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UPPDRAG BARNHALSOVARD

Barnhalsovarden utgor en viktig del i det samlade folkhalsoarbetet. Verksamheten ska
utga fran ett folkhalsoinriktat och psykosocialt perspektiv. Dess 6vergripande mal ar att
medverka till att sdkerstalla barnens halsa, trygghet och utveckling. Detta uppnds genom
att forebygga fysisk och psykisk ohalsa samt upptacka och identifiera fysisk, psykisk och
social ohalsa hos barn i forskolealdern.

Barnhalsovardens mal ar att:
e framja barns halsa och utveckling
e forebygga ohalsa hos barn
» tidigtidentifiera och initiera atgarder vid problem i barns halsa, utveckling och
uppvaxtmiljo

Ovanstaende mal uppnds genom att BVC:

e erbjuderinsatser till alla barn och deras foraldrar - sdsom att stodja och aktivera
foraldrar deras foraldraskap for att pa sa satt skapa gynnsamma betingelser for en
allsidig utveckling for barn

e gerindividuellt utformad hjalp till barn och deras forédldrar da ett barn l6per hogre
risk att drabbas av ohalsa eller redan har nedsatt halsa

e erbjuder halsoovervakning av alla barn

e uppmarksammar forhallanden i barnets hemmiljo

Se Vagledning for barnhéalsovarden, Socialstyrelsen 2014.

Barnavardscentralens lokaler och utrustning ska vara i enlighet med styrdokument
gallande vardhygien, patientsakerhet och arbetsmiljo och bor félja rekommendationerna i
Rikshandbok for barnhéalsovard.

Vardgivarens verksamhet och arbete ska praglas av helhetssyn, kontinuitet, tillganglighet i
samverkan med andra vardgivare, myndigheter och frivilligorganisationer.

Vardgivaren ska folja FN:s barnkonvention och dartill hdrande artiklar samt folja Region
Uppsalas policy och handlingsplan for att forverkliga barnets rattigheter.

1.1 Malgrupper

Vardgivaren ska aktivt erbjuda barn och forédldrar barnhélsovard enligt denna
uppdragsbeskrivning tills halsovardsansvaret for barnen overgar till elevhalsan.
Malgrupper for barnhélsovarden (BVC) ar barn fran sjunde levnadsdagen till ca 6 ar och
deras foraldrar som ar:

o folkbokfordai Uppsala léan och viljer att lista barnet hos Vardgivarens BVC

o folkbokforda i Uppsala lan och blir geografiskt listade hos Vardgivaren
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» asylsokande eller ggmda barn, 0-5 ar och deras féraldrar som kontaktar
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vardgivaren eller kommer till dennes kdannedom

e Barn 0-5 ar och deras foraldrar som inte ar folkbokférda i Uppsala lan och som

kontaktar Vardgivaren

1.2 Vardtjanst

Vardgivaren ska aktivt erbjuda barnhalsovard till angivna malgrupper, i enlighet med
Socialstyrelsens "Vagledning for barnhalsovarden” och Rikshandboken for barnhalsovard
(www.rikshandboken-bhv.se)

Nationellt, Vardgivaren ska:

e Erbjuda nyblivna férédldrar och deras barn barnhalsovard inom en vecka efter
overlamnandet fran eftervarden. Vardgivaren ska kalla de barn som blivit listade

hos barnavardscentralen.

e Genomfora halsoundersokningar utifran faststallda riktlinjer och dokument som

framgar av Rikshandboken for barnhalsovard samt lokala riktlinjer och dokument.

e Geriktade insatser till barn/familjer med behov av extra stod. Erbjuda utokat

individuellt stod och insatser vid behov efter bedomning i varje enskilt fall.
e Formedla kunskap om barns utveckling och behov samt risker i barnets hemmiljo.
e Formedla kunskap om egenvard och hélso- och sjukvardsutbudet for barn.
e Ge begransade rad vid ohalsa och vid behov hanvisa till ratt vardniva vid sjukdom.

e Aktivt samverka med barnpsykolog i syfte att tidigt upptacka psykisk ohalsa hos
barnet eller i familjen samt vid behov lotsa till annan vardgivare. Rutindokument

