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A. Om overenskommelsen

Denna 6verenskommelse bygger pa ”Samverkansavtal for Sydostra
sjukvérdsregionen” mellan Region Jonkdpings lan (RJIL), Region Kalmar
lan (RKL) och Region Ostergoétland (RO).
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B. Utgangspunkter och mal

Grund for samverkan
Grunderna for parternas samarbete formuleras i samverkansavtalets § 2 dar
parterna genom samverkan forbinder sig att:

e tillgodose invanarnas behov av hélso- och sjukvard

e framja och bidra till invanarnas hélsa

o framja och bidra till utveckling av hélso- och sjukvarden i

sjukvardsregionen
e solidariskt hjalpa varandra

Utgangspunkter
Vart sétt att se sjukvardsregionen som ett sjukvardssystem medfér nagra
grundlaggande utgangspunkter som till stor del grundar sig pa kriterierna for

”God vard”:
e ett gemensamt ansvar for att varden i de tre regionerna ska fungera
pa ett bra satt

o starka den sjukhusgemensamma varden utan att motverka
utvecklingen av den lokala varden

e samordna forflyttning mellan vardnivaer

e varna Universitetssjukhuset i Linkdping som hdgspecialiserat
universitetssjukhus

e sdnka administrativa och ekonomiska trosklar

Patientl6ften
Parternas gemensamma varderingar uttrycks i I6ften till invanarna. Att
formulera patientléften har anvénds som grund fér RCC:s (Regionalt
cancercentrums) arbete under ett antal &r och som visat sig vara ett
andamalsenligt arbetssatt. Detta innebar att du som patient ska:
e erbjudas vard som ar latt tillganglig for kontakt, bedémning och
besok
e erbjudas diagnostik och behandling och uppfdljning enligt basta
kunskap i varje mote
e vara delaktig och vélinformerad genom hela vardkedjan
o fatillgang till jamlik vard
o erbjudas béasta mojliga halsoframjande insatser och valfungerande
screeningprogram
e fatillgang till patientsaker vard
e erbjudas kostnadseffektiv vard

Hur detta mer konkret verkstalls i det sjukvardsregionala arbetet beskrivs i
foljande kapitel C under de Regionala programomradenas arbete.
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C. Sjukvardsregional samverkan

Fokusomraden

Samverkansnamnden valde under 2018-2019 att initiera ett nytt arbetssatt
genom att identifiera och skapa forandringskraft med ett antal fokusomraden
inom ramen for det sjukvardsregionala samarbetet. De olika omradenas
karaktar ar av langsiktig art varfor strategin med fokusomraden aven ager
béaring in i 2020.

Kunskapsstyrning

Regionerna i Syddstra sjukvardsregionen har anslutit sig till nationellt
system for kunskapsstyrning och har en central roll inom det
sjukvardsregionala samarbetet dar grunderna medicinskt programarbete,
ledningsstod och interaktion formuleras i samverkansavtalets § 4.

Till stora delar bygger detta pa det medicinska programarbete som
forekommit under lang tid i sjukvardsregionen. Att spegla den nya
nationella strukturen genom att etablera regionala medicinska
programomraden (RMPO) och regionala samverkansgrupper (RSG) sa att
basta kunskap tillampas énda ut till det enskilda patientmotet ar ett
vasentligt inslag i det sjukvardregionala samarbetet som ocksa uttryckts som
en av de basala paragraferna i samverkansavtalet.

Aktiviteterna inom kunskapsstyrningsomradet rapporteras lopande till
Samverkansnamnden.

| det nationella systemet uppratthaller Syddstra sjukvardsregionen
vardskapet for tre nationella programomraden, barn och ungdomars halsa,
kvinnosjukdomar och forlossning samt rehabilitering, habilitering och
forsakringsmedicin.

Regionala medicinska programomraden (RMPO)

Inom sjukvardsregionen har 25 RMPO etablerats. RMPO, med
representanter fran de tre parterna, ska sakra sjukvardsregionens
representation i det nationella programomradet, initiera fragor och bidra till
nationell behovsanalys och omvérldsbevakning. RMPO ska ta fram
sjukvardsregionala tillampningar, forankra och implementera nationella
kunskaps- och beslutsstod sa att gemensam kunskap nar ut och anvands i
patientmatet.

Utdver den nationella kopplingen & RMPO en viktig aktor for att initiera,
driva och stddja utvecklingen av processer, remissvagar och samarbetsytor.

