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§ 1

§ 3

§ 4

Partene |
Avtaleparter er Stiftelsen Rendvangen hereter kalt Rendvangen eller

-leveranderen og Helse Sgr-Cst RHF heretter kalt Helse Ser-Ost eller

oppdragsgiver.

Bakgrunn

Helse Ser-dst vurderer de private tilbydeme av spesialistheisetjenester som
verdifulie bidragsytere til den offentlige helsetjenesien, bade der det ikke er
tiistrekkelig kapasitet | det offentlige, der de har behandlingstilbud som ikke finnes |
det offentlige og som et korrekiiv til offentlig virksomhet med hensyn i pris og
kvaiitet. :

Formal

Kontrakten har til formal a regulere kontrakisforhoidet meliom Helse Sar-Ust og
leverandagren vedrerends fjenester it rusmiddelavhangige samt utvikle en
samhandimg preget av forutsigbarhet, effektivitet, god ressursutnyttelse Og kvalitet
pa tjenesiene il beste for pasienten.

Varighet

Avialen skal gjelds f.o.m 1.7.2008 t.o.m. 30.06.2011

Helse Ser-dst har ensidig ret {il & forlenge kontrakien { ett &r. Utlesning av opsjon
na forlengelise av kontrakien ma varsles leveranderen skriftlig senest 6 méaneder
far utlepat av kKontrakisperioden.

Yicisens art

Beskrivelse av ylelsen fremgar av vediegg 1 til avialen.
Qversiki over helsefagliy bemanning samt evrig bernanning fremgar av vedlegg 2
til avtalen.

Partenes samarbeid og giensidige plikter

Partene skal samarbeide og vise lojalitet under giennomferingen av oppdraget. De
skal | tide underreite hverandre om forhold som kan fa betydning for oppdraget, og
i nzdvendig utstrekning sende hverandre kopler av referater, korrespondanse og
annet materiate av betydning for den annens ytelse etter kontrakten.

Leveranderens plikter

Krav til personalstyrken

Leverandgren skal til enhver tid ha en persconalsiyrke som innehar de formelie og
faglige kvalifikasjoner som framgar av leverandarens tilbud.

Kontrakisbesternmelser for behandlingstjenester i rusmiddelavhengige
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7.1.2

7.2

7.3

7.4

7.5

7.6

7.6.1

Endring av personalets faglige kvalifikasjoner
Endring av personalets samlede faglige kvalifikasjoner forutsetter Helse Ser-st

sitt skriftlige forhandssamtykke.
Leveranderen basrer alle kostnader forbundei med slsk endring.

Henvisning og utskriving

Leverander/-ene skal tif enhver tid forholde seg til de prosedyrer og regler for
henvisning og utskriving som er fastsatt i gjeldende lover og av Helse Sor-Ost.

Pasienter som mottar heldegnsbehandiing ma veere innskrevet for den aktueiie
perioden, Detle glelder ogsé ved stterbehandling.

Koordinerends instans for Rendvangen er Aker universitetssykehus HF.

Religionsutevelse

Virksomheten skat drives slik at brukere ikke paivinges politiske meninger elier
saarskilte livssyn. Brukerme skal kunne ivareta sine behov for religionsutevelse.
Behandlingsinnholdet ma oppleves likeverdig — uavhengig av den enkeites
livssyn,

Kvaliteissystem og rutiner

Leverandaren skal ha et kvalitetssikringssystem som sikrer og felger opp den
tiibudie tienestekvalitet. Leverandaeren skal dessuten utarbeide ruliner for
kvalitetssiloring og avgfit@tsmvik!éng av virksomheten for gvrig. Det ma sikres
brukermedvirkning bade pé individ- og systemniva.

Leveranderen skal oppfyile kravene i helse-, milje- og sikkerhetsiovgivningen og
Hlfredsstille kravene i forskrift om systematisk heise-, milig- og sikkerhetsarbeid
forskrift i virksomhaten (‘nternkontrol!fsfskréﬁen) fastsatt ved kgl. res. av 8.
desember 19986 nr. 1127 i medhold av lov av 4. februar 1977 nr. 4 om
arbeidervern og arbeidsmilig mv. _

Kvalitetsmalinger

Tienestene skal utigres stter de krav og retningsiinjer som i enhver fid

kraves av Helse Ser-@st. Leverandgren skai for egne kostnader utarbeids og
levere nadvendige fapportering@f pa kvalitetsmal som kreves av Helse Sor-Ust.
Helse Sar-st tar sikie pa | samarbeid med leveranderen & skolere og inforrmere
om eventuslle sserskilte kvalitetsmal og verkiay.