Publika DocPlus, Malgrupper fér Modra- och barnhalsopsykologer

» Erbjuda tandhalsodvervakning i samarbete med den lokala Folktandvarden.

e Samarbeta med naromradets forskolor, socialtjanst, elevhalsa och tandvard.
Rutinen for att sékerstalla informationsoverforing mellan barnhalsovarden och

elevhalsan ska foljas.

e Avsatta sarskild tid for aktivt kvalitetssakringsarbete och

dokumentation/registrering.
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Fortydligande av barnhalsovardsprogrammet, Vardgivaren ska:
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Erbjuda 10 mikrogram D-vitamin till alla barn fran en veckas alder fram till att
barnet fyller tva ar. Till riskbarn (se Rikshandboken) rekommenderas 10 mikrogram

D-vitamin fran en veckas alder och under hela forskoleperioden.

Erbjuda samtliga foraldrar att delta i foraldragrupp initierad och genomférd av
BVC.

Ge information och stéd som anpassas utifran foraldrarnas olika behov. Stod ska

aven ges individuellt och kan vara saval psykologiskt som informativt.

Enskilt foraldrasamtal till alla foraldrar;

EPDS-screening ska erbjudas till den fodande foraldern nar barnet ar 6-8 veckor.
Enskilt samtal ska erbjudas till den foralder /de foraldrarna som inte har fott barnet
ndr barnet dr ca 4 manader.

Samtalen inkluderar screening, bedomningssamtal och erbjudande av 2-4
stodsamtal vid tecken pa depression eller lindrig depression (vilket motsvarar
EPDS 12/13-16 poang). Vid allvarligare symtom erbjuds remiss till MBHV-

psykolog. Se vidare rutin DocPlus, EPDS screening, rutin i Region Uppsala inom
BHV.

Specifikt, Region Uppsala, vardgivaren ska:

Erbjuda hembesok till alla foraldrar med nyfodda inom normalfallet 1 vecka efter
barnhalsovardens forsta kontakt med vardnadshavaren, senast vid 30 dagars alder.
Hembesok kan dven ske efter behov eller efter nskemal fran familjen. Hembesok
ska aven erbjudas, inom 30 dagar efter inskrivning, till foraldrar med barn som inte
tidigare haft kontakt med nagon BVC i Uppsala lan eller 6vriga landet. Nar barnet ar

2,5 ar erbjuda sprakscreening aven till flersprakiga barn.
Nar barnet ar 3 ar erbjuda ett gemensamt teambesok
Erbjuda horselscreening till alla barn i samband med BVC-besoket vid 4 ar.

Arbeta enligt BarnSakert-modellen for att identifiera psykosociala riskfaktorer i
barnets hemmiljé och erbjuda lampliga atgarder genom foraldrastdd, hanvisning
eller remittering till resurser inom och utanfor halso- och

sjukvarden och strukturerat samarbete med socialtjanstens 6ppna verksamhet.
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e Sakerstalla att barn med risk for tuberkulos vaccineras i enlighet med
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Folkhalsomyndighetens rekommendationer genom att vaccination sker vid den
egna barnavardscentralen eller genom 6verenskommelse med annan BVC som kan

genomfora vaccinationen.
e Aktivt deltagande i lokala Spraknatsgrupper.

e Skicka barnavardscentralens aktuella kontaktuppgifter till Centrala

Barnhélsovarden i Region Uppsala.

1.3 Tillaggsataganden

Utdver ovan beskrivna vardtjanst kan Vardgivaren utfora tillaggsataganden. Region
Uppsala forbehaller sig ratten att begara att vardgivare utfor tillaggsataganden om
behovet inte redan ar tillgodosett.

