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1.Inledning

1.1 Definitioner
Region Norrbotten

Leverantor

Vardval

Hélsocentral/\VVardcentral

Forfragningsunderlag

Geografiskt naromrade

LOV

Primarvard

Listning

Akut uppdrag primarvard

Huvudman och bestéllare av Vardval.

En juridisk person eller motsvarande som
bedriver vardverkamhet pa uppdrag av
region Norrbotten.

Priméarvard som omfattas av valfrihets-
systemet enligt LOV.

En funktionell sammanhallen enhet som
tillhandahaller primarvard och omfattas av
valfrihetssystemet.

Underlag for ansokan om att delta i Vardval
primarvard region Norrbotten, som regionen
tillhandahaller. Forfragningsunderlaget be-
namns Bestallning Vardval priméarvard.

Det geografiska omradet som tillhor halso-
hélsocentralen.

Lag om valfrihetssystem.

Halso- och sjukvardsverksamhet dar
Oppenvard ges utan avgransning
nar det galler sjukdomar, alder eller patient

grupper.

Att valja halsocentral.

Akutuppdrag i primarvarden, ar ett annat
uppdrag dn det akutuppdrag som sjuk-

husen har. Primarvardens akutuppdrag
innefattar tillstdnd som ska bedémas inom

24 timmar, men som inte ar akut livs-

hotande. Primarvardens atagande ar oberoende
av tid. Med det foljer att det som inte gors dag-
tid, ska inte heller gbras annan tid.

1.2 Priméarvard som inte ingar i Vardval Norrbotten

| primarvarden i finns verksamheter och uppdrag som inte ingar i basuppdra-
get for Vardval Norrbotten. De verksamheterna finansieras genom en an-
slagsram for regionstyrelsen. Anslagsramens finansiering finns i ersattnings-

bilagan.



12 augusti 2023

1.3 Forandringar av forfragningsunderlag

Forfragningsunderlag revideras och faststélls av Regionstyrelsen pa
delegation av Regionfullméktige.

Region Norrbotten &ger rétt att &ndra villkoren och erséttningsmodellen i
Bestéllning Vardval primarvarden Norrbotten. Region Norrbotten ska sa
snart beslut fattats om andring i villkoren, meddela leverantérer om andring,
90 dagar innan andringen borjar galla. Innan andring i Bestallning Vardval
primarvard ager rum, kommer leverantorer att informeras.

Leverantér som inte godkanner en av Bestéllaren beslutad villkorsandring
ska senast inom sextio (60) dagar efter det att beslutet fattats anmaéla detta till
Bestallaren. Avtalet upphor da att gélla tolv (12) manader efter det att
Leverantoren skriftligen anmalt att férandringen inte godtagits. Fram till
dess att Avtalet upphor géller de ursprungliga villkoren. Harut6ver utgar
ingen sarskild ersattning till Leverantéren. Begaran fran Leverantdr om nytt
godkénnande for den verksamhet som villkorsandringen avser prévas forst
efter det att Avtalet upphort att gélla.

1.4 Overgripande mal

1.4.1 Overgripande mal

Malet for halso- och sjukvarden i Region Norrbotten &r att med visionen
”Tillsammans for Norrbotten - Bésta livet, bista hdlsan” som ledstjarna bidra
till ett livskraftigt l&n, trygga norrbottningar med god livskvalitet, god nara
och samordnad vard, hallbar kompetensforsorjning och en langsiktigt hallbar
ekonomi.

Region Norrbottens halso- och sjukvard utgar fran den etiska plattformen
med féljande tre grundprinciper: manniskovardesprincipen, behovs- och
solidaritetsprincipen och kostnadseffektivitetsprincipen. Den strategiska
planen konkretiserar strategiska mal inom fem perspektiv: Samhélle och
medborgare, Verksamhet, Kunskap och fornyelse, Medarbetare och chef,
samt Ekonomi .

Inom hélso- och sjukvard och tandvard arbetar regionen for att erbjuda en
jamlik vard och forstarkt primarvard dar arbetet for frimjande och forebyg-
gande folkhalsa ska prioriteras. Regionens fokus inom omradet ar en hallbar
overgang mot Nara vards. Nara vard syftar till att flytta varden narmare pati-
enten. Omhéndertagande av barn och vuxna som upplever psykisk ohélsa &r
aven det ett prioriterat omrade som regionen kommer att intensifiera arbetet
kring.

Genom att utveckla ledarskapet och stédja medarbetarna ska arbetet mot
tillitsbaserad ledning och styrning forstarkas. Att ge medarbetare och chefer
Okat ansvar bidrar till 6kat engagemang att utveckla verksamheten vilket
frdmjar medarbetarskap, fornyelse och forbéttring av verksamheten. En
tillitsbaserad styrning innebdar andrade arbetssatt vilket forflyttar ansvar for
beslut och uppfdljning till att ske néra den berdrda verksamheten.
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Svensk halso- och sjukvard genomgar en stor omstallning med fokus pa
Okad personcentrerad, hdlsofrdmjande och férebyggande arbete med primér-
varden som nav. Detta paradigmskifte gar under benamningen Néara Vard,
en forflyttning initierad av regeringen ar 2013 med flera statliga utredningar
som grund. Termen néra vard ar inte definierad da det inte innebar en ny
vardniva utan ett satt att tanka kring hur man organiserar all halso- och sjuk-
vard (SOU, 2018:39).

Malet med omstallningen av halso- och sjukvarden ar att patienten far en
god, nara och samordnad vard som starker halsan och ger patienten mojlig-
het att vara delaktig utifran sina forutsattningar och énskemal samt att uppna
en effektivare anvandning av hélso- och sjukvardens resurser.

For omstallningen till nara vard ar det viktigt att skapa forutsattningar for ge-
nomforande i verksamheterna. Det handlar om att starka samverkan mellan
aktorer, stimulera ett modigt ledarskap, starka arbetsmiljon och ta tillvara
béasta mojliga kunskap. For att uppna malbilden om god hélsa och valbefin-
nande i befolkningen ska halso- och sjukvarden stallas om utifran nagra rikt-
ningsforandringar:

1.4.2 Framgangsfaktorer for den nara varden

| utvecklingsarbetet som pagar mellan kommuner och regioner sa finns det
ett antal framgangsfaktorer. Nagra av faktorerna ar féljande viktiga riktning-
forandringar for att lyckas med omstallning till Nara Vard:

Hélsofrdmjande och férebyggande insatser

Medborgarna ska fa stod i att stéarka sin halsa och sitt valbefinnande. Att
frdmja goda levnadsvanor ska prioriteras for att bidra till god och jamlik
halsa i befolkningen. Insatser och information ska vara utformade sa att de
kompenserar for personers olika forutséattningar.

Okad personcentrering och delaktighet

Personcentrering handlar om att i hogre grad an tidigare vanda pa
perspektiven och utga fran personens behov vid utformning av tjanster
snarare an att utga fran verksamheternas perspektiv. Delaktighet &r
grundlédggande i personcentrerat arbetssatt som innebdr att den enskildes
och/eller narstaendes upplevelser, erfarenheter och 6nskemal tas tillvara pa
individ-, verksamhets- och systemniva. En personcentrerad vard bidrar till en
jamlik och jamstalld vard.

Starkt gemensam priméarvard

Primarvarden ska utgora det sjalvklara forsta valet for befolkningen och vara
kontinuitets- och relationsbarare dver tid. Primarvarden ska utgdra navet i
samspelet med andra aktorer sdsom specialiserad vard, socialtjanst, skola
och andra intressenter utifran den enskildes behov.
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Oppnare véardformer

Nara vard innebar en forflyttning fran inneliggande sjukhusvard till 6ppna
vardformer. Det innebar ocksa att sjukhusens éppna vardformer behover
tillgangliggtras nérmare patienten och i stdrre utstrdckning integreras med
primarvarden. Halso- och sjukvarden ska i storre utstrackning vara
tillganglig for den enskilde med hjalp av tekniska och digitala lésningar,
oberoende av tid och plats.

Det strategiska malet som &r utgangspunkt for omstéllningen till Nara Vard,
beskrivs i malbildsdokumentet Tillsammans for Néra Vard i Norrbotten —
Lansgemensam strategi och utgor den strategiska inriktningen for omstall-
ningen i Region Norrbotten.

Forstarkningen i primarvarden ska 6ka lakartatheten, som leder till 6kad
kontinuitet och forbattrar medarbetarnas arbetsmiljo. Region Norrbotten har
antagit ett langsiktigt bemanningsmal inom priméarvarden med ett genomsnitt
med 1100 listade invanare per distriktslakare. Genom denna forstarkning av
primarvarden blir det en okad kontinuitet for medborgarna samt en forbatt-
rad arbetsmilj6 for medarbetarna.

1.4.3 Inférande av nytt vardinformationsstod

| maj 2024, sa planeras det nya vardinformationsstodet COSMIC att inforas i
Region Norrbotten. Detta system ska ersatta det nuvarande systemet VAS
samt ett tiotal andra befintliga IT-system. Inforandet kommer att paga under
2023 och 2024, och forvantas medféra ett antal nyttoeffekter. Inforandet
kommer att paverka tillgangliga resurser i verksamheterna.

1.4.4 Prioriterade omraden:

Med utgangspunkt fran perspektiven (som anges i Regionstyrelsens plan
2024-2026) ska ett antal aktiviteter som samtliga syftar till en utveckling och
anpassning av halso- och sjukvarden och samordnas inom ramen for ett
gemensamt utvecklningsarbete for framtidens halso- och sjukvard. Nagra av
Regionstyrelsen anvisningar gallande foljande omraden:

e Sjukdomar orsakade av ohalsosamma levnadsvanor ses som en av nuti-
dens och framtidens storsta halsoutmaningar. Folksjukdomarna, hjartin-
farkt, stroke, fetma, cancer och psykisk ohalsa star for en stor del av
sjukdomsbdrdan i lanet. Norrbotten har den kortaste medellivslangden i
landet. Stéarka det halsofrdmjande och férebyggande arbetet internt och i
samverkan med externa aktorer.

e Starkt kontinuitet och relationsskapande i primarvarden — Tydliggéra hur
regionen ska starka kontinuiteten i primarvarden med fokus pa de som
har mest omfattande behov, ex aldre multisjuka patienter.

o Omhéndertagandet av psykisk ohélsa och sjukdom hos vuxna vilket in-
kluderar forstarka insatser i alla aldrar for att bidra till en forbattrad psy-
kisk hdlsa och minska antalet forlorade liv i suicid, etablerandet av steg-
vis vard i primarvarden inom ramen for psykosociala team, samt specia-
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listsjukvardens struktur med en évergang till 6ppnare vardformer. | psy-
kisk ohalsa ingar dven samsjuklighetsutredningen som forberedelse for
okat ansvar for regionerna inom missbruks- och beroendevarden.

Barn och ungas psykiska hélsa vilket inkluderar utvecklingsarbete med
utgangspunkt fran konsultrapportens forslag och beslut om genomfo-
rande av forandringar for att starka psykisk halsa for barn och unga. Det
inkluderar forstarka insatser i alla aldrar for att bidra till en forbattrad
psykisk hélsa och minska antalet forlorade liv i suicid.

Omhandertagande av palliativa patienter vilket inkluderar en dversyn,
utveckling och fortsatt konstituering av de palliativa vardformerna

Oversyn av rehabiliteringsverksamheten och neurologin i lanet vilket in-
kluderar en fornyad kartlaggning, kompetensinventering, genomlysning
av nivaer for rehabilitering, utreda behov av samordning samt foresla
forandringar for mer likvardig rehabilitering i lanet.

Definiera omraden for nivastrukturering mellan specialistsjukvard och
primarvard som starker primarvarden som bas i framtidens halso- och
sjukvardsystem Ta fram strukturerad process for nivastrukturering (upp-
drag, ekonomi, personella resurser, kompetens).

Se over hur folkhalsoarbetet ska utvecklas for att starka det halsofram-
jande och férebyggande arbetet internt och i samverkan med externa ak-
torer.

Ta fram en digital malbild och tydligg6ra hur digitala l6sningar ska nytt-
jas i varden for mer 6ppna vardformer och for att underlatta for patien-
terna att fa halso- och sjukvardsinsatser utforda narmare sin hemort.
Klargoéra hur digital utrustning ska hanteras ex vid egenmonitorering och
vard i hemmet.

Personcentrerad vard — Klargora hur regionen ska arbeta for en mer
personcentrerad vard dar patienternas kraft battre tas tillvara i motet med
varden for okat patientvarde.

Utveckling av regionens diagnostiska verksamhet dar vi tar tillvara tek-
niska landvinningar samt hittar l6sningar som langsiktigt och hallbart
ger mojlighet for att bedriva sjukvard dver hela lanet.
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2. Forutsattningar och godkannande av
vardgivare

2.1 Allman information

2.1.1 Upphandlande myndighet

Region Norrbotten

Organisationsnummer: 232100-0230

For information om Region Norrbotten, se webbsida: www.norrbotten.se
Upphandlande myndighet bendmns regionen i samtliga efterfoljande doku-
ment.

2.1.2 Kontaktperson Vardval Priméarvard
Carola Wallstal, Bestéallarchef

Ekonomi- och uppféljningsavdelningen

Region Norrbotten

Mobil: 072- 238 82 53

E-post: carola.wallstal@norrbotten.se

2.1.3 Fortydligande och komplettering av ansdkan
Bestallaren kan medge att den som inkommer med ansékan far ratta en up-
penbar felskrivning eller annat uppenbart fel i ansokan. Leverantoren kan
&ven uppmanas att fortydliga eller komplettera sin ansokan.

Om leverantdren upplever underlaget for ansékan som oklart eller otydligt i
nagot avseende &r det viktigt att ansvarig kontaktperson kontaktas sa att
missforstand kan undvikas.

2.1.4 Ersattning for uppréttande av anstkan
Bestéllaren medger inte erséttning fOr upprattandet av ansokan.

2.2 Ansokansforfarande
Leveranttrens ansdkan handldggs i enlighet med lagen (2008:962) om valfri-
hetssystem, LOV, jamte i regelverken uppstélld ordning.

2.2.1 Datum for mottagande av ansdkan
Mottagande av ansokan sker I6pande.

2.2.2 Elektroniska anbud
Ansdkan ska lamnas in i elektroniskt format. Detta innebér att ifyllda doku-
ment skickas via e-post adress: vardval.leverantorer@norrbotten.se

2.2.3 Ansotkans form, innehall samt aviamnande

Ansokan for deltagande i Vardval Primarvard ska vara skriftlig, skriven pa
svenska samt undertecknad av behdrig foretradare for den anstkande leve-
rantoren.

Ansokningsformuléret ska fyllas i och bifogas anbudet.
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Varje ansokan ska specificeras utifran tankt etablering och ska utgoras av en
besvarad och undertecknad ansdkan. Om hanvisning till annat dokument
sker ar det viktigt att det tydligt framgar under vilken punkt eller rubrik i
detta dokument som informationen finns att tillga, alternativt hanvisning till
bilaga. Anstkan kommer inte att godk&dnnas om svaren ar ofullstdndiga eller
saknas.

2.2.4 Verksamhetens geografiska placering

Av ansokan ska framga inom vilken kommun halsocentralen kommer att eta-
bleras. Leverantdren beslutar om var inom kommunen hélsocentralen etable-
ras, det vill sdga den adress som ligger till grund for listningsférfarandet.
Flyttning av halsocentral till annan kommun &n den som anges i godkén-
nande och kontrakt® ar en nyetablering och maste foregas av ett fornyat god-
k&nnande- och kontraktsforfarande.

2.3 Provning av ansokan

2.3.1 Kvalificering och godkannande av leverantor
Vardval Primarvard innebér att primarvard utfors av godkanda leverantorer,
saval offentliga som privata, utifran ersattning som regionen beslutar.

Godk&annandet av leveranttren ger en grundlaggande kvalitetssékring och
likvardiga konkurrensvillkor.

Godkannandet av leverantoren forutsatter att leverantoren atar sig ett samlat
varduppdrag.

For leverantor som avser att driva mer dn en halsocentral sker godk&nnande-
provning och kontraktsskrivning fér var och en av dessa.

Ansdkande leverantdr provas i enlighet med LOV mot de kvalificeringskrav
som uppstélls i detta forfragningsunderlag for Vardval Primarvard.

Kvalificeringsfasen innefattar foljande moment:

¢ Kontroll av att anstkande leverantdr utformat sin ansdkan i enlighet med
vad som foreskrivits i detta forfragningsunderlag for Vardval Primarvard
samt bifogat efterfragade handlingar

e Beddmning av leverantorens formaga att fullgéra uppdraget som Vard-
val Priméarvard innefattar enligt punkt 2.6

2.3.2 Skél for att inte godkannas
Leverantor kommer inte att godkannas om:

e Ansokan inte ar komplett ifylld
e Begarda handlingar och intyg saknas

! Skriftligt avtal som tecknas mellan regionen och leverantoren
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e Begérd komplettering inte lamnas.

Leverantor som kvalificerar sig blir foremal for beslut om godkannande al-
ternativt leverantor som icke kvalificerar sig blir foremal for avslag.

2.3.3 Aterkallande av godkannande

Godkannande kan aterkallas om leverantéren visar sig i vasentliga delar inte
uppfylla de kvalificeringskrav som uppstéllts i detta forfragningsunderlag.
Om kontraktet hdvs &terkallas godkénnandet automatiskt. Aterkallelse av
godkannande pa leverantorens begaran lamnas skriftligen till Region Norr-
botten senast tolv (12) manader innan verksamheten kan upphora. | kontrak-
tet regleras de avtalsrattsliga forutsattningarna for detta uppdrag jamte under
vilka omstandigheter ett utfardat godkannande kan aterkallas.

2.3.4 Ansdkans giltighetstid

Leveranttren ar bunden av sin ansékan till dess att ansdkan avslutats genom
att kontrakt undertecknats, dock langst i sex (6) manader efter att beslut om
godkénnande meddelats.

2.4 Krav for godkannande av leverantor

2.4.1 Omstandigheter som far medfoéra uteslutning av
leverantor

Leverantoren kan komma att uteslutas ifran deltagande i Vardval Primarvard
i handelse av att sadana omstandigheter foreligger som foljer av 7 kap. 1 §
lagen (2008:962) om valfrihetssystem.

2.4.2 Intyg och bevis angaende leverantoren

Leverantor ska uppfylla i Sverige eller i hemlandet lagenligt stallda krav av-
seende sina registrerings-, skatte- och avgiftsskyldigheter. Intyg eller bevis
géllande dessa ska redovisas.

2.4.3 Leverantorens tekniska och yrkesmassiga kapacitet
Leverantor ska frdn och med driftstart utfora uppdraget i hela dess omfatt-
ning. Bestéllaren kommer att gora sin bedémning om leverantéren kan antas
uppfylla dessa krav utifran de beskrivningar leverantoren lamnar i sin anso-
kan. Bestallaren kommer &ven att ta hansyn till tidigare erfarenheter av hur
leverantdren utfort tidigare uppdrag. Bestallaren kan begéra att fa traffa leve-
rantoren for att fa en muntlig redovisning av hur leverantdren kommer att ut-
fora uppdraget. En saddan muntlig redovisning kan komma att inga i Bestalla-
rens bedémning av anstékan. Till ansdkan ska fogas kort och dvergripande
presentation av det ansokande foretaget. Av presentationen bor framga om
leverant6ren har eller raknar med att ha uppdrag fran annan uppdragsgivare
som kan anses ha anknytning till aktuellt varduppdrag.