Samarbeid med andre

Private og offentlige instanser

Leveranderen plikier 4 samarbside med henviser, vurderingsinstans og andre
private og offantlige instanser som er aktuelle for a sikre pasx@ntene ef best mulig

tienestetilbud.

Keontrakisbestemmelser for behandlingstjenester til rusmiddelavhengige
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7.6.2

7.7

~J
(o)

7.8.1

7.8.2

Tilsynsorganer

Leverandgren pikter & samarbeide med representantene fra orgaher som ferer
tilsyn og kontrolt med tienesten og i den farbindelse opptre ojalt. :

Leverander har plikt fil & legge forholdene ti rette for slikt tiisyn, herunder gi
tilsynsorganet alle nedvendige opplysninger,

Leveranderen plikter & opplyse alle pasieniene om tilsynsordningen og &
informere om gjeldende lover og forskrifter om retligheter under oppholdet,
herunder klagerett.

Rapporteringsplikt
Leverandsren skai for egen kostnad utarbeide og levere de rapporter/siatistikker

som kreves av gjeldende lover og regler. | tillegg ma leverandgren imestekomme
de palegg om rapporter‘!s*ﬁtfstzkk som Helse Sgr-@st matte gi for sin kontroll og

oppiglging.

Som eksempel pa siike rapporter kan nevnes;

maéanedlig aktivitetsrapport

k4

tertialvise kortfattede rapporter til Helse Ser-Ust over avgitte meldinger om
skader mv.

1]

« venielister slik det fremgar av gjeldende forskrift om ventelisteregistraring, if.
forskrift nr. 1233 av 7, des. 2008, samt ventefisietall

e aktivitet p& polikiinikkene i henhoid tif regelverket til NAY

informasjonsplikt

Overfor pasienten/henvisende instans

Leveranderen skal informere pasienten/henvisende instans om forventet ventetid
for behandiing. Pasienten skal videre informeres om behandiingen og forventet
resultat.

Overfor eksterne samarbeidspartnere

Leveranderen skal samarbeide med forsielinjetjenssien og evrig
spesialisthelsetieneste.

Qverfor pasienten i forhold til kostnadene ved onpholdet

Leverandersan skal fgr inntak alftid gi beskjed til pasfenien dersom behandlingen
ikke er en del av avialen med Heise Ser-@st. Dette bar i sa sier grad som mulig

skje vad skiiftlig informasjon,

Kontralktsbestemmelser for behandlingstjenester til rusmiddelavhengige
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7.9

7.10

Forsikring

Pasienter som behandles under avialen med Helse Ser-Ost RHF, er sikret
giennom NPE (Norsk Pasientskadeerstaining). Ved skadetilfeller betaler
leverandaren egenands! etter samme satser som helseforetakene er palagt.

Leverandgren skal serge for at bade egne ansatie og innleid arbeidskraft har
tilstrekkelige ansvarsforsikring.

Offentligrettslige krav

Leveranderen skal utfere oppdraget | samsvar med de til enhver tid gjeldende
lover, forskrifter og offentlige vedtak, samt Halse Sar-@st sine krav og

kvalitetsmal, if. pkt. 7.5,

Som leverandor av spesialisthelsetienester er avialeparineren bl.a. underlagt
pasientrettighetsloven, lov om spesialisthelsetjenester, helsepersoneiloven,
iournalforskriften med mer,

Leverandgren skal i samrad med Heise Sor-@st hcide kontaki med og innhente

‘nadvendige tillatelser fra offentlige myndigheter, Leveranderen skal varsle Helse

Saer-@st om pélegg fra offentlig myndighet | anledning oppdraget som er retiet
direkie mot ham.

7.10.1 Individueli plan

-~
el

b

Leverander skal, | henheld il lovverket, utarbeide en individusll plan, jf. forskeift om
individuel plan etter helselovgivningen av 2001-068-08 nr. 678, Planen skal videre
inneholds et avsnitt vedrerende videre oppiolging av pasienten etter at
behandiingsoppholdet er avsiuttet. Planen skal utarbeides | samarbeid meilom
pasient, leverander og henvisends instans.