1.4 Familjecentral

Vardgivare som bedriver barnavardscentral kan ha familjecentral som ett tilldggsatagande
om det finns en familjecentralsverksamhet, 6ppen forskola i det omrade som
barnavardscentralen etableras inom. Familjecentral ar en motesplats for familjer dar man
kan knyta kontakter, fa information, kunskap, rad och stod. Pa en familjecentral
samverkar barnhéalsovard, modrahalsovard, socialtjanst och 6ppen forskola i syfte att ge
stod at foraldrar och barn. Malet ar att utifran hela familjens livssituation framja god halsa
och férebygga ohalsa hos foraldrar och barn. Sarskild inriktning mot samverkan for
foraldrastod via familjecentrerat arbetssatt ska efterstravas.

| uppdraget ingar:
e arbetstid i den 6ppna verksamheten pd 6ppna forskolan

e att folja med foralder for introduktion pa 6ppna forskolan

e sarskilda riktade foraldragrupper, till exempel manualbaserade

foraldrastodsprogram
e attdeltaiarbetsgruppsmoten
e attdeltairespektive Oppna forskolas egen planeringsdag en dag/halvar

e attdeltaiden obligatoriska fortbildningen for lanets familjecentraler 1/2

dag/halvar (anordnad av Nara vard och halsa och Uppsala kommun)
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Vardgivaren ska anmala intresse till Region Uppsala och en separat 6verenskommelse
tecknas mellan parterna om detta tillaggsatagande.

Barnavardscentralens oppettider foljer vardcentralens som baseras pa timmar/vecka i
forhallande till listningsstorlek. Vardgivaren dger inte ratt att reducera tillganglighet eller
Oppettider under semestrar. Vardgivaren ager dock ratt att ha stangt under max tva
planeringsdagar per ar. Information ska ske till patienter och till sjukvardsradgivningen
om stangningen. Av informationen ska framga vart patienten kan vanda sig for att fa vard.
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1.5 Kompetens och kompetensutveckling
BVC-sjukskoterskan

BVC-sjukskoterskan ar nyckelroll for att samordna verksamheten for de barn och familjer
som ingar i uppdragsomradet. BVC-sjukskoterskan ska vara specialistutbildad i 6ppen
halso-och sjukvard eller i halso-och sjukvard for barn och ungdom.

For att uppratthalla en god kvalitet i verksamheten ska det inte vara farre an 200 barn
inskrivna, fordelade pa aldrarna 0-5 ar. Kravet om 200 inskrivna barn ska vara uppnatt
senast 1 ar efter avtalstecknandet, om inte sa sker ska sarskild préovning ske av
kompetenskravet.

Kontinuitet i bemanningen avseende bade sjukskoterska och lakare pa BVC ska
efterstravas. Lakare som tjanstgor vid BVC bor se BVC som ett profilomrade. | detta ingar
bland annat deltagande i utbildningar som Centrala Barnhalsovarden i Region Uppsala
anordnar.

For att kunna erbjuda det nationella barnhalsovardsprogrammet till alla barn 0 ar tills
barnet borjar forskoleklass, rekommenderas hogst 55 nyfodda barn/ar per heltidsanstalld
BHV-sjukskoterska och som mest 350 barn totalt i ett omrade vid CNI upp till 1,0. Farre
barn vid CNI' hogre an 1,0. Detta ar ett riktvarde. Ett lagsta matt ar 25 nyfodda barn per
heltidssjukskoterska eller att arbete sker minst 50 % av en heltidstjanst med
barnhalsovard.

BVC-lakaren

Lakare som utfor lakarundersokningar enligt barnhélsovardsprogrammet ska vara
specialisti allmanmedicin eller pediatrik alternativt ST-lakare med handledning inom
ndgon av dessa specialiteter.

Lakarbehovet uppskattas till minst 4 timmar per arbetsvecka i omradet med ca 55 nyfédda
per ar. 3,5 timmar avsatts for teambesok, 6vrig tid for teamarbete, utbildning, utveckling
mm. Vardgivaren ska ha tillgang till pediatriker fran barnspecialistmottagningarna for
konsultation i barnhalsovardsfragor och fér mottagning vid BVC.
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Vardgivaren ska remittera barn med behov av utredning pa specialistniva till Region
Uppsalas barnspecialistmottagningar. Barnspecialistmottagningarna ar sa kallad fri
nyttighet och utan kostnad for Vardgivaren.

