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1. Parter

e Oppdragsgiver.  Helse Midt-Norge RHF - org. nr. 983 658 776
Postboks 464
7501 STJORDAL
Telefon: 74 83 99 00 / Telefaks: 74 83 99 01

E-post: postmottak@helse-midt.no

Hjemmeside: www.helse-midt.no

o Leverander: Lade Behandlingssenter Bla Kors BA - org. nr. 892 237 832
Lade alle 86
7041 TRONDHEIM
Telefon: 73 84 85 00 / Telefaks: 73 84 85 10

E-post: jan.elverum@ladebs.no

Hjemmeside: www.ladebs.no

Rusbehandling Midt-Norge HF, org. nr. 986 523 065, er oppdragsgivers representant i gjennomfering av
avtalen.

2. Regulering

Denne avtalen med vedlegg regulerer partenes rettigheter og plikter for levering av tienestene beskrevet

i dette dokumentet.

3. Regelverk

31 Rettslig grunnlag

Avtalen omfatter tilbud til personer med fast bopel eller oppholdssted innen helseregion Midt-Norge med
behov for tverrfaglig spesialisert behandling for rusmiddelmisbruk (TSB), jf. Lov om
spesialisthelsetjenesten § 2-1a punkt 5. Avtalen skal gjennomfgres i henhold til den til enhver tid
gjeldende lovgivning for spesialisthelsetjenesten, herunder Lov om spesialisthelsetjenesten, Lov om
pasientrettigheter, Lov om helsepersonell, samt lovgivning for sosialtjenesten, herunder Lov om sosiale

tienester.



3.2 @vrig lovgivning og myndighetskrav

Avtalen skal for gvrig utferes i henhold til den til en hver tid gjeldende lovgivning og myndighetskrav.

4. Varighet

Avtalen gjelder fra 1.7.2010 til og med 31.12.2013 med ensidig rett for oppdragsgiver til & forlenge
avialen i inntif tre (3) ar fra 1.1.2014 til og med 31.12.2016. Varigheten av opsjonen(e) er minst ett (1} ar
ad gangen og varsles minst ett (1) &r i forveien. Opsjon for tilbud om dagbehandling varstes ni (9)

maneder i forveien.

5. Omfang

Hvilken behandling og kapasitet som omfattes av avtalen framgér av vedlegg 1.

6. Kvalitet

Krav tif og gjennomfaring av tienestene framgér av vedlegg 2.

7. @konomiske vilkar

7.1 Vederlag

Avtalte priser dekker alle kostnader i forbindelse med utfgrelse av tienestene. Oppdragsgivers betaling
er begrenset til de priser som er avtalt og gjelder kun for behandlinger levert innenfor varigheten av

avtalen. Prisene framgér av vedlegg 3.
Arlig kontraktsverdi utbetales forskuddsvis i 12 like manediige rater innen den 5 i hver maned.

Leverander kan ikke kreve hayere egenandeler fra pasientene enn det som til enhver tid fastseties av

Helse- og omsorgsdepartementet.



7.2 Prisendring

Prisene endres hvert ar, ferste gang fra 1.1.2011, med samme endring som deflator som fastsettes av

Helse- og omsorgsdepartementet for gjeldende ar tit oppdragsgiver.

7.3 Underbelegg

Underbelegg pr. 31.12 hvert ar kan medfare krav om forholdsmessig titbakebetaling for dette

kalenderaret.

74  Forsikring

Leverandgr skal ved skadetilfeller betale egenandel tif Norsk Pasientskadeerstatning (NPE) etter de

samme satser som oppdragsgivers egne helseforetak.

Leveranderen har selv ansvar a sikre at leveranderen, ansatte og innleid arbeidskraft til enhver tid har

de ngdvendige forsikringer.

8. Lenns- og arbeidsvilkar

Ansatte hos leverandgren og eventuell(e) underleverandgr{er) som direkte medvirker til @ oppfylle
kontrakten, skal ha fanns- og arbeidsvilkar som ikke er darligere enn det som falger av gjeldende

landsomfattende tariffavtale, eller det som ellers er normalt for vedkommende sted og yrke.

Leverandgr ma pa forespersel dokumentere lanns- og arbeidsvilkar til ansatte som medvirker |

oppfyllelsen av kontrakten.

Dersom leverandgren ikke etterlever klausulen, har oppdragsgiveren rett til & holde tilbake deler av
kontraktssummen ti det er dokumentert at forholdet er i orden. Summen som biir holdt tilbake skal svare

til ca. 2 ganger innsparingen for leverandaren.

