridiga villkor i dem skall dokumenten tolkas i f6ljande ordning;:

1 Detta avtal

2 Ersittningsvillkor, bilaga 1

3 Allméanna villkor, bilaga 2

4 Uppdragsbeskrivning, bilaga 3
5 Uppfoljningsplan, bilaga 4

6 Informationshantering och rapportering, bilaga 5

8§ 3 Andrade agareforhallanden (*)

Visentliga forandringar avseende dgarforhallandena hos Vardgivaren
eller hos Vardgivarens eventuella moderbolag, skall utan dréjsmal
skriftligen anmalas till Bestillaren. P4 begiran av Bestillaren skall
Véardgivaren lamna ytterligare information om de nya
agarforhallandena och om Vardgivarens framtida mojligheter att
uppfylla Avtalet. Bestillaren skall darefter prova om Avtalet skall
fortsatta att gilla eller om Avtalet skall sdgas upp jamlikt

§ 4 (f) nedan. Bestillaren skall skriftligen meddela Vardgivaren om sitt
beslut avseende Avtalets fortsatta giltighet.
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8 4 Fortida upphorande

Bada parter har ratt att siga upp Avtalet till omedelbart upphorande
om:

a. den andra parten i vasentligt avseende asidosétter sina skyldigheter
enligt Avtalet; eller

b. den andra parten asidosatter sina skyldigheter enligt Avtalet och
inte inom 30 dagar vidtar rattelse efter skriftlig anmaning fran den
forsta parten.

Vidare har Bestillaren ratt att saga upp Avtalet till omedelbart
upphorande om:

c. Vardgivaren kommit pa obestand, instéllt sina betalningar, inlett
ackordsforhandlingar, tratt i likvidation eller om fara for obestand
foreligger; (*)

d. Vardgivaren eller nagon i dess ledning, enligt den tillsynsmyndighet
som granskar Vardgivaren, har gjort sig skyldig till allvarligt fel i
yrkesutovningen eller har domts for brott avseende yrkesutovning;

e. Vardgivaren vid upprepade tillfallen inte fullgjort sina aligganden
avseende socialforsakringsavgifter eller skatter och inte vidtagit
rattelse inom 30 dagar fran skriftligt pdpekande fran Bestillaren;
eller

f. Agarforhallandena hos Vardgivaren eller hos dess moderbolag
vasentligen forandrats och detta inte skriftligen har godkants av
Bestillaren enligt § 3 ovan. (*)

Om Avtalet sdgs upp pa grund av avtalsbrott ar den part som brutit mot
Avtalet skyldig att till den uppsidgande parten utge skadestand i enlighet
med allmanna avtalsrattsliga principer.

Uppsiagning skall alltid ske skriftligen och utan oskaligt uppehall efter
det att den omstandighet som &beropas som uppsagningsgrund blivit
kand for den uppsiagande parten.

8 5 Force majeure

Part ar befriad fran pafoljd for underlatenhet att fullgora viss
forpliktelse enligt Avtalet, om underlatenheten har sin grund i krig,
strejk, lockout, brand, 6versvimning, knapphet pa transporter eller
energi, myndighets atgédrd, nytillkommen eller 4ndrad lagstiftning eller
annan omstandighet som ligger utanfor ifragavarande parts kontroll och
omstindigheten férhindrar eller forsenar fullgérandet av forpliktelsen
("Befrielsegrund”).

Part som pakallar Befrielsegrund enligt stycket ovan skall utan drojsmal
skriftligen meddela den andra parten diarom. Part skall vidta skiliga
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anstrangningar for att mildra omfattningen och effekten av
Befrielsegrund. Part skall ateruppta fullgorandet av de forpliktelser som
forhindrats eller forsenats sé snart det praktiskt kan ske.

For det fall Befrielsegrunden varar mer dn tva manader, har den andra
parten ratt att skriftligen siaga upp Avtalet till omedelbart upphérande.
Vid sddan uppsigning har ingen av parterna ratt till ersiattning av den
andra parten.

8 6 Kontaktpersoner

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

8 7 Meddelanden

Meddelanden i anledning av Avtalet skall skickas till respektive parts
kontaktperson med post, e-post eller telefax. Meddelandet anses ha
kommit till mottagaren tre arbetsdagar efter det att meddelandet
skickats.

8§ 8 Overlatelse

Ingen av parterna ager ritt att overlata eller pantsatta Avtalet eller
nagon rattighet eller skyldighet enligt Avtalet utan den andra partens
skriftliga samtycke.

8 9 Tillamplig lag och tvister
Avtalet skall tolkas och tillampas i enlighet med svensk ratt.

Tvist i anledning av Avtalet skall avgoras av allman domstol med
Stockholms tingsritt som forsta instans. (*)

8 10 Omforhandling

Forhandling om villkoren i detta Avtal kan skriftligen begéras av part
vid visentliga forandringar av omstandigheter som ligger till grund for
detta Avtal. Forhandling kan vidare pakallas av Bestéllaren betraffande
Avtalets omfattning och inriktning till f6ljd av planering av storre
forandringar i vardens struktur.

Omforhandling skall inledas inom tre manader efter framstéillan darom.
Pakallande av omforhandling befriar inte part fran skyldighet att
fullgora sina forpliktelser enligt detta Avtal intill dess nytt avtal har
slutits.

8§ 11 Ovrigt

Tillagg och dndringar i detta avtal skall for att gélla vara skriftliga och
undertecknade av behoriga foretradare for bada parter.
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Vardgivaren skall utfora tjanster enligt Avtalet som en sjilvstiandig
aktor och dger inte ratt att foretrada Bestillaren utover vad som framgar
av Avtalet.

Att part inte vid ett eller flera tillfallen gjort gallande rattighet enligt
Avtalet eller patalat forhallande som ar hanforligt till Avtalet, fortar inte
denna parts mojlighet att gora gillande rattighet eller patala forhallande
vid ett senare tillfalle. Denna majlighet ar inte tillamplig betraffande
Vérdgivarens majligheter att fakturera, som ar begriansade i tiden och
framgar av Ersittningsvillkor.

Om nagon bestammelse i Avtalet skulle vara ogiltig innebar det inte att
Avtalet i sin helhet skall anses ogiltigt. Om sadan ogiltighet visentligt
paverkar nigon av parterna dger denna part ritt till skilig jamkning av
Avtalet.

Zulddividuiiuluiailiaduledndul oy

Avtalet har upprittats i tva likalydande exemplar av vilka parterna tagit
var sitt.

Detta avtal ager giltighet efter beslut i HSN den 8 mars 2011.

Ort och datum Ort och datum
/ 2011-02-02 / 2011
Stockholms ldns landsting Habilitering & Halsa
Hailso- och sjukvardsndmnden Stockholms lans sjuk-
vardsomrade
Catarina Andersson Forsman Carina Hjelm
Hailso- och sjukvardsdirektor Habiliteringschef

Symbolen (*) markerar att stycket inte ar tillampligt for SLL:s egna
verksamheter.
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Ersattningsvillkor ar 2011

1 Total ersattning

Bestéllaren ersatter Vardgivaren for i Uppdragsbeskrivningen faststallda uppdrag.

FOr 2011 betalar Bestallaren en ersattning som beraknas pa summan av uppdragsrelaterad och
produktionsrelaterad ersattning, se under p 2 och p.3.

Den totala ersattningen baseras pa att Vardgivaren ska méta minst 12 000 brukare som be-
raknas ska fa minst 120 000 olika typer av atgarder/besok enligt bilaga 1-U1.

Den totala ersattningen for ar 2011 beraknas uppga till 384 941 815 kronor.

I den totala arliga ersattningen ingar en malrelaterad erséattning som utgar enligt villkor be-
skrivna under p 4 i ersattningsbilagan. Den hogsta mojliga malrelaterade ersattning Vardgiva-
ren kan fa 2011 ar 7 698 836 kr om samtliga bonusnivaer uppnas.

Ersattningen ar avsedd for att tacka alla kostnader hos Vardgivaren som uppkommer vid ge-
nomfdrandet av uppdraget.

2 Uppdragsrelaterade ersattningar

Det uppdragsrelaterade ersattningen ar en fast ersattning och utgér 49 % av den berdknade
ersattningen av bestélld produktion och tjanster i enlighet med Uppdragsbeskrivningen som ej
ersattsenligtp 1, p 3 och p 4.

Den uppdragsrelaterade ersattningen ar 188 621 489 kr for 2011. Den beréknas enligt féljande;
Uppdragsrelaterad ersattning ar lika med: pris for vikt 1,0 * summan av total vikt dar

Pris for vikt 1,0 =1 108 kr

Summan av total vikt = faststalld vikt per besokstyp * bestalld volym per besokstyp.

Med faststallda vikter avses vikter enligt tabell 1.

Med bestéllda volymer avses av Bestéllaren beréknat antal besok, natverkstréffar och nya
brukare enligt tabell 1 nedan.



JJ L Hélso- och sjukvardsnamndens férvaltning

STOCKHOLMS LANS LANDSTING

HSN-forvaltningen
Avdelning Nérsjukvard
ADA 8092

HSN 1012-1294

Ersattning 2011

Habilitering & Halsa
SLSO

Bilaga 1
2(7)

Besokstyp Bestilld volym  Vikt Total vikt i podng (volym*vikt)
Mot besdk en behandlare 47 000 1,0 47 000
Mot besok flera behandlare 11 000 1,7 18 700
Hembesok en behandlare 25 200 1,9 47 800
Hembesok flera behandlare 3 800 2,9 11 020
Gruppbesok en behandlare 8 000 0,5 4 000
Gruppbesok flera behandlare 15 000 0,7 10 500
Natverk utan brukare 6 000 1,5 9 000
Natverk med brukare 7 000 2,5 17 500
Tolkersattning vid ca 2 % av be-
stallda besok 2 200 0.4 880
Antal nya brukare 3 800 1,0 3 800
Summa total vikt inkl ny brukare
170 280

Tabell 1

3. Produktionsrelaterad erséattning

3.1 BesOksersattningar, for personer folkbokférda i Stockholms lan

Bestéllaren betalar Vardgivaren ersattning per besok enligt tabell 1 for alla besokstyper som
rapporteras elektroniskt till SLL"s databaser enligt Bestéllarens anvisningar, se bilaga 5.

Ersattning per besok for alla besokstyper utgar med belopp enligt féljande:

Priset per besokstyp = Pris for vikt 1,0 * Vikt per besokstyp enligt tabell 1.

Nar tolk narvarar vid bestken utgar en extra ersattning om 450 kr.

Ersattning utgar for ny brukare motsvarande priset for vikt 1,0 upp till ett tak pa en total vikt

3 800 for ny brukare.

Priset per besokstyp galler upp till ett bestkstak motsvarande summan av total vikt exklusive
total vikt for ny brukare, i detta fall 166 480 (170 280- 3 800), varefter reduktion gors i enlig-

het med p 5 i ersattningsbilagan.

3.2 Besoksersattningar, for personer ej folkbokforda i Stockholms lan

Vardgivaren fakturerar Bestallaren for besok av utomlanspatienter och i vissa fall patienter
fran andra lander. Separat faktura skall anvandas enligt Bestéllarens anvisningar. Bestallaren
fakturerar i sin tur andra landsting och Forsakringskassan for dessa patienter. Patientavgifter
och ersattningsnivaer framgar av avgiftshandboken pa Uppdragsguiden.
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BesoOk av i Sverige bosatta men ej folkbokforda faktureras manuellt enligt Bestéllarens anvis-
ningar.

4 Bonusersattningar och viten

Om Vardgivaren uppnar i Uppfoljningsplanen specificerade bonusnivaer betalar Bestéllaren
en bonus till Vardgivaren. Om Vardgivaren inte uppnar i Uppfoljningsplanen specificerade
vitesnivaer betalar Vardgivaren ett vite till Bestéllaren.

Maximal malrelaterad ersattning for uppdraget enligt punkt 1 i detta avtal, 7 698 836 kr ligger
till grund for berakning av det maximala vite som Vardgivaren kan tvingas aterbetala om an-
givna kvalitetsnivaer inte uppnatts. Detta vite uppgar till tva procent (2 %) av den totala er-
sattningen.

Bestéllaren fakturerar Vardgivaren viten efter att begarda uppgifter inlamnats till Bestéllaren.

Utbetalning av bonuserséattning utgar med 1/12-del per méanad i efterskott och fakturering av
vite sker senast den 30 november 2010.

4.1 Malrelaterad ersattning

Tva procent (2 %) av de ersattningar som Bestallaren under kalenderaret utbetalar till Vardgi-
varen enligt punkt 1, 2 och 3.1 och 3.2 i denna erséattningsbilaga ligger till grund for berdkning
av malrelaterad ersattning.

Om Vardgivaren uppnar eller 6vertraffar i tabell 2 nedan specificerade bonusnivaer behaller
Vardgivaren den malrelaterade ersattning som utbetalts manadsvis.

Om Vardgivaren inte uppnar i tabell 2 specificerade vitesnivaerna betalar Vardgivaren ett vite
till Bestallaren. Detta vite faktureras Vardgivaren med den i tabell 2 angivna procentsatsen av
den malrelaterade ersattningen.
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Effekter Nyckeltal Varfor foljs Kélla Grund- Bo- Vites- | Andel av bonus i %
nyckeltalet niva nus- niva och redovisnings-
niva period samt redo-
visningstidpunkt
Patient- Andel brukare som | Effektivisera | Journal- 75 % 86% |[60% |25%
effekt har gjort tre bestk behandlings- | systemet
eller fler och som arbetet och 2010-11-01--2011-
har en habilite- oka bruka- 10-31
ringsplan rens delak-
tighet 2010-11-15
Andel habilite- Effektivisera | Journal- 60 % 70% |50% | 20%
ringsplaner som behandlings- | systemet
utvéarderats under | arbetet och 2010-11-01--2011-
aret oka bruka- 10-31
rens delak-
tighet 2010-11-15
Redovisa andel 20 %
habiliteringsplaner
som ar samordnade 2010-11-01—2011-
med andra vard- 10-31
eller omsorgsgivare
2011-11-15
Andel brukare som 48 % 51 % 45 % 17,5%
anser sitt aktuella
behov av behand- Enligt brukarenkat
ling/insatser &r helt hosten 2011
och hallet tillgodosed
da
Andel brukare som 65 % 69% |60% |17,5%

kanner sig helt och
héllet delaktiga i
beslut om behand-
ling/insatser

Enligt brukarenkat
hésten 2011

Tabell 2
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4. 2 Vite for bristande miljbéarbete

Om Vardgivaren den 31 december inte har ett giltigt miljocertifikat eller miljodiplom fakture-
rar Bestéllaren Vardgivaren ett vite motsvarande 0,5 procent av de ersattningar som Bestalla-
ren under ett kalenderar utbetalat till Vardgivaren enligt punkt 1, 2 och 3.1 och 3.2 i denna
ersattningsbilaga.

Om Vardgivaren for samtliga sina avtal med Bestallaren under kalenderaret fatt en ersattning
som sammanlagt 6verstiger 15 Mkr skall Vardgivaren ha ett gallande miljocertifikat enligt 1SO-
standard 14001 (eller EMAS/motsvarande). Om sadant certifikat saknas skall Vardgivaren
erléagga vite enligt ovan.

Om Vardgivaren for samtliga sina avtal med Bestallaren under kalenderaret fatt en ersattning
som sammanlagt inte 6verstiger 15 Mkr, kan Vardgivaren som ett alternativ till miljocertifie-
ring ansoka om miljodiplomering hos Bestallaren (se Uppdragsguiden). Om Vardgivaren sak-
nar sadant miljodiplom eller certifikat enligt ISO 14001 skall Vardgivaren erlagga vite enligt
ovan.

5 Ersattningstak

Bestallaren faststéaller besokstaket till niva av bestalld summa av total vikt enligt tabell 1. Vard-
givaren far ersattning enligt p 3 for alla besok upp till detta tak.

Om summan av total vikt for registrerade besok under aret Gverstiger angivet tak reduceras
priset for vikt 1,0, angiven under p 3, med 90 % for de registrerade besok som 6verstiger
summan av total vikt, 170 280 exklusive 3 800 viktpoang for ny brukare, dvs taket 166 480
viktpoang.

6 Patientavgifter

Vardgivaren forbinder sig att av patienter som behandlas enligt detta Avtal ta ut patientavgift
med de belopp som SLL beslutat. Uppgift om patientavgifterna finns tillgédngliga i SLL"s pati-
entavgiftshandbok, se Uppdragsguiden.