Foljande uppgifter ska framga av ansokan:

e Kontaktperson hos leverantor

e Uppgift om verksamhetschef enligt 4 kap. 2 § halso- och sjukvardslagen
(2017:30) samt kortfattad meritférteckning.
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e Preliminar driftstart, ange fran och med vilket datum som patienter be-
raknas kunna listas pa halsocentralen och darmed erbjudas vard

o Verksamhetens geografiska placering

¢ Rutin foér hur verksamheten ska félja Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete
(SOSFS 2011:9)

e Rutiner for anmélan enligt Inspektionen for vard och omsorgs foreskrif-
ter om anmélan av h&ndelser som har medfort eller hade kunnat medféra
en allvarlig vardskada (lex Maria) HSLF-FS 2017:41

e Hur jouratagandet for listade patienter avser att tillgodoses
e Beskrivning av teknisk kapacitet och formaga

e Beskrivning av foretaget och dess resurser mot bakgrund av de krav som
stélls for ett godkannande

o Referensuppdrag och referenser
e Ekonomisk information
o Skatteverkets blankett SK\V4820, ej aldre &n tre manader

2.4.4 Skal for att inte godkannas
Leverantéren kommer inte att godkannas om:

e Leverantoren har en lag kreditvardighet enligt kreditupplysningen och
Bestallaren bedomer att det kan paverka leverantorens formaga att driva
verksamheten

e Leverantdren med en nystartad verksamhet inte kan redovisa en ekono-
misk stabilitet som kravs for att driva verksamheten, eller har sadana
ekonomiska garantier att verksamheten kan garanteras

e Leverantoren pa Bestéllarens begéran inte kan redovisa en ekonomisk
plan som Bestallaren bedémer visar pa forutsattningar att bedriva verk-
samheten under de tva forsta verksamhetsaren

e Leverantoren riskerar att instélla sina betalningar, inleda ackords-for-
handlingar, trada i likvidation eller om fara for obestand foreligger

e Leverantdren har obetalda skulder avseende inbetalning av skatter eller
socialforsakringsavgifter

Leverantdren kan komma att inte godkdnnas om:

o Leverantdren eller en eller flera foretradare for leverantdren haft uppre-
pade tidigare — nu inbetalda — skulder avseende inbetalning av skatter el-
ler socialforsékringsavgifter

e Leverantoren eller en eller flera foretradare for leverantdren har varit in-
blandad i flera tidigare konkurser

2.4.5 Leverantdrens ekonomiska stallning

Leveranttren ska ha ekonomisk stabilitet och ekonomiska forutsattningar att
fullgora kontraktet med Bestéllaren. Leveranttren ska redovisa sina ekono-
miska forutséttningar. Bestéllarens beddmning av huruvida en leverantor ska
godkannas kommer att ske utifran leverantorens finansiella och ekonomiska
stallning. En helhetsbedémning kommer att ske, bland annat kommer Bestal-
laren via kreditupplysningsforetag gora en kreditkontroll av leverantdren
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samt via andra officiella informationskallor inhdmta information om leveran-
torens ekonomiska forutsattningar. Om leverantéren vill aberopa andra upp-
gifter ska dessa bifogas ansokan.

2.4.6 Samverkan med andra leverantdrer -
underleverantorer

Leverantoren far aberopa andra foretags ekonomiska, tekniska och yrkes-
massiga kapacitet for att kunna fullgéra uppdraget. Sadana foretag utgér un-
derleverantorer till den leverantor som godkénts av och tecknat kontrakt med
regionen.

Leveranttren ska tillse att eventuella underleveranttrer uppfyller alla krav
som stalls i detta forfragningsunderlag samt i kontraktet, och ansvarar gente-
mot regionen for underleverantorens arbete sasom om det vore leverantorens
eget.

Leverantoren ska i forekommande fall till ansékan bifoga skriftligt dtagande
fran underleverant6rer som styrker att leverantéren under kontraktstiden for-
fogar 6ver nddvandiga resurser.

Awvser leverantoren att nyttja underleverantdr for att genomfora delar av upp-
draget ska motsvarande information som forutsatts i denna ansékan lamnas
vad avser underleverantor(er). Regionen kommer att géra motsvarande kon-
troll enligt ovan for samtliga underleverantorer. Underleverantor skall god-
kannas av bestéllaren.

2.4.7 Foretag under bildande

Ansokan kan lamnas av foretag under bildande. Av ansokan ska framga hur
foretagshildningen ar planerad i form av dess nuldge, férutsattningar och
tidsplan for foretagets etablering, samt vilka bankgarantier eller motsvarande
som kan stéllas som sdkerhet. Vidare fordras att bolagsmannen redovisas for
motsvarande kontroll som f6ljer i punkt 2.6.

Observera att med foretag under bildande menas ett bolag som inlett ett for-
farande for bildande.

Leverantdr som avser inkomma med ansokan for ett foretag, oavsett dess ju-
ridiska form, ska vid ansokningstillfallet infordra kopia pa registrering hos
Skatteverket, samt i forekommande fall Bolagsverket. | handelse av att regi-
streringen annu inte tratt i kraft ska leverantoren bifoga kopia pa ansokan till
Skatteverket, samt i forekommande fall Bolagsverket.

For foretag under bildande galler att foretaget ska vara bildat vid kontrakts-
tecknandet. Foretaget ska vid detta tillfalle uppfylla samtliga i detta regel-
verk uppstéllda krav.

Foretrédare for foretag under bildande ska dven ha nddvéandiga fullmakter
och tillstand for att kunna fora foretagets talan fullt ut och underteckna ett
eventuellt kontrakt.
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2.4.8 Juridisk person

Savil juridisk som fysisk person kan ansoka om godkéannande for att med-
verka i Vardval Primarvard. Kontrakt kan dock endast tecknas med juridisk
person.

2.5 Kommersiella villkor

2.5.1 Ersattning for utfort varduppdrag
Regionen ersétter leverantdren enligt regionens ersattningshilaga.

2.5.2 Underrattelse om beslut
Underréttelse om leverantéren godkanns eller ej, Idmnas inom sextio (60)
dagar efter det att en komplett anstkan inkommit till regionen.

2.5.3 Tilldelning av kontrakt

Leverantoren ska, for att fa driva halso- och sjukvard inom ramen for Vard-
val Primarvard, ha tecknat kontrakt med regionen. Tilldelning av kontrakt
sker i enlighet med Lag om valfrihetssystem (2008:962). Leverantdr som
uppfyller de krav och villkor som uppstélls i regelverken for Vardval Primar-
vard och som sedermera godkanns som leverantor tilldelas kontrakt.

Varje inkommen anskan kommer att avslutas med ett beslut om tilldelning
av kontrakt alternativt ett icke godkannande om leverantéren ej uppfyller
uppstallda krav. Beslutet kommer att tillstallas leverantoren i skriftlig form.

Verksamhet i egen regi har samma bestéllning, uppféljning och erséttnings-
system som andra leverantorer.

2.5.4 Kontraktstid

Avtalsperioden borjar 16pa fran och med det datum da verksamheten startar
och patienter kan listas pa och tas emot vid hélsocentralen. Kontraktstiden &r
fem (5) ar med ett (1) ars forlangning. Avisering om forlangning ska vara
regionen tillhanda senast nio (9) manader fore avtalsperiodens utgang. Vid
uppsagning galler en uppsagningstid om tolv (12) manader.

Region Norrbotten ska vid uppséagning ersatta leverantéren for nedlagt ar-
bete, dock ej for utebliven vinst eller dylikt. Skadestandsansprak kan ej rik-
tas fran nadgondera parten, mot den andre parten, i handelse av att kontraktet
sagts upp med stod av denna punkt.

2.5.5 Kontrakt

Leverantdren ska i sin helhet acceptera villkoren i kontraktet. Vissa angivna
delar faststalls emellertid i samband med uppréttandet av det slutliga kon-
traktet.
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3. Allméanna villkor
3.1 Utgangspunkter

3.1.1. Jamlikhet och jamstalldhet inkluderat bl.a. barns rat-
tigheter och nationella minoriteter

Regionen verkar for att uppna likvardig vard for flickor, pojkar, kvinnor och
man samt andra. Leverantorer arbetar aktivt for att skillnader i vard mellan
kvinnor och mén, flickor och pojkar som inte & medicinskt motiverade ej f6-
rekommer. Strategin, tillika metoden jamstalldhetsintegrering brukas obliga-
toriskt i alla led. Det innebér att beslut, mal, genomférande och uppfdljning
sker med ett jamstalldhets- och jamlikhetsperspektiv. Det aligger leverantor
att folja verksamhetens mal och matt uppdelat pa kon och vid behov alder,
samt att géra genusanalys dér behov finns. Vidare ska leverantor ha adekvat
kunskap, samt félja den handlingsplan for jamstélldhet och jamlikhet som
finns inom regionen.

Halso- och sjukvarden arbetar med att identifiera, dokumentera och omhan-
derta valdsutsatta och valdsutévare i kontexten vald i nara relation enligt So
cialstyrelsen foreskrift och allmanna rad. Det aligger leverantor att folja de
vardprogram, rutiner och riktlinjer som faststélls for samverkan mot vald.
Tillika aligger det leverantor att fraga och dokumentera om valdsutsatthet
samt vid misstanke om vald i nara relation och hedersvald samt vidta atgar-
der enligt regionens géllande rutiner och riktlinjer.

Barnkonventionen blev svensk lag i januari 2020. Alla samhéllsakt6rer har
en skyldighet att folja denna konvention. Det medfor att det aligger leveran
tor att noga beakta barns och ungas perspektiv i vardsituation med hansyn
till barnets basta. Barns och ungas ratt till delaktighet och inflytande ska ge-
nomsyra beslut, mal, genomférande samt uppféljning. For halso- och sjuk-
vardspersonal innebéar det att hansyn tas till barns rattigheter, behov, 6nsk-
ningar samt att barn i utsatta situationer skyddas och att samverkan med fa-
miljen fungerar val. Leverantorer ska sarskilt beakta barns rattigheter som
anhdrig/narstaende.

Leverantor ar skyldig att aktivt arbetet med minoritetsmalen. Det vill sdga ge
skydd for de nationella minoriteterna, starka deras mojligheter till inflytande
och stodja de historiska minoritetsspraken sa att de halls levande. De nation-
ella minoritetsspraken ar jiddisch, romani chib, samiska, finska och meénki-
eli. Region Norrbotten ar forvaltningsomrade for finska, meéankieli och sa-
miska.
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3.1.2 Strukturerat och dokumenterat hallbarhetsarbete
Region Norrbotten ar en betydande aktor for utveckling av ett hallbart
Norrbotten och tar ett tydligare ansvar for en hallbar halso- och sjukvard,
tandvard samt hallbar regional utveckling. Region Norrbottens
hallbarhetsarbete utgar fran malen i Agenda 2030 samt FN:s vagledande
principer och ménskliga rattigheter. Regionens samtliga verksamheter, sam-
arbetspartners och leverantdrer ska bidra till en socialt, ekonomiskt och
miljomassigt hallbar utveckling och bedriva ett aktivt och transparent hall-
barhetsarbete.

Region Norrbotten stéller krav pa externa vardgivare och upphandlade
leverantOrer att dessa vid avtalsstart, och under hela avtalstiden, ska
uppratthalla ett strukturerat och dokumenterat hallbarhetsarbete som ar 6ppet
for granskning. Uppfoljningar gors arligen pa ett urval av leverantérer for att
sakerstélla att hallbarhetskraven efterlevs. Leverantoren ska:

¢ haen hallbarhetspolicy med en handlingsplan innehallandes matbara och
tidsatta mal for sitt hallbarhetsarbete som arligen féljs upp,

e ha upprattade rutiner for att identifiera hallbarhets- och miljorelaterade
risker och aktivt arbeta med att bedriva sin verksamhet pa ett hallbart
och ansvarsfullt satt,

e Dbedriva ett systematiskt miljéarbete och arbeta malmedvetet for att
minska klimatpaverkan, fasa ut miljo- och halsofarliga &mnen, strava
mot att bedriva en resurseffektiv verksamhet dér fornybara material- och
energikéllor véljs samt aktivt minska de miljo- och halsorisker som beror
pa direkta och indirekta utslapp fran verksamheterna.

Sedan 2010 bedriver Sveriges regioner ett nationellt samarbete i syfte att
identifiera och minimera risker for méanniskor och miljo under produktens el-
ler tjanstens hela livscykel. | samband med detta sa staller vi krav pa att ex-
terna vardgivare och upphandlade leverantorer ska félja var uppférandekod
for leverantorer (Bilaga - Uppforandekod for leverantorer) som utgar fran
FN-initiativet Global Compact och dess principer for foretagens sociala och
miljomassiga ansvar. Koden omfattar omradena manskliga rattigheter, arbe-
tares rattigheter, miljo och affarsetik och bygger pa foljande lagstiftning:

e FN:s allménna forklaring om de manskliga rattigheterna (1948)

e |ILO:s karnkonventioner

e FN:s barnkonvention

e det arbetarskydd och den arbetsmiljolagstiftning som géller i till-
verkningslandet

e den arbetsrétt, inklusive lagstiftning om minimilén, och det social-
forsakringsskydd som géller i tillverkningslandet.

e den miljoskyddslagstiftning som galler i tillverkningslandet

e FN:s konvention mot korruption
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3.1.3 Informationsansvar

Leverantoren och Region Norrbotten har ett dmsesidigt ansvar att samrada
och informera om verksamhetsforandringar som paverkar invanarnas till-
gang till vard och service eller samarbetet mellan leverantdren och Region
Norrbotten.

Leverantdren ska bland annat informera Region Norrbotten om:

byte av verksamhetschef

byte av medicinskt ledningsansvarig lakare

risk for kapacitetsbrist

franvaro av kompetens i verksamheten, t ex avsaknad av ldkare pa hélso-
centralen langre an en dag

Leverantoren ska representeras pa informationsmoten som Region Norrbot-
ten kallar till. Region Norrbotten har ett informationsansvar nér det handlar
om forandringar eller erséattningar i bestallningen.

3.1.4 Kunskapsstyrning

Kunskapsstyrning ar vardens gemensamma system for att kunna leverera en
mer kunskapsbaserad, jamlik och resurseffektiv vard av hog kvalitet. Kun-
skapsstyrning handlar om att utveckla, sprida och anvénda bésta mojliga
kunskap inom hélso- och sjukvarden. Malet ar att béasta kunskap ska finnas
tillganglig och anvandas i varje patientméte.

Regionens arbetssatt med kunskapsstyrning skapar likvérdiga forutsattningar
for god halsa och vard genom kunskapsunderlag, matsystem och stod till
forbattring. Halso- och sjukvarden préaglas av goda strukturer for ordnat
inférande av ny kunskap liksom ordnat utmonstrande av den kunskap som
inte langre skapar vérde.

Leveranttren ansvarar for att chefer och medarbetare har forutsattningar att:

anvanda bésta tillgangliga kunskap i varje patientmote

e folja upp och analysera patientméten bade pa individniva och pa grupp-
niva

e anvanda nationella kvalitetsregister for att systematiskt forbéttra sin
verksamhet

¢ tillampa nationella och lokala kunskaps- och beslutstéd som Region
Norrbotten anvisar

e snabbt och systematiskt omsatta ny kunskap, identifiera och prioritera
forbattringsomraden tillsammans med patienten

3.1.5 Patientens rattigheter

Leveranttren ska ha goda kunskaper om och tilldmpa patientens rattigheter
utifran patientlagen (2014:821). Leverantdren ska framja patientens integri-
tet, sjalvbestammande och delaktighet. Varden ska vara jamlik och jamstalld
och ges med respekt for alla ménniskors lika véarde och for den enskilda
manniskans vardighet. Varden ska utformas i samarbete med patienten. Le-
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verantoren ska ta vara pa patientens och narstaendes erfarenheter och majlig-
heter att medverka i varden utifran deras 6nskan och forutsattningar.

3.1.6 Patientkontrakt

Patientkontrakt &r en gemensam éverenskommelse mellan patienten och var-
den som sakerstéller delaktighet, samordning, tillganglighet och samverkan
med utgangspunkt i patientens perspektiv. Ett patientkontrakt bér upprattas
nar det finns behov av det.

Regionen arbetar langsiktigt for att kunna erbjuda patienten en 6verenskom-
melse i form av ett patientkontrakt.

« Overenskommelsen ska gora det tydligt vad patienten gor (med hjalp av
sina natverk, for att starka sin egen halsa) samt veta vad varden gor.

« Patienten ska veta sitt nasta steg och ar delaktig i sin halsa och vard samt
kan paverka sina tider for vardbesok i samrad med varden.

« Patienten ska kanna trygghet i en sammanhallen planering och vid behov fa
stod och hjalp med samordning av fast vardkontakt och fast lakarkontakt
Overenskommelser och nasta steg, dokumenteras i journalsystem, enligt gal-
lande rutin.

3.1.7 Personcentrerad vard

Varden ska ges med respekt och lyhdrdhet for patientens specifika behov,
forvantningar och varderingar. Patienten och dennes narstaende ska ges moj-
lighet att vara medverkande och ges ett vardigt omhéndertagande och gott
bemétande samt visas omtanke och respekt. Halso- och sjukvarden ska i
samrad med patienten effektivt behandla sjukdom eller skada, nar sa ar moj-
ligt. Hansyn ska tas till varje patients speciella férutsattningar och omstan-
digheter, dvs en personcentrerad vard. Patienten ska alltid meddelas resultat
av genomforda undersokningar, exempelvis provtagningar, rontgenunder-
sokningar

3.1.8 Samordnad individuell plan (SIP)

Vardenheten ska inititera/delta nar en samordnad individuell plan (SIP)
behover upprattas. Malet &r att patienten vet vad den kan forvanta sig och
vad som ar planerat av varden och vad som forvantas av patienten sjalv.

I Norrbotten regleras detta i Samordnad individuell planering, riktlinjer och
rutiner . Leverantorer ska anvanda det system fér SIP som regionen
tillhandahaller.

3.1.9 Fast vardkontakt

Leverantoren ska enligt patientlagen (2014:821) och hélso- och sjukvards-
forordningen (2017:80) utse en fast vardkontakt for de patienter som beho-
ver eller begér det, for att tillgodose patientens behov av trygghet, kontinui-
tet, samordning och sékerhet. Halsocentralerna ska sékerstélla att patienter
med ett stort vardbehov har en fast vardkontakt om behovet finns. Den fasta
vardkontakten bistar patienten i att samordna vardens insatser, informera om
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vardsituationen, férmedla kontakter med andra relevanta personer inom
halso- och sjukvarden och vara kontaktperson for andra delar av halso- och
sjukvarden och for socialtjansten samt i forekommande fall andra berérda
myndigheter som t.ex. Forsakringskassan. Fast vardkontakt ansvarar for att
den individuella planen ar aktuell och uppdaterad. Fast vardkontakt kan vara
olika legitimerade yrkeskategorier. Fast vardkontakt registreras i journalsy-
stem enligt gallande rutin.

3.1.10 Fast lakarkontakt

Patienten ska ha mojlighet att véalja fast lakarkontakt pa halsocentralen. Pati-
ent kan bara ha fast lakarkontakt pa den halsocentral som hen é&r listad pa.
Halsocentralerna ska sakerstélla att patienter med ett stort vardbehov har en
fast ldkarkontakt om behovet finns.

Den fasta lakarkontakten ska svara for att patienten undersoks, om mojligt
stalla diagnos och se till att patienten far den medicinska vard som hans eller
hennes tillstand fordrar eller att andra relevanta atgarder vidtas. | ansvaret in-
gar aven att vagleda patienten i hans eller hennes kontakter med 6vrig halso-
och sjukvard och i forekommande fall samordna de undersoknings- och be-
handlingsatgérder som vidtas. En fast lakarkontakt ska vara legitimerad l&-
kare men behdver inte ha specialistkompetens i allménmedicin. Den som har
en fast lakarkontakt ska, sa langt det ar mojligt, fa traffa samma lékare vid
planerade besok pa halsocentralen: Patienten har inte ratt valja vilken lakare
som ska vara fast lakarkontakt. En patients onskemal om att en viss lakare
ska vara hans eller hennes fasta Idkarkontakt bor daremot tillgodoses om det
ar mojligt. Att en patient erbjuds en fast lakarkontakt i primarvarden ger for-
utsattningar for en sammanhallen planering av utredning och behandling.
Det minskar i sig risken fér onddiga undersékningar och behandlingar.
Lakaren far dessutom en battre 6verblick dver pagaende aktiviteter vilket un-
derlattar arbetet. Att lakaren ges mojlighet att folja en enskild patient och ta
del av resultat fran de olika undersokningar, behandlingar och forlopp som
planeras och genomfors bidrar till en kdnsla av sammanhang — inte bara fér
patienten utan aven for lakaren.