Som stod i arbetet tar respektive RMPO fram en handlingsplan for arets

kommande arbete som innebdr att konkretisera och formulera kvalitetsmal
utifran sjukvardsregionens I6ften till invanarna i konkreta aktiviteter for ett
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enskilt RMPO. Handlingsplanen innebar att folja upp, analysera, rapportera
och atgarda medicinsk kvalitet, volymer, tillganglighet och variationer samt
patientrapporterade utfallsmatt. Uppfoljning sker kontinuerligt och
sammanfattas med en arsrapport. Handlingsplan, aktivitet och uppféljning
blir karnan i RMPO:s verksamhet under aret.

RMPO har dessutom en viktig roll att vara sakkunnig i samverkan inom
kunskapsstyrning, nivastrukturering och arbetsfordelning, lakemedel,
medicinsk teknik, vardens IT-stod och upphandling.

For att fa kraft i forandringsarbetet pa verksamhetsniva har dels en andrad
ledningsstruktur inom Regionsjukvardsledningen etablerats med aktiva
linjechefer fran de tre regionerna dels att flera av dessa linjechefer
samordnar olika RMPO i form av klusterbildning ’kunskapsrad”.

I tidigare ars éverenskommelser har en del funktioner som Regionalt
cancercentrum, Resurscentrum for psykisk halsa, Centrum for sallsynta
diagnoser och trauma beskrivits separat da dessa underordnats
Regionsjukvardsledningen. | och med att dessa funktioner nu ligger inom
ramen for Sydostra sjukvardsregionens kunskapsstyrningsstruktur redovisas
dessa inte langre separat.

Regionala samverkansgrupper (RSG)

Sydostra sjukvardsregionen organiserar stod till programomradena i form av
regionala samverkansgrupper (RSG) for att fa ytterligare samverkanskraft i
utvecklingen av effektiva processer och nya arbetssétt. De regionala
samverkansgrupperna speglar nationell struktur. Dessutom har Syddstra
sjukvardsregionen valt att ha nagra egna samverkansgrupper som inte
aterfinns i den nationella strukturen. Dessa grupper har funnits sedan
tidigare. Totalt aterfinns 10 RSG inom den sjukvardsregionala strukturen.
Ett sarskilt fokusomrade &r att utveckla stodet i uppfoljnings- och
analysfragor.

Exempel pa “interna RSG” ar
upphandling

hallbar utveckling
e-SPIR

uppféljning och analys

I tidigare ars éverenskommelser har en del funktioner som Regionalt
registercentrum, regionalt metodrad, samverkansgrupper inom upphandling,
medicinteknik och lakemedel beskrivits separat da dessa underordnats
Regionsjukvardsledningen. | och med att dessa funktioner nu ligger inom
ramen for Sydostra sjukvardsregionens kunskapsstyrningsstruktur redovisas
dessa inte langre separat.
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Kompetensférsorjning och nya kompetenser

Sjukvardsregionen 6kar samverkan kring lakarutbildningen vid Linkdpings
universitet. De studenter som har bérjade sin lakarutbildning hosten 2016
fordelas varen 2019 pa fyra huvudstudieorter, Linkoping, Norrkoping,
Jonkdping och Kalmar. Region Jonkdpings lan och Region Kalmar 1an har
dessutom mojlighet att skriva anknytningsavtal inom ramen for det
nationella ALF-avtalet (Avtal och lakarutbildning och forskning).

Efter genomford lakarutbildning finns éverenskommelser om:
e regionalt utbyte for lakare under specialistutbildning (ST)
o efteruthildning av specialistlékare fran Sydostra sjukvardsregionen

Sjukvardsregionen samverkar med medicinska fakulteten vid Linkopings
universitet, Linnéuniversitetet i Kalmar och Vaxjo samt Halsohogskolan vid
Jonkoping University kring verksamhetsforlagd utbildning (VFU).

Samverkan mellan parternas HR-organisationer ska resultera i atgarder for
att mota framtida kompetensbehov i Syddstra sjukvardsregionen.
Samverkan inriktas pa:

e Okad attraktivitet som arbetsgivare

e Okat larande under temat “Rétt kompetens och arbetssatt”

e samverkan kring ledarutveckling

e samverkan med sjukvardsregionens larosaten for att mota behov av

framtidens vardkompetens.

