SAMARBEIDSAVTALE OM DRIFT AV LEGEVAKTSENTRAL
mellom

ST. OLAVS HOSPITAL HF

og

eierkommunene av selskapet

FOSEN HELSE IKS/FOSEN DMS

1. PARTER

St. Olavs Hospital HF

0g

kommunene som er eiere av selskapet Fosen Helse IKS/Fosen DMS. Afjord kommune representerer Roan
kommune i denne avtale som ansvarlig for lege- og legevaktstjenesten i begge disse to kommuner.

Tilsvarende avtale vil bli inngatt mellom St. Olavs Hospital, kommunene som inngar i samarbeidet
Samhandlingsenheten i Orkdalsregionen (SiO) og Oppdal kommune.

Avtaleteksten er likt utformet for alle kommunene som er med i de ulike samarbeidsfora.

2. Bakgrunn

Kommunens plikt til a etablere legevakt og legevaktsentraler er hjemlet i Helse- og omsorgstjenesteloven §§ 3-
2 og 4-1. Kravet til 3 organisere forsvarlige helsetjenester innebzerer blant annet at tjenesten ma organiseres
slik, at helsepersonellet blir i stand til 3 overholde sine lovpalagte plikter jf. helsepersonelloven § 16.

Forskrift om fastlegeordning i kommunene palegger fastleger a delta i kommunens organiserte gyeblikkelig
hjelp tjeneste i kontortid, herunder & vaere tilgjengelig i helseradionettet / ngdnettet (§ 13).

Kommunene skal sgrge for at AMK-sentral og legevaktsentral kan komme i kontakt med fastlegene innenfor
avtalt apningstid. Legevaktlegen skal vaere tilgjengelig 24/7/365 pé helseradio eller nytt ngdnett. Kommunen er
ansvarlig for kostnader knyttet til oppkobling og kostnader i forbindelse med drift av helseradionettet /
ngdnettet for kommunens fastleger.

Avtalen innebaerer at St. Olavs Hospital organiserer og driver Legevaktsentralen pa vegne av kommunene som
er med i samarbeidet.



3. Legevaktsentralens oppgaver og bemanning

Legevaktsentralen skal ta imot legevakthenvendelser hele dggnet pa felles legevaktsnummer for alle
kommuner tilsluttet Legevaktsentralen.

Legevaktsentralen skal til enhver tid ha oversikt over vaktlister for kommunene/legene som deltar i dette
samarbeidet.

Legevaktsentralen bemannes med sykepleiere med spesialoppleaering.

Trygghetsalarmer
Sentralen betjener for tiden ikke trygghetsalarmer for Fosen kommunene.

4. Kostnadsfordeling

4.1 Kostnadsfordeling

Det forutsettes at kommunene fullt ut dekker kostnadene ved drift av legevaktsentral og for tilkobling av nytt
ngdnett. St. Olavs Hospital dekker kostnader ved synergieffekter for personell, estimert til 0,4 mill kroner pr. dato.
Kostnadene indeksreguleres i takt med lgnnsutviklingen jfr. punkt 4.3

Kostnadene fordeles pa kommunene i forhold til antall innbyggere i kommunen ved arets start. Dette gjelder
ogsa ved endring i befolkningsgrunnlag ved at nye kommuner tilkommer samarbeidet eller trekker seg ut av
samarbeidet.

4.2  Utgifter for tilkobling og drift av nytt ngdnett
Direktoratet for nedkommunikasjon (DNK) eier alt utstyret (ICCS og radioutstyr) som Legevaktsentralen
benytter for tilknytning og bruk av ngdnettet.

St Olavs Hospital HF blir fakturert for abonnementskostnader for alt utstyret som leveres av DNK og for

serviceavtale til Helse Drifts Organisasjon (HDO) for overvaking og drift av utstyr og tilkopling til ngdnettet.

| tillegg blir St. Olavs Hospital Fakturert for kostnader til:

1. Etablering og arlig leie av data- og telefonlinjer for tilknytning til ICCS (Integrated Command and Control
System) og telenettet.

2. Datatilknytningen mellom ICCS og ngdnettet sitt kjernenett (digital svitsj som alle radiobasene er tilkoblet).

3. Eventuelle telefonsamtaler ut av Ngdnett.

4. Lokal driftsorganisasjon og systemadministrasjon for drift, etablering og oppfglging av ngdnettleveransen.

5. Eventuell Integrasjon mellom ngdnettet og datautstyr som brukes for registrering og dokumentasjon ved
LV-sentralen.

6. Etablering og drift av lydlogg tilknyttet ngdnettet.

Alle arlige utgifter for etablering og drift av utstyr og tjenester tilknyttet ngdnettet som faktureres St. Olavs
Hospital, belastes kommunene.