9. Norsk Helsenett

Leverandar skal veere tilknyttet Norsk Helsenett hvis oppdragsgiver krever det,



10. Rapportering

10,1  Ventelister og aktivitet

l.everander skal registrere og rapportere ventelistedata og aktivitetsdata tif og i henhold til
bestemmelser fastsatt av Helsedirektoratet - Norsk Pasientregister (NPR). Fra 1.9.2010 skal leverandgr
ogsa registrere og rapportere prosedyrekoder som en del av aktivitetsrapporteringen. Det vises til
Veileder for registrering i tverrfaglig spesialisert behandling for rusmiddelmisbruk (TSB) - 1S-1787 fra

Helsedirekioratet.

10.2  Annet

Leverander skal rapportere til medisinske og administrative registre pa linje med oppdragsgivers
helseforetak. Leverander skal ogsd levere nadvendige data om tjenestene som oppdragsgiver er
forpliktet til & levere. Leverandar skal kunne levere data i det format oppdragsgiver krever, forutsatt at

slik programvare finnes kommersielt tilgjengelig.

Oppdragsgiver har rett til & stille med observater i leverandarens styremater.

11. Internkontroll, kvalitet og revisjon

Leverandaren skal sikre god internkontroll og ha et velfungerende kvalitetssystem, herunder system for
avvikshandtering og klagebehandling. Leverandegren skal manedlig rapportere pa sentrale aktivitets- og
kvalitetsindikatorer fastsatt av oppdragsgiver. Leverandar skal gi oppdragsgiver, herunder
oppdragsgivers internrevisjon, mulighet til revisjon av etterlevelse av avtalen. Slik revisjon kan blant
annet omfatte innsyn i tilsynsrapporter fra myndighetene og i eventuelle klagesaker fra pasienter eiler

pargrende.

12. Pasientjournaler

Ved opphar av avtalen er leverander ansvarlig for forskriftsmessig oppbevaring av pasientjournater for

de pasienter som er behandlet i henhold til avtalen.

Journalene skal oppbevares i minimum 10 ar, og deretter overleveres Statsarkivet (for tiden byarkivet) i
Trondheim. Slik overlevering kan foretas fer utlepet av 10-arsperioden dersom virksomheten skulle
avvikles, eller ikke lenger har praktiske muligheter for sikker oppbevaring. Ved overfaring til Statsarkivet

eller til annen virksomhet som ledd i overdragelse, skal oppdragsgiver varsles skriftlig.



Eventuelle henvendelser fra tidligere pasienter om overfaring /kopi av eller innsyn i journal, og/eller
klagesaker i forbindelse med behandling gitt i medhold av avtale skal i utgangspunktet handteres av

leverandgren. Ved klagesaker eller liknende skal oppdragsgiver varsles skriftlig.

13. Endringer

131 Generelt

Partene skal reforhandle betingelsene i avtalen, herunder vederlag, dersom staten i avtaleperioden gir

pélegg eller gjennomferer endringer som far vesentlig betydning for rammebetingelsene eller avtalen,

13.2  Merverdiavgiftskompensasjon

Ved eventuell innfaring av momskompensasjon, forutsatt at leverandgr vil bli omfattet av ordningen, vil
oppdragsgiver kreve justering av de avtalte priser pa de tienester som omfattes av avtalen. Eventuell
prisjustering skal settes ut fra netto skonomisk virkning som péfares leverandgren som felge av
kompensasjonsordningen. Starrelsen av justeringen skal, dersom partene ikke blir enige, beregnes av
revisjonsfirma uten partstilknytning. Kostnadene ved dette baeres av partene med halvparten hver. Det

samme vil gjelde ved eventuell innfering av merverdiavgift pa de tjenestene som omfattes av avtalen.

14. Force majeure

Dersom en parts ytelser ikke kan leveres i henhold til avtalen, og dette skyldes hindring utenfor hans
kontroll som han ikke med rimelighet kunne ventes a ha tatt i betrakining pa avialetiden eller a unnga

eller overvinne falgene av, suspenderes partens plikter etter avtalen s lenge hindringen varer.

Den part som er eller vil bli forhindret fra a levere, f. ferste ledd, plikter straks & varsle den annen part

om dette.

Dersom slik hindring varer mer enn 30 dager, kan den part som pa grunn av hindringen ikke mottar de
avtalefestede ytelser, bringe avialen til oppher (heving). Oppherstidspunktet settes til 14 dager etter at

skriftlig forhandsvarsel er gitt.

Slik hevingsadgang titkommer ikke den part som er forhindret fra a levere sin ytelse.



15. Mislighold

Ved mislighold av avtalen kan det kreves erstatning i henhold til alminnelige kontraktsrettslige og
erstatningsrettslige regler. Ved vesentlig mislighold kan avtalen heves med gyeblikkelig virkning samt

kreves erstatning etter alminnelige erstatningsregler.

16. Tvistelgsning

Tvister vedrarende avtalen skal farst sgkes last ved forhandlinger. Partene plikter @ medvirke til at
forhandlinger avholdes. Er tvisten ikke lgst innen 14 dager etter at farste forhandlingsmete er avholdt,
kan hver av partene bringe saken inn for de ordinzere domstoler. Som verneting vedtas Trondheim

tingrett.