Digitalisering
Sjukvardsregionens samverkansgrupp eSPIR har i uppdrag att skapa
synergier och nytta genom utveckling av gemensamma processer och
arbetssatt inom e-halsa genom att stddja:
e utveckling av e-halsa som stod foér invanarna att uppna och behalla
halsa
o digitalisering for att utveckla och stdja vardprocesserna
e samordning och ateranvandning av kunskap, arbetssatt och
erfarenheter for snabb implementering av nya digitala funktioner

En gemensam namnare infor 2020 &r arbetet med att 6ka
automatiseringsgraden i 6verforingen av patientdata dar nedanstaende tre
omraden illustrerar detta.

e Breddinférande av elektronisk remiss, sa kallad eRemiss. Hela
informationskedjan ska omfattas genom att man anvénder sig av
eRemiss, journalmallar, nationell patientdversikt (NPO) samt journal
via nétet.

¢ Pilotprojekt som syftar till att automatisera datainsamling till
Nationella kvalitetsregistret for brostcancer.

e Inforandet av digitala formul&r for integration i journalsystemet for
att minimera manuell hantering.

Samverkansnamnden 2019-11-29 8
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Ett ytterligare omrade for e-spir ligger i att tillsammans med regionernas
jurister underséka majligheterna till delning av information som da inte
enbart ligger inom sjukvardsomradet utan dven kan majliggora hela
sjukvardsregionen som forskningsbas.

Samverkan i regionala utvecklingsfragor

De regionala utvecklingsfragorna kraver samverkan pa flera nivaer med
varierande geografiska samband. | flera av fragorna kravs samverkan éver
storre geografiska omraden an lansnivan. Statliga myndigheter soker ocksa
samverkan pa sjukvardsregional niva i hogre grad an tidigare. Den
véletablerade samverkan som finns inom Syddstra sjukvardsregionen ar en
styrka. Folkhéalsoomradet (ytterligare beskrivet nedan) utgor en motespunkt
mellan det regionala utvecklingsuppdraget och halso- och
sjukvardsuppdraget och &r ett viktigt utvecklingsomrade. Aven andra
regionala utvecklingsfragor kan lyftas i samverkan i Sydostra
sjukvardsregionen. Under 2020 kommer ett av samverkansnamndens moten
att ha sarskilt fokus pa de regionala utvecklingsstrategierna.

Halsoframjande och forebyggande insatser
For att kunna erbjuda bésta mojliga hélsoframjande insatser och
valfungerande screeningprogram samt for att ha en kostnadseffektiv vard
behover Sydostra sjukvardsregionen fokusera pa:
o Kontinuerlig trendspaning for folkhalsolaget i sjukvardsregionen,
béade ur ett patient- och befolkningsperspektiv
e Samverkan med andra samhallsaktorer
o gemensam omvérldsanalys
o gemensam tillgang till halsodata pa naromradesniva for att
mojliggora riktade hdlsofrdmjande och férebyggande insatser
dar behoven &r som storst
o riskorientering med aktorer som kan identifiera och fanga
upp risker (tandvarden, skolan, barnhélsovarden,
civilsamhélle m.fl).
e Digitalisering som bidrar till jamlik halsa och vard
e Halsoframjande fokus genom hela processen — fran férebyggande till
behandling, rehabilitering och stegen darefter

Hogspecialiserad vard

Universitetssjukhuset i Linkoping (US) bedriver huvudparten av den
hogspecialiserade varden och konsultservice till kollegor inom
sjukvardsregionen. US som sjukvardsregionalt kompetenscentrum
formuleras i samverkansavtalets §6.

Utover rollen som sjukvardsregionalt kompetenscentrum efterfragas vard
vid US i allt storre utstrackning fran regioner utanfor sjukvardsregionen:
fran 112 mkr 2010 till 183 mkr 2018. US mal ar att fortsétta den
utvecklingen. US har dven rollen som nationell hdgspecialiserad enhet for
brannskadevard och vulvacancer.
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Kommande ar innebar en omstrukturering av sjukvarden genom en
nivastrukturering dels pa nationell niva dels pa sjukvardsregional niva.

| korthet innebar detta en koncentration till farre enheter med storre fokus pa
volym och kvalitet. | Sydostra sjukvardsregionen forutsatts detta inte vara
en ensidig riktning utan begreppet “arbetsfordelning” giller i lika stor
utstrackning. Partenas viljeinriktning formuleras i samverkansavtalets §5.
Nivastruktureringsarbetet har hittills till storsta delen bedrivits for
canceromradet inom ramen for RCC i samverkan.

Socialstyrelsens uppdrag om nivastrukturering av den évriga sjukvarden
innebér att arbetet kommer att ske i hog takt 2020. Under 2019 har tva
remissomgangar och en ansékningsomgang genomforts. Remiss- och
ansokningsprocesserna hanteras i den sjukvardsregionala strukturen.