7 Lokaler

Vardgivaren svarar for samtliga kostnader for lokaler och lokalrelaterade kostnader som be-
hovs for uppdragets utférande.

8 Utrustning

Vardgivaren svarar for samtliga kostnader for den utrustning som behévs for uppdragets ut-
férande.

9 Kostnader for tekniska hjalpmedel

Bestallaren bekostar hjalpmedel som férskrivs till brukaren enligt SLL"s anvisningar och reg-
ler.
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Behandlingshjalpmedel bekostas av Vardgivaren, for undantag se Hjalpmedelguiden via Upp-
dragsguiden.

10 Tolkar

Bestallaren svarar for kostnaden for spraktolk och tolk for déva, dovblinda och horselskadade
vid patientkontakt om sddan tolktjanst anlitas som har avtal med SLL.

11 Sjukresor

SLL svarar for kostnaderna for sjukresor om entreprendr SLL har avtal med anlitas.

12 Utbildningsataganden

Stockholms lans landsting ersatter Vardgivaren for utbildningsplatser denne tillhandahaller for
vardyrkesstuderande med av SLL faststalld ersattning. Dessa ersattningar finns tillgangliga pa
www.uppdragsguiden.sll.se.

13 Fakturering

Vardgivaren skickar faktura till Bestallaren manadsvis i efterskott till adress som Bestéllaren
skriftligt anger. Pa fakturan samlas samtliga poster enligt detta avtal som skall faktureras den
manaden. Undantag fran detta ar asylsékanden enligt p 3.2.

Fakturan utformas och specificeras enligt Bestallarens anvisningar. Bestallaren ager ratt att
kréava att VVardgivaren specificerar vissa uppgifter elektroniskt.

Bestéllaren ager ratt att infora elektronisk fakturering och att stalla system for detta till Vard-
givarens férfogande och anvandning.

14 Betalningsvillkor

Betalning sker mot faktura 20 kalenderdagar efter fakturadatum.

Vardgivaren har inte ratt att ta ut faktureringsavgift eller andra avgifter eller pristillagg som
inte framgar av detta Avtal.

Ratten till ersattning har forfallit om kravet inte har fakturerats tre manader efter det att vard-
tjansten avslutades.

15 Invandningar mot faktura

Invandningar mot fakturan skall ske senast tre manader efter mottagandet for att beaktas. Vid
befogad invandning skall reglering av felaktigt fakturerat belopp ske inom 30 dagar. Dessa
regler galler dmsesidigt for Bestallaren och Vardgivaren.
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16 Drojsmal

Betalningsmottagande part ager vid forsenad betalning réatt att ta ut dréjsmalsranta enligt gal-
lande réntelags regler.

18 Aktuella kombikakoder

Vardgivaren ska vid registreringen av besok och varddygn avseende detta avtal anvanda kom-
bikakoder enligt bilaga 1-U1. Vardgivaren skall snarast meddela Bestéllaren om forandringar
sker i kombikakoderna.
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13 Forskning, utveckling och utbildning...........ccooveiiiiiii e 6
14 Vardhygien 0ch SMItESKYOd ..........ccocviiiiiiiiicicecce et e 7
15 PAtiENtJOUINAIET ...coiiiiiiieie ittt et e st bee e 7
G == o o - 1 PSSR 7
17 TYSTNAASPIKL ...ttt e et e e snaee s 8
18  MeddelarfriNet .......oii i rar e e 8
19  Information och MarknNadstOring .........ccoocueiiiiiiiiiii e 8
P10 B U g Lo (=T g [T o T o] SRR 9
21 MEAICINSK SEIVICE .....viiiiiiie ittt ettt ebe e nee s 9
22 LEKEMEAE ... .o 9
23 Hjalpmedel och visst forbrukningsmaterial..............c.coovveeiiiiie e 10
P2 U o] o) 1o ] 1] 11 o RSP SR 11
24.1  UppfOljNingens SYFLE ... 11
P2 S A U T o o) (o] 1T a T Tl [S] 1] (=] o SRR 11
24.3 Patientenkéater och annan uppfoljning.........ccccovveiiiiii e, 12
P (Y 1] o] 1T PP UPPR PRSP 12
25  INformationSTOrSOrNING .........vevi i 13
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25.3  VerksamhetSrappOrtEring......ccueiieiiiiiie ettt et e e e e e e 13
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1 Allmanna utgangspunkter

Malet for halso- och sjukvarden &r en god halsa och vard pa lika villkor for hela befolk-
ningen. Ett hdlsofrdmjande och sjukdomsforebyggande perspektiv skall genomsyra hela
halso- och sjukvarden och vara en sjalvklar del i all vard och behandling. Den som soker
halso- och sjukvard skall fa den vard, behandling och radgivning som bedéms relevant i
enlighet med vetenskap och beprdvad erfarenhet. Vardgivaren skall bedriva ett aktivt
riskforebyggande arbete for att férhindra vardskador.

Varden skall ges med respekt for alla patienters lika varde och for den enskilda manni-
skans vardighet. Den som har det storsta behovet av hélso- och sjukvard skall ges fore-
trade till varden. Verksamheten skall praglas av hog etisk medvetenhet. Vardgivaren skall
tillhandahalla en vard pa lika villkor oavsett kon, alder, funktionsnedséttning, social po-
sition, etnisk eller religios tillnorighet samt sexuell identitet. Varden skall ges med re-
spekt och lyhérdhet for individens specifika behov, forvantningar och varderingar och
dessa skall vagas in i de kliniska besluten.

Landstingsfullmaktige har faststallt policydokumenten "Vard i Dialog”, "Vardegrund for
halso- och sjukvarden i Stockholms lans landsting" samt Stockholms lans landstings pro-
gram 2011 — 2015 for delaktighet for personer med funktionsnedsattning, "Mer an bara
trésklar”, se Uppdragsguiden (www.uppdragsguiden.sll.se). Dessa dokument skall séker-
stalla att varden utmarks av hog kvalitet och helhetssyn, dar patienten och dennes nér-
stdende ges ett vardigt omhandertagande och gott bemdotande samt visas omtanke och
respekt.

Vardens resurser skall anvandas pa ett sa effektivt satt att den kommer sa manga beho-
vande som mgjligt till nytta. LEON-principen, som innebar att vard ges pa lagsta effekti-
va omhéandertagandeniva, skall tillampas. Behandling och remittering av patient skall ske
efter vad som ar medicinskt motiverat och inte efter férdelning av kostnadsansvar mellan
olika vardgivare for behandlingen.

Varden i Stockholms lans landsting (SLL) &r indelad i féljande nivaer:

e Vardguiden pa telefon och Internet (www.vardguiden.se) med informa-
tion och radgivning samt rad och stod for egenvard. Vardguiden kan ocksa
lotsa patienten till ratt vardniva.

e Primarvarden utgor forsta linjens halso- och sjukvard for barn och vuxna
— bade for somatiska och psykiska sjukdomar, inklusive beroendevard.
Inom primérvarden finns ocksa jourverksamhet kvallar, nétter och helger.


http://www.uppdragsguiden.sll.se/upload/Hantera_Avtal/Konsultera_Lagar_Policies/Policies/Dokument/V%C3%A5rd%20i%20dialog%202004%20A4%20tryck.pdf
http://www.uppdragsguiden.sll.se/upload/Hantera_Avtal/Konsultera_Lagar_Policies/Policies/Dokument/Vardegrund_dok.pdf
http://www.uppdragsguiden.sll.se/upload/Hantera_Avtal/Konsultera_Lagar_Policies/Policies/Dokument/Vardegrund_dok.pdf
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e Specialiserad vard innefattar 6ppen och sluten geriatrisk vard, 6ppen och
sluten psykiatrisk vard inklusive barn- och ungdomspsykiatri och beroen-
devard, somatisk 6ppen och sluten vard utanfér sjukhusen, Gppen och slu-
ten vard pa sjukhusen, specialiserad palliativ vard samt avancerad hem-
sjukvard och habilitering.

e Hogspecialiserad vard som framfor allt ges vid universitetssjukhus.

2 Lagar och forordningar samt SLL:s riktlinjer och policys

Vardgivaren skall folja vid var tid gallande konventioner, lagar, forordningar, foreskrifter
och SLL:s egna riktlinjer och policys, se Uppdragsguiden, som pa nagot satt beror Avtalet
och dess uppdrag.

Bestallaren ansvarar for att pa Uppdragsguiden tillhandahalla och kontinuerligt uppda-
tera SLL:s riktlinjer och policys som hanvisas till i Avtalet.

3 Vardgaranti

Vardgivaren skall tillampa SLL:s vid varje tidpunkt beslutade besoks- och vardgarantier,
delta i uppféljningar, rapportera om besoks- och vardgaranti samt véantetider enligt Be-
stallarens anvisningar, se Uppdragsguiden.

Vardgivaren skall ha rutiner for information till patienter om deras ratt géallande vard-
och besdksgarantier och 1amna skriftlig information till de patienter som kan komma att
omfattas av vardgarantin. Vardgivaren skall, vid behov, i samrad med patient bista denne
att fa kontakt med annan vardgivare.

4 Malgrupp utanfor Stockholms lan

Forutom patienter fran Stockholms lan omfattar uppdraget aven patienter:

e som har ratt till vardféormaner i Sverige vid sjukdom enligt vad som féljer av Eu-
ropaparlamentets och radets férordning (EG) 883/2004 om samordning av de
sociala trygghetssystemen samt Europaparlamentets och radets férordning (EG)
987/2009 om tillampningsbestammelser till forordning (EG) nr 883/2004 om
samordning av de sociala trygghetssystemen. Detta galler aven for EU-
medborgare som ar registrerade som arbetsstkande i Stockholms lan.

e fran andra landsting och regioner ingar i uppdraget enligt villkor i Riksavtalet for
utomléansvard, se Uppdragsguiden.
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e som omfattas av konventioner eller 6verenskommelser om sjukvardsformaner
som Sverige har ingatt med andra lander, se Uppdragsguiden.

Kostnaderna for sjukvard enligt punkterna ovan faktureras Bestallaren i sarskild ord-
ning, se Uppdragsguiden.

5 Sjukvard for asylsokande med flera

Med asyls6kande avses i detta avsnitt personer som omfattas av lagen (2008:344) om
halso- och sjukvard till asylsokande m.fl.

Asylstkande skall erbjudas vard som inte kan ansta.

Asylsokande som inte fyllt 18 ar och gomda som inte har fyllt 18 ar skall erbjudas vard i
samma omfattning som den som erbjuds dem som &r bosatta inom Stockholms lan.

Kostnaderna for sjukvard for asylsokande med flera enligt ovan faktureras Bestallaren i
sarskild ordning, se Uppdragsguiden.

6 Patientnamnden

Landstingets Patientnamnd handlagger drenden som rér den halso- och sjukvard som
Vardgivaren svarar for. Vardgivaren skall snarast, och utan kostnad, ge namnden den in-
formation och de svar som begars. Vardgivaren skall se till att patienterna far informa-
tion om Patientndmndens verksamhet.

7 Remisser

Vardgivaren skall folja de krav och regler SLL har for utfardande av remisser, se Upp-
dragsguiden.

8 Samverkan

Vardgivaren skall kdnna till och félja de beslut om och riktlinjer i samverkansoéverens-
kommelser samt samverkanspolicys som finns mellan SLL och andra huvudmé&n och som
beror Vardgivarens uppdrag, se Uppdragsguiden. Vardgivaren skall delta i arbetet med
att anpassa och utveckla dessa till lokal niva.
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Vardgivaren skall aktivt bidra till samverkan for patienter som har behov av vard och
omsorg fran flera vardgivare och huvudmaén. Vardgivaren skall sékerstalla att vardked-
jan, ur patient- och narstaendeperspektivet, ar sa sammanhangande som mojligt.

Vardgivaren skall aktivt delta i och vid behov ta initiativ till vardplanering i samverkan
med andra vard- och omsorgsgivare.

Vardgivaren skall ha dokumenterade rutiner for samverkan med andra vardgivare och
huvudman i den omfattning som kravs for Avtalets utférande.

9 Tillganglighet

Vardgivaren skall svara for att det finns lattillgéanglig och lattforstaelig information om
Oppettider och tidsbestallning.

Vardgivaren skall kunna nas per telefon under sina Oppettider. Telefonsvarare skall fin-
nas. Den som lamnar meddelande till Vardgivaren pa telefonsvarare skall bli uppringd sa
snart som majligt.

Vid de tider da Vardgivaren inte har oppet skall telefonsvarare ge information om mot-
tagningens oppettider samt vid behov hanvisa till Vardguiden pa telefon och Internet.

Vardgivaren skall géra verksamheten i alla avseenden tillganglig for personer med olika
funktionsnedsattningar, aven kognitiva funktionsnedsattningar.

Vardgivaren ansvarar for att det finns for verksamheten andamalsenliga och verksam-
hetsanpassade lokaler och utrustning. De lokaler och den utrustning som ar avsedda for
patienter skall vara anpassade och tillgangliga for personer med olika funktionsnedsatt-
ningar.

Vardgivaren skall folja, Handisams (Myndigheten for handikappolitisk samordning)
riktlinjer for Tillgangliga lokaler, se Uppdragsguiden.

Vardgivaren ager inte ratt att utan Bestallarens medgivande reducera avtalad tillganglig-
het eller 6ppettider under semestrar, helger eller vid andra tidpunkter.

Det skall vara majligt for Bestallaren, andra vardgivare och samarbetspartners att kom-
municera med Vardgivaren via telefon, brev, telefax och e-post.

10 Tolk

Vardgivaren skall, nar sa behovs, anlita tolk samt ha rutiner for hur anvandning av tolk
sker. Det galler savél spraktolk som tolk for dova, dovblinda och horselskadade.
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Vardgivaren skall ha rutiner for att anvanda text- och bildtelefon exempelvis via formed-
lingstjanst.

Vardgivare som utnyttjar tolk Bestallaren betalar for skall anvanda tolkformedling som
SLL har avtal med, se Uppdragsguiden.

Minderariga far inte anvandas som alternativ till spraktolk.

11 Ledningssystem for kvalitet och patientsakerhet

Vardgivaren skall ha ett ledningssystem for kvalitet och patientsékerhet i enlighet med
Socialstyrelsens foreskrift Ledningssystem for kvalitet och patientsdkerhet i hélso- och
sjukvarden, (SOSFS 2005:12).

12 Kunskapsbaserad vard

Vardgivaren skall folja for uppdraget tillampliga nationella riktlinjer, SBU-rekommen-
dationer, regionala samt lokala vard- och handlingsprogram inklusive dem som finns i
VISS, www.viss.nu. For aktuella vard- och handlingsprogram, se Uppdragsguiden.

13 Forskning, utveckling och utbildning

Journaluppgifter, biobanksprover och liknande data om patienter skall vara tillgéangliga
for forskning. Uppgifter om enskilda prov som sparas skall vara registrerade i Svenska
Biobanksregistret. Om detta ar forknippat med véasentliga merkostnader for Vardgivaren
regleras detta genom Gverenskommelse i varje enskilt fall mellan Vardgivaren och den
som begar ut uppgifterna.

Vardgivare skall medverka i kliniska provningar. Detta atagande regleras genom Over-
enskommelse i varje enskilt fall mellan Vardgivaren och den som genomfor den kliniska
provningen.

Vardgivaren skall tillhandahalla kliniska utbildningsplatser for vard- och medicinstude-
rande och utrymme for AT- och ST-tjanstgoring for lakare. Vardgivaren skall i forsta
hand ta emot studerande fran gymnasie-, universitets- och hogskoleutbildningar i Stock-
holms lan. Vardgivaren skall ansvara for att de kliniska utbildningsplatserna haller den
kvalitet och inriktning som foljer av examenskraven for respektive utbildning.
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14 Vardhygien och smittskydd

Vardgivaren skall folja och tillampa lagar, forordningar samt nationella och regionala
riktlinjer avseende smittskydd och vardhygien som avser den verksamhet som bedrivs
enligt Avtalet, se www.smittskyddstockholm.se och www.vardhygien.nu.

15 Patientjournaler

Vardgivaren skall upprétta, hantera och bevara patientjournaler enligt gallande lagar och
forordningar samt for SLL faststallda riktlinjer och regler, se Uppdragsguiden.

Vid utlamnande av kopior av patientjournal till patient skall Vardgivaren félja SLL:s reg-
ler om avgiftsbelaggning vid utlamnande av kopior av allméan handling, se Uppdragsgui-
den.