3.1.11 Klagomal
Leverantoren ska folja Region Norrbottens riktlinjer for Handlaggning av
klagomal och synpunkter fran patient/nérstaende.

3.1.12 Vardgaranti

Leverantoren ska uppfylla den lagstadgade nationella vardgarantin och Reg-
ion Norrbottens krav pa tillganglighet.

Vardgarantin ar en lagstadgad rattighet som innebér att regionen ska erbjuda
den som &r folkbokfdrd i regionen vard inom en viss tid. Vardgarantin anger
inom vilka tidsgranser olika vardinsatser ska erbjudas, efter att beslut om
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vard har fattats. VVardgarantin innebér att patienten ska fa kontakt med var-
den och vid behov fa en medicinsk bedémning inom en viss tid. VVardgaran-
tin galler dar man &r listad och inom lanet dar man &r folkbokford.

For primarvarden galler

- Patienten ska kunna fa kontakt samma dag via telefon eller genom besok pa
vardcentralen.

- Nér primarvarden bedémt att patienten har behov av lakare eller annan le-
gitimerad vardpersonal ska en medicinsk bedémning erbjudas inom 3 dagar.
Vardgivaren ska delta i uppféljning av tillganglighet och rapportera till SKR
enligt regionens anvisningar

3.1.13 Patientsakerhet

Patientsdkerhetsarbetet ska bedrivas systematiskt och vara en integrerad del i
det dagliga arbetet pa alla nivaer. Ledningssystem for systematiskt patientsa-
kerhetsarbete (SOSFS 2011:9 och HSLF-FS 2017:40) skall tillampas for att
identifiera, beskriva och faststélla de processer som behdvs for att sakra
verksamhetens kvalitet. Regionens Patientsékerhetsplan 2020-2024 och
handlingsplan for systematiskt patientsakerhetsarbete ska utgora inriktningen
och vara ett stod i patientsakerhetsarbetet. Viktigt ar att betona patient och
ndrstaendes ska bjudas in att medverka i patientsakerhetsarbetet och skyldig-
heten att informera patienten om intraffad vardskada.

| allt patientsékerhetsarbete ska leverantdren tillampa Patientsékerhetslagen
(SFS 2010:659) med hog foljsamhet. | detta ingar bland annat att leveranto-
ren ska ldmna in en patientsékerhetsberattelse for sin verksamhet senast den
25 februari varje ar till regionens patientsakerhetsstrateg. Regionens anvis-
ning for systematiskt patientsakerhetsarbetet ska anvéndas liksom faststélld
anvisning for omhandertagande av synpunkter och klagomal fran patient el-
ler narstaende. For arbetet med avvikelsehanteringsprocessen och syn-
punkter/klagomal fran patient eller narstaende, ska IT-stédet Synergi anvan-
das.

For utredningar av patientsékerhets relaterade handelser och anmalningar en-
ligt lex Maria (HSLF-FS 2017:41) ska rutiner finnas och delges regionen i
ansokan om godkannande. Kopia pa anmalan enligt lex Maria ska delges
regionens patientsakerhetsstrateg. | samband med lex Maria-anmélan ska en
utredning/héndelseanalys genomfdras enligt vad som beskrivs i handboken
”Utredning av allvarliga vardskador”. Regionen &4ger rtt att begéra att samt-
liga leverantorer ska medverka i regionens handelse- och riskanalysarbete
enligt gallande anvisningar samt vid behov samverka i internutredningar och
eller utredningar rérande patientrelaterade avvikelser som berér bada parter.

Regionens rutiner/anvisningar for vardpreventivt arbete ska foljas och leve-
rantoren skall gora egenkontroller enligt faststallda rutiner. | halso- och sjuk-
vardslagen finns ett uttalat krav pa att varden ska vara av god hygienisk stan-
dard. Detta innebdr att lokaler, utrustning, organisering och planering av
verksamheten utformas sa att risken for infektioner och smittspridning blir sa
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liten som mojligt. Det forutsatter att verksamheten har tillgang till vardhygi-
enisk kompetens. Foreskriften om basala hygienrutiner (SOFS 2015:10) ska
tillampas inom alla verksamheter i syfte att forebygga vardrelaterade infekt-
ioner inom vard och omvardnad. Leverantorer skall delta i regionens
nationella punktprevalensmatningar och regionens manadsmétningar av folj-
samhet av Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 2015:10) om basal hygien i
vard och omsorg, som en del i egenkontrollen.

3.1.14 Patientnamnden

Halsocentralen ska aktivt bista regionens patientnamnd och Gvriga patient-
namnder vid utredningar av enskilda patientarenden samt tillvarata patient-
namndernas erfarenheter i det interna kvalitetsarbetet.

Patientndmndens verksamhet omfattar samtliga leveranttrer. Leveranttren
skall informera patienter och tillhandahalla informationsmaterial avseende
patientnamnd, patientforsakring och Inspektionen for vard och omsorg. Lag
om stdd vid klagomal mot halso- och sjukvarden (2017:372) staller-stérre
krav pa vardgivaren och patientnamnden. Leverantoren ska bista namnden i
utredning av enskilda patientdrenden och i 6vrigt vara patientndmnden be-
hjalplig i fullgérandet av dess uppdrag enligt lag (2017:372) om st6d vid kla-
gomal mot halso- och sjukvarden. Leverantoren ska dven tillvarata patienter-
nas erfarenheter i verksamhetens forbattringsarbete.

Med ett andamalsenligt klagomalssystem menas att klagomalshanteringen
utgar fran patienternas behov, bidrar till 6kad patientsékerhet och ar resursef-
fektiv. Leverantdren skall besvara drenden och skicka svaret till patient-
namnden inom fyra veckor. Svaret skall rikta sig till patienten och skall ge
svar pa patientens fragor samt innehalla aterkoppling med besked om vid-
tagna atgarder dar sa ar mojligt.

3.1.15 Patientforsakring

For den verksamhet som bedrivs enligt detta avtal galler regionens patient-
forsakring med Landstingens Omsesidiga Forsakringsbolag (LOF). Leveran-
toren har skyldighet att utan kostnad l&mna de intyg, journaler, med mera
som LOF:s skaderegleringsbolag Personskadereglering AB (PSR) begar for
de patienter som behandlats hos leverantéren. Detta galler &ven om skadan
intraffat pa en annan vardenhet men patienten har en vardepisod hos vardgi-
varen. Vidare ska leverantoren utfarda intyg till patienter som ar i behov av
ett sadant for att styrka sin sjukdom eller skada.

Leverantoren ska informera patient om méjligheten att anmala en vardskada
till Landstingens Omsesidiga Forsakringsbolag (LOF) respektive likeme-
delsskada till Svenska Lakemedelsférsakringen AB (SLF).

Leverantoren ska tillhandahalla intyg, utredning och analys som behovs for
handlaggning av anmalda &renden.
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3.2 Samarbetsformer

3.2.1 Priméarvarden, kommunerna och andra aktorer

Mellan regionens primarvard och kommunerna finns en sedan lange etable-
rad samverkan i form av bland annat gemensam vardplanering och lékar-
medverkan i kommunernas sérskilda boenden. De grundlédggande forutsatt-
ningarna for samverkan regleras genom dels lansgemensamma, dels lo-
kala/regionala avtal.

Att samverka mellan olika aktorer innebér att skapa nytta for patienten, dar
det gemensamma resultatet blir storre &n om dessa aktorer hade arbetat var
for sig. Halsocentralen ar skyldig att samverka med berdrda aktorer nér be-
hov foreligger.

Lakarmedverkan pa sarskilda boenden regleras i avtal mellan regionen och
lanets kommuner. Kommunerna ansvarar for all sjukvard forutom lakarinsat-
ser. Lakarmedverkan pa sarskilda boenden anpassas till de lokala behov som
finns. Geografiskt ansvarig halsocentral och kommunen kommer 6verens om
upplagg. Det ar viktigt att lakarmedverkan i sérskilda boenden organiseras
pa ett effektivt satt utan att gora avkall pa den enskildes rétt att valja halso-
central.

Leverantdr inom respektive kommun ska samverka for att medverka i kom-
munens folkhélsoarbete. Inom regionen finns en sedan l&nge vél etablerad
samverkan dels inom priméarvarden (mellan halsocentraler), dels mellan pri-
marvarden och andra delar av regionens verksamhet. Nya leverantorer ska
medverka i redan etablerad lokal samverkan med samma rattigheter och
skyldigheter som egenregins priméarvard.

Kostnader samt ataganden i 6vrigt regleras i forhallande till antalet listade
om inte annat 6verenskommes mellan leverantdrerna och Region Norrbotten.
Beslut om principiell férdndring av organisationen eller storre verksamhets-
forandring i Gvrigt fattas enligt regionens delegationsregler efter samrad med
berorda divisioner och primarvardsleverantorer.

3.2.2 Samarbetsformer

Leverantéren kan samarbeta med andra aktorer for delar av uppdraget un-
dantaget kravet pa dppettider om inte sarskild 6verenskommelse (skriftlig)
finns med Region Norrbotten.

Nér det galler halso- och sjukvard maste det tydligt vara reglerat vem som ar
den juridiska vardgivaren enligt halso- och sjukvardslagen (2017:30). Darfor
finns det tre godkanda samarbetsformer: dverenskommelse inom samma
vardgivare, konsultavtal, underleverantorsavtal

Konsultavtal och underleveranttrsavtal ska vara skriftliga och kunna redovi-
sas i anstkan om godkannande och vid forfragan fran bestallaren.
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Leverantoren ansvarar for att invanarna far tydlig information om var och
nar halsocentralens utbud &r tillgangligt och vem som ansvarar for verksam-
heten. Det ar sarskilt viktigt att informera om Oppettider och vart invanarna
ska véanda sig i akuta situationer.

Leverant6ren ansvarar for att all varddokumentation sker enligt lagar och fo-
reskrifter och Region Norrbottens regler och riktlinjer.

3.2.3 Overenskommelse inom samma vardgivare
Overenskommelse inom samma vérdgivare anvands nar en leverantér med
vardgivaransvar for flera halsocentraler inom Region Norrbotten samarbetar
for att exempelvis kunna erbjuda invanarna god vard och tillgéanglighet en-
ligt villkoren for vardval. Samarbete av betydelse informeras till bestéllaren-
het.

3.2.4 Underleverantorsavtal

Underleverantdrsavtal anvands nar ett foretag utfor uppdrag (exempelvis
sjukgymnastik eller medicinsk fotvard) at leverantéren genom sin egen verk-
samhet.

Underleverantoren har det juridiska vardgivaransvaret for den hélso- och
sjukvard som utfors i underleverantérens verksamhet.

Underleverantorer som utfor halso- och sjukvardsuppdrag ska vara anmélda
till vardgivarregistret.

Leverantoren ar juridiskt ansvarig gentemot bestallaren och ansvarig for att
underleveranttren uppfyller bestéllarens krav och villkor for uppdraget. Le-
verantdren ska kontinuerligt kontrollera och f6lja upp underleverantérens
kvalitet enligt Socialstyrelsens foreskrifter om ledningssystem for systema-
tiskt kvalitetsarbete (SOSFS 2011:9). Leverantoren ska pa begaran kunna re-
dovisa exempelvis underleverantdrens kompetens, lokaler, utrustning och
foljsamhet till lagar och foreskrifter, nationella vardprogram och riktlinjer
samt Region Norrbottens riktlinjer.

All kommunikation, rapportering, fakturering med mera fran eventuell un-
derleverantdr ska stéllas till leverantdren.

Underleverantorer far endast agera genom sin avtalspart, och ager inte ratt
att marknadsfora sina tjanster pa ett satt som kan uppfattas att de har avtal
med Region Norrbotten lan.

Uppdraget ska dokumenteras i ett skriftligt underleverantorsavtal.

Om avtalet galler utférande av halso- och sjukvard inom LOV maste leve-
rantoren fatt ett godkannande av Region Norrbottens lan innan avtalet trader
i kraft.

3.2.5 Patientrad

Leverantoren ska samverka med patienter genom ett patientrad eller
motsvarande for att forbattra och utveckla verksamheten utifran
patientperspektivet. Verksamhetschefen ansvarar for formerna.

3.2.6 LPO primarvard

Lokal programomradesgrupp for priméarvard, ar en métesplats inom ramen
for kunskapsstyrning for den medicinska professionens uppfoljning och rad-
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givning av primarvarden i Region Norrbotten. Programomradesgruppen be-
star av representanter fran Norrbottens kommuner samt leverantérer i offent-
lig och privat regi.

3.3. Allmanna villkor

3.3.1 Styrande dokument och grundlaggande kvalitetskrav
Leverantdren ska vara vél fortrogen med och félja de lagar, férordningar, fo-
reskrifter och allmanna rdd som omfattar dess verksamhet. Samma krav
stalls ifrdga om regionens regler, riktlinjer, anvisningar och rutiner gallande
primarvard. Regionens strategiska plan samt regionstyrelsens plan satter mal
for verksamheten.

Leveranttren ska tillampa Socialstyrelsens foreskrifter om ledningssystem
for systematiskt kvalitetsarbete (2011:9). Leverantoren ska ha ett andamals-
enligt system for internkontroll och pa begéran kunna redogéra for detta.
Leveranttren ska med stod av ledningssystemet planera, leda, kontrollera,
folja upp, utvardera och forbattra verksamheten samt skapa forutsattningar
for medarbetarna att delta i det systematiska forbattringsarbetet

Det aligger leverantor att vara val fortrogen med regionens styrdokument
och sakerstélla att de tillampas i praktiken. Region Norrbotten stravar efter
jamlik och jamstalld vard som baseras pa basta kanda kunskap och som aven
kommer till anvandning inom all halso- och sjukvard. Primarvarden ska bed-
rivas i enlighet med regionens struktur for kunskapsstyrning exempelvis ar-
bete enligt nationella riktlinjer samt behandlingslinjer som faststalls av reg-
ionen.

3.3.2 Strategier

Inom omraden dér en riktningsforandring behovs beslutar regionstyrelsen
om strategier som mer specifikt beskriver férdndringen. De strategier som
sarskilt berér primarvarden ar:

Strategier gemensamma andra aktorer

Norrbottens folkhalsostrategi 2018-2026

Strategi for samisk hélsa 2020-2030

Strategier for jamstélldhet i Norrbotten 2018-2023

Tillsammans for Néra vard i Norrbotten-Lansgemensam strategi

Lansgemensam handlingsplan suicidprevention Norrbotten (nll.se)

Strategier for Region Norrbotten

Digitaliseringsstrategi for framtidens hélsa och vard

Strategisk plan 2024-2026

Reqgionstyrelsens plan 2024-2026
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3.4 Marknadsforing och information (till invanare)

3.4.1 Regionens webbplatser

Region Norrbottens offentliga webbplatser &r www.norrbotten.se, www.nll-
plus.se samt www.1177.se. Den regionala nivan pa www.1177.se/norrbotten
innehaller information som ér riktad till lanets invanare. Halsocentralernas
administratérer ansvarar for att dessa uppgifter fortldpande uppdateras. Detta
gors i regionens interna verksamhetskatalog iHSAK.

3.4.2. Information till allmanheten

Regionen ansvarar for att information om leverantérens verksamhet till all-
méanheten dr konkurrensneutral. Regionen ska informera lanets invanare om
leverantdrens kontaktuppgifter och grundutbud i de kanaler som regionen
anvander for denna typ av information. Regionen forbehaller sig ratten att
avgora vilken typ av uppgifter som ska finnas tillgangliga via regionens egna
informationskanaler.

3.4.3 Information till patienter

Information som riktar sig till patienter ska vara lattillganglig och latt att for-
sta. Sarskild hansyn ska tas till personer med funktionsnedséttningar eller
som har annat modersmal &n svenska. Leverantoren ansvarar for att kommu-
nicera aktuell information till patienter pa det satt som denne anser lampligt.
Leverantoren ska bland annat redovisa och aterkoppla resultat fran nationella
patientenkaten. Leverantdren ska bereda plats for den information om pati-
enters rattigheter och skyldigheter som regionen skickar ut. Information som
vander sig till patienter ska vara vél synlig i hdlsocentralens vantrum. | sam-
band med vissa nationella kampanjer eller aktiviteter &r det regionen som be-
kostar och distribuerar informationsmaterial till samtliga leverantérer som
verkar inom ramen for Vardval Primarvard.

3.4.4 Riktlinjer vid marknadsforing

Leverantor ager ratt att pa eget initiativ informera om och marknadsfora sina
tjanster. Leverantdren ansvarar for att marknadsforingen foljer
marknadsforingslagen (2008:486) samt att den &r saklig, korrekt och
relevant, vilket innebdr att den ska ha en god etisk och serits framtoning
som inte riskerar att rubba fortroendet varken for leverantdrens verksamhet
eller for Region Norrbotten. Marknadsforingen ska folja hélso- och
sjukvardens etiska riktlinjer. Marknadsforingen ska dven i 6vrigt vara skalig.
All marknadsforing ska utga fran principerna i halso- och sjukvardslagen.
Reklam riktad till patienter ska folja god marknadsféringssed vilket bland
annat innebdr att den ska folja vissa regler till skydd for konsumenten. Bland
dessa kan namnas att det tydligt ska framga att det handlar om reklam och att
det ska finnas en tydlig och identifierbar avsandare. | leverantérens mark-
nadsforing ska det tydligt framga vilka tjanster som ingar i Vardval Primar-
vard och vilka eventuella 6vriga tjanster som inte gor det. Det r inte tillatet
att erbjuda invanare rabatter eller andra ovidkommande férmaner for att
locka till listning. Leverantor ska vélja medium och distributionskanaler som
nar invanarna i Norrbottens lan framfor medium och distributionskanaler
som nar invanare utanfor Norrbotten.
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Vardgivarens marknadsforing ska ske med mattfullhet vilket innebér att den
ska vara aterhallsam bade till sitt innehall, omfattning och spridning inom
regionen.

Marknadsforing som i huvudsak riktas till invanare utanfor regionen &r inte
att anses som mattfull.

Eftersom hélso- och sjukvarden i Sverige finansieras till storsta delen genom
skatt far vardgivarens marknadsforing inte ge intryck av att vardtjanster inte
inbegriper kostnader for samhéllet i stort eller for medborgaren indirekt ge-
nom beskattning. Vardgivaren ska darfor inte marknadsfora sig och salja in
sina vardtjanster med fokus pa avgifters storlek. Vardtagarens kostnad far sa-
ledes inte vara ett inforséljningsargument for Vardgivaren.

Leveranttren ansvarar for eventuella underleverantérers marknadsforing. |
all marknadsforing ska tydligt framga vem som ansvarar for verksamheten
eller tjansten och hur man kontaktar ansvarig.

Leverantoren ska tydligt informera om att hela eller delar av verksamheten
finansieras och drivs pa uppdrag av Region Norrbotten enligt Lag
(2008:962) om valfrihetssystem.

Reklam for behandlingsmetoder och preparat som inte dverensstammer med
vetenskap och beprdvad erfarenhet, samt information av politisk eller reli-
gios karaktar, far inte finnas i vantrum eller andra lokaler dér patienter uppe-
haller sig. Detta géller dven for halsocentralens 6vriga information och kom-
munikation.

3.4.5 Grafisk symbol — Vardval Norrbotten

Alla leverantorer — oavsett driftform — ska i sin kommunikation med inva-
nare pa ett av regionen faststallt satt ange att de ingar i Vardval Norrbotten
och darmed arbetar pa uppdrag av regionen. Detta sker genom att anvanda
den gemensamma grafiska symbolen for Vardval Norrbotten. Vardgivare ska
anvanda symbolen nér deras anstkan godkants. Symbolen ska anvandas i ex-
empelvis annonser, trycksaker, samt pa publika webbplatser.