Mal och strategier for universitetssjukvarden i Sydostra

sjukvardsregionen

Klinisk forskning och utveckling samt utbildning ar av avgérande betydelse
for hélso- och sjukvardsutveckling i sjukvardsregionen. Under 2018 och
2019 har tva strategiska maldokument tagits fram som fardriktning infor de
kommande aren.

De strategiska maldokumenten ar
o Strategi for Life Science i Syddstra sjukvardsregionen
e Strategi for klinisk forskning och utbildning samt halso- och
sjukvardsutveckling for universitetssjukvarden i Syddstra
sjukvardsregionen

och innebar i korthet foljande:

Life Science

Klinisk forskning ar av central betydelse for utvecklingen av en
valfungerande halso- och sjukvard. En del av den kliniska forskningen sker i
samverkan med foretag inom Life Science-sektorn, det vill saga foretag som
utvecklar lakemedel och andra produkter som upptécker, forhindrar eller
forbattrar halsa eller tekniska produkter som underléattar vardagen for
patienter eller individer med funktionsnedséattningar. Det 6vergripande
syftet for Strategi for Life Science i Syddstra sjukvardsregionen ar att
genom starkt Life Science bade 6ka patientnyttan och bidra till
sjukvardsregionens utveckling.

Regionerna har olika styrkeomraden, medicinsk teknik i Region

Ostergétland, forandringsarbete i Region Jonkopings lan och e-hélsa i
Region Kalmar Ian som medel for att uppna malen i strategin.
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Klinisk forskning och utbildning samt halso- och sjukvardsutveckling
for universitetssjukvarden

Utveckling av universitetsjukvardsenheter fortsatter. VVarden ges ett vidare
begrepp dn bara lokaliserad till ett ’sjukhus” men innebar samtidigt att vissa
kriterier maste uppfyllas. | forlangningen kan decentraliserad
lakarutbildning och tillhérande anknytningsavtal medfora en breddad bas
for universitets- sjukvarden i Syddstra sjukvardsregionen.

Den malbild som satts infér 2025 innebér

e Hela SOSR ar ensammanhallen framgangsrik klinisk forsknings- och
utbildningsmiljé med gemensamt system for varddata och
forskningsdata

e Halso-och sjukvarden i SOSR fortsatt nationellt ledande i
kvalitetsutvarderingar och lever upp till sjukvardsregionens
patientl6ften

¢ Internationellt slagkraftig klinisk och translationell forskning med
ledordet — motet mellan manniska och teknik och samhallsnytta

Samverkansndamnden 2019-11-29 11
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D. Avtalsmodell for vard mellan
parterna

1 Parter
Region Ostergétland (RO), Region Jonkdpings 1an (RJIL), Region Kalmar
ldn (RKL) och Universitetssjukhuset i Linképing (US).

2 Avtalsmodell

For att hantera de ekonomiska flodena tillampas en avtalsmodell som
innebdr att huvuddelen av verksamheterna som omfattas av det
sjukvardsregionala samarbetet ersétts med fast ram kombinerad med rorlig
del baserad pa patientvolym.

Avtalsmodellen ska ge forutsattningar for:

e ett gemensamt ansvar for att den fasta ramen anvands fér vard med
rétt indikationer

e att risken for kostnadsvariationer i hogspecialiserad vard sprids
mellan parterna

e att naturliga svangningar mellan ar inte ska foéranleda andring av
ramens reala storlek

e att starka den sjukvardsgemensamma varden utan att motverka
utvecklingen av den lokala halso- och sjukvarden

Avtalsmodellen for vard mellan huvudmannen inom Syddstra
sjukvardsregionen anvands for alla patientstrommar med undantag for:
e primarvard
e RIJL:soch RO:s avtal om vérd vid Rttpsykiatriska regionkliniken i
Vadstena (avsnitt E)
e psykiatri i RKL och RJL

3 Ersattning
3.1 Verksamheter med fast/rorlig ersattning

Princip

Avtalsmodellen bestar av en fast ersattningsdel som sakrar en langsiktig
ekonomisk finansiering for fasta infrastrukturella kostnader och
uppratthallande av US som sjukvardsregionalt kompetenscentrum samt
uppratthalla erforderlig kompetens som utférare av vard i Sydostra
sjukvardsregionen.