Vardgivaren skall, om patientens medgivande finns, utlamna kopia av patientjournal till
annan vardgivare som lamnar vard till patienten. Vardgivaren &ger inte ratt till nagon er-
sattning for detta.

Vardgivaren skall i journalsystem registrera diagnoser, atgarder och vardkontakter enligt
av SLL faststélld terminologi, se Uppdragsguiden.

Med patientjournal avses journaler oavsett vilka media de ar lagrade pa.

Nar en samordnad patientjournal blir aktuell skall Vardgivaren folja kommande anvis-
ningar fran SLL avseende detta. Vardgivare som rapporterar i system for sammanhallen
journalféring skall verka for att ett avtal om sammanhallen journalféring uppréattas med
systemagaren for systemet for den sammanhallna journalen. Om SLL &r systemagare for
systemet for den sammanhallna journalen skall vardgivaren underteckna och félja det
avtal SLL tillhandahaller.

16 Personal

Vardgivaren skall som arbetsgivare iaktta god sed pa arbetsmarknaden och ha sadana ru-
tiner och processer som kravs for att folja den arbetsrattsliga lagstiftningen.

Vardgivaren skall ha personal i den omfattning som kravs for att utféra uppdraget i en-
lighet med Avtalet.

Vardgivaren skall tillse att personalen har for uppdraget adekvat utbildning och kompe-
tens och far den kompetensutveckling som erfordras.

Vardgivaren skall skriftligen informera Bestéllaren om byte av verksamhetschef.


http://www.vardhygien.nu/
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Vardgivaren ansvarar for att personalen (inklusive vikarier, ersattare och underleveran-
tor) inte uppbar erséttning fran nationella taxan under samma kalendermanad de &r
verksamma hos Vardgivaren och utfor tjanster enligt Avtalet.

Personal med patientkontakt skall tala och forsta samt kunna lasa och skriva svenska.

17 Tystnadsplikt

Vardgivare skall tillse att aven annan personal &n halso- och sjukvardspersonal har
samma tystnadsplikt som halso- och sjukvardspersonal. Detta géaller d&ven personal an-
stalld hos andra leverantorer som arbetar pa uppdrag av Vardgivaren.

18 Meddelarfrihet

Meddelarfrihet for anstéllda i SLL:s forvaltningar och bolag regleras i svensk lag.

Det ar vasentligt for Bestéllaren att anstallda hos externa vardgivare — vid bedrivande av
verksamhet enligt Avtalet — omfattas av en liknande meddelarfrihet.

Vardgivaren forbinder sig darfor att, med undantag for vad som nedan anges, inte ingri-
pa mot eller efterforska den som lamnat meddelande till forfattare, utgivare eller motsva-
rande for offentliggérande i tryckt skrift eller radioprogram eller andra upptagningar.
Forbindelsen géller inte sddana meddelanden som avser foretagshemlighet som skyddas
av lagen (1990:409) om skydd for foretagshemligheter eller omfattas av tystnadsplikt for
Vardgivarens anstallda utanfor det omrade som Avtalet omfattar och inte heller i vidare
man an vad som omfattas av meddelarfrihet for offentligt anstallda enligt offentlighets-
och sekretesslagen (2009:400).

Bestéllaren har ratt att saga upp Avtalet i fortid om Vardgivaren i vasentligt avseende el-
ler vid upprepade tillfallen brutit mot ovan angiven forbindelse.

19 Information och marknadsforing

Vardgivaren ansvarar for att informera om sin verksambhet till invanare, patienter, sam-
verkansparter och andra intressenter.

Vardgivaren ansvarar for att de egna uppgifterna i SLL:s Elektroniska Katalog (EK) ar
korrekta, se Informationshantering och rapportering samt Uppdragsguiden. Information
fran EK publiceras pa Vardguiden.

Vardgivaren ansvarar for att marknadsforing av verksamheten ar saklig och foljer Bestal-
larens riktlinjer for marknadsforing, se Uppdragsguiden.
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20 Underleverantor

Om Vardgivaren anlitar underleverantor for utforande av ataganden enligt Avtalet skall
Vardgivaren ansvara for underleverantérens atagande sasom for sitt eget. Med underle-
verantor avses annan vardgivare som utfor hela eller delar av det uppdrag Vardgivaren
har enligt detta Avtal.

Vardgivaren skall, pa Bestéllarens begaran, lamna information om vilka underleveranto-
rer som anlitas.

21 Medicinsk service

Med medicinsk service menas tjanster inom laboratoriemedicin, radiologi, klinisk fysio-
logi, klinisk neurofysiologi, gastrointestinal endoskopi, spermaprover, transfusionsmedi-
cin och nuklearmedicin samt biobankshantering och vavnadsinrattning.

For nyttjande av medicinsk service dar Vardgivaren inte har hela kostnadsansvaret skall
Vardgivaren anlita leverantér av medicinsk service som SLL har avtal med.

For nyttjande av medicinsk service dar Vardgivaren har hela kostnadsansvaret, skall
Vardgivaren valja leverantdr som har avtal med SLL eller &r ackrediterad av SWEDAC.

Vardgivare som bedriver eget narlaboratorium skall ha ackrediterat detta hos SWEDAC.

Vardgivare som utfor sa kallade patientnara analyser for egna patienter skall kvalitets-
sékra analyserna genom avtal med laboratorium ackrediterat av SWEDAC. For definition
av patientnara analyser, se Uppdragsguiden. Vardgivaren ar skyldig att félja anvisningar
pa Uppdragsguiden for kvalitetssakring av de patientnara analyserna.

Vid utfardande av remiss avseende medicinsk service skall pa remissen anges Kombika-
kod for den egna verksamheten som drivs enligt detta Avtal. Remiss till medicinsk servi-
ce far endast utfardas for patienter som vardas i verksamhet som omfattas av detta Avtal.
Kombikakod for nagon annan verksamhet far inte anvandas, se Uppdragsguiden.

22 Lakemedel

Lakemedelsbehandling skall ske pa ett rationellt, sakert och kostnadseffektivt satt med
ett helhetsperspektiv dar patientens och samhéllets bésta beaktas. Valet av distributions-
form skall ske utifrdn den enskilda patientens medicinska situation. Kvaliteten vid lake-
medelsbehandling av aldre skall sarskilt beaktas.

Nar patient behandlas med ldkemedel och under behandlingen befinner sig pd mottag-
ning, inom dagvard eller i slutenvard, skall lakemedel rekvireras fran leverantér som har
avtal med SLL om lakemedelsforsorjning. Vardgivaren svarar for kostnaderna for dessa
lakemedel.
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Da patient 6verfors till annan vardgivare skall patienten alltid forses med lakemedel fram
till planerat aterbesok, oavsett var detta kommer att ske. Mottagande vardgivare och pa-
tient skall férses med fullstandig information om aktuell lakemedelsbehandling och in-
forda samt planerade forandringar i medicineringen.

Bedomer forskrivaren att patienten sjalv kan administrera sina lakemedel utan évervak-
ning eller hjalp av sjukvardspersonal, far lakemedlet forskrivas pa recept.

Vardgivarens forskrivning skall ske i enlighet med de rekommendationer som utfardas av
eller formedlas av saval SLL: s lakemedelskommittésorganisation inklusive Kloka listan
© och Kloka rad.

Vardgivaren skall ta del av producentoberoende lakemedelsinformation, se Uppdrags-
guiden.

Recept skall vara forsedda med kvalitetssakrad identifikation som innehaller personlig
forskrivarkod och arbetsplatskod. Arbetsplatskod skall kopplas till Vardgivarens uppdrag
enligt detta Avtal. Vardgivaren skall tillse att Vardgivarens arbetsplatskoder anvands pa
ett korrekt satt, se Uppdragsguiden.

Upphandlade lakemedel och varor dar SLL har rabatter skall anvdndas om det inte finns
medicinska skal daremot.

Vardgivaren skall infora forskrivarstod sa snart sadant finns tillgangligt i journalsyste-
met, se Uppdragsguiden.

Vardgivarens kassation av lakemedel skall ske pa ett miljomassigt korrekt satt.

Alla kontakter och all samverkan Vardgivaren har med lakemedelsforetag och medicinsk-
tekniska foretag skall folja de avtal och éverenskommelser som har traffats av SLL med
berdrda intressentorganisationer, se Uppdragsguiden.

Vardgivare som avser att genomfora klinisk lakemedelsstudie skall senast i samband med
ansokan till Lakemedelsverket/etikprovningsnamnd anmala detta till SLL: s lakemedels-
kommittéorganisation samt ta kontakt med Stockholms Regionala Biobankscenter eller
vederborande biobanksansvarig for biobankshantering av insamlade prover. Vardgivaren
skall forsdkra sig om att resurser finns for fortsatt eller avslutande behandling efter det
att studien upphort.

Mer information finns under Lakemedel pa Uppdragsguiden.

23 Hjalpmedel och visst forbrukningsmaterial

Vardgivare som i sitt uppdrag har att efter behovsbedoémning eller vardplanering forskri-
va hjalpmedel, forbrukningsmaterial eller naringsprodukter skall félja SLL:s anvisningar,
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regler och bestéllningsrutiner, se Uppdragsguiden. Vardgivaren skall vara val fortrogen
med aktuellt hjalpmedelsutbud, "kloka hjalpmedelslistan” och tillhandahalla utrymme
for utlamning till och atertagning av bashjalpmedel fran brukaren.

Hjalpmedelskort vid forskrivning av forbrukningsartiklar for stomi, for att tillfora lake-
medel eller for egenkontroll av medicinering skall vara forsedda med kvalitetssakrad
identifikation som innehaller personlig forskrivarkod och arbetsplatskod. Vardgivaren
skall se till att arbetsplatskoder kopplas till Vardgivarens uppdrag enligt detta Avtal och
anvands pa ett korrekt satt, se Uppdragsguiden.

Vardgivaren ansvarar for att ta ut eventuell avgift av patienter/brukare for hjalpmedel
enligt SLL:s beslut, se Uppdragsguiden. Avgiften skall tillfalla Bestéllaren.

24 Uppfoljning

24.1 Uppfoljningens syfte

Bestallaren &ger ratt att félja upp verksamhet och prestationer samt forsakra sig om att
Vardgivaren uppfyller sina ataganden enligt Avtalet. Uppfoljning syftar ocksa till att ska-
pa en grund for gemensam utveckling av varden och Vardgivarens uppdrag genom ex-
empelvis benchmarking. Uppféljningen skall &ven ge underlag for patienterna att gora
kunskapsbaserade val av vardgivare samt for att tillgodose medborgarnas ratt till insyn.

Vardgivaren skall samverka med Bestéllaren i fragor som ror uppféljning och analys av
verksamheten samt utveckling av vardens kvalitet, produktivitet och effektivitet. Bestal-
laren ansvarar for utformningen av uppféljningarna, innefattande former, innehall och
tidpunkter harfor.

Bestallaren ager ratt att publicera uppféljningens resultat for allmanheten och andra
vardgivare for att stimulera 6ppna jamforelser, erfarenhetsutbyte och kvalitets- och for-
battringsarbete samt ge underlag for rankning. | detta ingar ratt att ge andra vardgivare
tillgang till aggregerad lakemedelsstatistik 6ver Vardgivarens totala forskrivning.

En del av uppfoljningen kommer att ske enligt SLL:s leverantérsuppféljningsmodell, se
Uppdragsguiden. Vardgivaren kommer att kunna jamfora sig med andra Vardgivare med
samma uppdrag genom Bestéallarens webbaserade Leverantérsuppféljningsdatabas. Upp-
foljning kan &ven ske genom stickprovsvisa kontroller av rapportering, fakturering etc.

24.2 Uppfoljningsmoten

Vardgivaren skall delta pa de uppféljningsmoten Bestéllaren kallar till. Bestéllaren skall
infor uppfoljningsmotet skriftligen till Vardgivaren dversanda fragor och underlag.
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24 .3 Patientenkéater och annan uppféljning

Bestéllaren kan aven genomfora uppféljning pa andra satt exempelvis genom patienten-
kater, vantetidsmatningar och telefontillganglighetsmatningar.

Patientenkater samt méatningar av vantetider och telefontillgdnglighet utférs med den
metod, de fragestallningar, vid de tidpunkter och med de intervall Bestallaren eller den
Bestéllaren later utféra matningarna bestammer. Nar Bestallaren genomfor patientenkéa-
ter skall Vardgivaren - efter Bestéallarens anvisningar - medverka i framtagandet av pati-
entunderlag och stélla detta kostnadsfritt till Bestallarens forfogande.

Bestallaren ager resultaten av patientenkaten och annan uppféljning samt ratten att pub-
licera dessa.

Bestéllaren ager ratt att granska Vardgivarens nyttjande av medicinsk service.

24.4 Revisioner

Bestéllaren &ager ratt att genomfora revisioner av Vardgivarens verksamhet. Revisioner
kan utforas med olika syften:

o sakerstalla att VVardgivaren fullfoljer sitt uppdrag enligt Avtalet och att pa-
tienterna far basta mojliga vard,

e gora jamforande studier med andra vardgivare med motsvarande eller
liknande uppdrag,

e studera vardsamband mellan olika vardnivaer,

e gora de kontroller som behovs for att bedoma om Vardgivarens fakture-
ring sker pa korrekt satt,

e folja upp Vardgivarens miljoarbete eller
e avandraskal.

En revision kan omfatta granskning av kvalitetssystem, rutinbeskrivningar samt patient-
journaler och dvriga dokument samt intervjuer som revisorerna eller Bestéllaren anser
angelagna for granskningens genomforande. Dartill far revisorerna vidtaga sadana at-
garder som de bedémer nddvandiga for att fullgéra granskningen.

Vardgivaren skall medverka vid revisioner och kostnadsfritt samt utan drojsmal stélla allt
material och all dokumentation som revisorerna efterfragar till deras forfogande. Vid
granskning av journalhandlingar skall detta ske enligt gallande sekretessregler. Samtliga
deltagare i revisionerna skall beakta gallande bestammelser om sekretess och tystnads-
plikt.

Bestallaren &ger revisionsrapporten.
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25 Informationsforsorjning

25.1 Vardgivarens IT stod

Vardgivaren skall ha ett IT-stod som ger effektivt stod for vardprocessen och en effektiv
informationssamverkan med andra vardgivare. For att mojliggéra en sammanhallen
vardinformation om patienten skall Vardgivaren utforma IT-stédet utifran SLL:s IT-
ramverk uttryckt i regler, riktlinjer och rekommendationer med tillhérande beskrivande
anvisningar som ar styrande och normerande, se Uppdragsguiden.

Vardgivaren skall anvanda de IT-tjanster och i dvrigt folja de krav som anges i Avtalet.

25.2 Informationssakerhet

Vardgivaren skall skydda sin information mot otillb6rlig atkomst och forstorelse i enlig-
het med vid var tid géllande lagar, férordningar, foreskrifter och SLL:s anvisningar, se
Uppdragsguiden. Hur skyddet genomfors skall dokumenteras. Vardgivaren skall pa be-
garan kunna uppvisa denna dokumentation for Bestallaren.

Vardgivaren skall félja SLL:s vid var tid gallande riktlinjer for informationssékerhet, se
Uppdragsguiden.

25.3 Verksamhetsrapportering

Verksamhetsrapporteringen syftar till att ge underlag for utbetalning av ersattning till
Vardgivaren, for medicinsk uppféljning samt for uppfoljning av volymer och produktivi-
tet.

Vardgivaren skall rapportera verksamhets- och prestationsinformation samt diagnoser,
atgarder och kontaktorsak per besok/vardkontakt/vardtillfalle till SLL:s system enligt
Bestéallarens anvisningar om innehall, terminologi, frekvens, tidpunkt, med mera, se
Uppdragsguiden. Vardgivaren ansvarar for att all rapportering innehaller en verksam-
hetsidentifiering (kombika eller annan kod Bestallaren anger) som pa ett korrekt satt
kopplar informationen till ratt uppdrag.

Vardgivaren skall ta del av loggar och information om avvisade poster for att kunna sa-
kerstalla att den information som tas emot av SLL:s system ar fullstdndig och korrekt.

Forutom rapportering till SLL:s centrala system skall Vardgivaren svara pa fragor och
lamna information till Bestéllaren enligt Bestallarens anvisningar.
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26 Tillstand

Vardgivaren skall under hela Avtalstiden ha de tillstand och bemyndiganden samt fullgo-
ra sadan anmalningsskyldighet som vid var tid ar géallande for utférande av uppdraget.

