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Overordna avtale om samhandling mellom
spesialisthelsetenesta og kommunane innanfor
Helse Bergen sitt foretaksomrade

1. Bakgrunn

Avtala er utarbeidd pa bakgrunn av foringar gitt i:
= Nasjonal rammeavtale om samhandling pa helse- og omsorgsomradet, juni 2007
Lov om spesialisthelsetjeneste m.m.
Lov om helsetjeneste i kommunene
Lov om pasientrettigheter
Lov om etablering og gjennomforing av psykisk helsevern

Lovene utgjer ein heilskap som fareset samhandling mellom kommunane/primaerheisetenesta, og
helseforetak/spesialisthelsetenesta.

2. Foremal

Det overordna feremélet med avtala er & skape dei beste foresetnader for forpliktande fagleg og
administrativ samhandling, alltid med brukaren sine beste interesser i fokus, mellom likeverdige
partar og akterar pa ulike niva. Det skal leggjast sarleg vekt pa foljande moment:

» Sikra kontinuitet i behandlinga, for brukarar/pasientar og pérerande.

* Fremje visjonen om heilskapleg tenestetilbod.

= Partane skal arbeide saman for at helsetenestene heile tida skal ytast pa riktig niva,
(jamfer LEON-prinsippet).

»  Det skal arbeidast aktivt for 4 vidareutvikle gjensidig tillit mellom partane i avtaleperioden.
Det skal visast respekt for den andre parten sine utfordringar og prioriteringar.

* Det skal leggast til rette for at pasienten/brukaren far storst mogleg innverknad pé sitt eige
behandlingsforlep.




3. Samhandlingsstruktur

Avtala skal fremje kommunikasjonen mellom spesialisthelsetenesta og kommunane. Det er eit
felles mal at utfordringar i samarbeidet skal handterast pa ldgast moglege niva. Det vil sei at det
meste av kommunikasjonen skal gé pa tvers, mellom einingane i dei ulike tenestene som
samarbeider om pasientane.

Det er ogsa behov for metepunkt pa hegare niva, der det jamleg er hove til 4 adressere eventuell
usemje og handtere behovet for justeringar og endringar i avtaleverket.

Den konkrete samhandlinga om pasientar skal i sterst mogleg grad vere basert pa underordna
avtaler og rutinar. Alle underordna avtaler, som vert inngétt mellom primeer- og
spesialisthelsetenesta innan Helse Bergen sitt foretaksomrade, skal tilpassast innhald og
styringsstruktur i den overordna avtalen.

Det skal leggast til rette for brukarrepresentasjon i alle organ og metearenaer som inngdr i denne
samhandlingsavtala. Brukarrepresentant kan bli oppnemnd av brukarutvalet ved det mest
involverte sjukehuset/helseferetak. Der brukarutvala ser det som hensiktsmessig ber det vere to
brukarrepresentantar.

Det vert lagt opp til folgjande styringsstruktur for avtala: (sja illustrert i modell i vedlegg).

3.1.
Arleg Toppleiarmete, mellom politisk og administrativ toppleiing i alle kommunane, og leiinga
ved Helse Bergen (HB) og Haraldsplass Diakonale Sjukehus (HDS).

Foremal: Sikre forankring og etterleving av samhandlingsavtala.

Organisering: Ansvar for 4 legge til rette for dette metet ligg hos Helse Bergen, i samrad med
samarbeidssekretariatet (sja punkt 3.3).

3.2

3.2.1.
Det vert etablert fire overordna samarbeidsutval, basert pa etablerte kommuneregionar:

Nordhordland, Voss lokalsjukehusomrade, Bergensregionen og Bergen kommune som eigen
akter.

Foremdl: Folje opp underordna avtaler, kan utvikle og styre nettverk, felles prosjekt, konkrete
samarbeidstiltak osv.