Den fasta delen faststalls enligt principer som redovisas i avsnitt D4.4. Den

genomsnittligt fasta kostnaden har beraknats till ca 65 % och medfér en fast
andel i avtalet pa 65 % av totalkostnaden.
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Samtidigt géller en rorlig ersattningsdel som ger rimlig
kostnadskompensation pa kort sikt vid 6kande/minskande volymer utan att
hindra en naturlig utveckling nér tidigare definierad “’regionsjukvard”
etableras vid andra sjukhus i sjukvardsregionen.

Ersattning

Fast ram betalas manadsvis och rorlig del (baserad pa DRG-vikt) faktureras
manadsvis fran utforande enhet. Inom Sydoéstra sjukvardsregionen tillampas
ett gemensamt DRG 1,0-pris. Priset faststélls enligt principerna i avsnitt
D4.4. Den genomsnittligt rérliga kostnaden har beréknats till ca 35 % och
medfor att beraknat DRG 1,0-pris far faktorn 0,35.

Ersattning for dyra patienter, sa kallade ytterfall, ingar i avtalsmodellens
fasta och rorliga ersattning och faktureras inte separat. En uppféljning av
kostnaderna for ytterfall redovisas i samband med arlig KPP-avrakning
(D4.4).

Planering
Planeringsarbetet beskrivs ndarmare i D4.1.

Budget och uppf6ljning
Former for budget regleras i avsnitt D4 och uppféljning i avsnitt D5.

3.2 Verksamheter med helt fast ersattning

Princip
Auvtalsformen bygger pa ett gemensamt ansvarstagande for verksamheter
som ar av sjukvardsregional karaktar och dar verksamheten idag, och under
overskadlig framtid, inte planeras etableras pa andra hall i
sjukvardsregionen eller av andra skél ekonomiskt administreras inom RO.
Féljande verksamheter avses:

e Brannskadevard
Arbets- och miljémedicin
Klinisk genetik
Biverkningsenhet
Regionalt cancercentrum Syddst
Centrum for séllsynta diagnoser

Ersattning

Ovanstaende verksamheter ersatts med fast ram, fordelad ur ett langsiktigt
perspektiv. Fast ram betalas manadsvis. En regelbunden fordjupad analys
gors vart tredje ar. Betydelsefulla och 6ver tid stabila avvikelser beroende
pa forandringar i exempelvis befolkningsutveckling och konsumtion kan
resultera i forandrade avtalsramar.

Planering
Planeringsarbetet beskrivs narmare i D4.1.

Samverkansndamnden 2019-11-29 13
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Budget och uppféljning
Former for budget regleras i avsnitt D4 och for uppféljning i avsnitt D5.

3.3 Forandrad ersattning under avtalsperiod
Grundregeln &r att den fasta avtalsramen och grunden for rorligt pris inte
andras under aret.

Andrad fast avtalsram

| vissa fall kan nya behandlingar/atgérder initieras under I6pande ar. Om
parterna accepterar forandringen kan erséttningen berdknas och
behandlingen/atgirden ldggas in som “tilldggsavtal”.

Tillaggsavtal sker i form av fast del. | de fall behandlingen/atgéarden avses
gélla for debitering utomregionalt krévs beslut av Samverkansnamnden for
Sydostra sjukvardsregionen.

Rorlig del - Hoga kostnader for enskild patient

| de fall kostnaden for en enskild patient uppgar till 4 mkr eller mer tas
diskussion upp om att hantera kostnaderna for denna patient utanfor
avtalsmodellen.

4 Planering — budget — beslut

4.1 Planeringsprincip och ansvarsfordelning

Regionsamverkansavtalet ar langsiktigt och innebér att det langsiktiga
behovsperspektivet ska belysas i en interaktion i hela kedjan fran regionala
medicinska programomraden (RMPO) via kunskapsrad (KR) till
Regionsjukvardsledningen (RSL) som underlag fér beslut i
Samverkansnamnden for Sydostra sjukvardsregionen (SVN). Detta
forutsatter hog grad av dialog och feedback mellan dessa nivaer.

KR:s uppdrag i budgetprocessen ar att fanga upp verksamhetsforandringar
som aviserats mellan parterna i RMPO eller andra grupperingar.
Forandringarna bereds infor RSL och arbetas sedan in i den arliga
Overenskommelsen.

Redovisade verksamhetsforandringar utgor huvudsakligen ett
planeringsunderlag for parterna da avtalsmodellen hanterar de ekonomiska
flédena.

RSL:s uppdrag &r att aterkoppla KR:s planeringsarbete utifran
verksamhetsuppfdljning och planeringsforutsattningar samt bereda ett
samlat forslag till regional 6verenskommelse for nasta ar till SVN.