For de fall myndighet skulle aterkalla tillstand, bemyndigande eller F-skattesedel skall
Vardgivaren omedelbart meddela Bestallaren detta.

27 Forsakringar, ansvar och aligganden

Forsékring som tacker skador enligt patientskadelagen (1996:799) tecknas av SLL for de
patienter som vardas enligt detta avtal.

Vardgivaren &r skyldig att utan kostnad och utan dréjsmal tillhandahalla de utlatanden,
intyg,  journaler, rontgenbilder, utredningar och analyser  som Landsting-
ens Omsesidiga Forsakringsbolag behéver for sin handlaggning av patientskadefall.

Vardgivaren har fullt ansvar for sitt atagande enligt Avtalet och for all skada och alla for-
luster som kan komma att orsakas av atagandet.

Vardgivaren skall halla Bestallaren skadeslos om krav vacks mot Bestéllaren som en foljd
av Vardgivarens handlande, eller underlatenhet att handla. Ansvaret galler under detta
Avtals giltighetstid och darefter under en period av tre ar, utom i fall av uppsat eller grov
vardsloshet, da ansvaret galler till dess preskription intrader.

Bestéallaren skall snarast underratta Vardgivaren om krav framstalls mot Vardgivaren
som omfattas av foregdende stycke. Bestéllaren skall inte utan Vardgivarens samtycke
gora medgivanden eller traffa uppgorelser avseende sddant krav om det kan paverka
Vardgivarens ersattningsskyldighet. Bestallaren ar dartill skyldig att vidta alla rimliga at-
garder for att begransa sin skada i handelse av att krav mot Bestéllaren framférs som om-
fattas av Vardgivarens ersattningsskyldighet.

Vardgivaren skall ersatta Bestallaren for samtliga de kostnader och forluster som Bestal-
laren fororsakas som en foljd av Vardgivarens fel eller forsummelse.

Vardgivaren skall teckna och vidmakthalla ansvars- och foretagsforsakringar enligt ve-
dertagna normer, som haller Bestallaren skadel6s vid eventuell skada. Vardgivarens an-
svar ar inte begransat till de belopp som omfattas av de forsakringar som Vardgivaren
tecknat.

Vardgivaren skall fullgéra samtliga aligganden avseende inbetalning av socialforsak-
ringsavgifter, skatter och avgifter.
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28 Miljo

Vardgivaren skall i sin verksamhet enligt detta Avtal verka for att minska sin skadliga
miljopaverkan och for att de i SLL:s miljopolitiska program vid varje tidpunkt géllande
miljomalen uppnas. For information om gallande miljoprogram och miljomal se Upp-
dragsguiden.

Vardgivaren skall samverka med Bestéllaren i miljofragor och, da Bestéallaren sa begar,
redovisa hur Vardgivaren arbetar for att uppfylla SLL:s miljomal.

Vardgivaren skall for sin verksamhet enligt detta Avtal folja Bestallarens anvisningar for
ett gott miljéarbete och de specifika krav pa insatser som finns angivna for verksamhe-
ten, se Uppdragsguiden.

29 Katastrofsituation och hdjd beredskap

Vardgivaren ar skyldig att delta i planering for katastrofer, kriser och krig for att verk-
samheten skall kunna fungera under radande forhallanden.

Vardgivaren skall vid katastrof-, kris- och krigslage samt epidemiléage 3 (influensapan-
demi eller motsvarande katastroflage) folja direktiv stéllda av SLL och fortsatta sin verk-
samhet under landstingsstyrelsens ledning.

Vardgivaren skall medverka vid av SLL organiserade 6vningar i sddan omfattning att
Vardgivaren kan bedriva en fortsatt verksamhet aven i kritiska lagen. Vardgivaren skall
lamna SLL de upplysningar som kan behdvas for krisplaneringen.

30 Brandsakerhet

Vardgivaren ar skyldig att vidta de atgarder som behovs for att forebygga brand och for
att hindra eller begransa skador till foljd av brand (systematiskt brandskyddsarbete).

31 Efter Avtalets upphdrande

Bestéllaren och Vardgivaren skall vid Avtalets upphorande samrada kring hantering av
patientjournaler, patientlistor, lokaler, utrustning och personal samt information till pa-
tienter och allmanhet for att Gvergangen till annan vardgivare skall kunna ske utan av-
brott eller brister i verksamheten. Vardgivaren ar skyldig att samverka med andra vard-
givare som kommer att ta 6ver Vardgivarens patientansvar.

Nar Vardgivaren upphor att driva verksamhet enligt Avtalet skall patientjournalerna
overforas till annan av SLL anvisad halso- och sjukvardspersonal som framover skall sva-
ra for patientens vard och behandling. Om journalen finns hos SLL skall istéllet en kopia
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av journalen overforas. Patientens medgivande till 6verforing skall finnas. Vardgivaren
skall hantera patientjournaler, arkivmaterial och annan information i sin verksamhet av-
seende uppdraget i enlighet med gallande forfattningar och Landstingets riktlinjer for
bevarande och gallring. Vid upphdrande av verksamheten skall Vardgivaren sta for kost-
nader som kan uppkomma i samband med éverlamnandet av handlingar.

Vardgivaren skall svara for att dokumentation upprattas vid éverféring av patientjournal
sa att journal kan foljas.

For utforda tjanster enligt Avtalet galler Avtalets bestammelser i tillampliga delar dven
efter det att Avtalet upphort att gélla.
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UPPDRAG FOR HABILITERING | OPPENVARD
1 Mal och inriktning

I enlighet med Socialstyrelsens definition innebér habilitering insatser som skall
bidra till att en person med medfddd eller tidigt forvarvad funktionsnedséttning,
utifran dennes behov och forutsattningar, utvecklar och bibehaller basta mojliga
funktionsformaga samt skapar goda villkor for ett sjalvstandigt liv och ett aktivt
deltagande i samhallslivet.

Vardgivaren erbjuder med alla sina verksamheter en trygg och séker habilitering
med god kvalitet och fértroendefulla relationer. Habilitering skall utgora ett
kompletterande expertstod for malgruppen.

Vardgivaren skall svara for malgruppens behov av habiliteringsinsatser i form
av behandling, rad och stod som inte kraver sjukhusens resurser, annan sarskild
kompetens eller som tacks av annan huvudmans/vardgivares ansvar.
Vardgivaren skall utifran ett halsoframjande synsatt framja delaktighet och
samarbete med brukaren och dennes narstaende. Brukarens motivation och
delaktighet bidrar till att habiliteringsinsatserna skapar forutsattningar for att
leva ett liv efter egna val.

Vid insatser i hemmet skall brukarens hemmilj6 respekteras och en anpassning
av insatserna skall ske utifran brukarens enskilda forutséttningar.

Vélfungerande samverkan &r en grundlaggande forutsattning for att na ett gott
resultat av alla insatser. Samverkan med narstaende, andra vardgivare och
huvudman skall bedrivas pa ett sadant satt att brukaren upplever
insatserna/stodet som en helhet.

Helhetssyn, kontinuitet, delaktighet, nérhet och tillganglighet skall vara
grundstenarna i verksamheten.

Brukarnas behov skall vara styrande for verksamhetens form och innehall.

Brukarna skall ha inflytande och medbestdammande éver de insatser som ges.
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2 Uppdrag
Uppdraget omfattar;

e habiliteringsinsatser for barn, ungdomar och vuxna med
funktionsnedséttning, i form av behandling, rad och stod vid lokala
och/eller lansévergripande habiliteringsenheter med
mottagningsverksamhet och besok i miljon dar brukaren vistas

e insatser for narstaende till personer med funktionsnedséttning

e verksamhet med inriktning pa kunskapsspridning om
funktionsnedsattningar.

3 Malgrupper

Verksamheten ar i forsta hand dmnad for personer som bor i Stockholms I&n, i
ovrigt se punkt 4 i Allmanna villkor

(a) Barn och ungdomar med fysiska funktionsnedséattningar och med behov av
habilitering i 6ppen vard i mer an sex manader.

(b) Vuxna personer med medfddda eller tidigt forvarvade rorelsehinder och med
behov av varaktig habilitering i 6ppen vard.

(c) Personer med utvecklingsstorning, autismspektrumtillstand med normal
begavning och autismspektrumtillstand tillsammans med utvecklingsstorning.

(d) Personer med betydande begavningshandikapp efter férvarvad hjarnskada
samt barn och ungdomar med varaktig kognitiv funktionsnedséattning efter
forvéarvad hjarnskada.

(e) Personer med stora och varaktiga funktionsnedsattningar, som har
omfattande behov av stod eller service.

(f) Foraldrar till barn och ungdomar med epilepsi eller allvarlig sprakstorning.
En Gversyn av uppdraget for barn och ungdomar med epilepsi kommer att
genomforas under 2011.



Stockholms 1&ns landsting UPPDRAGSBESKRIVNING Habilitering &

Halso- och sjukvardsnamndens forvaltning Habilitering i 6ppen vard Hélsa
ADA 8092 Bilaga 3
HSN 1012-1294 Ar2011 Sida 3 (11)

(g) Barn, ungdomar och unga vuxna med ADHD.
(h) Barn, ungdomar och vuxna med eller pa vag mot dévblindhet.

(i) Vuxna dova och horselskadade teckenspraksanvandare och vuxna
horselskadade personer med utvecklingsstorning som anvander
teckenkommunikation.

(j) Narstaende till ovan angivna malgrupper.

Till grupp (a) hor barn och ungdomar med rorelsehinder eller med
flerfunktionsnedsattning. I gruppen ingar aven barn, som av andra orsaker har
motoriska svarigheter och ar i behov av varaktiga habiliteringsinsatser, till
exempel barn med cystisk fibros eller hjartsjukdom.

Grupp (f) far idag sitt medicinska omhéndertagande och behandling inom
annan verksamhet och far ett kompletterande psykosocialt stod av vardgivaren.

Grupp (i) far idag sitt medicinska omhandertagande och behandling inom annan
verksamhet och far ett kompletterande psykosocialt stod av vardgivaren.

4 Vardtjanst

Vardtjansten omfattar:

Vardgivaren skall ha ett brett utbud av insatser, som motsvarar de olika behov
personer med funktionsnedsattningar har. Insatserna kan ges individuellt eller i
grupp. Vardgivaren skall arbeta aktivt med metodutveckling och
patientsakerhetsfragor.

Information om olika behandlingsmdjligheter som bygger pa forskning och
beprovad erfarenhet skall ges till brukare och vardnadshavare/god man.
Vardgivaren skall informera brukaren om andra vardgivare av habilitering som
landstinget har avtal med, om det &r relevant utifran brukarens behov.

Vardgivaren skall erbjuda habiliteringsinsatser i form av behandling, rad och
stdd, konsultation och kunskapsoverforing. Insatserna ska syfta till att minska
konsekvenserna av funktionsnedséttningen genom direkta insatser till brukare
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och/eller genom stdd och konsultation om brukare till personer i brukarens
narmiljo.

Innan val av insatser gors skall Vardgivaren gora en kartlaggning for att se vilka
konsekvenser funktionsnedsattningen ger personen i vardagen och darmed
klargdra vilka behov som finns av habiliterande insatser. Kartlaggningen syftar
aven till att upptacka risk for tillkommande psykisk eller fysisk ohélsa som kan
aktualisera behov av samtidiga insatser fran annan huvudman/vardgivare.

Vardgivaren skall framja en aktiv och halsosam livsstil hos brukaren i syfte att
forebygga psykisk och fysisk ohélsa.

Vardgivaren skall forskriva hjalpmedel kopplat till rehabiliterings/habiliterings
processer.

Habiliteringsinsatser pa individniva kan vara:

e Kartlaggning av brukarens férmagor samt hans/hennes livssituation och
funktionshinder.

e Behandling i syfte att bibehalla/forstarka brukarens formagor eller
forhindra forsamring av formagor.

e Psykologiskt och socialt stod till brukaren och dennes nérstaende.

e Formedling av kunskap och instruktioner till personer i brukarens
narmiljo dar brukaren skall tillampa och utveckla sina férmagor t ex
forskola, skola och daglig verksamhet.

e Information och utbildning till brukare, narstaende, personal och 6vriga
personer i brukarens omgivning om funktionsnedséttning och dess
konsekvenser.

Vardgivaren skall:

e Tillgodose den enskildes behov av kunskap om innebérden av sin
funktionsnedsattning. VVardgivaren har dessutom ett fortlopande aktivt
informationsansvar gentemot brukarna och deras nérstaende i fragor som
ror generella samhallsinsatser.

e Formedla kunskap och ge instruktioner till personal som finns i brukarens
narmiljo i samband med behandling till brukare eller som en del i den
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insats som erbjuds brukaren.

e Speciellt uppmarksamma och sékerstélla att de inom malgruppen som har
invandrarbakgrund eller ar flyktingar far habiliteringsinsatser pa lika
villkor som andra samt beakta behovet av information och utbildning till
malgruppen.

e Tillhandahalla en upplysningsverksamhet for bred information om
funktionshinder och ge service saval via datorkommunikation som via
telefon.

e Frémja forskningsanknuten verksamhetsutveckling och samverkan med
universitet och hogskolor.

e Svara for att kunskap om kognitiva hjalpmedel och metoder utvecklas,
beskrivs och att dessa 6verensstimmer med evidens inom omradet samt att
kunskapen sprids till all personal inom Vardgivarens verksamheter i syfte
att kunna erbjuda kognitivt stod till brukarna.

e Initiera rehabilitering och andra héalso- och sjukvardsinsatser.
e Forskriva hjalpmedel.

e Sérskilt beakta ungdomar som grupp och erbjuda adekvata insatser som
ungdomar och unga vuxna &r i behov av.

e Vardgivaren skall utveckla varden utifran det regionala vardprogrammet
”ADHD, lindrig utvecklingsstérning och autismspektrumtillstand hos
barn, ungdomar och vuxna” och i samverkan med Gvriga berdrda
vardgivare.

e Sarskilt beakta sma barn med autism eller autismliknade tillstand.
Vardgivaren ska ge handledning till foraldrar och forskolepersonal till
minst 39 forskolebarn som far hogintensiv (minst 25 tim/v) och tidigt
insatt traning.

o Erbjuda habiliteringsinsatser till barn, ungdomar och vuxna personer med
forvéarvad hjarnskada.
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e Genomfdra en motorisk bedémning av barn/ungdomar pa uppdrag av
barnl&kar- och BUP-mottagningar eller till underleverantor i anslutning till
att de genomgar en neuropsykiatrisk utredning.

e | journal dokumentera uppgift om narstaende under 18 ar for att
uppmarksamma om deras behov av information, rad och stod.

e Uppmérksamma barn och unga som uppvisar psykisk ohalsa i syfte att
erbjuda forebyggande insatser och vid behov behandling eller tidig
hanvisning till barn- och ungdomspsykiatrin alt allmanpsykiatri for vuxna.

e Pa ett aktivt satt arbeta med information och kunskapsspridning avseende
till exempel funktionshinder, levnadsvillkor for personer med
funktionsnedséattning och lagstiftning inom omradet.

e Haett sarskilt ansvar att saval lokalt som pa lansniva bedriva
utbildning/kunskapsoéverforing till foraldrar och andra narstaende till
brukare.

e Erbjuda information/formedla utbildning till brukare som har en ovanlig
diagnos. Behovet av sadana insatser till barn och ungdomar och deras
familjer ska varnas.

e Vardgivaren ska erbjuda Taltjanst vilket innebar kommunikationsstod for
personer med rost-, tal- eller sprakskada.

5 Tillganglighet

5.1 Oppettider

Vardgivaren ska anpassa telefon-, 6ppethallande- och mottagningstider efter
brukarnas behov.

Lokala och lansévergripande habiliteringscenter ska vara 6ppna 40 timmar per
vecka, dock minst mandag — fredag mellan klockan 09.00 — 15.00, dvrig tid
disponeras sa att det passar brukarnas behov. Brukarna ska ha mojlighet att
besoka vardgivaren pa kvallstid.
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5.2 Telefon mm

Telefontiden ska anpassas till brukarnas behov, dvs vid forlaggning av
telefontiden ska hansyn tas till de tider brukarna har méjlighet att ringa.
Vardgivaren skall vid behov lamna ut behandlarnas
direktnummer/mobilnummer till brukarna. Vid de tider da Vardgivaren inte har
Oppet ska telefonsvarare ge information om mottagningens dppettider. Pa
telefonsvararen ska det dven vara mojligt att lamna meddelande. Anvénds
telefonsvarare ska den avlyssnas inom 4 timmar under dagtid.

