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Samarbetsavtal mellan Landstinget i Virmland och Region Orebro
Ian om ambulanshelikopterverksamhet

1. AVTALETS INNEHALL OCH SYFTE

Detta avtal dr ett underavtal till ramavtalet om samverkan mellan Landstinget i Varmland och
Region Orebro 1dn. Forutom det som anges i detta underavtal ska innehall och villkor gélla enligt
ramavtalet.

Syftet med detta samarbetsavtal &r att sdkra en hdg kvalitet pd den akutmedicinska beredskapen i
Region Orebro lan. Det &r avtalsparternas intention att utnyttja Landstinget i Varmlands
ambulanshelikopterresurser optimalt utan att hindras av landstingsgrans.

Till avtalet ska bifogas bilaga med kriterier for utalarmering av ambulanshelikopter i Region Orebro
lan.

Avtalsparter och kontaktpersoner

Landstinget i Vdarmland Region Orebro lin

651 82 Karlstad 701 16 Orebro

232100-0156 232100-0164
Kontaktperson: Kontaktperson

Namn Eva-Lena Aspetorp Namn Christer Lundqvist

E-post eva-lena.aspetorp@liv.se E-post christer.lundqvist@regionorebrolan.se
Telefon  0570-71 21 26 Telefon 019-602 65 60

0705 33 22 56 070-547 65 60

Fortsattningsvis kommer Landstinget i Varmland kallas LiV och Region Orebro ldn ROL i detta
samarbetsavtal/underavtal.

2. AVTALSTID OCH MOJLIGHET TILL FORLANGNING
Avtalet géller 2015-01-01 till 2017-12-31. Om avtalet inte ségs upp av nagon av parterna senast 6
m&nader innan avtalstidens utgdng férldngs avtalet med 12 manader.

Utvéardering av detta avtal ska ske senast 2015-12-31.

3. UPPDRAGET

3.1 VARD
Detta avtal omfattar handelser dar anvandning av ambulanshelikopter ger snabbare hjalp an
anvdndning av egna resurser.,

Samarbetet omfattar bade akutmedicinska transporter, sekundartransporter och transporter av
kompetens.



3.2 UTKALLNING OCH BESLUTSANSVAR
ROLs larmcentral avgdr om indikation fr nyttjande av ambulanshelikopter féreligger enligt kriterier

nedan och bilaga 1.

Primdruppdrag: Prio 1 med formodat behov av specialistkompetens pd platsen for héndelsen
och/eller bradskande transpart till sjukhus ar nédvandigt.

Priméruppdrag: Prio 2 i viglés terréing, da fordrdjd transport innebdr en risk for férsdmring av
patientens tillstdnd och d8 anvéndning av ambulanshelikopter frin LiV ger snabbare hj4lp.

Sekundéruppdrag: Overféring meflan sjukhus da patientens tilistnd kriver kvalificerad
intensivvard under transport och d3 fordrjd transport till adekvat behandling innebar risk for
férsémring av patientens tillstand och prognos.

Stora olyckor, katastrofer eller handelser som hotar samhéllets sakerhet eller infrastruktur, d3
LiV:s ambulanshelikopter innebar ett viktigt bidrag i hjalparbetet.

Jourhavande ambulanshelikopterlikare i LiV som erhdller begaran om assistans har att besluta om
assistans kan ges, Vid bedémning om assistans kan ges tas hinsyn till medicinsk indikation och
prioritering vid eventuell samtidighetskonflikt eller annan orsak som férhindrar att uppdraget kan
genomfdras samt flygoperativa férutsattningar fér uppdragets genomférande (till exempel
véderférhallanden och tekniskt fel).

Extra ordindra beredskapssituationer i LiV ska ocksd inga i varderingen. Piloten har beslutsansvar
avseende flygoperativa férhiltanden,

3.3 LEDNING PA SKADEPLATS
Ambulanshelikoptern &r pd olycksplats understalld lokal medicinskt ledare enligt ROLs regler.

4, VAL AV VARDINRATTNING

Ambulanshelikopterlakaren som behandlar patienten avgér vart patienten ska féras och hur
transpoiten ska ske.

Huvudregeln &r patientnyttan, det innebéar att patienten fors till ndrmsta
sjukhus/sjukvardsinrattning med nédvéndig kompetens och vid val mellan likvérdiga sjukhus styr
patientens hemort.

5. DOKUMENTATION

Helikopterldkaren ska dokumentera drende- och patientuppgifter samt medicinska uppgifter som
bedémningar och 3tgérder i den egna organisationens journalhandlingar, Nodvéndig
dokumentation ska éverldmnas till mottagande sjukv%rdsinréittning. I héndelse av anmaélningsfall
ska dokumentation kunna bifogas som underlag i den andra avtalspartens utredning.

6. OPERATORER

LiV férbinder sig att inarbeta detta avtals regler, rutiner och principer i befintligt avtal med
Kommunalférbundet Varmland Dalama (KAVD). Vid eventuell upphandling av nytt avtal ska
operatdr vara skyldig att utféra uppdrag enligt detta avtal.