SVN:s uppdrag é&r att besluta om den regionala 6verenskommelsen avseende
verksamhetsforéandringar och finansiella férandringar.
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Respektive regions uppdrag ar att ge ekonomiska forutsattningar for
kommande ars 6verenskommelse.

4.2 Forandring av ersattning till kommande avtalsperiod
Foljande faktorer kan paverka de fasta avtalsramarna till kommande
avtalsperiod:
e avtalsmodellens KPP-avrakning (D4.4)
e arlig indexupprakning for 16ne- och prisckningar (D7.2)
e forandrad verksamhet inom helt fast ersatta verksamheter (D3.2)
e strukturella fordndringar som foranleds av sérskilda
Overenskommelser

4.3 Berakningsprinciper av forandringar

Fast/rorligt ersatta verksamheter

Den fasta delen faststalls enligt principer som redovisas i avsnitt D4.4. Vid
storre och/eller strategiska forandringar tas separata kalkyler fram som ett
underlag for forandringen.

Fast ersatta verksamheter

Grundprincipen for de helt fast ersatta verksamheterna &r att avstamning
gors i tredrsintervaller (se dven avsnitt D3.2). Vid storre och/eller strategiska
forandringar tas separata kalkyler fram som ett underlag for férandringen.

4.4 Berakningsprinciper for fast del och pris

Berakning baseras pa medelkostnadsniva enligt KPP-avstamning (kostnad
per patient) for de tre senaste aren. Samtidigt tas hansyn till
medelkonsumtion matt i DRG-podang enligt KPP-avstdmning de tre senaste
aren. Genomsnittligt beraknat DRG-pris ska tacka 35 % av kostnad och
innebar att aterstdende del utgors av avtalets fasta del.

For avtal 2020 baseras berakningen pa aren 2016-2018. Avtal 2021 kommer
att baseras pa KPP-avstamning 2017—-2019. Avtalsvardet kommande ar
beréknas vara klart efter KPP-avstdmning april. KPP-avstamning avser
DRG-kvantifierade verksamheter. Fast del for évriga verksamheter utgors
av innevarande ars budget med hansyn till eventuella
verksamhetsforandringar.

En sérskild metodbeskrivning &r framtagen for berékning.

Tills KPP-systemet &r fullt utvecklat i RIL och RKL kan berékningarna
komma att grundas pa kortare tidsserier.

4.5 Regionalt medicinskt programarbete

Basen for det sjukvardsregionala samarbetet utgors av RMPO. Grupperna
arbetar kontinuerligt med att utveckla samarbetet for att skapa god och
jamlik halso- och sjukvard i hela sjukvardsregionen.
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Programomradenas roll i avtalsarbetet ar att identifiera forvantat behov,
medicinsk utveckling, indikationer, innehall och omfattning av den sjukvard
som regionen avser remittera till eller efterfraga fran US alternativt utforas
hos nagon annan part an US i det sjukvardsregionala samarbetet, exempelvis
som en konsekvens av arbetsfordelning eller andra orsaker samt félja
kvaliteten i varden inom Syddstra sjukvardsregionen. For de
behandlingar/atgarder som valts ska gemensamma protokoll och
Overenskommelser finnas for hur, och i vilka former, utvardering ska ske.

5 Uppfoljning

5.1 Verksamhetsuppfoljning och ekonomisk uppfdljning

Parterna atar sig att varje manad redovisa utford vardproduktion for
varandra méatt i DRG-termer. Redovisning avser DRG-kod, vikt, pris och
remitterande instans. Uppféljningsmaterial utgdrs av en fakturafil redovisad
pa patientniva.

Redovisning av vardproduktion pa 6vergripande niva, exempelvis
vardtillfallen, lakarbesok och DRG, inom ramen for den arliga
dverenskommelsen sker manatligen pa sjukvardsregional webplats.

RSL ansvarar for en samlad uppfoljning av dverenskommelsen och
redovisning till SVN. RSL kan dessutom begara sérskilda uppfdljningar
som stod for sina strategiska dvervaganden.

Eventuella avvikelser hanteras enligt reglemente for Samverkansndmnden
for Sydostra sjukvardsregionen, § 2.

5.2 Delarsrapportering och bokslut — detta avsnitt géller enbart US

US atar sig att pa begaran 6verlamna material till RIL och RKL for
uppfdljning i period 04 och 08 samt arshokslut. Underlagsmaterialet hamtas
fran RO:s ekonomidatalager och bestar av resultatrakningar for samtliga
enheter samt verbal verksamhetsbeskrivning i enlighet med RO:s
bokslutsanvisningar.