Krav til lonns- og arbeidsvilkar

Leveranderen skal sgrge for at ansatte | egen organisasjon og ansatte hos
sventuelle underleverandarer ikke har darligere lenns- og arbeidsforheld enn det
som falger av tariffavialer, regulativ elier det som er normali for vedkommende
sted og yrke, Detle glelder bare for ansatte som direkie medvirker ti 4 oppfyile
kontrakien. Lederen av virksomheten er ansvarlig for at denne regelen biir
etterievd. '

Alle avtaler leveranderen inngér som innebeerer utfering av arbeid under denne
kontrakien skal inneholde tilsvarende bestemmelser.

 everanderen skal pa oppfordring legge fram dokumentasjon om de lgnns- og
arbeidsvilkarene som blir benytiet. Dokumentasjonsplikten omfatter ogsa

underleverandgrer.

Dersom leverandpren ikke etterlever kravens i denne besiemmelsen, har
cppdragsgiveren rett til 2 holde titbake deler av kontrakissummen tif det er
dokumentert at forhoidet ar i orden. Summen som blir holdt tilbake skal svare til
ca. 2 ganger innsparingen for arbeidsgiveren.

Kontrakisbestemmelser for behandlngstienesier ] rusmiddelavhengige
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7.12

@vrige krav/bestemmelser

'7.12.1 Fast kontakiperson/Behandlingsansvarlig lege

Pasienten skal ha an fast kontakiperson/behandler og en behandlingsansvarlig
lege, jf. forskrift om pasi@mabsvar%g iege av 2000-20-02 nr. 1218 og
spesialisthelsetjenesteloven § 3 -

Oppdragstaker skal opplyse pasienten om retten til & ha en fast

kontakiperson/behandler. Kontakiperson!behandler skal ha en kontinuerlig dislog
med pasienten - eventuelt ogsa pargrende dersom pasienten samtykker,

Pasianten skal treffe sin kontakiperson sa snart som mulig etter innleggelsen.
Normalt skal det skje senest innen 3 dager.

7.12.2 Nedtrapping ved avsiutning av endt kontraktsperiode

§38
8.1

8.1.1

8.1.2

8.1.3

Ved en eventuell avsiutning av kontrakten plikter leveranderen 4 samarb@!de om
avsiutningen for pasienter under behandling.

Leveranderens misiighoid

Mange!

Kar foreligger mangel
Det foreligger mange! derspom leverandarens yielse avviker fra det som er aviaif.

Dette inkiuderer marﬂq.vnd@ rapportering ete.

Dersom leverander endrer fjenestevolum {eker eller minker) stk at bemannings-
fakioren {antall ansatie per pasient) blir lavere, foretar endringer blant ansatie slik
at kompetansen endres, elier foretar andre endringer slik at tilbudet {il brukerne
forringes, skal dette regnes som en mangel.

Retting

Oppdragsgiver kan kreve at leverandaren retter mangelen for egen regning og

risiko, dersom dette kan skje uten a forvolde leveranderen urimelig kestnad og
uiampe. Levaranderen kan kreve & {2 foratia slik retting nar oppdragsgiver ikke har

searlig grunn il & motsetie seg dstie.

Rettingen skal foretas innen en rimelig frist satt av oppdragsgiver. Dersom retting
ikke er foretatt innen fristen, kan oppdragsgiver kreve af leverandgren betaler de
nedvendige kostnader fif retting utfert av Oppdragsgiveren selv eller av en annen
leverander.

Prisavsiag
Dersom det foreligger en mangsl og denne ikke biir retiet | samsvar med punkt
7.1.2, kan oppdragsgiver kreve prisavsiag.

Prisavsiaget skal tilsvare det det vil koste oppdragsgiver a fa forholdet rettet.

Kontrakisbesternmelser for behandlingstiensster il msmiddelavhengige
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8.1.4

8.1.5

8.1.6

Lo
P

8.2.2

Erstaining

OCoppdragsgiver kan kreve erstatiet paregnelig tap som foige av mangel som
skyldes uakisomhet fra leveranderens side.

Kan mangelen relateres til Oppdragsgivers forhold, efler har han ved uaktsombet
medvirket tii det konomiske tapet, reduseres leverandarens ansvar tilsvarende.

Reklamasjon

Oppdragsgiver mé innen rimelig tid paberope seg mangel som han blir kjent med
under utfereisen av oppdraget eller etter kontraktens oppher. Gier han ikke det,
taper han retten til 4 pabercpe seg mangsien.