MBHV-psykolog vid Sektionen for barns vard och hélsa vid Akademiska sjukhuset ar sa
kallad fri nyttighet och utan kostnad for Vardgivaren.
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BHV-psykolog

BVC-sjukskoterskan ska ha tid avsatt for gruppkonsultation med BHV-psykolog. |
konsultationen ska patientarbetet vara i fokus. BHV-psykologens uppdrag ar att
tillhandahalla psykologisk kompetens och darigenom vara ett stod for BHV-sjukskoterskan
i det psykosociala arbetet. Deltagarna bidrar genom att aktivt delta i konsultationen. BHV-
sjukskoterskan behaller ansvaret for patienten.

For att garantera verksamhetens kvalitet ska regelbunden fortbildning erbjudas.
Tid for utbildning

Tid ska avsattas for bade sjukskoterska och lakare att delta i obligatoriska
utbildningstillfallen som Barnhalsovarden i Region Uppsala kallar till, totalt 25 timmar per
ar. Personalen bor darutover, i sa hog grad som mojligt, ges mojlighet att delta i
fortbildning som Barnhalsovarden anordnar.

Nyanstallda lakare och sjukskoterskor inom BVC ska delta i forsta mojliga Basutbildning i
barnhalsovard anordnat av Barnhalsovardens lansavdelning. Basutbildningen bestar av
fem heldagar utlagda under en 10-veckorsperiod med bade faktainhamtning och
fallbaserade seminarier. Basutbildningen anordnas minst en gang per ar.

Nyanstallda sjukskoterskor som inte tidigare har genomgatt utbildning i EPDS och
BarnSakert ska delta i forsta mojliga kurstillfalle under sitt forsta ar i tjanst.

1.6 Basutbildning i barnhilsovard omfattar

e Barnhalsovardens mal, metoder och verktyg - ett hdlsoframjande arbetssatt
e Halsodvervakning for barn 0-6 ar

e Vaccinationer

e Attundersoka ett barn - teori och praktik

e Vanliga halsoproblem pa BVC

e Tillvaxt

e Amning, spad- och smabarnskost

e Mat- och somnproblem
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Barnets sprakutveckling och kommunikation
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e Samspel och anknytning
e Barnets motoriska utveckling

e Barnsom farilla eller riskerar att fara illa. Barn/familjer som ar i behov av utokat
stod

e Foraldrastod i grupp

e Kvalitetsarbete och datainsamling genom dokumentation i BHV-journalen

Samverkansparter: syn, horsel, tandhalsa, socialtjanst, migrationshalsa

Genomgangen basutbildning uppfyller kraven fér formell BVC-utbildning fér ST-lakare i
allmanmedicin.

1.7 Samverkan med Centrala
Barnhéalsovarden i Region Uppsala och
ovriga vardkedjor

Centrala Barnhélsovarden i Region Uppsala stodjer alla som jobbar med barnhélsovard
genom att finnas till hands som konsult i olika barnhalsovardsfragor, till exempel
vaccinationer och metodfragor. Vardgivaren ska samverka med Centrala Barnhalsovarden
i Region Uppsala.

Vardgivaren ska samverka med andra vardgivare och myndigheter i fragor som ror barns
hélsa. Det ar av sarskild vikt att Vardgivaren deltar i arbetet med att utveckla och upprétta
rutiner for ett val fungerande samarbete mellan modrahalsovarden, férlossningsvarden
och barnhalsovarden for att fa en sammanhallen vardkedja. Dokumenterade rutiner ska
finnas for samverkan med vardcentral, barnldkarmottagning, tandvarden, socialtjansten,
BUP, forskola och skola. Sarskild inriktning mot samverkan for foraldrastod via
familjecentrerat arbetssatt ska efterstravas.
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1.8 Journalutlamning till Elevhilsans
medicinska insats

Utlamning av journaluppgifter till elevhalsans medicinska insats (EMI) inklusive
sammanfattning av barnets halsa, utveckling och eventuella avvikelser fran
barnhalsovardsprogrammet sker i enlighet med 6verenskommen rutin.

Privata vardgivare som bedriver BVC lamnar ut BVC-journalen till EMI i respektive kommun
och i forekommande fall till forsakringsbolag nar sa efterfragas. Regionen kan inte bista
med journalutléamning da privata vardgivare respektive region lyder under olika
lagstiftning for prévning av utlimnande. Se vidare rutin DocPlus, Overféring av
barnhalsovardsjournal BVC - CESA - EMI.
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2 UPPFOLJNING

2.1 Produktionsstatistik

Den l6pande uppfdljningen bygger pa registrering i Cosmic. Uttag ur systemen aligger
Region Uppsala. Foljande statistik och nyckeltal ska foljas av Vardgivaren och Region
Uppsala.