Habiliteringscenter ska vara tillgangliga per telefon minst 08.00 — 15.00 varje
vardag for radgivning och bokning av tid.

Handikappupplysningen ska vara tillganglig per telefon mellan 08.00 — 16.30
varje vardag. Oppettiderna kan om behov foreligger utékas.

Vardgivaren ska vara ansluten till tjansten ”Mina Vardkontakter” pa
www.vardguiden.

5.3 Vantetider

Vardgivaren skall erbjuda tid inom 30 dagar efter ansokan om insatser.
Vardgivaren skall erbjuda tid for behandling inom 90 dagar. Vardgivaren ska
prioritera brukare som har en pagaende kontakt med 6ppenvardsteamet for
personer med grava beteendestérningar (VUB-teamet).

6 Kompetens

Vardgivaren atar sig att halla personal med en sadan kompetens som medfor att
de i avtalet angivna kraven kan uppfyllas. Personer med egna erfarenheter av
funktionsnedséattning bor finnas bland personalen.

Vardgivaren ska ansvara for att personal som arbetar med sma barn med autism
far tillgang till konsultation av lakare minst 40 timmar per manad.

Personalen som ansvarar for habiliteringen ska bl a utgéras av psykolog,
socionom, sjukgymnast, arbetsterapeut, pedagog och logoped.


http://www.v%C3%A5rdguiden/
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7 Vardprogram och kvalitetsregister

7.1 Riktlinjer
Vardgivaren skall folja for uppdraget tillampliga:
e nationella riktlinjer

e SBUs kunskapsoversikter

e SLLs vardprogram och fokusrapporter som finns pa
www.uppdragsguiden.sll.se.

o rekommendationer avseende neuropsykiatriska utredningar som finns pa
www.uppdragsguiden.sll.se.

7.2 Kvalitetsregister

Vardgivaren skall rapportera till relevanta kvalitetsregister.
For detta uppdrag avses for nérvarande Uppfoljningsprogram for barn med
cerebral pares (CPUP).

8 Samverkan

Vardgivaren ska kontinuerligt samverka med andra vardgivare inom landstinget
och med vard-/omsorgsgivare i lanets kommuner.

Riktlinjer for samverkan ska dokumenteras i skriftliga 6verenskommelser som
foljs upp, utvarderas och revideras.

Da Vardgivaren inte har i uppdrag att tillhandahalla lakarkompetens till
brukarna skall Vardgivaren samverka med andra enheter som har sadan
lakarkompetens som behdvs for att en fullvéardig habilitering ska kunna
erbjudas. Exempel pa sadana vardgivare for barn &r
barnmedicin/barnhabilitering pa Karolinska Universitetssjukhuset och
Sodersjukhuset, horselhabilitering pa Karolinska Universitetssjukhuset,
barnldkarmottagningar samt barn och ungdomspsykiatrin.

For att forbattra det barnpsykiatriska stddet till barn och ungdomar med
funktionsnedsattning ska ett aktivt samarbete mellan Vardgivaren och barn och
ungdomspsykiatrin finnas.


http://www.uppdragsguiden.sll.se/
http://www.uppdragsguiden.sll.se/
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Den gemensamma policy med riktlinjer for kommunerna i Stockholms l&n och
Stockholms lans landsting "Barn och ungdomar som behdver sarskilt stod fran
saval kommunen som landstinget” (BUS-policyn) ska vara vagledande i
samverkan med kommunerna vad galler barn och ungdomar som behéver
sarskilt stod.

For att forbattra det psykiatriska stodet till vuxna med funktionsnedsattning ska
ett aktivt samarbete finnas mellan Vardgivaren och allmanpsykiatrin.

Vardgivaren skall kanna till och félja de beslut om och riktlinjer i
samverkansoverenskommelser samt samverkanspolicys som finns mellan
Stockholms l&ns landsting och andra huvudman, se Uppdragsguiden.
Vardgivaren skall delta i arbetet med att anpassa och utveckla dessa till lokal
niva.

9 Brukarfokuserad vard

Brukarfokuserat forhallningssatt

Bemétandet av brukare och narstaende skall kannetecknas av empati och
engagemang i syfte att skapa en fortroendefull dialog déar brukarens autonomi
varnas. Varden skall utveckla brukarens egna formagor.

Forutsatt brukarens godkannande skall narstaende uppmuntras att medverka i
varden i syfte att kunna stédja brukaren.

Brukarfokuserad information, vagledning och utbildning

Vardgivaren skall ge brukaren skriftlig information om verksamheten samt
individuellt anpassad information om sin funktionsnedsattning och om
befintliga metoder for rad, stod och behandling.

Vardgivaren skall ge brukaren information om namngiven person att vanda sig
till och kontaktuppgifter.

Vardgivaren skall informera om de brukar- och anhorigorganisationer som
finns.

Vardgivaren skall vid behov informera om nar man kan vanda sig till sin
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kommun for att ansdka om bistand.

Vardgivaren skall informera om rétt och mojlighet att byta vardgivare och
mojlighet att byta behandlare.

Vardgivaren skall erbjuda brukare och narstaende utbildning i fragor relaterade
till funktionsnedsattning.

Vardgivaren skall aktivt uppmarksamma minderariga barn till brukare och deras
stddbehov samt ta initiativ till nédvandig samverkan med andra aktorer i syfte
att mota dessa behov.

Vardgivaren skall erbjuda narstaende skriftlig information, utbildning, stéd och
vagledning pa ett sadant satt att det motsvarar saval vuxnas som barns behov. |
de fall narstaende har behov av hjalp och stéd som inte ryms inom Vardgivarens
uppdrag, exempelvis riktade stodinsatser till syskon och barn till brukare, skall
Vardgivaren végleda till och informera om organisationer och verksamheter
som erbjuder sadant stod.

Landstinget och kommunen skall gemensamt utarbeta rutiner for samordning av
insatser for den enskilde brukaren. Vardgivaren skall delta i detta arbete. En val
fungerande samordning &r grundldggande for ett gott resultat av insatserna for
den enskilde. Planering av samordningen skall genomforas tillsammans med
den enskilde och med respekt for dennes sjalvbestdmmande och integritet. Den
som har utsetts att ansvara for samordningen skall ocksa ansvara for att en plan
for samordningen uppréttas och dokumenteras.

Vardgivaren skall aktivt bidra till samordning fér brukare som har behov av
vard och omsorg fran flera vardgivare och huvudman. Vardgivaren skall
sakerstalla sin medverkan i vardkedjan och tillse, ur ett brukar- och
narstaendeperspektiv, att den blir sa sammanhangande som méjligt.

Vardgivaren skall aktivt delta i och vid behov ta initiativ till vardplanering i
samverkan med andra vard- och omsorgsgivare.

Brukarfokuserade insatser

Brukare skall ges méjlighet att vara delaktig och paverka alla beslut som fattas i
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hela vardkedjan, fran planering till utférande av insatserna och utvardering av
dessa.

Om fortsatta insatser planeras skall en skriftlig habiliteringsplan® upprattas sa
snart som mojligt, dock senast vid tredje besoket. Minst 86 % av brukare som
fatt tre besok eller fler under aret skall ha en habiliteringsplan.

Jamlik vard

Brukarens behov av vard skall styra insatserna oavsett kon, alder,
funktionsnedséttning, social position, etnisk eller religios tillhorighet eller
sexuell identitet.

Vardgivaren skall ha kunskap om, och analysera hur insatser férdelas mellan
man och kvinnor avseende omfattning och innehall, samt hur effekterna av
varden skiljer sig at mellan kénen.

10 Lokaler

Vardgivarens lokaler skall ha god tillganglighet for brukarna. Lokalerna skall
vara sa belagna att god tillgang till allméanna kommunikationer finns.

Vardgivaren skall samverka med berorda intresseorganisationer vid
lokalplanering och ombyggnad.

Vardgivaren skall genom tydlig skyltning beskriva vilken verksamhet som
bedrivs.

! Habiliteringsplanen upprattas tillsammans med brukaren, och i férekommande fall med
narstaende. | planen definieras ansvariga personer, insatser och mal for insatserna. Planen skall

foljas upp och vid behov omprévas tillsammans med brukaren.
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Uppfdoljningsplan
Denna plan kan revideras arligen i en skriftlig 6verenskommelse mellan
parterna.

Syfte
Uppfoljning syftar till att granska om Vardgivaren uppfyller kraven i avtalet
samt skapa en grund for gemensam utveckling av géllande uppdrag.

Uppfoljning

Uppfdljningen kan ske pa olika nivaer. Detta dokument beskriver
aterrapportering av de nyckeltal* som Bestallaren kommer att félja Vardgivarna
inom habiliteringsuppdraget pa. Dessa nyckeltal kommer att ligga till grund for
diskussioner vid uppféljningsmate som ska dga rum minst 1 gang per ar.

Uppgifterna till uppféljningen kommer att hamtas fran befintliga register som
Vardgivaren atar sig att rapportera till enligt avtalets tillhérande informations-
bilaga. Se bilaga Rapportering av verksamhetsinformation samt IT-
relaterade fragor. Uppgifter som inte kan inhamtas fran befintliga register
inhdmtas via en webbaserad inrapporteringsmall (WIM). | bilagan fér WIM-
enkéaten finns aven ett antal beskrivningsfragor som forebereds av Vardgivaren
infor uppfoljningsmotet. Vardgivaren ansvarar for kvalitetssakring av de
inrapporterade uppgifterna.

Uppféljningsmodell
Uppféljningsplanen ar indelad i fem perspektiv enligt leverantérsuppféljnings-
modellen, LUM, samt uppfoljning av miljokrav. De fem perspektiven &r:

e Behov

e Prestationer
o Kvalitet

e Kostnader

o [Effekter

Uppfoljningsperspektiven bygger pa att det for en bestallning av varduppdraget
foreligger ett behov i befolkningen av en viss vardinsats/prestation. Avsikten
med prestationen &r att uppna en effekt i patientens halsa eller inom halso- och
sjukvardsystemet. Prestationen ar forknippad med olika kvalitetsaspekter och
genererar aven en viss kostnad for SLL.

! Nyckeltal = Ett nyckeltal vager ihop information frn minst tva variabler, dvs att ett varde satts
i relation till ndgot annat for att géra enheterna jamforbara.
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Leverantdrsuppféljningsmodellen, L.U.M

Kvalitet

Kunskapsbaserad
Saker

Patient fokuserad
Jamlik

Effektiv

Rimlig tid

Behov — Prestation — Effekt

Behov i befolkning Utforda och bestéllda Patienteffekter
Vardtyngd Utforda ej bestéllda Systemeffekter
Atgéarder

Kostnad

Direkta
Indirekta

Nyckeltalen som preciseras i uppféljningsplanen kommer Vardgivaren att
kunna folja bade pa det egna resultatet dver tid och jamftra sig med andra
Vardgivare med samma uppdrag genom bestédllarens webbaserade
Leverantorsuppféljningsdatabas (LUD).
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Uppfoljningsplan for Habilitering & Halsa ar 2011

Behov Nyckeltal Varfor foljs nyckeltalet Frekvens Kalla

Behov i

befolkningen

Vardtyngd Andel brukare per 1 000 invanare 0-17 ar Visa pa behovstackningen gentemot malgruppen hos Manatligen GVR
Andel brukare per 1 000 invanare 18 &r och vardgivaren Ménatligen GVR
uppat

Prestation Nyckeltal Varfor foljs nyckeltalet Frekvens Kalla Mal

Utforda och Hembesok/brukare Vardkonsumtion anvands till planeringsunderlag for Manatligen GVR

bestallda Mottbesok/brukare varden samt for utveckling av ersattningssystem Manatligen GVR
Gruppbesok/brukare Manatligen GVR
Natverk utan brukare/brukare Manatligen GVR
Telefonkontakt/brukare Arligen GVR
Andel nya brukare av totalt antal brukare

Utforda ej bestéllda _Manatligen

Atgard

_Utford volym/bestalld volym

_GVR
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Kvalitet Nyckeltal Varfor foljs nyckeltalet Frekvens Kalla Mal
Kunskapsbaserad ocr
andamalsenlig vard
Séker vard
Patientfokuserad
vard
Effektiv vard
Jamlik vard Samtliga nyckeltal dér sa &r relevant redovisas  : Alder och kon tas fram i samband med bestéllarnas Manatligen/ : Samtliga
resultat uppdelat pa alder och kén nyckeltalsberakning Arligen
Vard i rimlig tid Andel brukare som upplevde mottagningens Arligen Patient-
tillganglighet per telefon som utmérkt, mycket /brukar-
bra eller bra enkat
Andel brukare som anser att det var acceptabel
tid fran remiss/kontakt till forsta besok.
Kostnad Nyckeltal Varfor foljs nyckeltalet Frekvens Kalla Mal
Direkta kostnader Uppdragskostnader/brukare Budget och kostnadsutveckling skall vara i balans Manatligen Rain-
dance
Indirekta kostnader = Sjukresekostnad/brukare Manatligen SRS
Tolkkostnader/brukare Manatligen Rain-




Stockholms l&ns landsting UPPFOLININGSPLAN
Halso- och sjukvardsnamndens forvaltning Habilitering 2011

ADA 8092
HSN 1012-1294

Habilitering &
Hélsa
Bilaga 4

Sid 5 (6)

| | dance |

Effekter Nyckeltal Varfor foljs nyckeltalet Frekvens Kalla Mal
Patienteffekt Andel brukare som besokt bade lokal och Manatligen GVR

lansovergripande enhet.

Manatligen  GVR

Andel brukare som avslutade sin kontakt av

totalt antal brukare Manatligen GVR
Systemeffekt Andel brukare som har kontakt med lakare inom Manatligen VAL

primarvarden

Andel barn som har kontakt med Manatligen VAL

barnldkarmottagning

Andel barn som har kontakt med BUP- Manatligen VAL

mottagning

Andel brukare som har lakarkontakt pa Manatligen

dppenvérdsmottagning pa sjukhus VAL

Andel brukare som har kontakt med Manatligen VAL

oppenvardspsykiatrin

Andel brukare som har varit inlagd for somatisk Manatligen VAL

slutenvard

Andel brukare som har varit inlagd for Manatligen VAL
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psykiatrisk slutenvard

Ovrigt Nyckeltal

Varfor foljs nyckeltalet

Frekvens

Kalla

Mal -
Uppfyllt

Miljo Vardgivaren som helhet ar miljocertifierad

Arligen




__JJL Halso- och sjukvardsnamndens forvaltning

STOCKHOLMS LANS LANDSTING
Bilaga 5

HSN 1012-1294
ADA 8092

Informationshantering och
rapportering

Habilitering & Halsa

2011



Stockholms lans landsting INFORMATIONSHANTERING H&H

Halso- och sjukvardsnamndens OCH RAPPORTERING

férvaltning

ADA 8092 2011-01-01 — 2011-12-31 Bilaga 5
HSN 1012-1294 2 (12)

1 Introduktion

Vardgivare skall uppfylla ett antal krav pa att leverera information elektroniskt for att effektivi-
sera vardprocessen — kvalitativt och ekonomiskt - samt forbattra samverkan och ge forutsatt-
ningar for invanarnas och vardens aktorers mojligheter till Nationell e-halsa.

En nationell IT strategi togs fram 2006 i syfte att skapa en framtida effektiv informationsfor-
sOrjning inom vard och omsorg. Fokus for strategin var da att skapa tekniska forutsattningar for
behdrighet och kommunikation av vardinformation. Under varen 2010 bytte den Nationella IT-
strategin namn till Nationell eHalsa och fokus forflyttades fran teknik, IT-I6sningar och infra-
struktur till nyttan for invanare och verksamheter. | samband med detta kommer nya krav och
mojligheter, t ex krav pa eTjanstekort samt tillganglighet till eTjanster som Nationell Patient-
oversikt (NPO) och Nationell lakemedelsforteckning.

SLL:s framtida IT-utveckling kommer i hog grad att préaglas av den nationella IT-utvecklingen.
Darmed kan kraven i Avtalet pa informationshantering och rapportering komma att komplette-
ras med ytterligare krav under avtalsperioden.

SLL har tva IT-plattformar som baseras pa och foljer det nationella arbetet, dessa ar Vardguiden
med Mina vardkontakter (MVK) samt Plattform SLL (PSLL). Genom dessa nas i framtiden saval
de nationella eTjansterna som de inom SLL.