Reklamasjon kan ikke fremseties senere enn 12 méneder etfer koniraktens
opphar,

Leveranderen kan ikke padberope seg for sein reklamasjon dersom mangelen
skyldes forsett eller grov uakisomhet.

Direkte krav mot underieverandsr

Oppdragsgiver har rett til & benytie sine krav som fglge av mangel direkie mot
leverandarens underleverandgrer | samme grad som :‘rangeien kan giores
gjeldende av Leverandaren. Underleveranderen har reft tif & motregne kravel i den
grad dat er tillatt etler gjeldends retl.

Oppdragsgiver kan bare gjere slik krav gjeldende safremt det ma anses godigjort
at kravet ikke kan gjennomfares mot leveranderen elier er | hay grad
vanskeliggjort pé grunn av konkurs eller annen klar insolvens.

Oppdragsgiver krav mot leveranderen faller bort i den g"ad oppgjer fra
underleverandgren gir dekning for kraveﬁ

Leverandgren skal innta bestermnmelser | sine kontrakter med underleverandarer
om oppdragsgivers rett etter denne bestemmelsen.

Fristforlengelse

Cppdragsgivers forhold
[ everandaren har rett til fristforlengselse dersom han biir forsinket som falge av
hindring som kan henferes til forhold oppdragsgiver har risikoen for.

Forhold utenfor leverandgrens kontroll

Leveranderen har rett tif fristforlengeise dersom han godigjer at arsaken tii at
avialie frister ikke kan overholdes skyldes forhold utenfor hans kontroll, sa som
endrede overenskomstbestemmelser, streik, lockout eller offentlige forbud eller

pabud.

Koentrakisbestemmelser for behandlingsienester 1l rusmiddelavhengige
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- 8.2.3

Leverandaren har likevel ikke ratt til frzs‘forlengelse den grad han burde {ait
hindringen i betrakining ved kontrakisinngaelsen elier ha unngatt eller overvunnet

felgene av den.

Dersom en underieverandgr, som har patatt seg & utfere deler av oppdraget, er
skyld { at avialte frister ikke kan overholdes er leverandgren ansvarsfri bare
dersom ogsa underleveranderan ville ha vaert fritatt etter reglene | foregéende

jsdd,

Fristforlengelsens omfang

' Fristforlengelsen skal tisvare den forsinkelse som forhoidet har madfert, der det

8.2.4

§9

9.1

8.2

blant annet tas hensyn fil nedvendig avbrudd og ny oppstart av arbeidet,
Leverandgren skal spke & forebygge og begrense skadevirkningene av de
fristforlengende forhold.

Varsling

Vil lsverandgren kreve ff’mf{)l lengelse skal han varsle oppdragsgiver uten
ugrunnet opphold. Leveranderen skal innen rimelig tid nsermers spesifisere og
begrunne sitt krav.

Ved uﬂniatt eller for sein varsiing har leveranderen bare krav pa shik
fristforlengelse som oppdragsgiver matte forsta al forholdet ville medfere.

Oppdragsgiver skal {a stiting til leverandsrens begrunnede krav innen rimelig tid. |
motsatt fall taper han retten til & péberope seg at forholdet ikke ga grunniag for
Leverandgrens krav. Dette gielder ikke dersom leveranderen ma forsta at kravet

pé Iristicriengelse er grunnlast.

Pris og betaling

Utbetaling av kontrakissum
‘100 % av kontrakissum utbetales forskuddsvis i 12 like ménedlige rater innen den
I hver manad. Det skal rapporteres stter fasisatte frister pa fakiisk belegg. Det
i lkke bli foretatt avkorting av kontrakissummen ved et gjennomsnittlig be%egg D&
95 %. Det vil bli foretatt avregning hvert haivar.

Aktivitetsrapport

Aktivitetsrapport skal ikke inneholde navn pa pasienter, kun belgp og akiivitst.
Vedlegg til rapporten skal inneholde hjsmkommune og etterrettelig
pasientnummer. All aktivitetsrapportering skal veere basert pa faktisk produserie
tienestar. :

Behandlingstiden iaper fra den dato det er gjort aviaie om med den enkelte

pasient.
Pabegynnes behandiingen senere enn aviail, kan leverandgren rapporiers
aktivitet for inntil fem - 5 - dager. Dersom pasienten ikke meter til behandlingen,

kan ingen tienester fakiureras,

Kontraktsbestemmelser for behandlingstjenester til 'm;mdaeia%imﬂgge
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9.3

9.4

3.5

©
(2

8.7

Pris for oppdraget / behandlingstilbudet

Prisen framgar av vadlegg 1 tl aviale. Enten denne gjeider hevmdoe!en av
kontrakten, opsjoner eller avialie tillegg, er alle kostnader knyttet tif det avialte
tilbudet inkludert. Kostnader som palgper ut over dstte, sa som brukers lomme-
penger etter gjeldende satser, kurativ og konserverende fannbehandling og

tiistrekkelig personlig garderobe fil aktuell arstid er oppdragsgiver uvedkommenda.