Dersom partene blir enige om det, kan tvisten sgkes last ved voldgift etter de til enhver tid gjeldende

lovregler om dette.

17. Offentlighet

Kontrakten er offentlig.

18. Underskrift

Avtalen er utarbeidet i to - 2 - eksemplar, hvorav partene beholder ett hver.

Sted og dato: Sted og dato:
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Vedlegg 1 - Omfang

Rusakutt med 5 plasser (senger). Oppstart 01.12.10.

Avrusnings- og utredningstjenester med 20 plasser (senger).

Klinikktjenester med 20 plasser (senger).

Spesialfunksjon med 7 plasser (senger).

Spesialfunksjon med 6 familieplasser.

Kliniske fellestjenester.

Polikliniske konsultasjoner. 8 000 konsultasjoner pr. 01.07.11.

Tienestene skal leveres 365 dager i aret fra 01.01.11,

Beleggskravet pa 95 % gjelder alle senger hele dret med unntak av rusakutt-tilbudet.
Oppdragsgiver har opsjon for dagbehandling til 16 pasienter.

Oppdragsgiver har ingen forpliktelser med hensyn til viderefaring av ordningen "Raskere tilbake”.



Vediegg 2 — Kvalitet

Organisering

Organiseringen av {jenestene er leverandaren sitt ansvar, herunder nadvendige endringer, omstilinger

og videre utvikling.
Overiege har et overordnet medisinsk-faglig ansvar.

Avdelingsleder har det daglige ansvaret for at tverrfagligheten i beslutningsprosessen omkring
pasientbehandlingen ivaretas. Tverrfaglighet i besfutninger sikres blant annet gjennom avdelingenes
tverrfaglige behandlingsmeater, samt overordnet inntaks- og vurderingsteam. Ved uenighet vit

fagsjef/direkter ta avgjerelse avhengig av type sak.

Ventetid

Leverandar skal informere pasienten eller henvisende instans om forventet ventetid for inntak.

Transport

Leverandar skal benytte lokalt kjgrekontor ved bestifling av fransport av pasienter nér det pa grunn av

medisinske arsaker er ngdvendig med slik transport og rekvisisjon forefigger.

Epikriser til henvisende instans/fastlege

Leverander skal innen sju (7) dager sende epikrise til henvisende instans. Eventuelle
tilleggsopplysninger kan ettersendes. Om pasienten ikke gir uttrykk for annet sendes ogsa epikrise til
pasientens faste lege, om denne ikke er henvisende instans (jf. Lov om helsepersonell, § 25).

Epikrise eller hovedtrekk i denne skal gjiennomgas med pasienten i forbindelse med

utskrivningssamtale. Pasienten skal fa tilbud om a fa kopi av epikrisen.
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Undervisning av helsepersonell

Hvis oppdragsgiver ber om det skal leverandgr kunne tilby praksisundervisning til helsepersonell i
grunnutdanning cg/eller i etter- og videreutdanning. Eventuell gjernomfaring av dette reguleres i egen

avtale. Eventuelt vederlag avgjeres av gjeldende regler til utdanningsinstitusjonen.

Evaluering

Det gjennomfares en evaluering i lepet av andre halvar 2011 av fglgende hovedomrader:

Nytt klinikktilbud

Tilbud om rusakutt

@kningen i poliklinisk aktivitet

Endring i ledelsesstruktur

Mandatet for evalueringen utarbeides av partene i fellesskap innen 01.12.10.

Annet

For gvrig legges kvalitet som beskrevet i tilbudet datert 11.03.10 og revidert tilbud dater 30.04.10, samt

anskaffelsesdokumentet datert 05.02.10 til grunn.
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Vedlegg 3 — @konomiske vilkar

Kontraktssum for perioden 01.07.10-31.12.10 er kr. 44 636 000.
Arlig kontraktssum for 2011 er kr. 94 810 380. Prisendring skjer i henhold til punkt 7.2,
Arlig kontraktssum for 2012 og 2013 er kr. 97 590 380. Prisendring skjer i henhold fil punkt 7.2.

Arlig kostnadsramme reduseres ved eventuell reduserte byggekostnader gjennom en reduksjon av

husleie.

Oppdragsgiver tar forbehold om reduksjon ogf/eller omfordeling av kostnadsrammen ved mindre

bruk av vurderingsinstansen.

Pris for opsjon om dagtilbud er kr. 1 200 600 pr. &r. Partene kan avtale annet omfang, innhold og

finansiering av dette tibudet.

Reforhandiing av vederlaget i henhold tif punkt 13.1 gjelder dersom endringen/endringene er starre
enn kr. 1 000 000,

Kompensasjon for merkostnader til gjestepasientopphold fastsettes til 7 %, jf. eksisterende ordning.
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