Detta avsnitt beskriver den information som skall rapporteras till SLL via olika eTjanster och
filoverféringar. Stora delar av informationen &ar obligatorisk enligt lag och géllande regelverk.
Informationskraven beskrivs under rubrikerna "Kravstallda eTjanster” och”Kravstallda filover-
foringar”. Pa Uppdragsguiden/Informationshantering och rapportering finns beskrivningar av
det stod som finns att fa genom SLL:s eTjansteutbud och IT-infrastruktur?.

2 Forandrade krav under avtalsperioden

Under rubrikerna "Kravstallda eTjanster” och "Kravstélld filéverforing eller online-tjanst” be-
skrivs nuvarande krav pa eTjanster och filoverforing eller dverforing via online-tjanst. Kraven
kan komma att forandras exempelvis p g a forandrade nationella krav pa inrapportering.

Bestallaren har enligt Avtalet ratt att &ndra, lagga till eller ta bort eTjanster och filoverforingar
med tillhérande informationsobjekt och definitioner. Férandrade krav under avtalsperioden re-
dovisas pa Uppdragsguiden/Informationshantering och rapportering.

1 Med tjanst, system och plattform avses i detta sammanhang:

Tjanst: en tjanst ar det arbete som informationsteknik kan erbjuda och utféra for en méanniska eller &t ett annat tek-
niskt IT-system/IT-tjanst. Exempelvis en bokningstjanst av ett vardtillfalle eller en filéverféring mellan tva program-
varor/system. Tjansten ar en del av en teknisk plattform dar flera olika tjanster samutnyttjar plattformens behérig-
hetskontroll, notifiering, loggning, kommunikationstjénster etc.

System: Ett system &r ett antal komponenter som tillsammans samverkar for ett gemensamt mal. Varje tekniskt sy-
stem erbjuder funktioner och den vy som manniskan méter i systemet samt alla de nédvandiga basfunktioner som
kravs for att skapa ett fungerande system sasom loggning, databashantering, kommunikation, behorighetskontroll,
notifiering, etc.

Plattform: En plattform inom informationstekniken ar en bas/samling av funktioner som flera tjanster kan samut-
nyttja. Den bestar av en viss hardvara, ett visst operativsystem och basfunktioner for exempelvis, sdkerhet, databas-
hantering och kommunikation. Tjansterna kan serva helt skilda system och verka i helt skilda kontexter.
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Exempel pa ett nytt krav ar elektroniskt stod (eSjukintyg) for dverforing av elektroniska sjukin-
tyg frén vardgivaren till Forsakringskassan. Overgangen till eSjukintyg &r ett regeringsinitiativ
och kommer att vara ett krav for samtliga vardgivare inom SLL under 2011 nar eTjansten ar helt
fardigutvecklad.

3 Omraden for eTjanster och Infrastruktur
Det finns fyra dvergripande omraden som stods av olika eTjanster:
Invanartjanster

Vardinformation och beslutsstod

Ekonomi/uppfdljning
Infrastruktur

(CNCNCNC)

Nationell strategi for e-hélsa - Information och
tjanster for invinare och vérdens aktdrer. Exempel ér
Virdguiden, Mina virdkontakter samt kvalitetsrankning

Invinartjinster

. " Information som anvinds i varden och som
Viérdinformation beslutsstod. Exempel dr remiss- och

& beslutsstod journalinformation, e-recept och FASS

) Information och system for rapportering, fakturering
Ekonomi & ete. Exempel dr Virdfaktura fér digital fakturering och
uppfoljning FUMS - faktureringsunderlag for medicinsk service

“Vigar och broar” for informationsutbyte och
Infrastruktur sammanstillning. Exempel ir nitverket SLLnet,
e-post och EK — landstingets elektroniska katalog

Fig 1. Beskrivning av SLL:s omraden for eTjanster och infrastruktur

4 Kravstallda eTjanster

Vardgivaren skall anvanda de eTjanster och dartill relaterade IT-plattformar och IT-system som
framgar av Tabell 1. Under punkt 4.1 finns krav som galler vid avtalets tecknande. For detalje-
rad information angaende informationsobjekt se punkt 4.2 och for termer och definitioner se
punkt 5.3. Pa Uppdragsguiden/Informationshantering och rapportering finns gallande krav vid
eventuella forandringar.
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4.1 eTjanster och dartill relaterade IT-plattformar och IT-system

Tabell 1. eTjanster och dartill relaterade I1T-plattformar och IT-system som vardgivare skall anvanda

Vardinformation och beslutstod

Namn

Beskrivning

Kraver
atkomst till
SLLnet

Elektroniskt journalsystem

Ar ett IT-system i vilket vardgivare dokumenterar patientupp-
gifter.

Ja, i fore-
kommande
fall

Sjukresesystemet

En sjukresa &r en resa/transport av en patient till/fran eller
mellan vardgivare i sjukvarden. Sjukresesystemet ar Stock-
holms ldns landstings systemstod for att administrera sjukre-
sor. Vardgivare skall ndr behov och férutsattningar finns for
patientens rakning bestalla sjukresa digitalt via sjukresesy-
stemet.

Nej

WebCare

SLL:s eTjanst for samordnad vardplanering (WebCare) an-
vands gemensamt av sjukhus, primarvard och kommunernas
socialtjanst for att bland annat tillhandahalla information om
vilken huvudman som for tillfallet har vardansvaret for en
patient. Tjanstebeskrivning och kontaktuppgifter for nyttjan-
de av WebCare gar att finna i SLL IT:s tjanstekatalog.

Uppdragsguiden

Uppdragsguiden ar ett satt for HSN-forvaltningen att tillhan-
dahalla information fér landstingsfinansierade vardgivare i
Stockholms ldan. Ambitionen &r att samla den information
vardgivarna behover for att utfora sitt uppdrag och att erbju-
da genvagar till/beskrivningar av olika system. Har finns in-
formation om patientmétet (information som berér frage-
stéllningar som kan tankas dyka upp i den direkta kontakten
med patienten), vardavtal (relationen mellan bestéllare och
vardgivare). Utvecklingsfragor, strategisk uppféljning och in-
rapportering av verksamhetsdata och nyheter gar att finna pa
Uppdragsguiden.

Nej

Nationella kvalitetsregister

Kvalitetsregistersystem som for vardgivarna ar obligatoriska
att rapportera till for varje uppdragstyp presenteras pa Upp-
dragsguiden. Kvalitetsregister skall hanteras inom ramen for
gallande lagar och férordningar.

Nej

Bestallningsportalen

Vardgivare skall, efter behovsbedémning eller vardplanering,
forskriva hjdlpmedel, forbrukningsmaterial eller naringspro-
dukter. | Bestallningsportalen ska forskrivare bestalla for-
skrivna hjalpmedel fran "kloka hjédlpmedelslistan" enligt rikt-
linjer i Hjdlpmedelsguiden. Bestallningar handldggs sedan pa
respektive Hjalpmedelsverksamhet. Bestéllningsportalen
hanterar bestallningar av hjdlpmedel for personer med rérel-
se-, kommunikations- och kognitionshinder, inkontinenspro-
blem, samt medicintekniska produkter.

Nej

Ekonomi/uppféljning

Namn

Beskrivning

Kraver
atkomst till
SLLnet

Vardfaktura

Vardfaktura ar ett webbaserat system for vardgivare (bade
privata och offentliga) dar de kan kontrollera och godkdnna
fakturor baserade pa vard som har rapporterats i andra SLL
system tidigare. Ordinarie fakturering skall ske manatligen
och ar baserad pa vardgivarens inrapporterade verksamhets-
rapportering sasom t ex produkter, besoksposter, DRG, list-
ning.

Nej

Vardmarknad

Vardmarknad ar ett system som anvands av vardgivare for att
registrera prognosticerad vantetid for atgarder och mottag-
ningsbesok. Informationen i Vardmarknad anvands bade av
patienter och remittenter for att se vilken eller vilka vardgiva-
re som har kortast vantetid. Informationen redovisas i Vard-
guiden och i den nationella databasen hos Sveriges Kommu-
ner och Landsting.

Nej
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WIM

WIM (Webbaserad inmatning) ar en elektronisk uppféljning
anpassad for de olika vardomradena. Genom WIM inhdamtas
verksamhetsinformation som ej rapporteras elektroniskt via
vardgivarens kassa- eller PAS-system till GVR. WIM skickas till
vardgivaren och skall for avtalsuppféljning besvaras en gang
per ar. Utéver WIM avseende avtalsuppféljning skickas det ut
ett antal andra WIM i olika syften som skall besvaras av vard-
givaren.

Nej

EQ-5D

Registrering och uppféljning av halsoutfall pa individniva.

Nej

Infrastrukturfunktioner, tillhérande IT-system/IT-t;

janst och forklarande beskrivningar

Namn

Beskrivning

Kraver
atkomst till
SLLnet

Hantera e-post via valfri tjansteleverantor

For att tillse att olika intressenter inom SLL kan hantera med-
delandebefordran 6ver Internet via E-post (elektronisk post)
inom och utom SLL sa &r det ett krav for vardgivare med
vardavtal med SLL att anvdnda denna tjanst. Det ar fritt att
viélja leverantor av tjansten. Det finns majlighet for vardgiva-
ren att avropa denna tjanst via SLL IT:s tjdnstekatalog.

Nej

Hantera Internet via valfri tjdnsteleverantor

For att tillse att olika intressenter inom SLL kan hantera enkel
och effektiv kommunikation av text, ljud och bild via World
Wide Web, e-post och fildelning inom och utom SLL s &r det
ett krav for vardgivare med vardavtal med SLL att anvdanda
denna tjanst. Det ar fritt att valja leverantor av tjansten. Det
finns majlighet for vardgivaren att avropa denna tjanst via SLL
IT:s tjdnstekatalog.

Nej

Hantera vardgivarens kontakt- och behorighetsin-
formation via EK

Vaérdgivarens kontaktkort innehaller beskrivningar av vardgi-
varens uppdrag och verksamhet.

Uppgifter hdmtas automatiskt ifran den registrering som
Vardgivaren gor i EK. For att tillse att vardgivare inom SLL
dven kan tillse en saker inloggning enligt Patientdatalagens
och Datainspektionens krav sa dr det ett krav for vardgivare
med vardavtal att anvdnda denna tjanst. Funktionen innehal-
ler uppgifter om vardgivarens kontakt- och behérighetsin-
formation och ska registreras i SLL:s elektroniska katalog (EK)
som ingar i PSLL. Exempel pa uppgifter ar: vardgivarens
namn, typ av varduppdrag, kontaktuppgifter, 6ppettider,
vardgivarens organisationstillhérighet och personal. Tjansten
ar bland annat en férutsattning for tilldelning av certifikat
som stod for inloggning och behodrighetsstyrning i IT-system
samt information i eTjanster som Vardguiden och Mina vard-
kontakter. Vardgivare skall vanda sig till SLL IT for att avropa
tjansten via SLL IT:s tjdnstekatalog.

Hantera sakra identiteter med SITHS-certifikat via
PSLL

For att tillse saker atkomst till IT-system och eTjanster via
PSLL samt inloggning till dessa sa &r det krav pa vardgivare
med vardavtal att anvénda denna tjanst. Medarbetare hos
vardgivare med vardavtal skall ha ett eTjanstekort. eTjanste-
kortet &r en forutsattning for sammanhallen patientinforma-
tion och fungerar dven som en personlig e-legitimation. eT-
janstekortet ar en forutsattning for atkomst till olika IT-
system och eTjanster. Det finns mojlighet for vardgivaren att
avropa denna tjanst via SLL IT:s tjanstekatalog. Medarbetare
hos vardgivare med vardavtal skall ha ett eTjanstekort som
foljer SITHS regelverk. eTjanstekortet, som grundas pa en
saker personpost i EK, ar en forutsattning for att ta del av
sammanhallen patientinformation. eTjanstekortet fungerar
dven som en personlig e-legitimation. eTjanstekortet ar en
forutsattning for atkomst till olika IT-system och eTjanster.
Vardgivare skall vanda sig till SLL IT for att avropa tjansten via
SLL IT:s tjanstekatalog.

Nej

Hantera eTjanstekort enligt SLL:s RA-policy

For att tillse en forbattrad fysisk sakerhet och saker identifie-
ring vid atkomst till IT-tjanster sa ar det ett krav for vardgiva-
re med vardavtal att anvanda denna tjanst. SITHS policy for
Registration Authority (RA) anger riktlinjer for hur man skapar
och ger ut SITHS-kort (dvs kort med SITHS-certifikat). Det ar
ett krav for vardgivare med vardavtal att hantera eTjanste-
kort med SITHS-certifikat enligt SITHS RA-policy. Det ar fritt
for vardgivaren att vélja leverantor av eTjanstekortet. Kortut-

Nej
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givaren maste vara godkand enligt SITHS Inera AB. Det finns
maojlighet for vardgivaren att avropa eTjanstekort som tjanst
via SLL IT:s tjanstekatalog.

Hantera personuppgifter via PU/PSLL For att 6ka riktigheten och kvalitén pa personuppgifter sa ar Ja
det ett krav for vardgivare med vardavtal med SLL att anvan-
da denna tjanst. Atkomsten till personuppgifter sker via SLL:s
Snod-tjanst ("SakerNod”) via personuppgiftsregistret (PU) till
lanets befolkning och andra intressenter som kommer i kon-
takt med SLL. PU forses med personuppgifter fran Skattever-
ket, fastighetsinformation fran lantmateriet, omradesindel-

ningar mm.
Hantera elektronisk kommunikation via valfri For att hantera elektronisk kommunikation sa &r det ett krav Nej
tjdnsteleverantor for vardgivare med vardavtal med SLL att anvdanda denna

tjanst. Det finns mojlighet for vardgivaren att ansluta till det
koncerngemensamma kommunikationsnatet SLLnet for at-
komst till koncerngemensamma eTjanster och IT-tjanster
och/eller fér elektronisk kommunikation med andra vardgiva-
re. Det finns mojlighet for vardgivaren att avropa anslutning
till SLLnet via SLL:s Tjanstekatalog.

Hantera koder och klassifikationer via For att 6ka riktigheten och kvalitén pa information sa ar det Nej
PSLL/kodservern ett krav for vardgivare med vardavtal med SLL att anvanda
denna tjanst som omfattar obligatoriska koder och klassifika-
tioner for anvandning inom vard och omsorg. Exempel pa
koder och klassifikationer ar: bestksklassificering, ldkeme-
delskoder, verksamhetsform och diagnoser. Det ar krav for
vardgivare med vardavtal med SLL att anvanda SLL:s tjanst
Kodserver. Kodserverns koder och klassifikationer finns pa:
http://codeserver.sll.se/user-action.do?action=start

Hantera telefoni med valfri tjansteleverantor For att tillse de behov som finns inom SLL av telefoni som Nej
passar och stodjer verksamhetens dagliga behov, oavsett om
man arbetar i varden eller administrativt, sa ar det mojligt for
vardgivare med vardavtal med SLL att anvdnda denna tjanst.
Det finns mojlighet for vardgivaren att avropa denna tjanst
via SLL:s Tjanstekatalog. Mer information om telefonitjansten
hittar du pa féljande adress:
http://www.webbhotell.sll.se/telefoni/arbeta dven utanfér
sin arbetsplats, en del arbetar med telefonen som sitt prima-
ra verktyg.

I tabell 1, kolumn "Kraver atkomst till SLLnet” anges om tjansten eller funktionen forutsatter
atkomst till det koncerngemensamma kommunikationsnéatet SLLnet. Det finns olika satt att fa
atkomst, ett sddant ar t ex SLL:s SAM-tjanst.

4.1.1 Ratt att anvanda SLLnet och

SLLnet ar Stockholms lans landstings gemensamma kommunikationsnét. Alla vardgivare som
har avtal med Stockholms lans landsting har rétt att ha en anslutning till SLLnet.

4.1.2 Kostnader for SLLnet

Bestallaren bekostar denna uppkoppling med en kapacitet och serviceniva som kravs for den
kommunikation bestallaren staller krav pa. Vardgivaren bekostar eventuell hogre kapacitet som
behdvs for att klara annan funktionalitet i vardgivarens system/tjanster - t.ex. fér samordnad
journalhantering. Om det inte langre &r nédvéndigt att vara ansluten till SLLnet for att rapporte-
ra information enligt detta avtal kommer anslutningen till SLLnet att upphora att vara en kost-
nadsfri tjanst.
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4.1.3 Sarskilda bestammelser

Vardgivare som ar ansluten till SLLnet &r skyldig att folja de séakerhetsbestammelser som
Stock-holms lans landsting har utfardat, se Uppdragsguiden/Informationshantering och rappor-
tering.