7. PLANERINGS~ OCH UPPFOLININGSMOTEN

Representanter fran LiV och ROL skall ha planerings- och uppfaljningsméten minst tvd gdnger per
3r, dar rapportering och uppféljning av gjorda insatser sker, samt diskussioner hills om eventuella
féréandringar av uppdrag.

Parterna ska gemensamt utveckla statistik- och verksamhetsuppféljningsmaodell vid dessa
planeringsmdétens- och uppféljningsméten.

Genomfdrandet av ptanerings- ooch uppféljningsméten &r eEt gemensamt dtagande, varfor vardera
parten arrangerar ett méte per ar, ROL pd varen och Liv pa hosten.



8. ERSATTNINGSVILLKOR

8.1 AVTALSSUMMA OCH VARDVOLYM

F&r 2015 avtalas ett abonnemang for 100 transporter.

Abonnemanget fordelas pd en fast och en rérlig del.

Den fasta delen utgdrs av 50 % av priset i den regionala prislistan, vilket innebdr 2 441 500 kr,

Den rorliga delen utgdrs av 24 415 kr per transport som understiger 60 minuter, Fér transporter
som dverstiger 60 minuter debiteras ytterligare 3 598 kr per pabdrjade 15 minuter.
Tilldggskostnaden om 3 598 kr per paborjad period om 15 minuter féranleds av att vid uppdrag
l&ngre &n 1 timma uppstar merkostnader.

Tiden fér uppdraoget réknas fran start pa bas i LiV tills patienten lamnats och LiVs landstingsgréns
har passerats, da har den egna beredskapen 3terupptagits. Endast fullgjorda uppdrag faktureras.

8.2 SLUTREGLERING
Om antalet tranporter éverstiger avtalad volym med 5 % faktureras Gverstigande antal transporter
med priset enligt den regionala prislistan.

8.3 FASTSTALLANDE AV NY AVTALSSUMMA OCH VARDVOLYM

En ny avtalssumma och vardvolym ska arligen éverenskommas och faststéllas av bdda parter i
november aret innan.

Utgdnagspunkten &r att halften av kostnaden, enligt den regionala prislistan, fér prognosticerat
antal transporter betalas som ett abonnemang i januari innevarande &r och att hélften av
kostnaden debiteras efter utférd transport.

8.4 FAKTURERING

Faktura pd den fasta delen skickas 8rligen i januari fér innevarande ar.

Faktura pa den rorliga delen skickas efter utférda tjidnster normalt inom 1 manad, dock senast 6
manader, efter aktuell transport.

Fakturan skickas till:

Orebro lans landsting
Referens 010-CLUOQ9
Fakturaservice

Box 1500

701 15 Orebro

8.5 BETALNINGSVILLKOR
Betalning sker senast 30 dagar efter fakturans agkomstdag. Fakturerings-, expeditions- eller andra
avgifter godkanns ej. Vid forsenad betalning utgdr dréjsmalsranta enligt gallande rantelag.

9. VARDSTATISTIK
Redavisning av antal transporter sker m3nadsvis | samband med faktureringen.

10. OVRIGT

10.1 INFORMATION

Parterna forbinder sig att fortiépande informera varandra och samrida i frigor av betydelse for den
verksamhet avtalet omfattar. Alla foréndringar skall meddefas bide handldggare av avtalet samt
samtliga enheter som berérs av férandringen.

ROL svarar fér att vardgivare inom ROL i erforderlig utstréckning delges information kring
inneh3llet i detta avtal. LIV svarar for att vardgivare inom LiV i erforderlig utstrickning delges
information kring innehallet i detta avtal.



8. ERSATTNINGSVILLKOR

8.1 AVTALSSUMMA OCH VARDVOLYM

For 2015 avtalas ett abonnemang for 100 transporter.

Abonnemanget fordelas pa en fast och en rorlig del,

Den fasta delen utgdrs av 50 % av priset i den regionala prislistan, vilket innebér 2 441 500 kr,

Den rérliga delen utgérs av 24 415 kr per transport som understiger 60 minuter. For transporter
som dverstiger 60 minuter debiteras ytterligare 3 598 kr per pdbérjade 15 minuter.
Tilldggskostnaden om 3 598 kr per pibérjad period om 15 minuter foranleds av att vid uppdrag
ldngre an 1 timma uppstar merkostnader,

Tiden for uppdraget réknas fran start pd bas i LiV tills patienten lamnats och LiVs landstingsgréans
har passerats, d& har den egna beredskapen 5terupptagits. Endast fullgjorda uppdrag faktureras.

8.2 SLUTREGLERING
Om antalet tranporter dverstiger avtalad volym med 5 % faktureras dverstigande antal transporter
med priset enligt den regionala prislistan.