Externa vardgivare far inte anvanda Region Norrbottens logotyp men ska an-
vanda symbolen for vardval. Vardgivare med regionen som huvudman ska
bade anvanda regionens logotyp och symbolen for vardval. Riktlinjer for hur
symbolen ska anvéndas finns i ett separat dokument pa www.nllplus.se

3.5 Rattigheter och skyldigheter

3.5.1 Leverantdrens rattigheter och skyldigheter

Region Norrbotten ansvarar for att den information om verksamheten som
kravs for att leverantoren ska kunna uppfylla sitt atagande inom ramen for
Vardval Primarvard finns tillganglig. Leverantéren ansvarar for att aktivt
soka aktuell information som publiceras pa regionens webbplatser, samt att
fraga efter den information som eventuellt saknas.
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3.5.2 Verksamhetsinformation

Leveranttren ansvarar for att forse regionen med aktuella uppgifter om sin
verksamhet. Néar eventuella forandringar sker ska leverantéren i god tid
ldmna uppdaterad information till regionens bestéllare.

3.6 Listning-Invanarnas val

3.6.1 Grundregler for invanarnas val

Alla medborgare har ratt att lista sig pa vilken halsocentral de vill. Medbor-
garens val far inte begréansas till ett visst geografiskt omrade. Medborgaren

har ratt till tva aktiva omlistningar under en ettarsperiod (7 kap. 3 b § HSL).
Det forsta aktiva valet fran den passiva listningen raknas inte med. Oversti-
ger en invanares antal aktiva val det lagstadgade antalet, sa kan dispens ges
exempelvis for:

e Byte av bostadsort.

e Att den enskilde vill fortsatta ga hos en lakare eller annan vardkontakt
som byter arbetsplats.

e Att utforare inte uppfyller vardgarantin.

e Av medicinska skél (men inte for vanligt forekommande vardbehov,
multisjuklighet eller funktionsnedsattning)

Patientlagen galler fortsattningsvis gallande invanarens ratt att soka 6ppen-
vard pa valfri halsocentral.

3.6.2 Invanaren valjer halsocentral

Invanarnas val ska avse listning pa hélsocentral som ingar i Vardval Primér-
vard. Region Norrbotten verkar inom ramen for sitt informationsansvar for
att invanarna gor ett aktivt val av halsocentral. Regionen och primarvardens
leverantdrer ska gemensamt verka for att halsocentralerna blir det naturliga
forstahandsvalet for all vard som inte av kvalitets- eller effektivitetsskal kra-
ver sarskilda tekniska resurser eller annan specialist kompetens

Den enskilde invanaren kan endast vara listad pa en geografiskt tydligt av-
gransad plats, det vill sdga den lokal som i kontraktssammanhang utgér hal-
socentralen.

Av patientlagen framgar att alla invanare i Sverige har ratt att soka vard
inom primarvard och 6ppen specialiserad vard. Den person som ar listad vid
en halsocentral ska inte ges foretrade fore en person som inte dr listad, utan
prioriteringen ska utga fran de medicinska behov som personen har. Detta
innebér att leverantdr inte kan neka att ta emot icke listade personer, oavsett
var de ar bosatta. Ersattning for utomlanspatienter utgar enligt den regionala
prislistan.

Reglerna for den aktiva listningen, ickevalsalternativet ar foljande:

e For nyfédda géller listning vid moderns hélsocentral.
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e FOr nyinflyttade till Ianet samt for de som flyttar inom lanet sker listning
vid narmaste halsocentral. Regionen faststaller det geografiska omrade
som knyts till respektive hélsocentral. Ingen omlistning av passiva sker
vid etablering av nya halsocentraler.

Listning av invanare gors av respektive halsocentral i regionens
listningssystem Lisa inom ramen for foljande regelverk:

e Leverantor ar skyldig att ta emot varje invanare som véljer att lista sig
vid hélsocentralen. Undantag vid kapacitetsbrist o/e arbetsmiljoproblem.
Se avshitt 3.6.12.

Leverant6r ansvarar for att listningen &r korrekt och sker i enlighet med
regionens anvisningar.

e Vardnadshavare beslutar var minderariga (barn och ungdomar) ska lista
sig.

e Den som pa grund av sjukdom eller andra sérskilda skal inte kan gora ett
eget val far vélja genom ombud.

e Den som inte gor ett aktivt val listas pa halsocentral enligt regionens be-
slut om icke-valsalternativ.

e Leverantor far inte krdva att patient ska lista om sig for fa att tillgang till
akut vard.

e Leverantor far inte krava kollektiv listning av ex. en familj, arbetsplats
och férening.

e Leverantor far inte krédva att patient ska lista sig for att fa tillgang till
leverantérens ovriga verksamhet ex. foretagshélsovard.

e Patienter som bor pd kommunala aldreboenden har samma rétt att lista
sig individuellt som 6vriga invanare. Om patienten har tillfalligt eller
varaktigt nedsatt beslutsformaga ska hélso- och sjukvardspersonalen pa
olika sétt forsoka utréna vad patienten skulle vilja vara listad om han el-
ler hon hade kunnat uttrycka det ex. via kontakt med patientens narsta-
ende/godeman/forvaltare.

Information om vardval finns pa lanets halsocentraler samt pa regionens

webbplatser. Har finns aven uppgifter om samtliga leverantérer som ingar i

Vardval Priméarvard.

Regionens malsattning ar att sa manga som mojligt ska gora ett aktivt vard-
val. Invanare kontaktar sjalv den hélsocentral dar de vill lista sig. Uppgift
om namn och personnummer utgor grunden for listning. Listning kan ske pa
olika sétt:

e Genom att kontakta hélsocentralen via telefon eller personligt besok.
e Via 1177 Vardguidens e-tjanster

Foljande val maste ske skriftligen och arkiveras av den valda halsocentralen:

e Val genom ombud

Leverantor ska i minst tva ar arkivera skriftlig valt respektive val som skett
via e-post och pa begaran halla dessa tillgangliga for Bestallaren.
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Vid varje halsocentral ska finnas en namngiven kontaktperson som ansvarar
for listningsforfarandet.

Det finns en gemensam webbplats for den svenska halso- och sjukvarden,
www.1177.se. Invanarna erbjuds personliga tjanster och information om
vard och halsa pa saval nationell som regional och lokal niva. Bland funkt-
ionerna aterfinns1177 vardguidens e-tjanster. Regionen har anslutit sig till
1177 vardguidens e-tjanster och samtliga leverantorer i vardvalet ar anslutna
i systemet. Det &r majligt for invanare att ocksa lista sig sjalva via denna
tjanst.

3.6.3 Nyinflyttade och nyfodda

For nyfodda galler listning vid moderns hélsocentral.

For nyinflyttade till lanet samt for de som flyttar inom lénet sker listning vid
nérmaste halsocentral.

3.6.4 Invanare som flyttar inom Norrbottens lan

Invanare som flyttar inom Norrbottens lan ansvarar sjalva for att vélja en
annan hélsocentral, om de sa dnskar. Om man flyttar till ett sarskilt bo-
ende kan man stanna kvar hos sin nuvarande halsocentral eller valja en
annan halsocentral

3.6.5 Invanare med skyddade personuppgifter

Invanare med skyddade personuppgifter samt asylsokande listas inte passivt i
systemet. FOr dessa invanare galler samma ratt till vard som listade invanare.
Om en invanare med skyddade personuppgifter aktivt vill lista sig sa ar det
mojligt i systemet, men maste alltid foregas av information till invanaren om
vad det innebér att vald halsocentral och resurs da kommer att synas i journal-
systemet VAS patientinformationsfalt.

3.6.6 Personer som inte ar folkbokférda i Sverige
Leverantdrens skyldigheter mot asyls6kande och ”papperlosa” invdnare som
ej folkbokférda.

Samtliga halsocentraler ansvarar for att asylsokande som inte fyllt 18 ar far
hélso- och sjukvard pa samma villkor som svenska barn samt att asylsokande
fran 18 ar far omedelbar vard och vard som inte kan ansta. Vidare ska sa kal-
lade ”gdmda” eller “papperslosa” invanare erbjudas nédvéindig vard enligt
regionens riktlinjer. For vard av asylsokande lamnas ersattning enligt region-
ens regelverk. | vriga fall ska varden erbjudas till den kostnad som framgar
av den av Norrlandstingens regionfdrbund faststéllda regionala prislistan.

Kostnadsfri halsoundersdkning erbjuds kvotflyktingar och andra direktin-
resta med flyktingstatus samt personer som fatt uppehallstillstand pa grund
av anknytning till person med flyktingstatus samt alla inflyttade som fatt up-
pehallstillstand pa grund av arbete, studier eller av anknytningsskal. Halso-
undersokning erbjuds vid lanets flyktingsmedicinska enheter. For asylso-
kande bosatta vid orter utan flyktingsmedicinsk enhet ska halsocentral i reg-
ionens egenregi svara for kostnadsfri halsoundersdkning.
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3.6.7 Listning och geografiskt upptagningsomrade

Nar det géller hanteringen av geografiska upptagningsomraden finns ett antal
generella principer samt vagledande principer i det fall det sker en nyetable-
ring alternativt en nedlaggning av en hélsocentral. Bestéllaren beslutar slut-
ligt, efter dialog med berérda leverantdrer, om geografiska upptagningsom-
raden.

e Regionen faststaller det geografiska omrade som knyts till respektive
hélsocentral. Ingen omlistning av passiva sker vid etablering av nya hal-
socentraler.

e Konkurrensneutrala villkor skall rada mellan halsocentraler.

e Varje enskild halsocentral skall ha ett geografiskt upptagningsomrade,
vilketbygger pa sa kallade nyckelkodsomraden.

e Det geografiska upptagningsomradet forandras i det fall en nyetablering
sker eller i det fall en hélsocentral upphor med sin verksamhet (nedlagg-
ning, sammanslagning eller omvandling till filial).

e Vid storre forandringar beroende pa samhallsomvandling eller vid etable-
ring av nya bostadsomraden kan geografiska omraden forandras.

3.6.8 Ny etablering av halsocentral

Vid nyetablering sker ingen omlistning av passivt listade patienter. N&r en
ny hélsocentral etableras tilldelas respektive leverantr de ndrmast geogra-
fiskt liggande nyckelkodsomradena.

Detta innebér ingen forandring for patienter som redan &r listade vid en hél-
socentral, utan de fortsatter vara listade pa samma halsocentral. | samband
med nyetablering av halsocentral kommer dock det geografiska upptagnings-
omrade i aktuell kommun att géras om, vilket kommer att paverka listningen
for nyinflyttade.

3.6.9 Nedlaggning av verksamhet

Nér en halsocentral upphor skall listade patienter erbjudas méjligheten att
aktivt lista sig pa nagon av de befintliga halsocentralerna i lanet. Patienter
som ej aktivt listar sig blir passivt listade vid ndrmaste halsocentral

Detta innebér att patienter listade vid den hélsocentral som laggs ner kom-
mer att bli passivt listade vid ndrmaste halsocentral, i det fall de inte aktivt
valjer att lista sig pa annan hélsocentral. | samband med nedlaggning av hal-
socentral kommer det geografiska upptagningsomradet i aktuell kommun att
goras om vilket kommer att paverka listningen for nyinflyttade.

Nar en vardcentral upphor ansvarar Region Norrbotten for att informera
berorda invanare om ratten att vélja en ny hélsocentral. Halsocentralens
tidigare geografiska omradesansvar kommer omfordelas till andra néarlig-
gande vardcentraler. Invanare som inte véljer ny vardcentral inom angi-
ven tid registreras pa en vardcentral inom det nya geografiska omrades-
ansvaret.

3.6.10 Sammanslagning av héalsocentraler
Nar tva eller fler halsocentraler slas samman skall samtliga, passivt och ak-
tivt, listade patienter erbjudas majligheten att aktivt lista sig pa nagon av de
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befintliga halsocentralerna i lanet. Patienter som ej aktivt listar sig blir pas-
sivt listade vid sammanslagen hélsocentral om personen bor inom det nya
geografiska omradet for halsocentralen. Personer boende inom andra geogra-
fiska omraden blir automatiskt passivt listade vid den halsocentral som har
det geografiska omradet for personens adress.

3.6.11 Andring av halsocentralens lokalisering

Om leverantdren avser forandra hédlsocentralens lokalisering inom den kom-
mun dar verksamheten bedrivs ska detta godkénnas av regionen for att saker-
stalla den listade befolkningens tillgang till primarvard.

I samband med &ndring av hélsocentralens lokalisering kommer det geogra-
fiska upptagningsomradet i aktuell kommun att goras om, vilket kommer att
paverka listningen for nyinflyttade.

Om foréndring av lokalisering innebér att verksamheten ska bedrivas i en an-
nan kommun betraktas detta som nyetablering.

3.6.12 Omvandling till filial

Nér en halsocentral omvandlas till filial skall listade patienter erbjudas moj-
ligheten att aktivt lista sig pa nagon av de befintliga halsocentralerna i lanet.
Patienter som ej aktivt listar sig blir passivt listade vid den halsocentral som
har det geografiska omradet for personens adress.

3.6.13 Anmalan av kapacitetsbrist

| en situation dar manga invanare under kort tid véljer en halsocentral,
kan Region Norrbotten bevilja leverantéren uppskov att ta emot nya inva-
nare for listning. Leverantdr kan anstka och begara (tillfalligt) listnings-
stopp. Den skriftliga begéran ska innehalla foljande:

e Orsak till begdran om tillfalligt listningsstopp
e Hur ldnge uppehallet i listningen berdknas paga
e En handlingsplan for hur situationen ska losas

Villkor for uppskov ar en skriftlig anmélan fran verksamhetschefen, till
bestéllarenheten, att eventuell kapacitetsbrist utgor en risk for patienter-
nas sakerhet eller allvarliga arbetsmiljéproblem.

For listningsstopp upp till 3 manader beslutar regiondirektoren. For langre
listningsstopp beslutar regionstyrelsen. Anstkan skickas till bestéllarenheten
for beredning av arende.

3.7 Ansvar och skyldigheter

3.7.1 Kris och katastrofmedicinsk beredskap

Regionens beredskapsorganisation utgér grund for sjukvardens beredskap
vid sarskild eller extraordinar handelse, vid svara pafrestningar pa samhallet
i fred samt vid hojd beredskap. De lagar och féreskrifter som styr arbetet &r
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framst halso- och sjukvardslagen, lagen om totalférsvar och hojd bered-
skap samt foreskriften SOSFS 2013:22 katastrofmedicinsk beredskap.

Leverantoren ska folja direktiv fran regionen avseende kris- och katastrof-
medicinsk beredskap samt totalférsvar (h6jd beredskap), t ex beredskapsplan
for Region Norrbotten med bilagor samt specifika och lokala beredskapspla-
ner, exempelvis epidemiplan och plan fér héjd beredskap.

I handelse av hdjd beredskap, sarskild eller extraordinar handelse, galler reg-
ionens beredskapsplan och regionen ska vid sarskild eller extraordinér han-
delse eller vid risk for sadan handelse utova sarskild sjukvardsledning.

Leverantor ska folja direktiv fran regionens krisledning pa regional eller lo-
kal niva. Det innebar bl. a att leverantéren ska stélla personal, lokaler, utrust-
ning mm till regionens forfogande vid exempelvis sérskild/allvarlig eller ex-
traordindr handelse samt hojd beredskap.

Beslut om att begara hjélp fran privata leverantorer fattas av regionstyrel-
sen/krisledningsndmnden.

Leverantorens personal ska utan krav pa ersattning delta i planering, utbild-
ning och dvning. Leverantdren ska pa begéran lamna de upplysningar som
kan behdvas for regionens beredskapsplanering

3.7.2 Dodsfall utanfor sjukhus

Varje hélsocentral ska ansvara for konstaterande av dodsfall bland listade
patienter och handlaggning i samband med detta. Om den ddde ar listad i en
annan kommun &n dar dodsfallet skett, ansvarar den geografiskt narmaste
halsocentralen enligt icke-vals-alternativet i forhallande till adressen dar
dddsfallet intraffat for denna insats. Omhéndertagande av avlidna ska ske en-
ligt regionens rutin. Transportkostnad av avliden regleras i regionens Av-
giftshandbok. Anvisning fér omhé&ndertagande av avlidna i region Norr-
botten finns i féljande anvisning: Anvisning for omhé&ndertagna av av-
lidna.

3.7.3 Hjalpmedel
Leverantor ansvarar for hjalpmedel som tillh6r primarvardsuppdraget. For
barn under 18 ar ingar ocksa hjalpmedel som anvands i hemmet.

3.7.4 Forskrivning av hjalpmedel for personer med
funktionsnedséttning

Leverantdr svarar for forskrivning av hjalpmedel for funktionshindrade en-
ligt regionens Riktlinjer for forskrivning av hjalpmedel till personer med
funktionsnedsattning. Leverantdren ska vid forskrivning av hjalpmedel ta ut
de avgifter som &r faststéllda av regionen. Forskrivning av hjalpmedel ska
goras elektroniskt via den applikation som regionen anvander.

Fakturering sker enligt faststalld prismodell. Huvudprincipen ar att kostnads-
ansvaret foljer forskrivningsansvaret, det vill sdga att kostnaderna ska debi-
teras den verksamhet som har forskrivit hjalpmedlet vilken &ven har ansvar
for uppfoljning av de forskrivna hjalpmedlen. Patienten lanar hjalpmedel
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fran regionen och byter patienten till ny leverantor tar den nya leverantoren
over eventuella hyreskostnader for hjalpmedel. Sker forskrivning av hjalp-
medel nér patienten &r inlagd pa sjukhus tillimpas “direktforskrivning” eller
”byte av betalare” enligt prismodellen. Kostnaderna for produkter och tjans-
ter belastar leverantor i ett hyrsystem med manadshyra.

Leverantdr ska utse anvandarstod/kontaktperson inom den egna verksam-
heten gallande bl.a. rutiner, leverans- och driftinformation samt évrig in-
formation till forskrivare. Kostnaden for hjalpmedel finansieras av leveranto-
ren inom ramen for vardpengen.

3.7.5 Ovriga hjalpmedel

Leverantoren svarar for kvalitetssakrad inkontinensvard samt individuell ut-
provning av inkontinenshjalpmedel av sjukskdterska med forskrivningsratt
for inkontinensartiklar. Diabetestekniska hjalpmedel av typ testremsa for
blodsockermatare, ska tillhandahallas oavsett var i Norrbotten patienten ar
listad. Ovriga diabetestekniska hjalpmedel t.ex. sensorer till insulinpumpar
ska tillhandahallas for listade patienter. Den snabba tekniska utvecklingen av
hjalpmedel kan gora det nédvandigt att uppdatera riktlinjer for hantering 16-
pande. Leverantorer svarar for att ta del av och f6lja nya riktlinjer for hjélp-
medel inom regionen.

3.7.6 Intyg

Leveranttren ansvarar for att utfarda vardintyg, rattsintyg, dodsbevis, ut-
latande till Forsakringskassan och andra patientrelaterade intyg via Reg
ion Norrbottens IT-stod.

3.7.7 Ldkemedel

Leveranttren ska folja regionens rutiner och anvisningar for Iakemedelshan-
tering inkluderat anvisningen for receptskrivning och rekvisition av ldkeme-
del vid 6ppenvard. Leverantoren ska ha kdannedom om anvisningen for for-
delning av kostnadsansvar som galler mellan primarvarden och den speciali-
serade varden. Vissa lakemedelskostnader omfattas inte av leverantors kost-
nadsansvar, det géller bland annat hanteringskostnad for maskinell dosdis-
pensiering, lakemedel som forskrivs enligt smittskyddslagen samt subvent-
ionerade preventivmedel. Leverantorens lakemedelsforskrivare ska ha kan-
nedom om och beakta rekommendationer fran lakemedelskommittén. Avvi-
kelser fran givna rutiner, rekommendationer och anvisningar ska vid begaran
fran regionen kunna forklaras och motiveras.

Leverantdr svarar for att nédvandiga lakemedel finns vid respektive mottag-
ning och ska sjalv bekosta dessa. Privata leverantérer inom vardval har moj-
ligheter att nyttja regionens upphandlade avtal via ett separat avtal med apo-
teksforetaget som innehar regionens uppdrag att skota sjukvardens lakeme-
delsforsorjning.

Lakare inom specialistvard har ansvar att folja upp sina forskrivningar och
utvardera behandlingen samt ta stéallning till ev receptfornyelse. Dér det ar
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lampligt kan uppfdljningen/utvarderingen, i samforstand, dverlatas till pri-
marvardslakare.