4.2 Informationsobjekt per eTjanst eller 1T-system
I Tabell 2 beskrivs den information och de dataobjekt som skall rapporteras in via vissa av vard-
givarens eTjanster eller IT-system som specificeras under punkt 4.1 "eTjanster och dartill relate-

rade IT-plattformar och IT-system”.

Tabell 2. Informationsobjekt per eTjanst eller 1T-system

Hantera vardgivarens kontakt- och

behdorighetsinformation via EK
Hantera personuppgifter via

©
©
(=
=
: 3
5| s g
S/ 3 2
Person-/reservnummer X
Vardande inrédttning X
Vardande klinik X
Vardande avdelning X
VM-kod X
Ansvarig for informationen X
Giltighetsdatum X
Antal veckor X

Vixeltelefon

Tidsbokning

Telefon

Postadress

Besoksadress
Lokalitet
Beskrivning

Tid for akutbesok
Driftsform
Vardtyp (SLL)
Synlig for internet

Enhetsnamn

Kommunnamn

Kommunkod

Ldnsnamn
Lanskod
Telefonnummer
Telefontid
Vardform

Agarform
Oppettider
Enhetstyp

XX XXX [X X [X X [X X [X[X[X[X|[X|[X|X|X]|X|X|X
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Hantera vardgivarens kontakt- och

behorighetsinformation via EK
Hantera personuppgifter via

°
©
(=
=
£ 2
3| S g
S| = 2

Geografiska koordinater

Verksamhet

Verksamhetskod

Vardgivare

Vardenhet

Person-/Samordnings-/Passnummer

Medarbetaruppdrag

Medarbetaruppdragets syfte

Avtalsnummer
Avtalets giltighetstid
Organisationsnummer

X [X [X [X X |X|X|X|X|X|X|X

Organisationsnamn

5 Kravstalld filoverforing eller online-tjanst

Vardgivaren skall antingen via filoverforing eller via online-tjanst tillhandahalla information till
HSN-forvaltningens Centrala vantetidsregister (CVR) samt Gemensamt vardregister (GVR) en-
ligt vad som anges nedan i Tabell 3.

For detaljerad information om vilka informationsobjekt vardgivaren skall rapportera via fil-
overforing eller online-tjanst samt definition/beskrivning av informationsobjekten, se punkt 5.1
respektive 5.2 nedan.

Den detaljerade informationen finns aven pa Uppdragsguiden/Informationshantering och rap-
portering.

5.1 Filoverforing till CVR och GVR samt online-tjanst till GVR

Tabell 3. Filéverforing eller online-tjanst till CVR och GVR

Kréver at-

komst till
Namn pa filéverforing/online-tjanst Beskrivning SLLnet
CVR - Centrala vantetidsregistret Kommunikationstjanst som hanterar rapportering av vantan- Nej

de patienter uppdelat per mottagning/operation/atgard. Da-
taobjekten tas emot via en filéverféring. Det ar 6nskvart ar
att denna filoverforing sker direkt fran vardgivarens journal-
system alternativt kassa-/PAS-system.

GVR - Gemensamt vardregister GVR tar emot rapportering av verksamhets- och prestations- Ja
information samt diagnoser, atgarder och kontaktorsaker
fran Vardgivare. Dataobjekten tas emot via antingen filover-
foring eller online tjanster. Det ar 6nskvart att denna filover-
foring sker direkt fran vardgivarens journalsystem alternativt
kassa-/PAS-system.
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Detaljerad information om tidsintervall, dataformat och elektroniskt kommunikationsstod som
skall tillampas vid filéverforing finns att hamta pa Uppdragsguiden/Informationshantering och
rapportering.

5.2 Informationsobjekt som vardgivaren skall rapportera via filoverforing
eller online-tjanst

Under denna punkt beskrivs de informationsobjekt som vardgivaren skall skicka via filoverfo-
ring eller online-tjanst till HSN-forvaltningen.

Tabell 4. Informationsobjekt som vardgivaren skall rapportera via filoverforing eller online-tjanst till CVR och GVR

CVR: Informationsobjektsspecifikation for kravstallda filoverforingar

Person-/reservnummer

CVR-grupp

Vardande inréttning
Vardande klinik
Undantagskod

Anmadlningsdatum/remissdatum

Rapporteringsdatum

Prioritet

Tilldelad tid, inrapporteras i forekommande fall

GVR OPPEN VARD - Informationsobjektsspecifikation for kravstilld filoverforing/online-tjanst
Person-/reservnummer

Vardhandelsedatum

Vérdande inrattning
Vardande klinik
Vardande avdelning

Remitterad fran/till inrattning
Remitterad fran/till klinik
Remitterad fran/till avdelning

Vardplanering

Besokstyp (bes6kstyp eller kontakttyp ar obligatorisk)

Vardgivare
Akut
Taxa (obligatorisk om besokstyp anvands)

Kontakttyp (besokstyp eller kontakttyp ar obligatorisk)
Diagnoskod

Atgardskod

Orsakskod

Produkttyp

Produktkod

Produktvarde

5.3 Definitioner av termer och informationsobjekt

Under denna punkt finns definitioner pa de informationsobjekt som antingen skall registreras
manuellt eller sdndas via filoverféring till HSN-férvaltningen.

Vardgivaren skall anvanda de specificerade termer med tillhérande definitioner som anges i
denna punkt.
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Betraffande 6vriga termer med tillhdrande definitioner ar det onskvart att vardgivaren anvander
SLL:s termbank. Denna gar att finna via Uppdragsguiden/Informationshantering och rapporte-

ring.

Tabell 5. Definitioner av termer och informationsobjekt

Term

Beskrivning

Akut

Har: Oplanerad vard dar invanare soker vard akut. Detta star i motsats till
planerad vard dar vardgivaren férvantar sig att invanaren soker vard vid
overenskommet tillfdlle. | andra sammanhang anvéands termen akut nar
patientens tillstand kréaver omedelbart omhédndertagande, utifran en me-
dicinsk bedémning.

Anmadlningsdatum/remissdatum

Datum fran nar vintetiden berdknas.

Ansvarig for informationen

Ansvarig for informationen som registreras i "Vardmarknad" fran vardgiva-
ren.

Antal veckor

Prognostiserad vantetid i antal veckor.

Avtalets giltighetstid

Avtalets start- och slutdatum.

Avtalsnummer

Nummer pa avtal mellan SLL och en utférare.

Beskrivning

Fritextfalt for beskrivning av t ex vardgivarens verksamhet.

BesOksadress

BesOksadress i form av gatuadress eller motsvarande samt ort om denna
inte ingar i enhetens namn. Adressen maste vara tydlig nog for att t ex en
taxi ska hitta den.

Besokstyp (besokstyp eller kon-
takttyp ar obligatorisk)

Typ av vardkontakt inom Oppen vard, t ex telefonkontakt eller gruppbesok
men dven specificeringar av vardkontakttyper inom psykiatrin.

CVR-grupp Grupp i centralt vantetidsregister (CVR) som omfattar vissa atgarder och
specialitetsmottagningar.

Diagnoskod Kod som anvéands for statistisk beskrivning av sjukdomar och halsoproblem
i bl.a. hélso- och sjukvard, t ex utifran Klassifikation av sjukdomar och hal-
soproblem (KSH97/1CD10).

Driftsform Drift i offentlig eller privat regi, med offentlig eller privat finansiering. T ex
kan en verksamhet vara offentligt finansierad men drivas i privat regi.

Enhetsnamn Enhetens officiella namn.

Enhetstyp Anvands for att visa om en organisation, enhet eller funktion kan klassas

som "sjukhus" eller "vardcentral". Observera att endast sjukhus och vard-
centraler kodas, inte underliggande enheter och funktioner sdsom mot-
tagningar och avdelningar.

Geografiska koordinater

Koordinaterna for enhetens exakta placering enligt standard RT90 (7 siff-
ror per koordinat). Koordinaterna anvands for att méarka ut var enheten
ligger pa kartan.

Giltighetsdatum

Datum for giltighetstid for prognosen for vantetid.

Kommunkod

Kod fér kommun enligt SCB dar enheten fysiskt ar placerad.

Kommunnamn

Namn pa kommun enligt SCB dar enheten fysiskt ar placerad.

Kontakttyp (besokstyp eller kon-
takttyp ar obligatorisk)

Se Vardkontakttyp.

Lokalitet Plats med namn dar enheten &r fysiskt placerad. Geografisk plats kan vara
detsamma som stad, stadsdel, kommun eller kommundel. Det kan vara
annan geografisk plats an det som anges i adressuppgifter.

Lanskod Kod fér lan enligt SCB dar enheten fysiskt ar placerad.

Lansnamn Namn pa lan enligt SCB dar enheten &r placerad.

Medarbetaruppdrag Uppdrag som kopplar en medarbetare till en vardenhet och innehaller ett

antal rattigheter for tillgang till information.

Medarbetaruppdragets syfte

Syfte for vilket anvdndaren utfor sitt uppdrag, framfor allt kopplat till Pati-
entdatalagens krav pa att ange syfte vid dtkomst till varddokumentation.

Organisationsnamn

Organisationens officiella namn.

Organisationsnummer

Foretagets organisationsnummer enligt SCB/Bolagsverket. Exempel:
"802006-3023". Enhet som pekas ut som vardgivare maste ha detta ifyllt.

Orsakskod

Kod for skadeorsak som anges tillsammans med diagnoskod.

Person-/reservnummer

Identitetsbeteckning for person. Personnummer ar ett permanent enhet-
ligt utformat unikt person-id registrerat i folkbokfoéringen. Reservnummer
ar tillfalligt nummer och anvands for att kunna koppla samman patient och
dennes varddokumentation nar personnummer inte annu finns.

Person-/Samordnings-
/Passnummer

Identitetsbeteckning for person. Personnummer ar ett permanent enhet-
ligt utformat unikt person-id registrerat i folkbokfoéringen, samordnings-
nummer &r ett enhetligt utformat person-id, som pa begéran av en myn-
dighet tilldelas av Skatteverket, fér en person som inte ar eller har varit
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Term Beskrivning
folkbokford i Sverige. Passnummer/Id-nummer star for det pass eller EU-
id-kort som anviands for att legitimera en person som saknar personnum-
mer eller samordningsnummer.

Postadress Postadress till enhet, person eller funktion.

Prioritet Beddmning av prioritering relaterad till vantetid som oprioriterad eller
prioriterad.

Produktkod Kod fér ekonomiskt klassificerad produkt av det som produceras i hélso-
och sjukvarden, t ex utifrdn diagnosrelaterade grupper (DRG) och atgéarder.

Produkttyp Typ av ekonomiskt klassificerad produkt, till exempel NordDRG, ytterfalls-
dagar och intensivvard.

Produktvarde Antal av produkten (typ+kod).

Rapporteringsdatum

Datum da uppgiften lamnas till Centralt vantetidsregister (CVR).

Remitterad fran/till avdelning

Forflyttad fran avdelning (verksamhet inom en vardenhet) till annan verk-
samhet.

Remitterad fran/till inrattning

Utskriven fran inrattning till annan inrattning (verksamhet eller organisa-
tion).

Remitterad fran/till klinik

Utskriven fran klinik (vardenhet) till annan klinik.

Synlig for internet

Destinationsindikator for information.

Taxa (obligatorisk om besokstyp
anvands)

Vilken patientavgift en patient skall betala fér en 6ppen vardkontakt.

Telefon Telefonnummer till enhet, person eller funktion.

Telefonnummer Telefonnummer endast for enhet.

Telefontid Den tid da nagon svarar i telefonen pa det telefonnummer som angivits.
Tid for akutbesok Oppettider och tillgénglighet for akutbesok.

Tidsbokning Telefonnummer till tidsbokning pa enhet.

Tilldelad tid, inrapporteras i fo-
rekommande fall

Datum f6r behandling som inrapporteras i férekommande fall.

Undantagskod Kod som anger om vardgarantin géller eller om patienten vantar av priva-
ta eller andra skal.

Verksamhet Namn pa typ av verksamhet som bedrivs, t ex "Tandvard". Klartext till
verksamhetskod.

Verksamhetskod Kod fér den typ av verksamhet som bedrivs.

VM-kod Kod fér atgarder och specialistmottagningar som anvands for registrering

av vardgivares vantetider i "Vardmarknad".

Vardande avdelning

Verksamhet inom en vardenhet som tillhandahaller halso- och sjukvard, t
ex avdelning eller mottagning.

Vardande inréttning

Vardverksamhet eller organisation som tillhandahaller halso- och sjukvard.

Vardande klinik

Vardenhet som tillhandahaller hélso- och sjukvard.

Vardenhet

Organisatorisk enhet som tillhandahaller hdlso- och sjukvard. Bedémning-
en av vad som anses vara en vardenhet sker idag inte med enhetliga na-
tionella principer utan varje huvudman avgor avgransningen i det enskilda
fallet. Varje enhet/funktion far bara tillhéra en vardenhet. Vardenhet kan
vara t ex vardcentral, sjukhus, klinik, basenhet, mottagning, vardavdelning
eller motsvarande.

Vardform

Kod fér den vardform (6ppen vard, sluten vard och hemsjukvard) som be-
drivs. Ar annu ej implementerat i EK.

Vardgivare

Anvands i tva olika betydelser i olika system: Dels som halso- och sjuk-
vardspersonal, dvs. vem/vilka som i sitt yrke har behandlat patienten vid
vardkontakten (t ex i GVR, RAPP). Dels som fysisk eller juridisk person
(landsting, kommun, aktiebolag, handelsbolag).

Vardhandelsedatum

Datum fér patientens kontakter med varden, t ex besék pa mottagning.

Vardplanering

Planerad vard efter vardkontakten.

Vardtyp (SLL)

Beskriver vardtjanster, vardformer och specialiteter, t ex akutmottagning,
sjukgymnastik, gastroenterologi.

Vaxeltelefon

Vaxeltelefonnummer till enhet.

Atgardskod Kod som anvéands for statistisk beskrivning av atgarder i hdlso- och sjuk-
vard utifran Klassifikation av vardatgarder (KVA).

Agarform Organisationens dgarform i klartext.

Oppettider Den tid da personal finns pa plats, da receptionen ar bemannad eller da

"dorren dr 6ppen”. Galler alla typer av enheter.

Beskrivningarna i tabell 5 &r hamtade fran Socialstyrelsens termbank, Skatteverket, Patientdata-
lagen, Lag (1990:1404) om kommunernas betalningsansvar for viss hélso- och sjukvard, SLL:s
termbank, Lakemedelsverket, SLL:s regler for GVR-tjanster, samt vissa andra kallor. For mer
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information avseende Kkallor till definitioner av termer se Uppdragsguiden/ Informationshanter-
ing och rapportering.

6 Ovriga eTjanster som ar frivilliga for vardgivare att anvanda

Pa Uppdragsguiden/Informationshantering och rapportering beskrivs de eTjanster med relate-
rade I1T-system och IT-plattformar som &r frivilliga for vardgivaren att anvanda. "Onskvart” in-
nebéar att HSN-forvaltningen 6nskar att vardgivaren anvander denna eTjanst. "Mojligt” ar dvriga
eTjanster som erbjuds vardgivare att anvanda i sin verksamhet.

De eTjanster som HSN-forvaltningen onskar att vardgivaren skall anvanda, kommer vid en se-

nare tidpunkt att omvandlas till krav pa anvandning av eTjansten. Darfor rekommenderas vard-
givaren att i forberedande syfte ta del av dnskvarda eTjanster.

7 Kontaktinformation
7.1 Invanartjanster

Mina vardkontakter support svarar pa fragor fran vardgivare och invanare, se Uppdragsgui-
den/Informationshantering och rapportering for lank till supporten.

7.2 Ovriga eTjanster och IT-system

IT-Helpdesk

IT-helpdesk svarar pa fragor som ror manga administrativa eTjanster relaterade till I1T-
systemen, bland annat Kodservern (CodeServer), RAPP, GVR, CVR, Vardmarknadssystem, Be-
stallningsportalen, FUMS och PU.