Ved kigp av enkeliplasser ulover avialt kapasitet b@t&les samme ;:»ns som i
avialen.

Oppsigelsestid

Ved oppsigelse av behandlingstienssten fer avtalt behandlingstid er utlept for en
pasient kan leverandaren rapportere aktivitet | oppsigelsestiden inntitsju-7-
dager. Denne tiden regnes fra leveranderen mottar slik oppsigelse fra
oppdragsgiver eller fra det tidspunkt pasienten har forlatt institusjonen.

Oopsigelsestid laper ikke nar behandlingen avsluttes som opprinnelig avialt for
hver enkell pasient eller som aviait | eventuell tifeggsaviale.

Avbrudd av behandlingen *

Dersom pasienten avbryter behandiingen og forlater institusjonen far avtalt tid, kan
lsverander rapportere aktivitet | inntit - 14 - fiorten dager som en del av jensste-
produksjonen etler at pasienten faktisk har foriatt institusjonen. Dette forutsetter at
pasienten kommer tilbake og fortsetter behandlingen innen 14 - fiorten dager.

Dersom pasienten avbryter behandlingen og foriater instifusjonen fer aviait tid
eifer palegg fra leverandgren nar dei er i forbindelse med pasieniens utevelse av

vold eller fremsetiing av alvortige trusler om vold, elier distribusjon av rusmidler pa

institusionen, kan ieverandgren rapporters akiivitet | inntil tre — 3 — dager.
Levaranderen kan ikke rapporiere aklivitet | ekstra dager for pasienter som
avbryter behandlingen dersom leverandgren av andre arsaker skulle palegge
avbrudd.

Forsinket avgiftning *

Dersom pasienten ikke moter til avtalt tid for dognbehandling grunnet mangelfuli
kapasitetforsinket avgiftning ved ef helseforetak kan leverander rapportere
aktivitet | inntil - 14 - fiorlen dager som en del av flenesteproduksionen,

Straffegjennomfoeringsloven § 127

Ved pasientens opphold med hjemmel | straffegiennomfaringsioven § 12
gjelder feigenda: '

Dersom pasienten begynner sitt opphold ved leveranders institusjon med hjemmet
i straffegiennomfaringsloven § 12, kan leverandar ikke fakturere tjenester etter at
pasienten er tibakefert il fengsel.

Kontrakisbestemmelser for behandlingstjenester 1l rusmiddelavhengige
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Oppdragsgivers tiibakeholdsreti

Har oppdragsgivereh andre krav som falge av leveranderens kontrakismislighoid,
kan oppdragsgiveren holde tilbake s& mys av betalingen at han har lilstrekkelig
sikkerhet til dekning av et spesifisert og begrunnet krav.

Sluttfaktura ved opphar av kontrakt
Leveranderen skal sende sluttfakiura innen rimelig fid og senest innen 3 maneder

efter at denne kontrakien er opphart, Sluttfakiuraen skai omfatte alle

leveranderens krav. Krav som ikke er medtatt i sluttfakturaen kan ikke fremsettes
senere. Leveranderen kan iikevel ta spasifisert forbehold om senere endring av
siuttsummen dersom grunnlaget for beregningen av kravet ikke harforeligget i
tide. ‘

Punkter market med * gielder s& langt de passer for poliklinikker.

Heving |
Hver av partene har rett til 4 heve kontrakien dersom den annen vesentlig
misligholder sine kontrakisforpliktelser elier det er klart at siikt mislighold vil inntre.
Far heving kan skje, ma den part som vil paberope seg mislighold, skriftlig overfor
den annen part redegiere for hva som anses misligholdt, og hvilke forhold som
kraeves rettet. Fgr heving kan skje, skal parten videre gis en rimelig frist til & reite
forhoidet.