Tabell 1, statistik och nyckeltal

Volymer System for utdata Ansvarig
Totalt antal barn 0 ar, 1-5ar |Cosmic Region Uppsala
och 0-6 ar

Genomsnittligt antal besok  [Cosmic Region Uppsala

per barn 0+1 ar per
sjukskoterska, barnlakare och
allmanlakare

Antal hembesok BVC under  [Cosmic Region Uppsala
redovisningsaret

Antal sjukskoterskebesok BVC [Cosmic Region Uppsala
under redovisningsaret

Antal lakarbesok BVC, Cosmic Region Uppsala

pediatriker, under
redovisningsaret
Antal lakarbesok BVC, Cosmic Region Uppsala
allmanmedicinare, under
redovisningsaret

Centrala Barnhélsovarden i Region Uppsala ansvarar for arlig rapportering. Foljande ingar
i en arlig rapporten/verksamhetsberattelsen. Rapportering sker via centralt datauttag.

2.2 Kvalitet

Férutom redovisning av nedan angivna kvalitetsmatt ska dven beskrivning av hur
verksamheten arbetar med foraldragrupper och féraldrautbildning samt hur
verksamheten arbetar for att na ett sa stort antal foraldrar (bade man och kvinnor) som
mojligt.

2.3 Halsoinriktat arbete

Beskrivning av hur verksamheten systematiskt arbetar med halsosamtal om barns
utveckling och behov, amning, kostfragor, olycksfallsprofylax samt skadeverkningar av
alkohol, tobak och vald i nara relationer.

10
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2.4 Samverkan

Redovisa samverkan med modrahalsovarden, kommunerna, Akademiska barnsjukhuset
och andra samarbetspartners. Redovisa antal timmar som avropats av Region Uppsala for
utvecklingsarbete och samverkan med kommuner, forsakringskassa, specialistsjukvarden
och andra samarbetspartners.

2.5 Redovisning av kvalitetsmatt for
bedomning av malrelaterad ersittning

Rapportering ska ske avseende verksamhetsaret perioden 1 januari till och med 31
december och senast den 25 januari paféljande ar [amnas till Region Uppsala, och samma
datum nastkommande ar under avtalsperioden.

Tabell 2, kvalitetsmaétt for malrelaterad erséttning

Matt som ska redovisas Rapportering Ersattning
Malrelaterad ersattning
Vardgivaren ska, per Vid tackningsgrad> 85% 100%

mottagning, redovisa
andelen barn fodda under  \Vid tackningsgrad> 65% <85% [50%
redovisningsaret som fatt
hembesok inom 30 dagar Vid tackningsgrad <65 % 0%
efter fodseln

(De barn som skrivs ut fran
BB/barnklinik efter dag 14 ar
exkluderade i statistiken)

2.6 Redovisning av dvriga kvalitetsmatt

Uttag ur systemen aligger Region Uppsala. | den arliga rapporteringen ska avvikelser fran
maluppfyllelsen analyseras av vardgivaren.

Tabell 3, 6vriga kvalitetsmatt Halsobvervakning

Matt som ska rapporteras Maluppfyllelse
Halsoovervakning

Andel 6vervakade barn 0 ar 99%

Andel nyfodda barn som fatt 85%

hembesok inom 30 dagar efter fodseln
(rapporteras till verksamhetschef pa
vardcentral varje manad)

Andel 1-ariga barn som under de 95%
senaste tva redovisningsaren fatt
minst ett hembesok

11
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Andel 6vervakade barn per arskull 1, 3,905%
4,5 ar

Forts. Tabell 3
Andel sprakbedomda barn 2% ar 05%
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Andel teambesok vid 3 ar 90%
Andel synbedomda barn 4 ar 90%
Andel horselscreenade barn 4 ar 90%
Andel barn med tillvaxtuppgift vid 3, 4 90%
och5ar