US ska i samband med arsbokslut presentera en totalkostnadsredovisning
for respektive centrum/klinik tillsammans med en verksamhetsredovisning
klassificerad enligt DRG.

5.3 Avtalsavstamning

Den arliga 6verenskommelsen omfattar enbart fast del och pris. Detta
innebér att respektive huvudman gér en beddmning av avtalets totalkostnad
i relation till egen budget.

| vissa fall kan situationer med hoga kostnader for en enskild patient uppsta.

Speciellt bor patienter med en kostnad som dverstiger 1 mkr studeras
narmare. Arendet initieras av respektive vardande enhet. Uppgar kostnaden
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till mer an 4 mkr kan detta paverka ersattningen under innevarande period,
se dven avsnitt D3.3.

6 Ekonomisk reglering

6.1 Regler for ersattning

Ekonomisk ersattning betalas till parterna senast den 28:e i varje manad med
1/12 av den beslutade fasta ramen for aret. Parterna ansvarar for att
inbetalningsunderlag skickas till regionerna.

Vid rorlig debitering sker denna fakturering manadsvis sa snart som mojligt
men senast sex manader efter avslutad vardkontakt.

Faktureringsunderlaget ska mojliggora att hanfora fakturerad kostnad till
ratt remitterande instans.

Betalningsvillkor ar 30 dagars betalningstid.

6.2 Regler for indexberakning
Arligt index for att tacka lone- och prisokningar faststalls efter
dverenskommelse mellan parterna.

6.3 Sarskilda regler

Grundprincipen i avtalet &r att ersattningen for verksamheterna utgors av
helt fast alternativt fast/rorlig ersattning. | vissa fall har dock
dverenskommits att franga denna princip och tillampa 100 % rorlig
erséttning.

Foljande produkter debiteras 100 % rorlig ersattning:

o nationell hogriskenhet pa US (infektionssjukvard)

e enskilda prover och undersdkningar (laboratoriemedicinsk och
bildmedicinsk verksamhet) som ej ingar i klinikens prissattning och
som historiskt fakturerats bestéllaren

e asylsjukvard

7 Forandringar infor avtal 2020

7.1 Verksamhetsforandringar

Grundprincipen &r att verksamhetsforandringars paverkan pa avtalets fasta
del infér kommande ar hanteras inom avtalsmodell (D4.2). Resterande del
upp till totalkostnad avgors av respektive regions faktiska
remitteringsvolym.

Detta innebdr att merparten av de verksamhetsforandringar som sker

regleras via avtalsmodellens rorliga del till ett kommande ar till dess KPP-
avrékning sker.
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7.2 Indexupprakning
Avtalsramarna har raknats upp med 3,0 % infér kommande ar for att tacka
berdknade 16ne- och prisékningar. Index utgors av LPIK-majprognos
exklusive lakemedel men med bedémning av laékemedel inom regionavtalet.

7.3 Avtalets fasta del
Den fasta delen som betalas, oberoende av utnyttjandegrad, framgar nedan.
Totalkostnaden for avtalet bedoms av respektive region utifran remittering.

Region Kalmar lan

Belopp i tkr Mottagare

Betalare US/RO RJL RKL
RO 709.283 29.693 11.435
RJL 336.528 8.476
RKL 267.306 4,032

7.4 Sjukvardsregionalt DRG 1,0-pris
Ar 2020 galler priset 63.638 kr for DRG-vikt 1,0. Fér fakturering innebar
det ett pris pa 22.276 kr (35 % av 63.638 kr).

8 Tillganglighet

8.1 Allmant

Vardgarantin omfattar alla patienter som vantar pa besok eller
operation/atgard. Grundprincipen &r att mottagande enhet ar generellt
ansvarig for att patienten erbjuds vard som omfattas av avtalsmodellen.

Nar varden inte kan ges inom gransen for vardgarantin, i dagslaget 90 dagar,
géller foljande:

e Mottagande enhet for patientens remiss ska skriftligen informera
patienten om uppskattad véntetid samt ratten att utnyttja
vardgarantin.

e Om patienten s& 6nskar ska kliniken se till att patienten far vard hos
en annan vardgivare som kan erbjuda varden inom 90 dagar.

e Avsandande klinik ska skriftligen informeras.

s Alla vardkostnader samt merkostnader avseende resor belastar
vardande kliniken som vidarefakturerar 35 % av vardkostnaden till
hemmaregionen.