3.7.8 Medicinsk service

Vid alla halsocentraler ska enklare kliniska laboratorieundersékningar kunna
genomforas. Samtliga halsocentraler ska pa remiss fran privatpraktiserande
lakare som ar verksamma enligt Lag om ldkarvardsersattning(1993:1651),
regionens specialiserade vard eller andra halsocentraler inom ramen for
vardvalet svara for provtagning. Ersattning for denna verksamhet omfattas
av vardpengen.

Leverantor har tillgang till regionens resurser for medicinsk service. Den
prislista som regionen faststaller géller pa lika villkor for samtliga leveranto-
rer. Bild- och funktionsundersokningar tillnandhalls av regionen.

Leverantdr som anlitar andra laboratorier ansvarar for att de tjanster som till-
handahalls &r av dokumenterad kvalitet och uppfyller géllande krav pa in-
ternt och externt kontrollsystem.

For den patientnéra verksamheten galler att val av analysmetoder och utrust-
ning ska ske i samrad med regionens laboratoriemedicinska verksamhet. For
kvalitetssékring ska varje héalsocentral delta i EQUALIS system eller mot-
svarande for intern och extern kontroll inom minst tre analysomraden.

3.7.9 Medicinteknisk utrustning

Leverantdren har det 6vergripande medicintekniska ansvaret for sin verk-
samhet och ansvarar for att utrustningen uppfyller vedertagna normer,
standarder och krav pa tillganglighet, prestanda och kvalitet enligt gal-
lande lagar och regler.

Leverantoren ansvarar for att verksamheten har den medicintekniska ut-
rustning som behovs for uppdraget och att utrustningen uppdateras och
kompletteras vid forandringar i uppdraget.

3.7.10 Patientjournaler, dverforing av journaluppgifter
Leverantoren ska folja patientdatalagen och Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad (HSLF-FS 2016:40) om journalféring och behandling av per-
sonuppgifter i halso- och sjukvarden. | Patientdatalagen ger finns grundlag-
gande bestammelser om patientjournaler inom halso- och sjukvarden, beho-
righeter, loggningar och innehall i patientjournal. | Socialstyrelsens fére-
skrifter och allménna rad (HSLF-FS 2016:40) om journalféring och behand-
ling av personuppgifter i halso- och sjukvarden, finns kompletterande be-
stammelser.

Regionen medger att journalinformation fran regiondrivna halsocentraler
som avser patient som soker vard eller behandling hos annan leverantor
inom Vardval primarvard far lamnas ut till denne under forutsattning att pati-
enten samtyckt till detta. P4 motsvarande satt ska leverantéren medge att
journalinformation upprattad i dennes verksamhet, och som avser patient
som soker vard eller behandling vid regiondriven verksamhet, far lamnas ut
till respektive vardgivare under forutsattning av patientens samtycke.

38



12 augusti 2023

Annan vardgivare har under forutsattning av patientens samtycke réatt att
kostnadsfritt fa kopia pa patientjournal om detta behov inte kan tillgodoses
genom direktatkomst inom ramen for sammanhallen journalféring. Vid Gver-
lamnande av journalkopia till patient eller annan extern aktor ska regionens
avgiftsregler foljas av leveranttren.

Journalhandlingar i pappersform ska skannas in och far gallras om en likaly-
dande digital version av handlingen sparas i datorjournalen. Detta géller un-
der forutséttning att den anvanda tekniken, rutiner kring och kontrollen av
den digitala versionen ger betryggande garantier for att handlingarna verkli-
gen &r likalydande. Scanning av journalhandling i Region Norrbotten sker
via Skanningsenheten pa Regionarkivet.

Da Svevac ej ar drift, ska alla vaccinationer registreras i Region Norrbottens
journalsystem. Leverantdr ansvarar for overforing av journaluppgifter till
Region Norrbottens journalsystem.

Region Norrbotten har beslutat om en kontinuitetsprincip for varddoku-
mentation som innebér att Region Norrbotten som sjukvardshuvudman an-
svarar for att varddokumentationen finns samlad och tillganglig for alla
vardgivare som har avtal med Region Norrbotten. Leverantéren kommer att
ingd i sammanhallen journalféring enligt Patientdatalagen (PDL) med de
vardgivare som Bestallaren har sammanhallen journalféring med. Detta moj-
liggor direktatkomst till patientuppgifter mellan olika vardgivare i vardked-
jan om patientens samtycke till det finns. Leveranttren ska folja Patientdata-
lagens krav och tillhérande foreskrifter for sammanhallen journalforing.

3.7.11 Lakemedelsforsakring

Lakemedelsforsékring &r en forsékring som lakemedelsindustrin i Sverige
har gemensamt. Lakemedelsforsékringen géller vid personskador som med
dvervégande sannolikhet orsakats av lakemedelsbiverkningar som man inte
kunnat forutse.

3.7.12 Sjukskrivning
Leveranttren ska folja regionens riktlinjer for sjukskrivning och anvénda So-
cialstyrelsens forsakringsmedicinska beslutsstod.

3.7.13 Smittskydd

Leverant6ren ska utan drojsmal rapportera anméalningspliktiga sjukdomar via
SmiNet, samt félja smittskyddslagen (SFS 2004:168), smittskyddsforord-
ningen (SFS 2004:255) och regionens riktlinjer for smittskydd.

Leveranttren ska samarbeta med smittskyddsenheten vid utbrott av smitt-
samma sjukdomar pa forskolor, skolor och arbetsplatser inom sitt geogra-
fiska naromrade. Leverantoren ska folja regionens riktlinjer for sjukskriv-
ning och avstangning enligt Smittskyddslagen samt anvanda Socialstyrelsens
forsakringsmedicinska beslutsstod.

Vid misstanke om allménfarlig sjukdom och i samband med utbrott av smitt-
samma sjukdomar ska leverant6ren ordinera och ta prover, undersoka, samt
vid behov smittspara, behandla och remittera patienter.

Leverantéren med ansvar for ett sarskilt boende eller anlaggningsboende an-
svarar for smittskyddsatgarder pa enheten i samverkan med huvudman.
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Leveranttren ansvarar for provtagning och uppféljning eller remittering av
enskilda personer som kontaktar halsocentralen i samband med smittspar-
ning av exempelvis tarmsjukdomar, multiresistenta bakterier, STI-sjukdomar
eller stick- och skarskador.

Om patient inte foljer forhallningsregler enligt smittskyddslagen ska behand-
lande l&dkare anmala detta till smittskyddslakare.

3.7.14 Remisser

Leveranttren ska folja Socialstyrelsens foreskrifter om ansvar for remisser
for patienter inom hélso- och sjukvarden, tandvarden m.m. (SOSFS
2004:11), rutin Remisshantering inom Region Norrbotten och Rutin for re-
misshantering vid vard pa SANKS i Karasjok, Norge

3.7.15 Sjuk- och behandlingsresor
Leverantoren ska folja Avgiftshandboken Kapitel 5 —Riks och regionvard,
for sjuk- och behandlingsresor.

3.7.16 Tolk

Leverantoren ansvarar for att tillhandhalla tolk till patienter som inte forstar
eller kan uttrycka sig pa svenska. Leverantoren ansvarar for tolkservice at
dova, dovblinda, gravt hdrselskadade och talskadade personer.

3.7.17 Vardhygien

Leverantoren ska folja Socialstyrelsens foreskrifter for basal hygien i vard
och omsorg (SOSFS 2015:10), region Norrbotten vardhygieniska riktlinjer
och rutiner for MRB-screening. Leverantdren ska registrera, félja upp och
analysera vardrelaterade infektioner och foljsamhet till basala hygienrutiner
och kladregler samt atgarda avvikelser.

Leverantoren ska bedriva verksamhet pa ett sadant satt att Halso- och sjuk-
vardslagens krav pa god hygienisk standard uppfylls. Detta innebér att loka-
ler, utrustning, organisation och planering av verksamheten utformas sa att
risken for infektioner och smittspridning férhindras.

Leveranttren ska infor ny- och ombyggnation, installation av medicinteknisk
utrustning eller andra forandringar som kan paverka vardhygienen involvera
vardhygienisk expertis i ett tidigt skede.

Leverantoren ska beakta mdjligheten till reng6ring och desinfektion av me-
dicinteknisk utrustning och inredning vid inkop.

3.8 Arbetsgivaransvar

3.8.1 Arbetsgivaransvar
Leverantoren ska uppratthalla god arbetsmiljo och folja de lagar, avtal och
regler som galler for arbetsmarknaden.

3.8.2 Bemanning och kompetens

Leveranttren ansvarar for att verksamheten har personal med formell eller
reell kompetens som behdvs for att kunna ge god vard med hdg patientséaker-
het utifran verksamhetens uppdrag enligt halso- och sjukvardslagen (HSL
2017:30, 5 kap 2 8). Verksamheten ska ha en bemanning som framjar konti-
nuiteten i verksamheten.
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Leveranttren ansvarar for att verksamhetschefen och medicinskt ledningsan-
svarig lakare uppfyller villkoren.

Verksamheten behdver en tvarprofessionell bemanning dér olika profess-
ioner kompletterar varandra inom vard, rehabilitering och psykosocialt team.
Malsattningen ar att halsocentralen ska ha minst en lakare med specialist-
kompetens i allmanmedicin. Om det ar en leg.lékare i tjanst pa halsocen-
tralen, ska specialist i allman medicin vara tillganglig och kunna nas pa tele-
fon.

Leverant6ren ansvarar for att chefer och medarbetare far den fortbildning
som behovs for att uppratthalla kompetens, for att ge god och saker vard.
Leverantoren ska vara delaktig i och bidra till en Iangsiktig personalforsorj-
ning for att sakerstalla att ratt kompetens finns bade kortsiktigt och langsik-
tigt genom att bland annat uppratthalla god klinisk utbildning i enlighet med
riktlinjer och foreskrifter fran Socialstyrelsen och avtal med larosaten. Leve-
rantoren ska vid forfragan lamna uppgifter om bemanning och kompetens.
Leverantdren ansvarar for att personal (inklusive vikarier och ersattare), inte
uppbér ersattning fran nationella taxan, under den tid de ar verksamma hos
vardenheten och utfor tjanster enligt upprattat avtal.

3.8.2.1 Verksamhetschef och medicinsk ledningsansvarig
Vardgivaren ansvarar for att verksamhetschef, som ska vara val fortrogen
med avtalshandlingarna, samt de lagar, férordningar, foreskrifter, riktlinjer,
rad och rekommendationer som galler inom sjukvarden, finns inom verk-
samheten enligt 4 kap. 2 8 HSL . Om verksamhetschef inte &r lakare, ska
medicinsk radgivare/medicinsk ledningsansvarig med specialistkompetens i
allméan medicin finnas. Denne bér vara specialist i Allménmedicin och tillika
tillsvidareanstélld vid aktuell enhet.

I Ledningsansvar for verksamhetschef i halso- och sjukvard samt tandvard,
anges detaljerade bestammelser for verksamhetschefens ansvar.

Namn pa verksamhetschef ska framga av kontraktet. Eventuella andringar i
uppdrag ska utan drojsmal meddelas bestallare.

3.8.3 Meddelarfrihet och meddelarskydd

Meddelarfrihet for regionens anstallda regleras i svensk lag. Anstéllda hos
leverantor, inklusive underleverantorer, ska omfattas av en liknande medde-
larfrihet. Leverantor forbinder sig darfor att inte ingripa mot eller efterforska
den som lamnat meddelande till forfattare, utgivare eller motsvarande for of-
fentliggtrande i tryckt skrift eller radioprogram eller andra upptagningar.

Forbindelsen galler dock inte sddana meddelanden som skyddas av lagen om
skydd for foretagshemligheter eller omfattas av tystnadsplikt for leverantors
anstéllda utanfor det omrade som kontraktet omfattar. Meddelarfriheten gal-
ler inte i vidare man an vad som framgar av Offentlighets- och sekretesslag
(2009:400).

3.8.4 Socialavgifter och skatt

Leverantoren ska fullfolja samtliga skyldigheter avseende inbetalning av
socialavgifter enligt socialforsakringen sasom arbetsgivaravgift samt in-
betala skatt.
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3.8.5 Tystnadsplikt och sekretess

Leverantdren ska se till att all personal omfattas av sekretesskrav motsva-
rande de som stélls i offentlighets- och sekretesslagen (2009:400) och pa-
tientsakerhetslagen (2010:659). Detta galler aven icke hélso- och sjuk-
vardspersonal.

3.8.6 Personal/lkompetens

Den basala kompetensen inom primarvarden utgérs av specialister i allman-
medicin med reell kompetens géllande hela den verksamhet som ingar i upp-
draget.

Leverantdren ska kunna erbjuda god lakarkontinuitet. Halsocentraler, i de
fall det inte finns fast anstallda lakare, ska kunna redogdra for hur lakarkon-
tinuitet sdkerstélls.

Héarutdver ska finnas den kompetens som kravs for att fullgéra basuppdraget.
Leveranttren ska ha en bemanning som sakerstaller kontinuitet och kvalité i
verksamheten. Halso- och sjukvardspersonalen ska ha nddvandig legitimat-
ion och reell kompetens. Samtliga hélsocentraler ska ha kompetens och re-
surser for att kunna behandla patienter med psykisk ohdlsa. Det ska finnas
rehabkoordinator kopplad till hdlsocentralen. Alla leverantorer ansvarar for
kompetensutveckling av saval den egna personalen som underleverantorer
som ar verksamma inom vardvalet.

3.9 Informationssakerhet

3.9.1 Informationssékerhet

Vardgivaren ska folja de krav pa informationssakerhet som Region Norrbot-
ten anger. Reglerna &r en forutséttning for att informationshanteringen ska
uppfylla gallande lagar och forfattningar samt for att samverkan i vardpro-
cessen ska kunna ske pa ett sakert sétt for sdval patienter som medarbetare.
Leverantoren ska uppfylla och vara inforstadd i de krav som stélls i data-
skyddsfoérordningen (EU 2016/679) samt annan tillamplig dataskydds lag-
stiftning inom omradet som senare ersatter eller kompletterar dessa bestam-
melser.

Av 3 kap. Socialstyrelsens foreskrifter och allméanna rad om journalféring
och behandling av personuppgifter i halso- och sjukvarden (HSLF-FS
2016:40) framgar bl.a.

e Att vardgivaren ansvarar for att det finns en informationssakerhetspo-
licy. Den ska ange vardgivarens 6vergripande mal for och inriktning pa
verksamhetens arbete med informationssakerhet i syfte att sakerstalla
personuppgifters tillganglighet, riktighet, konfidentialitet och sparbarhet.

e Att vardgivaren fortlopande ska beddma om det i verksamheten finns
risker for handelser som kan medféra att kraven i HSLF-FS 2016:40 inte

uppfylls,

42



12 augusti 2023

e Att vardgivaren ska sakerstélla att informationssystem som anvénds for
behandling av personuppgifter skyddas fysiskt mot skada, stérning och
obehorig dtkomst, samt

e Att vardgivaren ska planera for hur hélso- och sjukvardsverksamheten
ska bedrivas om informationssystem som anvands for behandling av per-
sonuppgifter inte fungerar.

Region Norrbotten kan vid kvalificeringen av leverantoren och vid den ar-
liga uppfdljningen begéara in dokumentation eller redogérelse for hur leve-
rantéren uppfyller de krav som anges i 3 kap. HSLF-FS 2016:40.

Om en avvikelse upptécks ska avvikelsen hanteras enligt regionens anvis-
ning som kommer att uppdateras under histen 2023.

3.10 Brister

Regionen och leverantorerna inom Vardval Primarvard har ett gemensamt
ansvar for och intresse av att folja upp och utveckla varden. Utgangspunkten
for detta arbete ska vara en 6msesidig stravan att uppna en fortroendefull re-
lation mellan parterna. Samtidigt har regionen skyldighet att patala brister i
verksamheten oavsett om verksamheten drivs av i egen regi eller av andra,
fristaende leverantorer. Darmed tillgodoses ocksa allmanhetens rétt till insyn
enligt 10 kap. 9 § kommunallagen (2017:725).

For uppfdljning av verksamheten vad géller befarade eller konstaterade bris-
ter galler foljande villkor:

e Leverantor forbinder sig att i forekommande fall, utan dréjsmal, skriftli-
gen meddela Bestallaren om risk for bristande tillganglighet eller annan
bristande uppfyllelse av avtalat uppdrag foreligger, samt vilka atgarder
som avses vidtas for att eliminera uppkommen risk och minimera konse-
kvenserna av detta.

e Leverantdr dr skyldig att delta och medverka vid de dialogmdten som
Bestallaren initierar till.

e Leverantor ar skyldig att pa Bestallarens begaran besvara fragor rorande
klagomal, befarade brister eller oklarheter rérande leverantorens uppfyl-
lelse av Bestallning Vardval primarvard, avtalet och géllande lagstift-
ning. All sadan kommunikation ska, for att sakerstalla allméanhetens ratt
till insyn, ske skriftligen om det inte &r uppenbart obehévligt.

o Om Bestéllaren efter kommunikation med leverantor bedémer att bris-
terna ar sadana att aktiva atgarder kravs fran leverantdrens sida kan reg-
ionen, beroende pé bristernas omfattning och karaktar, vidta nagon av
foljande atgarder. Leverantor ska ges tillfalle att yttra sig dver den till-
tankta atgarden innan beslut fattas.

Begéran om rattelse
Erinran
Varning
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Vite motsvarande hogst 10 procent av den manatliga vardpengen vid

storre avvikelse fran uppdrag eller kontraktsvillkor och intill dess att rat-
telse skett.

Aterkallande av godkannande
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4 Vardval Priméarvard

4.1 Huvudmannens ansvar

Region Norrbotten ar som sjukvardshuvudman ansvarig for att gentemot la-
nets invanare tillhandhalla de tjanster som omfattas av Vardval primarvard.
Regionen &r vidare ansvarig for att tillse att den vardgivare som atar sig att
for regionens rakning ge vard inom Vardval primarvard, gor detta pa ett sa-
dant satt att befolkningens vardbehov tillgodoses pa medicinskt kvalitativt
basta satt.

4.2 Primarvardens inriktning —grunderna och
uppdragsbeskrivning

4.2.1 Primarvardens inriktning - grunderna

Primarvardsuppdraget forutsatter att patienten far en god vard av hdg kvali-
tet i Overensstammelse med gallande lagar och férordningar om en saker och
tillganglig vard baserad pa vetenskap och beprovad erfarenhet.
Primarvarden &r navet i halso- och sjukvarden. Primarvarden ska vara ett
fortroendeingivande forstahandsval vid behov av halso- och sjukvard. Ut-
gangspunkt for varden ska vara personcentrerad dar tillganglighet, kontinui-
tet och patientbemdtande ar centrala kvalitetsfragor. Vard ska ges med re-
spekt for alla patienters lika véarde och tillhandahalla vard pa lika villkor oav-
sett kon, alder, funktionsnedsattning, social position, etnisk eller religios till-
horighet samt sexuell identitet. Varden ska ges utifran patientens specifika
behov, forvantningar och vérderingar. Verksamheten ska préglas av hdg
etisk medvetenhet. Barnperspektivet och lydelsen i FN:s konvention om
barns rattigheter ska genomsyra samtliga vardnivaer. Barn och unga ar en
prioriterad grupp i regionens arbete for en god och jamlik hélsa. Barnkon-
ventionen blev svensk lag den 1 januari 2020. God vard som faststallts av
Socialstyrelsen innebér att den vard som halsocentralen tillhandahaller ska
vara

Kunskapsbaserad och d&ndamalsenlig
Séaker

Individanpassad

Jamlik och jamstalld

Effektiv

Tillganglig

4.2.2 Priméarvardens uppdragsbeskrivning
Halsocentralerna i Region Norrbotten ska vara forsta linjens vard.

Forsta linjens vard ska byggas pa ett helhetstankande med en forstaelse for
psykisk halsa, medicinska faktorer, socioekonomiska faktorer och skol- och
arbetssituation kan paverka varandra och bildar en helhet.

Uppdraget innefattar flera doméner:
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e Haélsofrdmjande arbete
e Medicinsk behandling
e Rehabilitering
e Omvardnad
Inom samtliga dessa omraden ska priméarvarden efterstrava tidiga insatser.