Falgende situasjoner skal alltid anses som vesenilig mislighold fra leverandarens

side:

vedvarende ellsr gjentatte brudd pa lov, forskrifter, instrukser og enkeltvedtak
vedvarende elier gientatte brudd pa rapporteringsplikt

vedvarends brudd pa samarbeid med Gppdragsgiver

vedvarende og manglende gjennomiering av kvalitetsmalingsr | henhold fif pkt.
7.5,

® W & @

Likeledes kan oppdragsgiver skriftlig heve kontrakten der leverandsren gar
konkurs eller hvis han blir efler erkjenner & vesre insolvent, med mindre det uten
ugrunnet opphold godigieres. at oppdraget vil bli fullfart | samsvar med kontrakien.

Ved heving har leverandgren krav pa betaling for de konirakismessige yielsene
som er utfert frem til hevingstidspunkist.

Den part som hever kan kreve erstatning | henhold il gjeldende rett for tap han
paferes som feige av misligholdet.

Avtaler med helseforetak under Helse Sgr-@st
Leverandgren kan innga avialer med helseforstak under Helse Sgr-Ust .

Oppgior skjer direkte mellom heiseforetaket og levarandaren.

Kontraktsbestemmelser for bsﬁaﬁdiingstj enester tl rusmiddelavhengige
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Direkte avialer meliom helseforetak under Helse Ser-Ust og leverandaren, skal
ikke inngés dersom deite farer til fortrengsel av pasienter som henvises etter
foreliggende aviale om innleggelse.

Pasientrettighetsioven

Fritt valg av behandlingssted

| Styringsdokument for 2004 fra Helse- og omsorgsdepartementet er det bestemt
at de regionale helseforetakene fra 1. januar 2004 skat prakiisere en ordning der
rusmiddaimisbrukere som skal motta tverrfaglig spesialisert behandling, gis rett tit
fritt valg av behandlingssted tilsvarende retten etter pasientrettighetsicven § 2-4 il
fritt valg av sykehus, Dette gjelder ved institusjoner som har aviale om slik
behandling med et av de regionale helseforetakene. Detie innebserer at "ad-hoc-
plassens” ikke er en del av det frie sykehusvalget. Avialen gjelder pasienter fra
alle helseregionene { Norge.

Fristbrudd
Pasienter med rett til nedvendig helsehjelp skal ha en individuell frist for nér de
senssi skal motia helsshjsipen.

Pasienter henvist til instifusjonen settes ikke pa venteliste dersom det ikke er
sannsynlig at institusjonen kan ta imot pasienten innen fristen. Koordinerende
helseforetak er da ansvarlig for & skaffe behandlingstilbud i pasientsn.

Darsom institusjonen bekrefter at pasienten kan tas | mot innen fristen, settes
pasienten pa ventelisia vad Institusionen, | da tifeller instifusjonen likevet ikke kan
ta imot pasienten, slik at fristbrudd oppstar, vil institusjonen vaere skonomisk
ansvarlig for merkestnaden ved fristbruddet.

Dette innebaerer at det regionale helseforetaket betaler for behandlingen ved en
annen institusjon og viderefakiurerer avialeparten differansen mellom kostnaden
for denne hehandlingen og kostnaden for tilsvarende behandling ved avialeparten.

Dearsom leverandgren oppdager at de er i ferd med & bryte en behandlingsfrist,
skal koordinerende heiseforeiak varsles umiddelbart.

Prioritering

Pasienter fra alle regioner skal pricriteres likt, dog slik at leverandaren ved
kapasitstsproblamer prioriteres rettighetspasienter fra avialeregionen foran
pasienter fra andre regioner. Pasienter fra andre helseregioner ska! ikke settes pé
venteliste dersom dette medfgrer fristbrudd for konkrete pasienter fra Helse Sgt-
{Jst.

Pasienter med retti il nedvendig helsehielp fra andre regioner gar foran ikke-
rettighetspasienter fra Helse Sor-Ust, : ‘

Tvister |
Dersom det oppstar tvist om fortoikning eller retisvirkninger av kontrakien, skai
dstte sgkes lgst ved forhandlinger. Farer ikke forhandlinger frem, skal tvisten

Kontraktshestemmelser for behandiingstjenester il rusmiddelavhengige
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bringes inn for de ordinasre domstoler, med mindre partene blir enige om
avgi@relse ved voldgift. Voldgiften ma i tiffelle veere begjeari innen 14 dager efter at

partens har blitt enige om voldgifisbehandiing.
| tilfelie spksmél vedias verneting der Helse Sgr-@st har sin adrhiﬂistrasjon

Hver av partene oppnevner en voldgiftsmann og voldgiftsmennene oppnavner |
fellesskap en oppmann. Unniater en part 4 oppnevne voidgiftsmann, eiler blir
voldgiftsmennene ikke enige om oppmann, foreta oppnevnelsen av
byrsttsiustitiarius i Hamar. For voidgiften gjeider ellers bestemmelsens |
tvistemaisioven kap. 32.