8.2 Bristande tillganglighet pa grund av kraftigt 6kade volymer
Grundprincipen for regionavtalsmodellen &r att klara de ekonomiska
konsekvenserna av volymforéandringar med den rorliga delen av
ersattningen. Om vardflodena okar kraftigt och forsvarar mojligheterna att
klara tillganglighetsgransen kan avtalets fasta del forandras enligt punkt
D4.2.

8.3 Nationell bristande tillganglighet

Om den nationella tillgangligheten innebér att ingen vardgivare klarar
gransen for vardgarantin ska parterna efterstrava att erbjuda patienter vard
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sa snart som mojligt i den egna regionen. Det kravs ett avtal med nagot
landsting i Sverige for att en aktor ska ha rétt att erbjuda vard inom ramen
for vardgarantin.

8.4 Redovisning av tillganglighet

Redovisning av tillganglighet inom ramen for den arliga éverenskommelsen
sker i delarsrapport 08 och bokslut.
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E. Vard vid Rattpsykiatriska
regionkliniken i Vadstena

Detta dr en verenskommelse mellan Region Jonkdpings lan och Region
Ostergdtland om att Réttspsykiatriska regionkliniken i VVadstena
tillhandahaller hogspecialiserad rattspsykiatrisk vard till Region Jonkopings
lan.

Atagande
Fran och med 2018-01-01 omfattar atagandet 30 vardplatser i nuvarande
sakerhetsklass 2 och 3 och 10 950 varddagar per ar.

Ataganden i 6ppen vard och for heldygnsvard i sikerhetsklass 1 regleras i
sérskild ordning.

Ekonomisk ersattning

Ersattningen for vardplatser ar det pris per varddag som faststalls av
Samverkansnamnden. Priset raknas normalt sett upp arligen med
Overenskommet index (se avsnitt D6.2).

Ersattningen delas upp i en fast ersattning baserad pa 50 % av priset per
varddygn samt en rorlig ersattning baserad pa 50 % av priset per varddygn.

Fast ersattning faktureras utifran det vardplatsantal som 6verenskommits.
Rorlig ersattning faktureras manadsvis i efterskott efter faktiskt
konsumerade varddygn. Faktura ska vara betald inom 30 dagar efter
fakturadatum.

Avtalstid

Overenskommelsen &r 16pande. Uppségningstiden for bada parter &r 2 ar.
Avstamning av avtalet ska ske vartannat ar. Nasta avstamning ager rum
senast 2020-12-31. Vid avstamning kan 6verenskommas om forandring vad
galler antalet vardplatser.

Samverkan

Parterna 6verenskommer om fortsatt utveckling av samverkan/rutiner
mellan de rattspsykiatriska vardenheterna. Parterna 6verenskom i juni 2015
om en flerarig samverkansplan med syfte att optimera samverkan,
klinikernas vardkedja samt om gemensamma insatser inom forskning och
utveckling.

Tvist

Oenighet rorande tolkning och tilldampning av denna éverenskommelse ska
I6sas av Regionsjukvardsledningen.
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F. Ovrigt

Kannedom om éverenskommelsen
Parterna ansvarar for att innehallet i denna dverenskommelse sprids till
berdrda befattningshavare.

Avtalstid
Overenskommelsen géller for perioden 2020-01-01-2020-12-31.

Tvist

Oenighet om tolkning och tillampning av denna 6verenskommelse ska i
forsta hand l6sas av respektive kunskapsrad. Kan enighet inte nds avgors
fragan av Regionsjukvardsledningen.
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Prislista 2020 - avser vard utanfor Sydéstra

sjukvardsregionen

 US egen prislista och ovriga 8 sjukhus gemensam prislista
« Index SOSR 3,0 %
* Primarvard och psykiatri hanteras separat

« Sarskilt kapitel om priser nationellt hdgspecialiserad vard
Brannskadevard
Vulvacancer

Genomgang priser psykiatri (aktuellt 2021)

Region
Sydostra sjukvardsregionen Jénkdpings lan

,

Region Kalmar l&n

Region

Ostergétland



Overenskommelse 2020

* Ny struktur
« Koppling till samverkansavtal (mal och strategier)

« Fokusomraden
. Kunskapsstyrning
. Kompetens
. Digitalisering
. Regionala utvecklingsfragor
. Halsoframjande
* US och hogspecialiserads vard

« Strategier universitetssjukvard och Life Science

» Avtalsmodell generell (inte uppdelad US och 6vriga)

Region Region
Sydéstra sjukvardsregionen Jénkdpings I&n  Region Kalmar ln Ostergétland