Leverantorens uppdrag omfattar planerad och oplanerad vard i form av mot-
tagningsbesok, digitala vardmoten, hembesok och hemsjukvardsbesok, rad-
givning, halsoframjande insatser, utredning, diagnostik, behandling, rehabili-
teringoch uppféljning av behandling.

Leverantoren ska erbjuda bade fysisk och digital vard. Digitala verktyg ska
anvandas for att tillgodose befolkningens behov av tillganglighet till forsta
kontakt med primarvarden.

Primarvarden svarar for behovet av sadana atgérder i form av medicinsk be-
domning och behandling, omvardnad, férebyggande arbete och rehabilite-
ring som inte kraver sarskilda medicinska eller tekniska resurser eller nagon
annan sarskild kompetens. Atgérder som kréver sddan resurs eller kompetens
utgor ej primarvard och ska i forsta hand hanteras pa adekvat vardniva.

Leverantoren ska samarbeta och utveckla sin verksamhet utifran region
Norrbottens malbild och styrelseplan.

Primarvardens ansvar galler for alla patientgrupper, oavsett alder eller sjuk-
dom. Uppdraget omfattar inte saddana insatser som annan huvudman ansvarar
for. Behovet av halso- och sjukvard ska tillgodoses inom ramen for foljande
basala verksamheter/funktioner:

4.2.3 Allmanmedicinsk verksamhet

Uppdraget omfattar:

» forsta linjens hélso- och sjukvard med planerad och oplanerad vard
i form av utredning, diagnostik, behandling, radgivning och uppfolj-
ning

» tidigt insatta hélso- och sjukvardsinsatser och rehabilitering

* hilsofrimjande och sjukdomsforebyggande insatser

« Bedémning och behandling av sjukdomstillstand som har ett akut
medicinskt omhandertagande, men ej kraver omedelbart omhander-
tagande eller sjukhusets sarskilda resurser eller kompetenser.
Omedelbart intitalt omhandertagande pa basal akutvardsniva (t ex
anafylaxi, hjartstopp, i vantan pa ambulans)

4.2.4 Sjukvard i hemmet (hemsjukvard) for barn och ung-
domar till 18 ars alder
For patienter under 18 ar med behov av varaktiga sjukvardsinsatser i
ordinart boende ska primarvarden erbjuda hemsjukvard. Leverantor
svarar for hemsjukvard for listade. For patienter ver 18 ar med be-
hov av varaktiga sjukvardsinsatser i ordinart boende ska kommunen
erbjuda hemsjukvard.
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4.2.5
4.2.6

4.2.7

4.2.8

4.2.9

HembesOk som inte omfattas av kommunens atagande

Lakarinsatser inom den kommunala hélso- och sjuk-
varden

Leverant6ren ansvarar for lakarinsatser inom hemsjukvarden. Hem-
sjukvarden kan besta av sjukvardsinsatser dygnet runt. Beslut om
hemsjukvardinsats fattas av behandlade lakare eller legitimerad per-
sonal i kommunen, det ar dock alltid lakaren som har hégsta beslu-
tanderatt. Leverantdren har att verka i enlighet med Norrbottens
kommuner och Region Norrbottens gemensamma slutrapport Kom-
munaliserad halso- och sjukvard i hemmen 2013. Leverantéren om-
fattas vidare av l&nsavtalet Avtal om l&karmedverkan inom hélso-
och sjukvard i ordinart boende och skall verka i enlighet med detta.

Vidare ska varje halsocentralcentral skriva lokal 6verenskom-
melse/samverkansrutiner med det boende och/eller hemsjukvards-
omrade man ansvarar for. Lakarinsatser och stod till kommunal
halso- och sjukvard i hemmet skall ha hog medicinsk prioritet. La-
kare ska gora hembestk nar medicinskt behov foreligger, alternativt
kan videomote vara ett alternativ da det anses medicinskt lampligt.

Hemsjukvard for patienter/listade under 18 ar

For patienter under 18 ar med behov av varaktiga sjukvardsinsatser i
ordinart boende ska primarvarden erbjuda hemsjukvard. Hemsjuk-
varden kan besta av sjukvardsinsatser dygnet runt. Leverantor svarar
for hemsjukvard for listade patienter under 18 ar. Beslut om hem-
sjukvardinsats fattas av behandlade lakare.

Rehabilitering och habilitering

Halsocentralen ska:

» erbjuda re-/habilitering i form av insatser fran till exempel lakare,
sjukskaterska, fysioterapeut, kurator alt psykolog och arbetsterapeut
nar behov finns

* i samrad med patienten, andra myndigheter och rehabiliteringsak-
torer, upprétta en samordnad rehabiliteringsplan nér patienten har
behov av detta, (SOSFS 2008:20) ”Samordning av insatser for habi-
litering och rehabilitering”.

« erbjuda och samverka kring cancerrehabilitering.

Forsta linjens psykiska ohélsa

Primarvarden ska vara forsta linjens halso- och sjukvard for psykisk
ohalsa, dar behov av specialistvard inte foreligger.
Forsta linjen psykisk ohdlsa hos vuxna ska kunna:

o Identifiera psykisk ohélsa samt funktionsvariationer och eventu-
ell suicidrisk

e Gora basala utredningar av latt till medelsvar psykisk ohélsa, en-
ligt Vard- och insatsprogrammen.

e Behandla litta till medelsvara former samt funktionsvariationer
(behandla pa symtomniva) och tillstand av psykisk ohélsa hos
vuxna.

e Identifiera svarare former av psykisk ohalsa och remittera vidare
till rétt instans.
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e Skadligt bruk och beroende
Primarvardens tillika halsocentralernas riskbruksinsatser utgor
de basala insatserna for att forebygga och/eller minska skadligt
bruk och beroende.

I 6vrigt ska leveranttren ska tillsammans med den specialiserade
varden och kommunen bidra till forbattrad psykisk och somatisk
hélsa hos personer med psykisk ohalsa och sjukdom. Som en del i ett
effektivt, personcentrerat arbete med psykisk ohdlsa ska
leverantoren:

e ha ett psykosocialt team som motsvarar listade invanares behov.
Lampliga kompetenser i teamet &r samtalsbehandlare med minst
grundlaggande utbildning i rekommenderad psykoterapeutisk metod
for samtalsbehandling, kurator, psykolog, psykiatrisjukskoterska, fy-
sioterapeut, arbetsterapeut, rehabkoordinator allmanlékare och psy-
kiatrikonsult fran specialistpsykiatrin.

e Dbedriva vardsamordning (av vardsamordnare, & med fordel sjuksko-
terska med VUB i psykKiatri)

e bedriva samarbetsvard i enlighet med den stegvisa varden vid psy-
kisk ohalsa och sjukdom i primarvarden, med primarvarden som bas.

o det fortsattningsvis finns mojlighet till samverkan mellan hélsocen-
traler om psykosociala team.

4.2.10 Forsta linje for psykisk ohalsa hos barn

Begreppet “Forsta linjen for psykisk ohélsa hos barn” kan beskrivas
utifran olika uppdrag dar forebyggande insatser, generella insatser
som ska ges till alla barn, exempelvis samtal i elevhalsovarden och
besok pa barnavardscentral ingar. Samverkan kan ske med barn- och
ungdomsvard for barn och unga med psykisk ohalsa 7 - 17 ar. (Mini-
Maria &r under uppbyggnad)

4.2.11 Sjukvardsradgivning per telefon dygnet runt
Pa veckodagar dagtid via halsocentralernas uppringningssystem Tele
Q. och dygnet runt finns 1177, som &r ett nationellt telefonnummer
for sjukvardsradgivning vilket befolkningen kan ringa till dygnet
runt.

4.2.12 Dygnet runt beredskap och jour
Jouruppdragets omfattning utgar fran det vardbehov som inte kan
vanta till nasta vardag, men inte heller har ett omedelbart behov som
kraver sjukhusets resurser. Vard maste kunna ges under kvéllar och
helger. Jouruppdraget under denna tid kan ske genom beredskaps-
linje och/eller i samverkan med sjukhusens akutmottagningar, eller i
viss omfattning i glesbygden, i anslutning till halsocentralerna
Primarvarden ska ocksa-dygnet runt kunna utfora vardintygsbedom-
ningar, och konstatera dddsfall utanfor sjukhus. Under helgdagar
kan bedémningar som bdr gdras inom ett dygn, motsvarande kom-
mande vardag, samlas till planerat tidsfonster vid ett tillfalle per
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dygn. | jouruppdraget ingar stod pa lakarniva till kommunal hélso-
och sjukvard, inkluderat hemsjukvard, i ordinart eller sarskilt bo-
ende. Ansvarig sjukskoéterska ska vid behov komma i kontakt med
en lakare per telefon. Om behov finns ska lakarbedémning utforas
pa plats. Primarvarden ska ocksa dygnet runt kunna utfoéra vardin-
tygsbedémningar och konstatera dodsfall utanfor sjukhus.

4.2.13 Barnhalsovard
Barnhalsovardens évergripande mal &r att frimja barnets hélsa,
trygghet och utveckling genom att upptécka och férebygga fysisk
och psykisk ohélsa, bedriva hdlsoupplysning och skadeférebyggande
verksamhet samt stodja foraldrar i ett aktivt foraldraskap. Vardgiva-
ren ska erbjuda barnhalsovard i enlighet med regionens riktlinjer.
Gallande metodbok ar Rikshandboken fér Barnhalsovard.

4.2.14 Modrahalsovard
Overgripande mél &r en god sexuell och reproduktiv hélsa for hela
befolkningen. Verksamheten ska utga fran ett folkhalsoinriktat och
psykosocialt perspektiv och har en central roll for kvinnors och fa-
miljers hdlsa. Uppdraget ar att genom framjande och férebyggande
insatser identifiera risker samt att stotta det friska.

4.2.15 Medicinsk fotvard
Halsocentralen ska erbjuda medicinsk fotsjukvard till de patienter
som av medicinska skal &r berattigad till subventionerad medicinsk
fotsjukvard, dar utebliven fotvard medfor risk for forsamring av
grundsjukdomen eller utgér hot mot foten/benet. Medicinsk fotsjuk-
vard ska da ses som en del i den medicinska behandlingen.
Enbart en grundsjukdom, utan fotproblem, berattigar inte till medi-
cinsk fotsjukvard utan dessa patienter hanvisas till kommunal eller
privat fotvard. Kostnad for medicinsk fotvard ingar i hogkostnads-
skyddet.

4.2.16 Prioritering av uppdraget
"Enligt 3 kap. 1 § HSL ska den som har det storsta behovet av hélso-
och sjukvard ges foretrade till varden". Féljande riktlinjer bygger pa
lagstiftningen Socialstyrelsens nationella riktlinjer fér prioriteringar.
Tidvis kraver omstandigheter att verksamheten prioriterar hur och
vilka uppgifter som utfors. Vardgivaren/verksamheten ansvarar for
att genomfora prioriteringar nar det ar pakallat.
Vidare finns tre vagledande principer for etiska plattformen for hjalp
med prioriteringar: Etisk plattform for prioriteringar
Individuella bedémningar kan inte ersattas av modeller. Enskilda
fallets faktorer kan motivera hdgre och l&gre prioritering.
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4.3 Tillganglighet
4.3.1 Fysisk tillganglighet

Begreppet halsocentral ska ses ur ett funktionellt och inte snévt geografiskt
perspektiv. Det ar viktigt med fysisk tillganglighet dagtid.

Verksamheten kan organiseras i skilda lokaler, till exempel i form av filial-
mottagningar eller genom samarbete mellan vardenheter eller med underle-
verantorer. | sddana fall géller regionens allmanna krav pa lokalerna vad gél-
ler tillgénglighet for funktionshindrade samt sérskilda villkor for vantrum-
mens utformning och vilken information som ska finnas i dessa.

Hélsocentralens lokaler liksom lokaler i dvrigt dit allménheten har tilltrade
ska vara fysiskt tillgangliga for alla. Det ska finnas parkeringsplatser och an-
goringsplats for fardtjanst i anslutning till lokalerna. Entrén ska ha tydlig
skyltning och automatiska dorréppnare. Nivaskillnader ska markeras och till-
gangligheten sékerstéllas med hjalp av ramp eller hiss. | vantrum ska finnas
handikapptoalett och utrymme fér rullstol. Information i lokalerna ska vara
tillganglig och tydlig for besokare med funktionsnedséttning. Rokning ska
vara forbjuden. | lokaler dér barn vistas ska miljon vara barnanpassad.

Regionen ska godkéanna leverantdrens lokaler. Leverantor skall informera
regionen i god tid innan verksamheten flyttar till nya lokaler eller lokalerna
skall andras i vasentlig omfattning.

Hélsocentralens verksamhet &r geografiskt begransad till den kommun dar
den lokal som i kontraktssammanhang utgor hélsocentralen ar beldgen. For
att driva verksamhet i annan kommun eller for samverkan som omfattar hal-
socentraler i mer an en kommun kréavs godkénnande av regionen.

4.3.2 Oppettider

Delar av primarvardens tjanster behdver vara tillgangliga hela dygnet, fy-
siskt eller telefon/digitalt, men inte alla. Det &r rimligt att utga ifran att de
flesta vardbehov som uppstar upptéacks nar befolkningen &r som mest aktiv.
De vardbehov som uppstar pa natten och kraver omedelbar bedémning och
atgard ar sannolikt sadana som ska omhandertas pa akutsjukhus. Det forut-
satter god tillgang till enheter under dagtid. Det bedoms vara det mest resur-
seffektiva arbetsséattet.

Leverant6ren ska ha oppet minst mellan kl 08.00 och 17.00. Oppettider far
ej begransas sa att akut omhandertagande inte ar mojligt under dagens 6ppet-
tider. Bradskande vardbehov koncentreras under dagtid och vard sker efter
behov.

Vid behov av begransat 6ppethallande enstaka dagar, vid till exempel plane-
ringsdag, har vardgivaren/leverantor ansvar for att de egna listade patien-
terna har tillgang till vard genom samordning med annan godkand halsocen-
tral. Vardgivaren/leverantoren ska informera patienter och Vardval Norrbot-
ten om begransat 6ppethallande i god tid.
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Vid semesterperioder kan vardgivaren vélja att begransa utbudet pa mottag-
ningen men tillgang till lakare maste finnas. Att anvanda digitala vardmaten
ar mojligt.

Patienten ska kunna boka tid inom ramen fér vardgarantin utan att vid uppre-
pade tillfallen behdva kontakta vardgivaren. Detta galler bade via telefon, di-
gital chatt och vid besok pa halsocentralen.

Den digitala chatten kommer att rdknas in i halsocentralens tillganglighet,
nar det finns tillforlitliga matmetoder.

Leverantorers samtlig enheter ska vara anslutna till 1177 Vardguidens e-
tjdnster. Vardgivaren ska gora verksamheten i alla avseende tillgangliga for
patienter med olika funktionsnedséattningar, dven kognitiva funktionsnedsatt-
ningar.

4.4 Filial och servicepunkt

4.4.1 Allman information

| Region Norrbotten kan tva olika typer av utlokaliserad verksamhet for-
komma, filial eller servicepunkt. Syftet &r att forbattra varden, exempelvis
genom bittre tillganglighet i glesbefolkat omrade

Oppettider ska tydligt framga i skyltning, p& 1177 och pa huvudenhetens
hemsida om sadan finns. Information om vad filialen respektive service-
punkten erbjuder patienterna ska tillhandahallas.

Vard vid en filial och servicepunkt ska rapporteras och ska kunna féljas upp
pa samma satt som vard pa huvudenheten.

En filial och servicepunkt ska drivas av samma organisation/féretag som dri-
ver huvudmottagningen. Halsocentralen ansvarar for att det tydligt framgar
for invanarna att filialen eller servicepunkten ar en underavdelning till hu-
vudmottagningen. Filialer eller servicepunkter &r inte valbara inom vardvalet
och patienter kan inte lista sig vid dessa. Filialer och servicepunkter finns
darmed inte med i regionens forteckning dver valbara vardenheter.

Vardgivare ska i god tid och skriftligt till Bestallaren ans6ka om att fa ersatt-
ning for att 6ppna filial eller servicepunkt. | ansokan ska framga pa vilket
satt filialen eller servicepunkten forbattrar vard for befolkningen. Bestéllaren
lamnar skriftligt besked efter det att beslut tagits av Regionstyrelsen. Vard
vid en filial och servicepunkt rapporteras pa samma satt som vard pa huvud-
mottagningen. | regionens uppfoljning redovisas verksamhet vid filial eller
servicepunkt som egen mottagning vid hélsocentralen.

4.4.2 Ersattning

Samtliga krav och avtalsvillkor i Bestallning Vardval primarvard 2024 galler
for de delar av varden som avses drivas i en filial eller servicepunkt.
Ersattning utgar endast for filialer eller servicepunkter som har registrerade
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patientbesdk pa egen mottagningskod.

Ersattning utgar nar grundlaggande krav pa oppettider ar uppfyllda. Grund-
laggande krav pa éppettider ar vid filial minst en dag per vecka och vid ser-
viceunkt minst en dag varannan vecka. Det krdvs minst tre besok vid varje
oppethallande for att grundlaggande uppfylla kraven pa 6ppettider. Det ska
aven vara den kravstallda kompetensnivan som har utfort vardatgarder.

4.4.3 Avslut

Om inte leverantdren uppfyller det beskrivna vardinnehallet, bemanningen,
lokaliseringen, lokaltillgangen, tillgangligheten eller om den verksamhet
som bedrivs dar har vésentliga brister har Region Norrbotten lan rétt att
aterta sitt medgivande till fortsatt drift av en filial eller servicepunkt. Region-
direktéren beslutar om eventuellt upphérande av filial/servicepunkt. Uppség-
ning av filial eller servicepunkt ska ske skriftligt 6 manader innan planerat
avslut. Vid sadant avslut ansvarar huvudenheten for att informera sina lis-
tade.

4.4.4 Filial

Med filial avses en underavdelning till hdlsocentralens huvudmottagning
som bedrivs pa fast adress i annan lokal &n dar huvudmottagningen finns.
Verksamhetschefen pa huvudmottagningen ska vara verksamhetschef ocksa
for filialen. Filialen bemannas av sjukskéterska och/eller ldkare samt eventu-
ellt andra vardgivarkategorier. Verksamheten ska ha regelbundet 6ppethal-
lande minst en dag i veckan. Undantag for sommaren kan medges efter anso-
kan hos Bestéllaren. Vardutbudet ska innehalla majlighet till bedémning och
atgard. Om filialen inte erbjuder samma vardutbud som huvudmottagningen
ska halsocentralen se till att patienter i behov av vard som saknas pa filialen
erbjuds vard pa huvudmottagningen. | det fall filialen inte har 6ppet i samma
omfattning som huvudmottagningen ska halsocentralen se till att patienter i
behov av vard erbjuds vard pa huvudmottagningen under ordinarie 6ppetti-
der

4.4.5 Servicepunkt

Med servicepunkt avses en verksamhet med begransat vardutbud och dppet-
tider. Servicepunkt kan finnas i en fast lokal eller vara mobil bemannas av
sjukskaterska eller underskoterska. Verksamheten ska ha regelbundet 6ppet-
héllande minst varannan vecka. Undantag for sommaren kan medges efter
anstkan hos Bestallaren. Vardutbudet ska innehalla provtagning samt en-
klare atgarder.

4.5 Tillaggsuppdrag

For att vard ska kunna erbjudas i hela lanet och varden ska bedrivas effektivt
och andamalsenlig har vissa halsocentraler tillaggsuppdrag utéver basupp-
draget. Tillaggsuppdraget ar tydligt sammankopplat till halsocentralens bas-
uppdrag, detta géller sérskilt i glesbygdskommunerna. Region Norrbotten
beslutar vid vilka halsocentraler tillaggsuppdrag ska bedrivas och det utgar
en sarskild ersattning (anslag) for detta. Om en privat leverantdr etablerar sig
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i en kommun dar tillaggsatagande finns, ska ett 6vertagande av tillaggsata-
gande ske om regionen sé beslutar.