4.3 Refusjon, prisjustering og fakturering

Personalkostnadene justeres i henhold til Iennsutviklingen for sykepleiere i helseforetakene. St.Olavs Hospital
sin andel av personellkostnadene skal ogsa indeksjusteres i forhold til Isnnsutviklingen for sykepleiere ved
helseforetakene. Denne statistikken hentes fra SSB. Indeksregulering foretas 01.01 hvert ar med basis i verdien
1.10 aret for. Fgrste regulering vil veere 01.01.2015

@Pvrige driftskostnader justeres tilsvarende endring i konsumprisindeksen for perioden. Justeringer foretas
med virkning fra 01.01. hvert ar. Fgrste regulering vil vaere 01.01.2015

Til personalkostnader legges ogsa kostnader til palagt oppleering av personalet.

Det forutsettes apenhet og gjensidig informasjon om kostnader ved driften. Partene skal vaere enig om
faktureringsgrunnlaget.

Legevaktsentralen ved Orkdal Sjukehus, St. Olavs Hospital HF sender refusjonskrav for de arlige
driftsutgiftene til kommunene 2 ganger pr. ar, pr. 01.04. og 01.10.

Det gjgres en arsavregning ut fra regnskapet ved regnskapsaret slutt.

Vesentlige endringer i kostnader er gjenstand for forhandlinger.

4.4 Etterslep 2014
Kommunene dekker St. Olavs Hospital sine ekstra kostnader for 2014, med 1, 2 mill. kroner. Belgpet tilsvarer
differansen mellom inntekter og kostnader for 2014 hensyntatt synergieffekten.

4.5 Kostnader ved overgang fra analogt til digitalt ngdnett
Ved overgang fra analogt til digitalt ngdnett paregnes kostnad til drift av begge nett.

5 Kontaktutvalg

Det opprettes et kontaktutvalg bestdende av:
® Representant (er) for St. Olavs Hospital HF
* Medisinsk faglig ansvarlig lege ved Fosen Legevaktsenter/Fosen DMS
* Maedisinsk faglig ansvarlig lege Rissa legevakt
® Dagliglederi Fosen Helse IKS og driftssjef Fosen Helse IKS/Fosen DMS

Instruks for legevaktsentralen skal utarbeides og revideres av kontaktutvalget.

Kontaktutvalget skal ha oversikt over og vurdere forhold knyttet til samarbeid ved driften av
legevaktsentralen.

Kontaktutvalget skal behandle uenigheter fgr disse fgres videre.

Fosen Helse IKS/Fosen DMS innkaller til mgte i kontaktutvalget.
Det forutsettes at medisinsk systemansvarlig lege ved Fosen Legevaktsenter og Rissa legevakt er tilgjengelig for
kontakt som angar daglig drift.



6 Avvik / tvistelgsninger

Det vises til Overordnet samarbeidsavtale mellom St. Olavs Hospital og kommunene nar det gjelder handtering
av avvik og tvister.

Uenighet bringes til kontaktutvalg fgr tvistebehandling i henhold til Overordnet samarbeidsavtale.

Oppfelging av avvik, feilbehandlinger og lignende skal handteres av den instans som til en hver tid har ansvaret
for pasienten. Personlige feil handteres av den instans som har personalansvaret.

7 Varighet, iverksetting, revisjon og oppsigelse

Avtalen inngas for en periode pa 10 ar med 2 ars gjensidig oppsigelsestid.

Reforhandling av avtalen kan skje nar som helst om begge parter er enige om dette. Kommunegruppene SiO,
Fosen Helse IKS og Oppdal kommune velger i slike tilfeller et forhandlingsutvalg til a fere forhandlinger pa
kommunenes vegne.

Avtalen trer i kraft ved signering, eller senest 1.9.2014, og gjelder frem til en av partene sier opp avtalen.

Hver av partene kan kreve avtalen revidert dersom vesentlige forutsetninger for avtalen endres.

Avtalen utstedes i 2 eksemplarer.

St. Olavs Hospital HF

(D] (o 1N B F] o 1R
Bjugn kommune Rissa kommune

(D] (o 1N B F] o 1R
@rland kommune /:\fjord kommune