Voldgiften avgjeres med endelig og bindends virkning for begge parter.

Ved lgsning av tvister vad sgksmal eller voldgift skal norsk rett legges til grunn,

Force majeure

Dersom avialens giennomfering helt elier delvis hindres, eller i vesentlig grad
vanskeliggjeres av forhold som ligger utenfor partenes kontroll og som de ikke
burde ha forutsett ved avialens inngéaelse, suspenderes parienss plikter for s
tang tid som forholdet varer, Siike forhoid inkiuderer forhold som efter norsk reti
blir betraktet som force majeure. Som force majeurs regnes ogsa sireik og

fockout.
Bestemmelsen gielder ikke dersom den rammede part uten urimélig kostnad og

uiempe kan overvinne falgene av de uforutsette hindringene.

Den rammeds part plikter 2 varsle den annan part straks gersom slike hindringsr
oppstar,

Dersom hindringen varer eller ma anias 4 vare mer enn 30 dager, kan aviaien sies
opp av den annen part efter varsel pa 14 dager. Den rammede part kan ikke g2 fra

avialen stter dette punkiet.

Offentlighet

Avialen er gjenstand for offentlighet, if offentlighetslovens § 2. Avialen vil bli lagt ut
p2 intemetisidene til Helse Ser-dst,

Oppfoiging
Etter giennomgang av rapporiene, kan partene mates for 8 evaluere avialen og
praksis. Det skal i avialeperioden avholdes minst ett slikt mete.

Mislighold/Oppsigelse/Reforhandling

Dersom staten | avtalepericden gjennomferer endringer som far vesentiig
betydning for avtalen, kan avialens bestemmelser reforhandles i trad med

intensjonen i avialen.

Kontrakisbestemmelser for behandlingstienester til rusmddelavhengige
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Leverandaren er inneforstétt med at faringer som gis fra sentrale myndigheter til
de regionale helseforetakane mht. produksion og aktivitet, kan bli gjort gjeldende |
forholdet mellom institusionen og Helse Ser-Jst.
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Vedlegg 1: Beskrivelse av behandlingstilbudet

Kapasitet: 25 degnbehandlingsplasser

Pris: Dsgnpris kr.

Yielsene:

_- som gir en samtlet kontraktssum pa kr

Pasientgruppe 1
{diagnose/problemstilling)
Kortfattet beskrivelse av
pasientgruppen

Pasientgruppe 3b

Rusmiddelavhengige kvinner og menn fra om lag 23 ar og
oppover, Kortere eller iengre avhengighet med et definert
behov for langtids behandling i et strukturert gruppebasert
terapeutisk miljg. Psykiske lidelser som angst, depresjon
og ulike perscnlighetsforstyrrelser. Soning i henhold til
fengselslovens § 12.

Kortfattet beskrivelse av
yieisen/ftilbudet

Malsetting:
Mestring av hverdagen uten bruk av rusmidler 4 fra den
enkeltes forutsetninger. Ordnet bolig, sysselsetting,
oversikt over gkonomi herunder lann/firygdeyielser.
lvaretakelse av fysisk og psykisk helse samt
tannbehandling.
Tiltak: _
Deltakelse i et strukturert, gruppebasert
behandlingsprogram som er tilrettelagt for 4 ivareta
psykologiske, sosiale og materieile betingelser. Mijjget er
lagt til rette med tanke pa & skape endringsprosesser i
forhold il definerte behandlingsmal for den enkelte og
fellesskapet. Gjennom erfaringer i feliesskapet utvikles
sosial kompetanse og mestringsevne pa de livsomrader
den enkelts | samarbeid med institusjonen kommer fram til
skal endres. Bearbeiding av tidligere opplevelser og
utpreving av nye handlingsstrategier.

e Arbeidsgrupper
Gruppemater og terapeutiske grupper
Sosiale og kulturelle aktiviteter
Idretisaktiviteter og frilufisliv
Familieterapi
Utarbeiding av individuelie planer og maisettinger
Ansvarsgruppemaoter
Treningsturer
Utredning og diagnhostisering
Nettverksjobbing

® 4 & ®v° 6 g B € &

Mal og tiltak dokumenteres ved:
¢ Ansvarsgruppemster med behandlingsrapport og
individuell plan hver 3. mnd.
* Regelmessig evaluering av individuelle planer og
malsettinger
s Faring av fransittskjema for koniroll av
behandlingsinnsats for den enkeite,




= Pasientjournal
= Brukerundersakelser

Varighet

fnntil 12 mndr.