Tabell 4, 6vriga kvalitetsmatt Halsosamtal

Matt som ska rapporteras Maluppfyllelse
Halsosamtal

Andel ammande vid 4 manader 87%

Andel ammande vid 6 manader 77%

Andel modrar som erhallit screening enligt  95%

EPDS

Andel barn 0, 1, 2 resp. 4 ar som erhallit 90%
BarnSakert-samtal

Tabell 5, 6vriga kvalitetsmatt Vaccinationer

Matt som ska rapporteras Maluppfyllelse
Vaccinationer

Andel 2-aringar

som erhallit 2 doser Rotavaccin 90%
som erhallit 1 dos Rotavaccin 95%
som erhallit 3 doser vaccin mot DTP, 98%
polio, hib

som erhallit 3 doser vaccin mot hepatit B 98%
som erhallit 3 doser pneumokockvaccin 98%
som erhallit 1 dos vaccin mot MPR 95%
Andel 12 manaders barn med 6kad risk for
tuberkulos

som erhallit 1 dos vaccin mot tuberkulos 95%
Andel barn som saknar uppgift om BCG- <1,5%
indikation

12
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Tabell 6, 6vriga kvalitetsmatt, folkbokférda barn som helt saknar data
Matt som ska rapporteras Maluppfyllelse

Kvalitetsuppfoljning
)Andel folkbokforda barn som helt saknar data k3%

3 ERSATTNING

Ersattningsmodellen bestar av féljande delar:

1. Kapiteringsersattning per listad patient viktad efter alder och
strukturersattning samt efter Care Need Index (CNI), se Bilaga Justerad CNI-
varde for vardcentral.

2. Besoksersattning inklusive forhojd besoksersattning for vissa extra
resurskravande besok (hembesdk och besok med tolk) och besdk av patienter
som ej ar listad pa vardcentralen.

3. Malrelaterad ersattning.

4. Ersattning for tillaggsataganden.

3.1 Kapiteringsersattning

De vardcentraler som bedriver BVC-verksamhet ersatts med en kapiteringsersattning per
listat barn 0-5 ar. Kapiteringsersattningen har tva aldersindelningar: 0 ar (0-365 dagar)
och 1-5 ar. Det utgar inte ndgon besoksersattning till BVC for listade barn. En extra
strukturersattning utgar for; Heby, Alvkarleby, Tierps, Osthammars och Hdbo kommuner,
med 15 procent per listat barn. | kapiteringsersattningen ingar inte kompensation for
hembesok da det istéllet ersatts genom en besoksersattning per hembesok, se nedan.

Tabell 1, viktad kapiteringserséttning

Kapiteringsersattningar 0 ar (-365 dagar) (1-5ar
Ersattning per listad 11676 kr 1658 kr
Strukturersattning 15 % per 1751 kr 249 kr
listad

Kapiteringsersattningen (faktiskt antal listade barn per dldersgrupp per den 15:e manaden
innan * angiven kapiteringsersattning) betalas ut av Region Uppsala med 1/12 den femte
varje manad utan anmodan fran Vardgivaren. Grundkapiteringsersattning

Berakningen av grundkapiteringsersattningen per aldersgrupp sker enligt:

Antal listade per aldersgrupp * 80 procent av kapiteringen.
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3.2 CNI-kapiteringsersattning

Resterande 20 procent av kapiteringsersattningen viktas enligt CNI (Care Need Index).
Kapiteringsersattningen enligt CNI baseras pa ett index som erhalls fran SCB. Det justerade
CNI-vardet for BVC utgar fran samma underlag som for vardcentralen, se Bilaga Justerad

CNI-varde for vardcentral.

Den viktade kapiteringsersattningen, CNI per dldersgrupp sker enligt berakning:
o Antal listade per aldersgrupp * 20 procent av grundbeloppet * justerat CNI-varde.