Organisering: Det vert tilrddd & utarbeide naerare mandat for det enkelte utval. Det skal vare
representasjon fré Helse Bergen og Haraldsplass Diakonale Sykehus i utvala i omrade der
sjukhusa har sektoransvar. Brukarrepresentasjonen skal — sé langt det er mogleg - forankrast
gjennom utnemning av representantar fra relevante kommunale eller regionale rad.

Andre samarbeidspartnarar kan innkallast og vere representert pd einskildmete i
samarbeidsutvala nar dette er naturleg.




3.2.2.
Desse fire overordna samarbeidsutvala motes i eit fellesmste ein gong arleg.

Foremal med fellesmote: :
* Ansvar for oppfelging av overordna samhandlingsavtale.
* Styring av eventuelle underavtaler/nettverk/fagrad eller liknande som omfattar heile
Helse Bergen sitt foretaksomrade. 4
. * Ansvar for oppfelging av underordna samarbeidsavtaler og rutinar som vert inngéatt §
for fagfelt, geografiske omréder eller brukargrupper, som ikkje har ansvarsinndeling
som stemmer med dei fire overordna samarbeidsutvala.

Andre samarbeidspartnarar, medrekna private ideelle akterar innanfor spesialisthelsetenesta, som “
har avtale med Helse Vest, skal innkallast og vaere representert pa fellesmote med 2
samarbeidsutvala. KS skal og vere representett.

3.3. Samarbeidssekretariat

Foremdalet er & vere ein koordinerande instans med felgjande oppgéver:
* Sekretariat for dei overordna samarbeidsutvala

* Sikra koordinering innan samhandlingsstrukturen
* Planlegge meter i, og folje opp feringar gitt fr4 samarbeidsutvala og toppleiarmate 3
®* Halde seg orientert om saker som vert behandla i dei regionale samarbeidsutvala og %

andre underordna utval 3

= Sekretariatet skal fungere som bindeledd mellom samarbeidsutvala, og kan medverke
til & plassere ansvar for behandling av saker i rett instans innan
samhandlingsstrukturen

® Sekretariatet har ansvar for & gjere avtalene kjent og formidle desse elektronisk.

Organisering: Personell pa radgjevarniva fra spesialisthelsetenesta, representasjon fra kvart
samarbeidsutval. Sekretariatet skal ha ein leiar.

Underordna avtaler/rutinar skal omfatte s4 mange kommunar som mogeleg. Dersom ein eller
fleire kommunar har spesielle behov, som ligg pa sida av — eller gér ut over — det som er avtalt av
ordinere rutinar og vilkar, kan det inngdast szravtaler.
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4, Prosess for handtering av usemje

Usemje om handtering av avtala, skal handterast pa lagast mogelege niva. Dersom semje ikkje
vert oppnadd skal samarbeidssekretariatet formidle tvistesaker fram til handsaming i rett instans.

Avvik skal bli handtert innan den organisasjonsmessige strukturen i involverte
institusjonar/einingar. I underavtaler kan det gjerast szrlege avtaler om handteringa av usemje

eller avvik. Ved usemje om tolking av underavtaler og avtalte rutinar, kan saka takast vidare til
eit samarbeidsforum pa overordna niva.




S. Iverksetting, evaluering og revisjon

Avtalepartane forpliktar seg til & gjere avtaleverket kjent for eigne tilsette og brukarar. Partane
m4 ogsé sette av nok ressursar knytt til medverknad i dei ulike skisserte fora for samarbeid. Det
er ei gjensidig forplikting p4 partane knytt til & gje loypande stotte og oppfelging til
samarbeidssekretariatet.

Evaluering av avtalen skjer pa det arlege fellesmote. Avtala trer i kraft frd 16.02.09, og varer
fram til og med 31.12.2012. Alle underordna avtaler som vert inngétt i denne perioden ber falle
saman med den overordna avtala sin utlgpsdato.

Bergen 16. februar, 2009
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Vedlegg 1

Modell for samhandling pa helse- og omsorgsomradet i
Helse Bergen sitt foretaksomrade
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