Samarbeidsparinere
Helsefortak/sykehus/DPS/NAV/kommunalt
helsesenter/fastleger/iokal annhelsetieneste.

Tilleggsmerknader

Kontrekishestemmelser for behandlingstienester til rusmiddelavhengipe
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VEDLEGG 2 - BEMANNING

Lege/psykologtjenesten

Navn Gr.utd./ % Tilknytning/ Andre arbeidsgivere/
spesialitet | stilling | ansettelsesforhold egen virksomhet,
Navn Gr.utd./ % Tiiknytning/ Andre arbeidsgivere/
spesialitet | stilling | ansetieisesforhold egen virksomhet.
Bjgrn Magnus Lege/psykia | 40% Fasf ansaft’ DPS, Sykehuset Inniandet HF i
Simonsen fer 50% stilling. Kvinnhekollektivet
Arken i 10% stifling,
Monica Flermoen | Psykolog 40% Fast ansatt BUP-dagnavdeling, Sykehuset
innlandet HF | 50% stilling

@vrige helse- og sosiaifaglig personeii

Oppgi antall arsverk og personer, faggrupper, eventuelt med spesialitet/tilleggsutdanning,
ag opplysninger om eventuelt andre arbeidsgivere/hovedarbeldsgiver/egan virksomhet.
et kan ugsa gis opplysninger om saerskilt kompetanse tilegnet gjennom kursing, erfaring

mv.

Dersom ansatie | faglige stillinger ogsa inngér | administrative og ledelsesmessige
oppgaver skal dette oppgis. @vrige yrkesgrupper som helt eller delvis deltar i
pasientbehandlingen (for eksempe! kokk/kjgkkensjef) elier deltar | oppleeringsaktiviteter
kan ogsa oppgis.

Dersom ansatte er tilsat! pa et heiseforetak eller har driftsaviale | Helse Ser-@st skal dette
oppgis seerskilt,

| Videreutdanning

Antall Antali Grunnutdanning

personer | arsverk

Antall Antall Grunnutdanning Vidersutdanning

personer | drsverk '

5 4.5 SYKEPLEIER

1 1 VERNEPLEIER

1 1 ERGOTERAPEUT

4 4 SOSIONOM
1ER NESTLEDER

2 1,2 BARNEVERNPEDAGOG | 1 MED MASTERGRAD [ FAM.

TERAPI | 20% STILLING

1 1 UNIVERSITET OG SYSTEMISK
H@GSKOLE SAMHANDLING/FAM,
DAGLIG LEDER TERAP!




Annet personeli

Antall Antall | Grunnutdanning Videreutdanning
personer | drsverk ' '
2 2 GJENNOMF@RT
EGEN BEHANDLING
FLERE AR TILBAKE
ANSATT 2 0G 3 AR
1 0,2 3. ARSSTUDENT
FORSKOLELARER.
GJENNOMFGRT
BEHANDLING TIDL,
1 1 PSYKIATRISK
HJ.FLEIER
2 1,26 2 NATTEVAKTER
ANNEN BAKGRUNN
3 2,5 MERKANTILT
1 1 TEKNISK

Bemanningsfaktor

Oppgi bemanningsfakior for kategoriene under.

Fagéarsverk pr.

10 plasser
| Lege 018
Psykoiog 0,18
Sykepleier og vernepleier 2,20
Annet helse- og sosiaifaglig personell med minimum 3-arig 2,88
hayskoleutdanning
Total helse- og soslalfaglig bemanningsfaktor pr. 10 plasser 540

Total bemanningsfaktor pr. 10 plasser 8,58

Bemanning natt/helq:

Pa natt 1 nattevakt

Pa helg dag/kveld: 4 helgevakter organisert i forhoid til definert behov i hovedsak 2 pé

dag og 2 pa kveid.

Helse Sor-@st RHF skal orienteres ved endring | medisinsk ansvarlig lege.
Helse Ser-@st RHF skal ogsa orienteres ved endring | antall psykolog/iegearsverk.
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