For nérvarande &r tillaggsuppdragen foljande:

e Bassang-, barhusverksamhet, allmanmedicinska-vardplatser, ljusbehand-
ling och radiologi (bild- och funktionsmedicin).

e Halsoundersokningar av asylsdkande ar tillaggsuppdrag for hdlsocen-
traler i regionens regi eftersom Migrationsverket inte tillater att privata
vardbolag har tillgang till den e-tjanst som kravs for uppdraget. Det in-
nebadr att halsocentraler i egen regi utfor halsoundersokningar for perso-
ner som &r listade hos regionens privata vardvalsleverantorer.

o Jokkmokks halsocentral har i tilliggsuppdrag att bedriva en resursenhet
for samisk hélsa. Resursenheten ska syfta till att bygga upp en kunskaps-
plattform for regionens hélso- och sjukvard i kontakter med patienter ur
den samiska befolkningen. Resursenhetens uppdrag &r samordna region-
ens resurser inom samisk hélsa samt utgéra ett kunskapsstéd och verka
for samisk kulturforstaelse i varden i hela Norrbotten.

Resursenheten kommer ha foljande uppdrag:

o Samordna regionens resurser inom samisk hdlsa.

o Arbeta for en 6kad samisk kulturforstaelse hos personal i
regionen.

Genomfora utbildningsinsatser.

Utgora ett stod for barnsjukvarden, psykiatrin och hélsocen-
tralerna i lanet.

o Verka for att det pa nyckeltjanster inom psykiatrin och barn-
halsovarden ska finnas samisk talande personal att vélja.

o Samverka med 6vriga regioner inom kunskapsnéatverket for
samisk hélsa.

4.6 Ovrigt hemsjukvard och hembesok

Leveranttren har att verka i enlighet med Norrbottens kommuner och Reg-
ion Norrbottens gemensamma slutrapport Kommunaliserad héalso- och sjuk-
vard i hemmen 2013. Leverantoren omfattas vidare av lansavtalet Avtal om
lakarmedverkan inom halso- och sjukvard i ordinart boende och skall verka i
enlighet med detta. Utdver detta skall lokala samverkansrutiner uppréttas for
att sékerstélla en god samverkan samt kontaktvagar mellan berérd hélsocen-
tral och kommun. Leverantor skall géra de hembesok som &r motiverade av
medicinska skal och som inte omfattas av kommunens ansvar fér hemsjuk-
vard.

4.7 Halsoframjande och sjukdomsforebyggande
4.7.1 Halsoframjande och sjukdomsférebyggande
Hélsocentralen ska arbeta sjukdomsférebyggande och halsoframjande. Hal-
socentralen bor utifran behov delta och bidra med den sjukvardskompetens
som ar nédvandig i riktade samhéllsinsatser.

| primarvardsuppdraget ingar:
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° Primér- och sekundérprevention ska bedrivas genom ett systematiskt
hélsoframjande sjukdomsférebyggande arbete integreras i det dagliga
patientarbetet.

° Region Norrbotten ansluter till Norra sjukvardsféreningen gemen-
samma struktur for organiserad prostatacancertestning (OPT) i norra
regionen. Den organiserade testningen omfattar blodprovstagning och
kommer att 4ga rum pa halsocentralerna. Inbjudan kommer att gélla 50
och 56-aringar.

° Smittskydd enligt lagen och regionens riktlinjer och rutiner

° Samverkan med andra delar av halso- och sjukvarden och andra sam-
hallsaktorer

° Vaccinationer samt influensa- och pneumokockvaccinering till risk-
grupper och personer éver 65 ar. Det fortgar en utredning under 2022
om vaccination mot covid-19 kommer att inga i det nationella vacci-
nationsprogrammet. | sadana fall blir det ett uppdrag for primarvarden.

Primar- och sekundér prevention stimuleras genom prestationsersattning.
Omraden for prestationsersattning 2024 &r:

Forbattrade levnadsvanor hos patienter med risk for hjart-/kéarlsjukdom eller
psykisk ohdlsa.

Halsosamtal till 40-, 50- samt 60-aringar.

Tobaksavvénjning.

Fysisk aktivitet pa recept.

4.7.2 Halsoframjande

Ett halsobeframjande forhallningsatt innebar att vardenheten vid varje pati-
entkontakt stimulerar patienten att ta tillvara sin egenkraft och den egna hél-
san.

4.7.3 Sjukdomsférebyggande

Verksamheten ska erbjuda sjukdomsférebyggande insatser utifran patienter-
nas behov, fokus bor ligga pa patienter som upptar eller forvantas uppta
mycket av halso och sjukvardens resurser.

4.7.4 Livsstilsarbete

Stod ska erbjudas till patienter med uppmarksammat behov for t.ex. tobaks-
avvanjning, radgivning angaende halsosamma matvanor, fysisk aktivitet och
riskbruk av alkohol eller andra beroenden. Samarbete med andra aktorer bor
ske vid behov. Livsstilsarbetet ska bedrivas utifran individens behov och nar
det kravs i team med lamplig kompetens.

4.7.5 Halsosamtal

Halsosamtal utfors i primarvarden for att framja hélsa och forebygga
sjukdom.

4.7.6 vald i nararelation

Vardgivaren ansvarar, i enlighet med Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad HSLF-FS 2022:39, for att medarbetarna har kunskap om vald i
nara relationer och att rutiner finns for hur man staller fragan/identifierar,
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omhandertar och dokumenterar valdsutsatthet. Vid behov ska orosanmélan
upprattas. Beslut finns i Region Norrbotten att primarvardens verksamheter
ska stalla fragan om valdsutsatthet rutinmassigt till alla sina patienter. Vid
behov ska vardgivaren samverka med och hanvisa till andra berérda aktorer,
gdrna via SIP. Rekommendationen ar att medarbetare genomgar webbutbild-
ning Vald i néra relation (Webbutbildning VAld i néra relation). Dokumentation
av att fragan har stallts ska ske via avsedd KVA-kod (GB013) samt vid
forekomst av valdsutsatt patient ska patientsaker dokumentation ske under
menprovning (MEN) via s6kordet ”Véldsutsatthet”. Vald i ndra relationer
omfattar parrelationer, syskonrelationer och andra familje- och
slaktrelationer. Det kan handla om psykiskt vald som hot och krankningar,
fysiskt vald samt sexuellt vald. Vald i nara relationer kan aven ta sig uttryck
i hedersrelaterat vald och fortryck inklusive kénsstympning.

Se Region Norrbottens riktlinje Anvisning fér vald i néra relation

4.8 Vissa dvriga uppdrag

Varje hélsocentral ska utfarda vardintyg respektive lakarintyg enligt lagen
om psykiatrisk tvangsvard (LPT), lagen om vard av unga (LVU) och lagen
om vard av missbrukare (LVM), intyg till forsakringskassan samt 6vriga pa-
tientrelaterade intyg. Leverantor har ratt att fatta beslut om omhéandertagande
som behovs for undersokning for vardintyg enligt lag om psyKkiatrisk tvangs-
vard och som inte kan utféras med patientens samtycke.

Regionens ledningssystem for sjukskrivningsprocess ska tillampas. Social-
styrelsens medicinska beslutsstdd ska vara vagledande vid sjukskrivning.
Den forsakringsmedicinska handlaggnings- och beslutsprocessen kraver me-
dicinskt underlag av hog kvalitet. Leverantren ska medverka till gott samar-
bete med Forsékringskassan och andra berdrda myndigheter. En ny lag om
koordineringsinsatser for sjukskrivna, Lag (2019:1297) om koordineringsin-
satser for sjukskrivna patienter, tradde ikraft 2020. Detta innebar att halso-
centralen ska erbjuda koordineringsinsatser till personer som ar eller riskerar
att bli langtidssjukskrivna, och som har ett sarskilt behov av individuellt stod
for att kunna aterga till eller intrada i arbetslivet.

Det finns riktade statshidrag vars syfte ar att stimulera utvecklings- och for-
battringsatgéarder inom hélso- och sjukvarden. Leverantoren ska arbeta enligt
géllande och kommande riktlinjer som anges i dessa satsningar. Samma
principer for ekonomisk ersattning géller for alla leverantérer.

4.9 Nationella kvalitetsregister

Samtliga hélsocentraler ska delta i de nationella kvalitetsregister samt 6vriga
register som regionen beslutar om. Registreringsskyldigheten galler for nér-
varande féljande register.

e  Nationella modrahalsovardsregistret
° Nationella Diabetesregistret

55


https://insidan.nll.se/Vardens-arbetsatt/Vardriktlinjer-program-och-processer/Vald-i-nara-relation/Webbutbildning-Vald-i-nara-relation/
https://samarbeta.nll.se/producentplats/valdinararelationnll/Publicerade/Publik/Styrande/Regeldokument/Anvisning%20f%c3%b6r%20arbete%20med%20v%c3%a5ld%20i%20n%c3%a4ra%20relation.pdf

12 augusti 2023

Information fran nationella kvalitetsregister liksom andra liknande kallor ska
anvéndas i leverantorens arbete med att kontinuerligt forbattra verksamhet-
ens resultat.

4.10 Utbildnings-, forsknings och

utvecklingsuppdrag

Vid sidan om basuppdraget ingar uppdrag inom utbildning, forskning och ut-
vecklingsarbete inom Region Norrbotten. Leverantor ar skyldig att ata sig
uppdrag rérande utbildning och utvecklingsarbeten inom ramen for den er-
sédttning och de villkor som regionen faststéller. Deltagande ska ske i pro-
portionalitet till hdlsocentralens storlek. Erséttningen och villkoren &r lika
for alla leverantorer. Detta géller aven for underleverantor i de fall dar sadan
anlitas. Beslut om vilka leverantérer som ska fullgéra respektive uppdrag
fattas av regionen men planeras och genomfors i samverkan med respektive
leverantor.

Foljande uppdrag ingdr i Vardval Norrbotten:

o Attdelta i Regionens forberedelser infor inférandet av det nya systemet
for journalforing. Journalsystemet ar obligatoriskt att anvénda for
samtliga leverantorer i Norrbotten och samtliga leverantdrer ar dven
skyldiga att delta i arbetet med inférandet.

o Att medverka i I6pande utveckling, forskning och fornyelsearbete enligt
regionens strategier och riktlinjer. Insatser av mer omfattande karaktér
ersatts enligt sarskilt beslut av regionen i varje enskilt fall. Anstéllda hos
leverantor kan ans6ka om forskningsmedel fran regionen enligt samma
villkor som géller for regionanstalld personal.

e Att bedriva systematiskt kvalitets- och forbattringsarbete som forbéattrar
och utvecklar vardens tjanster

e Att ta emot och handleda studerande i vardutbildningarnas
verksamhetsforlagda utbildningar (VFU) enligt regionens regler och
riktlinjer samt enligt regionens avtal med larosaten och
utbildningsanordnare. Detta uppdrag géller alla leverantérer. Planering
av studentplaceringar sker via regionens Forsknings- och
utbildningsenhet och administreras via praktikplatsen.se Alla
leverantorer har fri tillgang till praktikplatsen.se Enheten ger stod och
forfogar over tillgangliga utbildningsplatser.

e Attta emot och handleda AT- och BT-lakare. AT-ldkare anstalls av
regionen, som svarar for grundlon, utbildningskostnader och resor i
samband med utbildning, medan den verksamhet dar AT-lakaren &r
placerad svarar for eventuella dvertids- samt dvriga kostnader.
Kostnader for jourtjanstgoring vid jourcentral belastar aktuell jour-linje.
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AT-lékaren har ratt att delta i obligatoriska utbildningsmoment och
sammankomster inom ramen for sin tjanstgoring. | vilken utstrackning
halsocentraler far AT-lakare beror i huvudsak var befintliga AT-lékare
onskar gora sin primarvardsplacering, da egna énskemal ar vagledande i
kombination med att berdrd halsocentral har mojlighet att ta emot och
handleda AT-lakare.

e Arbetet med att fardigstalla koncept for integrerad BT ar fortgaende.
Under hosten 2023 kommer arbetet med hemsida och publicering av
relevanta dokument fortga.

e Attanstélla och utbilda ST-lakare. For anstallning samt handledning av
ST-lakare géller foljande villkor:
ST-lakare i allmanmedicin anstélls av leverantor. ST-lakaren ska ha fatt
sin legitimation fran Socialstyrelsen innan tjanstgoring paborjas. Gél-
lande riktlinjer for ST i allménmedicin ska foljas. ST-lakare ska ha till-
gang till en handledare som ska vara specialist i allmanmedicin och ha
genomgatt handledarutbildning. Samt ytterligare en specialist i allman-
medicin med aktuell handledarutbildning som foljer ST lakarens kompe-
tensutveckling och gor en sammanfattande bedémning att specialistkom-
petens ar uppnatt.

° Regionen svarar for studierektorsfunktionen vars verksamhet erbjuds
samtliga hélsocentraler med ST-lakare. Regionen tillhandahaller ocksa
kurser i a- och b-delmal enligt ST-lakarnas malbeskrivning for allman-
medicin, samma kostnadsprincip géller for alla ST-l&kare oavsett om
anstéallning ar inom egenregin eller hos privat leverantdr. Utbildnings-
miljon starks med utékning av tjanstgéringsgrad for studierektor. Det
infors ocksa ett deltidsuppdrag som teamledare for samordning av stu-
dierektorerna.

. Anstkan om ekonomisk erséttning for ST-l&kare gors till Bestallaran-
svarig vid Ekonomi- och uppféljningsavdelningen, Region Norrbotten.
Kopia pa legitimation bifogas ansokan. Ersattning utbetalas efter god-
kénnande enligt ”Ekonomisk ersattning for ST-lakare i allmédnmedicin
2024”. Rutinen uppdateras 2024.

4.11 Digitala tjanster

Digitala tjanster ar det nya normala att fa kontakt med varden. Den utveckl-
ing av digitala tjanster som pabdrjats kommer férmodligen bara att 6ka i
framtiden. Ur ett patientsdkerhetsperspektiv ar det en fordel att alla digitala
system som ror patientvard halls samman eftersom de paverkar varandra.
Gemensamma vardadministrativa system ar en vasentlig forutsattning for att
regionen ska kunna tillhandahalla en god, séker och effektiv vard samt for att
en optimal samverkan ska kunna utvecklas i vardprocessen mellan olika ut-
forare. Ett sammanhallet vardsystem minskar risken for brister i vardkedjan.
Detta innebér att samtliga leverantdrer ska anvanda de av regionen tillhanda-
héllna digitala tjanster som anses viktiga for att jamlikhet och patientséaker-
het ska uppratthallas i hela lanet for alla medborgare. Ovriga digitala tjanster
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kan erbjudas privata leverantérer mot erldggande av marknadsméssig ersatt-
ning. | kapitel 6 specificeras vilka digitala tjanster som tillhandahalls av reg-
ionen. Vissa system och applikationer kraver separata avtal, &ven dessa spe-
cificeras i kapitel 6. Leverantor har mojlighet att ansluta till 6vriga digitala
tjanster inom Region Norrbotten till en kostnad fér anslutning och drift.

Samtliga leverantorer i Vardval primarvard ska kunna erbjuda Norrbottens
medborgare digitala kontakter via chatt och video.

Privata leverantorer inom vardval primarvard har mojlighet att ansluta till
regionens digitala verktyg Min vard Norrbotten till en kostnad for anslutning
och drift. Halsocentraler som inte &r anslutna till Min vard Norrbotten ska-
kunna ta emot remisser fran tjansten via regionens journalsystem

4.12 Obligatoriskt basutbud for 1177

Det specificerade basutbudet for primarvarden kan forandras i takt med att
utvecklingen gar framat. Samtliga hélsocentraler i Region Norrbotten ska
vara anslutna och visa basutbudet under rubriken Vara e-tjanster pa 1177
Vardguiden. De tjanster som ingar i basutbudet ar:

Foérnya recept
Kontakta mig
Av/omboka tid
Bestélla tid

Utdver dessa tjanster ska samtliga leverantorer erbjuda kontaktmdjlighet via
telefon.

Medborgarnas tillgang till att boka tid via digitala tjanster ska vardgivarnas
tidbdcker vara tillgangliga for medborgarna via webbtidbok.

Medborgarna ska ha tillgang att boka tid via digitala tjanster. Tidbocker ska
vara tillgangliga fér medborgarna via webbtidbok.

5 Uppfoljning

5.1 Mal och indikatorer

Verksamheten ska bedrivas inom ramen for den inriktning, de strategier och
de mal som anges i regionstyrelsens plan. Regionen anvander uppféljning av
indikatorer och maluppfyllelse som ett underlag for dialog och kommunikat-
ion med leverantdrerna. Resultaten av uppféljningen presenteras kénsuppde-
lat, dar det sa ar mojligt och omotiverade skillnader mellan kénen ska analy-
seras av leverantoren. Indikatorer och malvérden faststalls arligen av Bestal-
laren i en uppféljningsplan som godkénns av regiondirektdr. Leverantor ska
bedriva arbetet vid hélsocentralen sa att uppstéallda mal i uppfoljningsplanen
nas. Resultaten presenteras i delars- och arsrapport. Dialog om resultat sker
tva ganger per ar med leverantor.
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5.2 Dialog och utveckling

Leverantor ska medverka i de informations- och uppféljningsmoten som Be-
stéllaren kallar till. Regionen och leverantdr har ett 6msesidigt informations-
och samradsansvar om verksamhetsforandringar som paverkar tillganglig-
heten och/eller annan service mot invanare och patienter.

Bestallaren och leveranttrer har ett gemensamt ansvar och intresse for en
fungerande dialog och uppféljning av verksamheten. Bestéllaren samman-
staller uppféljningsrapporter per tertial samt arsrapport. Bestallaren kan ut6-
ver detta initiera en tematisk uppféljning eller en uppféljning inom begrénsat
omrade inom vardvalsatagandet.

Leverantorer ska medverka med faktaunderlag for uppfoljning av verksam-
heten. Regionens mal &r att uppféljningen i sa stor utstrackning som majligt
ska bedrivas med stoéd av befintliga IT-system.

Leverantor ska lamna de uppgifter som regionen behdver for att folja upp
och kontrollera:

att verksamheten bedrivs i enlighet med de mal och riktlinjer som
regionen faststallt

att leverantdrens sakerhets- och kontrollsystem &r tillrackliga
att verksamheten bedrivs pa ett i 6vrigt tillfredstallande satt

Leverantor ska ha tillgang till sin egen verksamhetsinformation fran region-
ens datalager, med hjalp av regionens utdataverktyg.

5.3 Vardgaranti, nationella patientenkaten, 6ppna
jamforelser och revision

Leverantor ska folja de regler som galler for vardgarantin inom primarvar-
den och rapportera uppgifter till den nationella vantetidsdatabasen enligt de
rutiner som faststalls av regionen. Leverantor ska ocksa medverka i nation-
ella projekt och patientenkéter. Sarskild ersattning utgar inte for sadan med-
verkan. Regionen &r ansluten till den nationella patientenkaten for primar-
vard som ar gemensam for riket. Samtliga leverantorer ska medverka i enkéa-
ten som for narvarande gors vartannat ar.

Regionen &ger ratt att pa egen hand genomfora andra patientenkater som om-
fattar samtliga leverant6rer. Samtliga resultat kan komma att offentliggéras
for de halsocentraler som ar verksamma inom Vardval Primarvard.

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

Regionens revisorer ager ratt att inhdmta uppgifter for att genomféra upp-
foljning och kontroll av den verksamhet som bedrivs inom ramen for vardva-
let. Exempel pa material som kan komma att efterfragas ar verksamhetshe-
skrivningar, kvalitetssystem, kvalitetsuppféljningar, patientuppgifter samt
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uppgifter av ekonomisk art. |1 forekommande fall géller sekretess enligt Of-
fentlighets- och sekretesslag (2009:400).

Halso- och sjukvardsnamnden har ett uppdrag att gora besok pa hélsocen-
tralerna for att félja verksamheten och sammanstélla en rapporter till Reg-
ionstyrelsen med rekommendationer utifran sina analyser av utfallet i region-
ens egna halsocentraler till kommande vardvalsbestéllning. De kommer dven
att folja de privata leverantérerna

5.4 Arsberattelse

Leverantor ska senast den 25 januari varje ar Iamna in en arsberattelse om-
fattande en allman redogorelse for verksamheten i forhallande till de av reg-
ionen faststéllda mélen. Arsberattelsen skrivs enligt en sérskild mall som Be-
stallaren faststaller.