8.3 FASTSTALLANDE AV NY AVTALSSUMMA OCH VARDVOLYM

En ny avtalssumma och vardvolym ska arligen éverenskommas och faststallas av bada parter i
november 3ret innan.

Utgangspunkten &r att halften av kostnaden, enligt den regionala prislistan, for prognosticerat
antal transporter betalas som ett abonnemang i januari innevarande ar och att hilften av
kostnaden debiteras efter utférd transport.

8.4 FAKTURERING

Faktura p3 den fasta delen skickas arligen i januari fér innevarande ar.

Faktura p3 den rériiga delen skickas efter utférda tidnster normalt inom 1 manad, dock senast 6
méanader, efter aktuell transport.

Fakturan skickas till:

Orebro lans landsting
Referens 010-CLUO09
Fakturaservice

Box 1500

701 15 Grebro

8.5 BETALNINGSVILLKOR
Betalning sker senast 30 dagar efter fakturans ankomstdag. Fakturerings-, expeditions- eller andra
avgifter godkanns ej. Vid férsenad betalning utgdr dréjsmalsrinta enligt gallande rantelag.

9, VARDSTATISTIK
Redovisning av antal transporter sker manadsvis | samband med faktureringen.

10. OvriGT
10.1 INFORMATION

Parterna forbinder sig att fortlépande informera varandra och sagnrﬁda | frAgor av betydelse for den
verksamhet avtalet omfattar. Alla féréndringar skall meddelas bade handldggare av avtalet samt
samtliga enheter som berdrs av férdndringen.

ROL svarar for att vardgivare inom ROL | erforderlig utstrickning delges information kring
innehallet i detta avtal. LiV svarar fér att vArdglvare inom LiV i erforderlig utstréckning delges
information kring innehallet i detta avtal.



Bilaga 1

Kriterier for utalarmering av ambulanshelikopter for
primaruppdrag inom Region Orebro lan

Tre vagar for utalarmering av ambulanshelikopter, kriterierna géller alt 1:

Beréknad framkorning for 2. \

3

ambulans ar > 30 minuter. Eegaranfran Vid stora olyckor,
ambulansbeséttning pa katastrofer eller
plats vid resursbrist

Larmkriterier prio 1 uppdrag
Allergi

e Hastigt férlopp med allmédnpéaverkan och svullnad i luftvigar med andningspaverkan

Andnod
e Frammande kropp
e Andnings- och sviljsvarigheter och/eller dregling

Briannskador
e Inhalations-skada med andningspaverkan/medvetandepéverkan
e Utbredda brénnskador

Drunkningstillbud
e Drunkningstillbud med medvetandepaverkan och/eller HLR
e Dykeriolycka med paverkat allméntillstand, sérskilt med CNS symtom s&som syn-, kéinsel-
eller medvetandepéverkan.

Forgiftning
e Snabbt sjunkande medvetandegrad och/eller paverkad andning

Graviditet
e Stor blédning med eller utan smérta
e Forlossning klar, barnet slappt, andas daligt/inte alls
e Pégdende kramper eller har haft kramper

Medvetsloshet
e Paverkad eller dilig andning
e Oforklarad medvetsloshet
e Bevittnat hjértstopp

Trauma
e Misstanke hdgenergivald med misstanke om allvarlig skada
e Penetrerande skadad mot buk, brost, hals, huvud och/eller lar



Bilaga 1

Hur sker samverkan med helikoptern och hur avbryts ett
uppdrag/tillbakakallande av helikoptern?

e Operator i Orebro aktiverar en planrad med internanrop till SOS i Karlstad (vid utpekade
kriterier)

e Om HKP finns tillgénglig léggs drendet 6ver till Karlstad som larmar HKP. (talgrupp ldggs
pé med automatik vid larm)

e HKP-lidkare kvitterar och far info av Karlstad operator (Karlstad arbetar enligt de riktlinjer
som finns, innan start)
SOS Orebro (som dger hindelsen) grupp kombinerar in HKP-talgrupp i aktuell talgrupp.
Vid motbud kontaktas HKP via aktuell talgrupp av ledningsambulans alt. individanrop
direkt till HKP 379-5960 (HKP-ldkaren vill ha kort info varfér motbud dras) Om man mot
férmodan inte far kontakt anrop till SOS-Alarm.

Ambulansen tar kontakt med hkp l&karen. Hkp lakaren meddelar SOS att uppdraget avbrutet

Uppfoljning/utvéardering
Underlag inskickas till ansvarig Region Orebro frén SOS varannan manad

e Antalet uppdrag
e Utalarmeringsorsaker/index

Véarmlandshelikoptern skickar underlag varannan manad till ansvarig Region Orebro

Uppdrag som nekats

Uppdrag som avbrutits

Nar helikoptern tvingats avsadga sig uppdrag pga vader ect
Vart patienten kérts

Tid fran larm till ankomst patienten

Totaltid fran larm till aviamnande av patienten

e & o o o o

Efter 6 manader gors en utvardering av inrapporterat underlag.