Kontakt: 08-123 145 10, vass.sllit@sll.se
Oppettider: méndag - torsdag 07.00 - 17.30, fredag: 07.00 - 16.00

Administrativa system utanfor IT-helpdesk
For system som ligger utanfor VASS hanvisas till:

Funktion/eTjanster Organisation Telefonnummer
SLLnet/SAM SLLIT 08-12317777
WebCare SLLIT 08-12314510
Kassaregistrering HSNf 08-12313082
Hantering av vardgivarens kontaktinformation | SLL IT 08-12314510
(Elektronisk katalog, EK)

Utover detta finns en rad lankar pd Uppdragsguiden/Informationshantering och rapportering.
Lankarna ar exempelvis anvisningar for nytillkomna vardgivare kring hur vardgivaren kan pa-
borja sitt inforande av eTjanster, SLL:s termbank samt kontaktuppgifter. Det finns ocksa stod i
Uppdragsguidens IT-handbok, se Uppdragsguiden/Informationshantering och rapportering.

7.3 Vardavtal
Fragor kring vardavtal stalls till ansvarig avtalshandlaggare vid HSN-forvaltningen.
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Habilitering

Rapportering av nedanstaende uppgifter ska ske senast den 20 januari paféljande ar i den webbaserade inrapporteringsmallen, WIM. Mallen gors
tillganglig via en lank som sands till vardgivaren per e-post och ar ppen for rapportering under kalendermanaden januari. Rapportering kan endast
ske vid ett tillfalle, n&rmare instruktioner kommer att medfélja per e-post.

e sammantagen grad av maluppfyllelse

e grad av paverkan pa habiliteringsplan

e no6jdhet med habiliteringens insatser
Redovisa andel brukare som beddmt “mer &n halften” och i
hog grad” per fraga.

Kvalitet Uppgifter Definition Métperiod
Kunskapsbaserad och | Antal barn 0-6 ar med autism som far hégintensiv och tidigt Ar 2011
andamalsenlig insatt traning
habilitering
Antal barn med huvudfunktionshinder CP som foljs upp enligt | Nationellt kvalitetsregister for CP Ar 2011
CPUP
Antal systematiska, manualbaserade program for Ar 2011
habiliteringsinsatser
Antal arsarbetare totalt (behandlingspersonal) Anges i antal heltidstjanster Ar 2011
-varav antal sjukgymnaster
-varav antal logopeder
Brukarfokuserad Redovisa antal brukare som deltagit i utvardering av Redovisa resultat fran utvardering av Ar 2011
habilitering habiliteringsplan enligt 3 fragor, habiliteringsplaner.
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Effektiv vard Antal brukare redovisas uppdelade i Funktionsnedsattningsgrupper enligt ICF, | Ar 2011

funktionsnedsattningsgrupper enligt ICF totalt och fordelat pa | se forteckning nedan (sidan 5)
kon och aldersgrupperna 0-17 ar, 18-25 ar samt 26 ar och
aldre.

Antal narstaende som fatt en egen journal och antal insatser till
dessa Ar 2011

Antal brukare som gjort tre besok eller fler och som har en
habiliteringsplan

- barn 0-17 ar

- unga vuxna 18-25 ar Ar 2011
- vuxna 26 ar och aldre Ar 2011

Antal utvarderade habiliteringsplaner.

Vard i rimlig tid Andel brukare som erbjudits ett forsta besok: Ar 2011
- inom 30 dagar
Andel brukare som erbjudits habiliteringsinsats efter forsta
besoket:

- inom 90 dagar

Redovisa vilka enheter som ev ej klarat uppdraget och orsak. Ar 2011

Vardgivaren ska redovisa sitt patientsakerhetsarbete och bl a
ange antal identifierade och rapporterade

Saker vard Ar 2011
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- risker —tillbud - negativa handelser

- brister vid éverforing till/fran annan vardgivare/vardniva
samt vilket utvecklingsarbete 6kad kunskap inom
patientsakerhetsomradet medfort pa enhetsniva.

Effekter Uppgifter Definition Matperiod

Brukareffekt Beskriv hur ni foljer upp resultatet av givna Ar 2011
habiliteringsinsatser pa individniva.

Ge exempel pa verksamhet dar ni later brukarna sjalvskatta sitt Ar 2011
halsotillstand fore och efter given habiliteringsinsats samt
redovisa vilka resultat som uppnas.

Ovrigt Uppgifter Definition Maéatperiod

Beskriv hur H & H samverkar med vardgrannar och Dessa fragor skall forberedas av Ar 2011
kommuner. Ange vilka skriftliga 6verenskommelser som finns | Vardgivaren till det uppfoljningsméte som
halls mellan Bestéllaren och Vardgivaren

Beskriv hur ldkarkonsultationer till personal inom efter arets slut.

Vardgivarens verksamhet fungerar samt omfattning av dessa Ar 2011

Beskriv hur arbetet kring vuxna med flerfunktionsnedsattning
har utvecklats. Ange antal personer som fatt en aktuell

funktionsbedémning under aret och antal besok gruppen Ar 2011
erhallit.
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Beskriv hur verksamheten for barn och ungdomar med A
varaktig kognitiv svikt efter en hjarnskada fungerar. Ange r2011
antal B/U som fatt insatser under aret, antal besok och andel
B/U som fatt samordnade insatser med forskola/skola.
Beskriv hur arbetet med att utveckla varden for personer med Ar 2011
en neuropsykiatrisk diagnos utvecklats under aret inom VO
autism och pa lokala Hc.
Ange antal motoriska bedémningar utforda &t BUMM resp Ar2011
BUP och ange andel som beddms ha en motorisk
funktionsnedsattning for pat frin BUMM resp BUP.
Ar 2011
Beskriv samverkan med BUP, allmanpsyk m fl vardgivare
kring B/U med psykisk ohalsa. Ange antal individer dar
samordning av insatser pagatt under aret.




Stockholms 1&ns landsting WIM-ENKAT Habilitering & Hélsa
Halso- och sjukvardsnamndens forvaltning

Narsjukvardsavdelningen Habilitering 2011 Bilaga 4-U1
ADA 8092
HSN 1012-1294 Sida 5 (9)

HAB - Funktionsnedséattningsgruppering (1)= journalmallnamn (namnger man sjalv)

Funktionsnedsattning (1) = rubriksdkord. En beskrivning av personens aktuella funktionsférmaga fysiskt, psykiskt och intellektuellt.

Beskrivning/ Term Definition av matvardesskala

Definition

Skada pa hjérnan som uppkommit | Fgryarvad hjarmskada Forvarvad hjarnskada ar en icke degenerativ skada som har
efter férlossningen. Skadan kan (3,4,5) uppkommit efter fédelsen.

vara orsakad av yttre trauma eller Ja Nej

N N Demenssjukdomar som Alzheimer, MS eller Parkinson réknas inte till
av metaboliska férandringar. (sdkord) (vardsterm) | (vardeterm) )

forvarvade hjarnskador.

ICF Kapiteld, Psykiska funktioner, kapitel 1, Larande och att tillampa kunskap samt kapitel 2, Allmanna uppgifter och krav (2)

Formaga till abstrakt tdnkande, att | Utvecklingsstérning (6) Nej (méatvardeskala) 1Q =70
personen med tankens hjalp kan

anpassa sig till férandringar i

omvarlden. Det ar ingen (métvarde) Lindrig (matvardeskala) | IQ 50-69, motsvarar alder 9-12 ar, C-niva enligt Kyhlén

emotionell stérning, personen har

ott intakt kAnsloliv. Mattlig (méatvardeskala) | IQ 35-50, motsvarar alder 6-8 ar, B-C-niva enligt Kyhlén

Grav (matvardeskala) IQ <35, motsvarar alder 0-5 ar, A-B-niva enligt Kyhlén

Har eller har inte en diagnos inom autismspektrum enligt DSM 1V,

Sammanfattande begrepp for de Autismspektrum (7)
Ja Nej ICD-10 (7)

olika autismdiagnoserna enligt

DSM IV (autism, autismliknande (sokord) (vardeterm) | (vardeterm)
tillstand, Aspergers syndrom).
Sammanfattande begrepp for Uppmarksamhetsstorning Ja Nej Har eller har inte en diagnos enligt DSM |V, ICD-10 (ADHD, ADD,

diagnoserna ADHD, ADD, DAMP (vardeterm) | (vardeterm) | DAMP) (7)
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enligt DSM 1V. (7) (sBkord)

Nedsattning i personens
tolkningsférmaga av visuell
information, Cerebral synsvaghet

Syntolkningssvarigheter (8)
(s6kord)

Ja Nej

(vardeterm) | (vardeterm)

Visuella perceptionssvarigheter, CVI (Central Visual Impairment)

(8)

ICF Kapitel'2, sinnesfunktioner och smarta

Sammanfattande begrepp for
personens synskarpevarden,
synfalt, kontrastkanslighet,
fargseende och visuell adaptation.

Synfunktion (9)

(matvarde)

Ingen synnedsattning
(matvardeskala)

Fullt seende med eller utan glaségon

Synsvag
(matvardeskala)

Mattlig till uttalad synsvaghet, har lassyn med hjalpmedel.

Gravt synskadad
(matvardeskala)

Mycket sma eller inga synrester, laser punktskrift eller talbok. Kan
uppfatta ljus eller mérker eller ar helt blind.

Sammanfattande begrepp for
personens hodrsel angaende
eventuell konduktiv
horselnedsattning, sensorineural
horselnedsattning, tinnitus
och/eller éverkanslighet for ljud.

Horselfunktion (10)

(matvarde)

Ingen
hérselnedsattning
(matvardeskala)

Normal horsel

Latt
hérselnedséttning

(matvardeskala)

Kan ha svarigheter att uppfatta tal i bullrig milj6, beror ofta pa
aterkommande inner- eller mellandreproblem (=20-30 dB).

Har ej behov av hjadlpmedel.

Mattlig/Svar
horselnedséttning

(matvardeskala)

Uppfattar tal pa 0,5-2 m avstand ansikte mot ansikte. Svarigheter att
uppfatta och samtala i grupp (=30-60 dB).

Har behov av hérapparat.

Grav
hérselnedsattning/Do
v

(matvardeskala)

Kan uppfatta tal nara 6rat/hér ingenting, reagerar pa vibrationer (=60
dB-)

Har behov av teckensprak, ev. hoérapparat.

ICF Kapitel’8, Rost- och talfunktioner samt kapitel 3, Kommunikation

En sammanfattande beskrivning

‘ Nej (méatvardeskala)

Ingen nedsatt kommunikationsférmaga
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av personens formaga till

ileati o " - Personen ar en effektiv sandare och mottagare men med viss latens
funktionell kommunikation oavsett Kommunikationssvarigheter | Latta (métvardeskala) I

som kan variera i olika miljéer, motsvarande CFCS niva 1och 2

kommunikationsmetod (11) Personen kan oftast vara en effektiv sandare och mottagare i kdnda

(matvarde) Mattliga (méatvardeskala) | miljder, men ofta med latens och samre i frimmande miljder,
motsvarande CFCS niva 3

Grava (matvardeskala) P(_ar_s_,onen ar sallan en effektoiv sandare och mottagare trots kénda_l
miljéer, har en nedsatt forstaelse och med en latens som kan variera
i olika sammanhang, motsvarande CFCS niva 4 och 5

Kapitel'?, Neuromuskeloskeletala och rorelserelaterade funktioner samt kapitel 4 Forflyttning,

En sammanfattande beskrivning Finmotoriskt rérelsehinder Nej (matvardeskala) Ingen nedsatt finmotorisk funktionsférmaga

av personens motoriska funktioner (12) ) . ] }

med tonvikt pa sjalvinitierad Latt (matvardeskala) Han.terar oftast de flesta foremal 1att, men med na_g?t begransad
funktionell finmotorik (métvarde) kvalitet och/eller snabbhet, motsvarande MACS niva 1 och 2

Mattligt (matvardeskala) | Hanterar foremal med svarighet och behdver hjalp att forbereda
och/eller anpassa aktiviteter, motsvarande MACS niva 3

Gravt (matvardeskala) Hanterar ett begransat urval av latthanterliga féremal i anpassade
situationer eller inga féremal alls, motsvarande MACS niva 4 och 5
En sammanfattande beskrivning Grovmotoriskt rérelsehinder | Nej (méatvardeskala) Ingen nedsatt grovmotorisk funktionsférmaga
av motoriska funktioner med . . .
tonvikt pa sjalvinitierad funktionell (13,14) LAtt (matvardeskala) Gar med eller utan begransningar motsvarande GMFCS niva 1 och 2
grovmotorik __ . ~
(métvarde) Mattligt (métvardeskala) ﬁ\ellg r:r;ed ett handhallet forflyttningshjalpmedel, motsvarande GMFCS
Gravt (méatvardeskala) Eldriven forflyttning eller transporteras i manuell rullstol, motsvarande

GMFCS niva 4 och 5

Rubriks6kord som finns i TC: funktionsnedséattning, kroppsfunktionsutredning, funktionshinder
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KOMMENTARER (referens)

Habiliteringens funktionsnedsattningsgruppering anvands av ett flertal landsting i Sverige. Grupperingen gor det mojligt att beskriva malgruppen
avseende funktionsnedsattning (kan ibland sammanfalla med diagnos) och vardtyngd samt koppla detta till &tgard och beskrivning av funktionshinder.

Socialstyrelsens terminologirad har tagit beslut om revidering av termerna funktionsnedsattning och handikapp. Funktionsnedsattning och funktionshinder ar
inte langre synonymer, funktionshinder blir en egen term och handikapp utgar. | och med detta definieras begreppet funktionsnedsattning: nedsattning av
fysisk, psykisk eller intellektuell funktionsformaga. Begreppet funktionshinder definieras: begransning som en funktionsnedsattning innebar for en person i
relation till omgivningen. For bada termerna avrads handikapp som synonym. En viktig konsekvens ar att funktionshinder inte ar nagot som en person har
utan det ar miljon som ar funktionshindrande.

1. Handikapp & Habilitering Stockholms manual for journalskrivning. Habiliteringen i Vastmanlands Lans Landsting och Habiliteringen i Orebro Lans
Landsting, deras respektive journalmanual. Grupperingen har utformats genom kvalitetsarbete i Féreningen Sveriges Habiliteringschefer.

World Health Organization (WHO) (2001) International Classification of Functioning, Disability and Health, ICF. Geneve: WHO.
3. Krogstad, Jan Magne. Vad ar forvarvad hjarnskada?, 2001, GlaxoSmithKline

4. http://www.habilitering.nu/gn/opencms/web/HAB/_Subwebbar/hjarnskadecenter/index.html

5. Hjarnskadeférbundet Hjarnkraft. Nar hjarnskadan inte ar medfédd talar man om forvarvad hjarnskada. Medféodda hjarnskador eller demessjukdomar som
Alzheimers, MS eller Parkinsons raknas inte till forvarvade hjarnskador. Skillnaden mellan utvecklingsstérning och férvarvad hjarnskada ar att personer
med forvarvade hjarnskador skiljer sig fran personer med utvecklingsstorning. De har fatt sitt "pussel” sénderslaget och for att de ska utvecklas maste de
fa hjalp att aterstalla pusslet medan personer med utvecklingsstorning behover hjalp att bygga ett "pussel” fran borjan.

Kyhlén G. Begavning och begavningshandikapp. Stockholm: Stiftelsen ALA&Hjalpmedelsinstitutet, 1981.
American Psychiatric Association (APA) (1994). Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, 4™ edn (DSM-1V). Washington, DC.
Solveig Cronstrom, Att leva med CVI, Hjalpmedelsinstitutet, 2007. URN:NBN se:hi-2007-07377-pdf

© ®» N o

Synfunktion

10. Horselfunktion
11. Communication Function Classification System (CFCS) for Individuals with Cerebral Palsy. Hidecker et al.

12. Eliasson AC, Krumlinde Sundholm L, Résblad B, Beckung E, Arner M, Ohrvall AM, Rosenbaum P. The Manual Ability Classification System (MACS) for
children with cerebral palsy: scale development and evidence of validity and reliability, developmental medicine and Child Neurology 2006 48:549-554

13. Palisano, R., Rosenbaum, P., Walter, S., Russel, D., Wood, E., Galuppi, B. GMFCS — E & R © Gross Motor Function Classification System, Expanded
and revised. Dev Med Child Neurol 1997;39:214-223. CanChildCentre for Childhood Disability Research, McMaster University.
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14. Klassifikationssystem fér grovmotorisk funktion. | svensk dverséattning Eva Granat och Annika Lundkvist, leg.sjukgymnaster
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