3.3 Total kapiteringsersattning

Summorna av CNI-kapiteringsersattning och grundkapiteringsersattning * ovriga tillagg =

Total kapiteringsersattning

3.4 Besoksersattningar

Tabell 2, bes6kserséttningar

Besoksersattningar Kronor/besok
PPD-test 275 kronor
\VVaccination BCG 275 kronor
Hembesok 431 kronor
Utomlansbesok 575 kronor
Besok av asylsokande 1122 kronor

3.5 Ersattning for utomlanspatienter och
patienter skrivna i annat land

Ersattning for utomlanspatienter utgar enligt Region Uppsalas regelverk.

Vardgivare ager ratt att ta emot patienter fran andra lander enligt regler i Region Uppsalas
Avgiftshandbok. Dar framgar dven patientavgiftens storlek for dessa grupper.

Besok av de patienter som sjalva betalar hela vardkostnaden, exempelvis medborgare
utanfor EU, berattigar inte till besoksersattning av Region Uppsala.

3.6 Malrelaterad ersidttning

Den malrelaterade ersattningen utgor 1 procent av det faktiska belopp som utbetalats i
kapiteringsersattning. Den malrelaterade ersattningen ingar i den manatliga
utbetalningen av kapiteringsersattningen. Vid den arliga bedomningen av maluppfyllelse
stélls eventuella krav pa aterbetalning till Vardgivaren fér de mal som ej uppnatts.
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Rapportering och bedomning av maluppfyllelse sker per mottagning. Filial redovisas ihop
med huvudmottagningen.
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3.7 Ersattning for
tilladggsatagandet Familjecentral

Timersattningen for barnavardscentralens insatser i familjecentral ar: 360 kronor
(exklusive momskompensation om tre procent). Timersattningen avser aven
administrativa kostnader samt eventuella forflyttningar till och fran familjecentraler.
Ersattning ges for max 4 timmar/vecka under ca 48 veckor per ar for
barnhalsovardssjukskoterska som deltar i familjecentralsarbete. Timersattningen betalas
ut av Region Uppsala manadsvis utan anmodan fran Vardgivaren.

3.8 Ersattning for tolk

Leverantoren ska bestalla tolk till patienter som inte forstar eller kan uttrycka sig pa det
svenska spraket, at dova, dovblinda, gravt horselskadade och talskadade personer.
Leverantoren ska i forsta hand anlita Region Uppsalas upphandlade auktoriserad tolk,
foretradesvis sjukvardstolkar. Vardgivaren ersatts for faktiska tolkkostnader forutsatt att
Vardgivaren anlitar en av Region Uppsala godkand tolk. Faktisk tolkkostnad faktureras till
Region Uppsala enligt faktureringsadress nedan.

3.9 Patientavgifter

Inga patientavgifter tas ut i BVC-uppdraget. Vardgivaren ska folja de av Region Uppsala
faststallda patientavgifterna samt de regler som galler for hogkostnadsskydd, se Handbok
for patientavgifter.

3.10Momskompensation

Momskompensation till privata vardgivare ges med tre procent pa fakturaunderlaget.
Individuell prévning kan goras for en hogre momskompensation upp till maximalt sex
procent mot uppvisande av hogre kostnader under ett helt verksamhetsar.
Sammanstallning 6ver rakenskaperna som visar den hogre kostnaden for moms samt
intyg fran revisor ska bifogas faktura.

3.11Faktureringsrutiner

Varje manad inrapporterar Vardgivaren underlag for utbetalning av besdksersattning
enligt elektroniska rutiner som Region Uppsala beslutar.
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Fakturering ska ske till:
Regionkontoret, FE 73, Box 6363, 751 35 UPPSALA
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Ersattning utgdr inte for vard som fakturerats senare an sex manader fran det att den
utforts. Dock ska faktura for vard utford senast 31 december ett ar vara Region Uppsala
tillhanda senast den 31 mars aret darpa for att ersattning ska utga.

Betalning erlaggs till plusgiro/bankgiro senast 30 dagar efter fakturans mottagande under
forutsattning att faktura och fakturaunderlag ar komplett och korrekt ifyllda.

Vardgivaren ager inte ratt att ta ut faktureringsavgift eller andra mellan parterna ej
overenskomna avgifter eller pristillagg.

Om Region Uppsalainte i tid erlagger ersattning till Vardgivaren ska Vardgivaren vara
berattigad till dréjsmalsranta enligt 6 § rantelagen (1975:635).
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