5.5 Ekonomisk uppfdljning av privata leverantorer

Regionen dger ratt att folja upp privata leverantérers stéllning i enlighet med
vad som anges under 2.7.5. Uppfdljningen kan ske genom att regionen gor
kreditkontroll samt inhdmtar information via andra officiella informations-
kallor. Privata leverantorer ska vidare dverlamna en kopia till regionen pa
den arsredovisning som lamnas till Bolagsverket for registrering.
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6 IT och Medicinsk teknik

| detta avsnitt specificerar bestéllaren vilka system och applikationer som &r
obligatoriska for leverantdren och tillhandahalls av regionen. Avsnittet ger
ocksa en dverblick av IT-stod, medicinsk teknik samt tjanster som finns och

kravstalls for bade offentliga och privata primarvardsleverantorer inom

Vardvalet.

6.1 Allméanna krav

6.1.1 System och applikationer
For att sékerstalla patientsédkerhet och mojlighet till att kommunicera med
samarbetspartners inom regionen ska alla leverantérer anvdnda gemen-
samma tekniska losningar listade i tabellen nedan. Vidare kravstéller bestal-
laren &ven viss utrustning, utbildning, sakerhetsatgéarder samt, till regionen
anslutna, medicintekniska produkter och informationssystem.

System/applikation

Beskrivning

Kompletterande
avtal

Vardsystem

VAS

Region Norrbottens vardadministrativa system for
hantering, visning och lagring av patientinformat-
ion.

Skanning av patientjournal
via Skanningsenheten pa
Regionarkivet

Journalhandlingar i pappersform ska skannas in och
far gallras om en likalydande digital version av
handlingen sparas i datorjournalen.

Kompletterande avtal
tecknas med Region
Norrbotten, Division
Regionstod

Mediaarkivet

Visningssystem for inskannade dokument i VAS.
For detta krévs dven Adobe Reader eftersom de ins-
kannade dokumenten ar pdf-filer. Systemet kan
aven anvandas for lagring av exempelvis bilder som
ska analyseras av Regionens specialistvard enligt
dverenskommelse med analyserande verksamhet.

Uniview

Visningssystem for rontgenbilder (uthopp gérs fran
VAS till Uniview)

Tillvaxtkurvan

Visningssystem for tillvaxtkurvan i VAS

Pascal Nationellt informationssystem for hantering av
Dos-bestallningar direkt fran Apoteket
Journalia Stdd for dosering av blodfértunnande medel

Partus Client

Forlossningsjournalsystem

Lifecare

Planeringssystem for vardplanering mellan sjukhus,
primérvard och kommun eller for vardplanering i
oppen vard
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EC-store

Databas for bildgivande enheter bl.a. for EKG

Spirare

Databas for lagring av spirometrier

Sectra order management

System for att hantera réntgenremisser.

Auvtal avseende extern
access via HAG teck-
nas med IT/MT-stdd

Medspeech

System for diktat.

System/applikation

Beskrivning

Kompletterande
avtal

Adminstrativa system

Datalagret Visningsverktyg for datalager rapporter.

Lisa Listningsprogram for listning av patienter i Vardval
Norrbotten.

Medusa Arenderegistrering till Teknikakuten

Synergi For registrering och hantering av avvikelser inom

varden samt klagomalshantering

Insidan & NLL+

Insidan &r regionens interna webbplats, privata le-
verantorer har tillgang till vissa delar ex vardrutiner
och riktlinjer.

NLL+ &r webbplats for de privata aktdrerna.

Diabetes For registrering/utlamning av diabeteshjalpmedel till
patient
SITHS-kort Signeringsverktyg. Kompletterande avtal
tecknas med Region
Norrbotten, Division
Regionstdd
iHsak/HSA Person- och organisationsregister. Kompletterande avtal
tecknas med Region
Norrbotten, Regionsta-
ben Halso- och sjuk-
vardsavdelningen
E-frikort Nationell tjanst som underlattar hanteringen av
hogkostnadsskydd inom halso- och sjukvérden
Sjunet Kvalitetssakrat kommunikationsnat Awvtal tecknas med le-
verantor
Telefoni Ateruppringningssystem Tele Q Kompletterande avtal

tecknas med Region
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Norrbotten, IT/MT-
stod

6.1.2 Nya system och applikationer

| takt med digitaliseringen kan nya system/applikationer komma att kravstél-
las for leverantérer inom Vardval Norrbotten. | vissa fall kan kompletterande
avtal behdva tecknas.

6.1.2.1 Nytt vardinformationsstod infors 2024
Vardinformationsstodet Cosmic ersatter VAS i maj 2024. Cosmic &r ett
vardinformationsstod med integrerade tillagg. Cambio &r leverantor. Cosmic
kommer att vara grundlaggande stod for varddokumentation, vardadminist-
ration och lakemedel, stod for operationsplanering, anestesi/intensivvard, ob-
stetrik, cytostatika samt drifttjanst, support och underhall.

Leverantorer kommer I6pande informeras om vilken paverkan inférandet av
Cosmic kommer att innebéra.

6.1.3 Utrustning

For att de privata leverantorerna ska kunna skriva ut fran VAS via Terminal
Server kravs skrivare enligt sarskild forteckning. Mer info hittas pa nll-
plus.se/For-foretag/IT/IT-support-for-externa-vardgivare/Skrivare/. Leveran-
toren svarar sjélv for inkdp av korrekt skrivare.

Vidare ansvarar de privata leverantérerna sjalv for all lokal IT och MT-ut-
rustning sasom datorer, skrivare, skarmar, brandvaggar, EKG-apparat, spiro-
meter, etc.

Leverantorer i regionens regi erhaller IT- och MT-utrustning, och stod kring
dessa, av Region Norrbottens egna teknikstédverksamhet och svarar for all
erhallen utrustning och service i form av en arlig IT-kostnad.

6.1.4 Medicintekniska produkter, tjAnster samt anslutna
informationssystem

6.1.4.1 EKG och spirometri

Vid nyanskaffning av EKG och spirometri, som ska anslutas till regionen,
aligger det den privata leverantoren att sakerstalla foljande utrustning och
mjukvara:

EKG
Artikel Kommentar
Cardiolex Lexor 2100 EKG forstarkare
EC sense GriAnalys Mjukvara
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Artikel Kommentar

EC sense Kommunikation Mjukvara

PC med Win 10 Utrustning
Spirometri

Artikel Kommentar

Diagnostica Spirare SPS330 Spirometrihandtag

PC med Win 10 Utrustning

Detaljerad arbetsbeskrivning/fordelning av arbetsuppgifter mellan bestéllare
och leverantor vid installation/service specificeras i bilaga for respektive sy-
stem.

6.1.4.2 Ovriga medicintekniska produkter och informations-
system

Nya medicintekniska produkter och informationssystem kan komma att
kravstallas for leverantérer inom Vardval Norrbotten. Vid eventuell nyan-
skaffning av dessa sker sakerstéllning av funktionalitet i samrad med Region
Norrbotten. Samrad kan behovas ex. om utrustning/system behéver kommu-
nicera med regionkopplad dator, integration med regionens system eller an-
nan gemensam tjanst behdvs samt om information behover lagras i regionens
databas.

Samrad sker mellan Region Norrbottens teknikstod (Teknikakuten eller
Arendeportalen) och den privata leverantdrens teknikstod (se 9.3.2).

6.1.4.3 Installationsarbete privata leverantorer

For att fa ett fungerande system med fungerande anslutning mot regionens
databas kravs ett samarbete mellan Region Norrbottens och den privata leve-
rantorens tekniska stod.

Regionen-forbehaller-sig ratten att debitera for nedlagda timmar vid enligt
prislista (se 9.6).

6.1.5 Utbildningar
Utbildningsinsatser i de IT- och MT-system/applikationer som &r aktuella
hanteras fran fall till fall.

Utbildningar i VAS éar kravstallda utifran produktens CE-markning. Detta
betyder att anvéndare av VAS ska vara utbildade i att anvanda systemet.
VAS far endast anvandas enligt anvandardokumentationens beskrivning for
avsedd anvéndning.

I samband med inférandet av Cosmic anordnas en obligatorisk utbildning for
leverantdrens anvéndare. Regionen anordnar dven utbildningar i anslutning
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till nya leveranser av Cosmic. Leverantrens anvéndarstdd ska delta i samt-
liga utbildningstillfallen.

6.2 Sakerhet

En sdker informationshantering innebér att alla leverantérer inom Vardval
Norrbotten kan identifieras och fa lampligt skydd genom tekniska och admi-
nistrativa atgarder. Sakerhetsatgarderna ska tillgodose vard- och omsorgsta-
garens patientsékerhet och integritet.

6.2.1 Informationssakerhet

EU:s NIS direktiv staller krav pa informationssakerhet i natverk och inform-
ationssystem for leverantdrer av samhallsviktiga tjanster. Informationssaker-
het ska tillgodose bevarande av sekretess, riktighet och tillganglighet. Sekre-
tess och tystnadsplikt innebér att information inte ska vara tillganglig eller
avslojas for obehdriga. Riktighet och tillforlitlighet innebar uppréatthallande
av information genom skydd mot obehérig forandring, paverkan eller insyn.
Informationens tillganglighet innebadr att informationen ska finnas tillganglig
enligt verksamhetens krav. IT-l6sningar verkstéller informationens tekniska
skydd fran obehdriga samt att data kan aterstéllas och aterskapas enligt verk-
samhetens krav.

Regionen &ger ratt att genomfora riskanalyser nar sa bedoms lampligt, till
exempel vid en leverantors anslutning till NLLnet. I 6vrigt ar gallande lag-
stiftning och foreskrifter styrande for méjligheterna att kommunicera in-
formation mellan alla parter.

6.2.2 Kommunikation via krypterad lank - Sjunet

For att komma &t de obligatoriska tjanster som Region Norrbotten levererar
maste vardenheten vara ansluten till Sjunet. Sjunet ar ett kvalitetssékrat kom-
munikationsnat som ar anpassat for de hoga krav pa tillganglighet, stabilitet
och dverforingshastighet som stalls inom vard och omsorg. Alla organisat-
ioner, som behdver atkomst till Region Norrbottens natverk, ar skyldiga att
teckna avtal avseende Sjunet och folja Sjunets regler for informationssaker-
het som 4r reglerade av Ineras standardregelverk (Inera.se).

For att kunna uppratthélla den hoga tillgangligheten som stalls pa Sjunet ar

det viktigt att ingen ansluten organisation missbrukar hanteringen av Sjunet.
Ett missbruk kan t.ex. handla om att transportera for stora volymer data via

Sjunet, ha bristfallig antivirusskydd eller att ha dalig koll 6ver obehorig tra-
fik pa Sjunet. All missbruk kan forsamra tillgangligheten for alla anvéandare.
Syftet med informationssédkerheten pa Sjunet ar darfor att sakerstalla att alla
anslutna hanterar Sjunet som de ska for att skapa ett tryggt och kvalitetssék-
rat kommunikationsnat som alla anslutna kan lita pa.

Sjunets standardregelverk for informationssakerhet ar anpassad for organi-
sationer som sjélva tar ansvar fOr att satta upp sina brandvéaggsregler och for
att styra sin trafik pa ett korrekt satt over Sjunet. Regelverket omfattar bland
annat hantering av informationssakerhet i allmanhet men staller ocksa krav
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pa teknisk hantering av trafik 6ver Sjunet. De allmanna kraven omfattar
frémst organisationsanpassningar for att kunna svara till hantering av digital
data i allménhet. De tekniska kraven omfattar god kontroll 6ver den totala
IT-infrastrukturen. Externa system som ligger utanfor IT-miljon ska inte
kunna komma at Sjunet.

Den privata leverant6ren svarar sjalv for bestallning av anslutning till Sjunet.
Atkomst till VAS och évriga system/applikationer sker via Terminal server.
For att underldtta kommunikationen mellan NLLnet och leverantdren skall
IP-nét, amnad for interna nat, véljas i samrad med IT/MT-stod.

6.2.3 Brandvagg
Den privata leverantéren rekommenderas en brandvagg i, for verksamheten,
lamplig storlek och marke.

Leverantdren i regionen regi tacks av regionens centrala brandvégg.

6.2.4 Hantering av sparr och genomférande av
loggkontroller

Det aligger leverantoren att regelbundet utféra loggkontroller i syfte att mot-
verka obehorig atkomst till patientinformation. Leverantoren har skyldighet
att pa begaran av patient lamna information om den elektroniska atkomst
som forekommit i patientjournalen. De privata leverantorerna kan teckna av-
tal med samma leverantrer som regionen anlitar for loggutdrag fran VAS.

Journalsystemen uppfyller patientdatalagens krav pa integritet genom att pa-
tienter kan begéra spérr av sina journaluppgifter. Nar patienten énskar sparr
av sina uppgifter ska leveranttren erbjuda patienten mojlighet att spérra sin
information genom att tillhandahalla hjalp att fylla i sarskilt framtagen blan-
kett och regionen ansvarar dérefter for administrering av leverantérens sparr.
Information fran blankett registreras i Ineras nationella sparrtjanst vars in-
formation darefter hdmtas in i journalsystemet VAS.

6.2.5 Atkomst till regionens nat och nationella tjanster
IT-system och tjanster utvecklas kontinuerligt till att krdva saker identifie-
ring med hjélp av sakerhetstjanster som bygger pa att anvandare &r registre-
rad i den nationella HSA-katalogen och har tillgang till ett SITHS-kort. De
flesta nationella e-tjansterna anvander sig av HSA och SITHS for bl.a. in-
loggning och behérighetshantering.

Regionen tillnandahaller plats for alla leverantorer i regionens interna HSA-
katalog iIHSAK. Region Norrbottens information i iHSAK speglas i sin tur till
den nationella HSA-katalogen vilket &r en forutsattning for bl.a. att kunna fa
ett SITHS-kort och darigenom kunna fa tillgang till vardtjanster sasom Pa-
scal och NPO (Nationell patientdversikt). Information i iHSAK &r ocksé en
forutsattning for bl.a. atkomst till NLLnet och majlighet for leverantoren att
medverka pa 1177.se tjénst "Hitta och jamfor vérd’.
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Identifieringstjdnsten SITHS &r en sékerhetsldsning och en e-legitimation
som gor det mojligt for anvéndare att identifiera sig med stark autentisering
vid inloggning i e-tjanster. SITHS anvands ocksa for kryptering av informat-
ion ndr e-tjanster, system eller servrar ska kommunicera med varandra.
SITHS anvands ocksa for elektronisk signering av avtal, fakturor, journal-
handlingar och recept. Regionen tillhandahaller en kortutgivningstjanst for
SITHS-kort till de leverantdrer som anvander VAS. Avtal tecknas med varje
vardgivare som regionen utfardar SITHS-kort till. SITHS-portal hittas pa nll-
plus.se.

Regionen har ett avtal med Inera for sin anslutning till de gemensamma IT-
infrastrukturlosningarna avseende HSA och SITHS-kort.

De privata leverantdrerna tecknar ett s.k. tredjepartsavtal med Region Norr-
botten géllande HSA och SITHS-kort. De ska dven utse ett anvandarstod i
VAS samt en lokal administrator for iHSAKk.

6.3 Support, IT-stdd och forebyggande underhall

6.3.1 Support och IT-stdd for leverantorer i regionens regi
Leverantorer i regionens regi har tillgang till regionens support, Teknikaku-
ten, via telefon och Arendeportal. Support och stéd ingér i en arlig 1T-kost-
nad.

6.3.2 Support och IT-stod for privata leverantorer

De privata leverantdrer som ansluter sig till regionens néatverk och applikat-
ioner erhaller support avseende nat, system och applikationer som regionen
erbjuder. Detta innebér stéd och support for datatrafik som sker innanfor
Terminal server-inloggningen. Supporten avser dven problemldsning som
uppstar vid anvandandet av de system/applikationer som regionen kraver (se
9.1.1).

Felanmalan ska goras till Teknikakuten via telefon (0920-710 10) eller via
Arendeportalen. Support begransar sig till kontorstid 7.00—16.00.

For tillgang till Teknikakutens support under kontorstid samt felanmalan av
IT-relaterade drenden, tillkommer en arlig kostnad enligt prislista (se 9.6). |
detta pris ingar arendemottagning och utredning. Om utredningen skulle visa
pa fel hos leverantoren sker en debitering av nedlagda timmar enligt timpris i
prislista (se 9.6).

For stod inom IT-infrastruktur ska den privata leverantoren anlita en pa
marknaden val etablerad IT-leverantor. Denna IT-leverantdr ska fungera som
en lank mellan IT/MT-stdd och leverantdr av den tekniska plattformen.

6.3.3 Forebyggande underhdll — FU-stopp

Regionen har regelbundna forebyggande underhallsstopp i IT-miljon (FU-
stopp). Dessa stopp infaller for narvarande den tredje onsdagen i varje ma-
nad kl. 17.00 - 23.00. Leveranttren ska ha manuella rutiner for att sékerstalla
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drift av nddvandig verksamhet vid driftavbrott som innebér att nét eller 1T-
stod inte dr tillgangligt.

Forebyggande underhall kan i sarskilda fall genomfaras vid andra tillfallen
och aviseras da som en planerad driftstorning via regionens intranat, Insidan.

6.4 Ovriga tjanster

6.4.1 System for ateruppringning och telefonivaxel
Leverantorer ska ha ett teruppringningssystem for att sékra god telefontill-
ganglighet. Det ateruppringningssystemet som regionen tillhandahaller ska
anvéndas av och erbjuds till alla leverantorer enligt samma villkor och kost-
nad (enligt prislista 9.6).

Ateruppringningssystemet ger forutséttningar for att méta medborgarnas
krav pa tillganglighet och god service samt kunna objektivt mata telefontill-
gangligheten i enlighet med vardgarantin. Avtal tecknas med alla vardgivare
som nyttjar ateruppringningssystemet.

Leverantor ansvarar sjalv for egen telefonvéxel. | regionens véxel ska ett te-
lefonnummer finnas fér hanvisning till leverantdrens véxel.

6.4.2 M365 och e-post

Region Norrbotten har 6vergatt till M365, vilket innebar att Region Norrbot-
ten inte kan tillhandahalla M365 till privata leverantorer eftersom licenserna
for Microsoft ar kopplade till Region Norrbotten. Detta innebér att Region
Norrbotten inte kommer leverera nagon e-postlada, e-postadress eller at-
komst till Officeprodukter till privata leverantorer.

Nér det galler iIHSAk-administratorer &r Region Norrbottens rekommendat-
ion att de har e-post via Region Norrbotten och anledningen till det &r att
Region Norrbotten ej vill skicka anvandaruppgifter till extern e-postadress.
Region Norrbotten kommer tillhandahalla M365 E1for dessa administratorer
och ge dem atkomst till webmail pa Terminal Servermiljon. for licenserna
hanteras av?

Region Norrbotten har installerat M365 Apps for Enterprise pa Terminal
Servermiljon, vilket mojliggor for privata leverantorer att kunna anvanda
Officeprodukterna, men da kravs att de privata leverantérerna har egna
M365 licenser och minst E3.

6.5 Kompletterande avtal

| vissa fall staller system-/applikationsleverantorer krav pa att sarskilda avtal
tecknas mellan Region Norrbotten och leverantéren. Den vanligaste orsaken
till krav pa sérskilda avtal &r hur licensreglerna mellan Region Norrbotten
och aktuell systemleverantdr ar utformade.

Allt eftersom nya system/applikationer tillkommer kan nya avtal behéva
tecknas. Detta sker I6pande.
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De system/applikationer, dar det finns befintliga avtal pa, redovisas i tabel-
len under avsnitt 9.1.1 eller under de specifika avsnitten.

6.6 Priser

6.6.1 IT- och MT-support och tjdnster samt

system/applikationer

System/applikation

Avgift exkl. moms (SEK)

Tillgang till Teknikakutens 10 000
support (07:00-16:00), arskost-

nad

Timpris 1200
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