Bil 23

Bilaga till begéran om prisjustering fér Folktandvarden och Specialisttandvarden fran 2017-01-15

Prisjustering for den AB och iali inom sjukhus for atgarder som omfattar implantat, 2017-01-15.
Berorda &tgarder ar 420, 925 och 928.

Férslag till pris for &tgard 420: 3 300 kr (Referenspris: 2 545 kr)

Utbytesétgarderna 925 och 928 péverkas motsvarande 3 300 kr, d& &tgérd 420 &r en av tre i

Prisjustering for

den AB och iali inom sjukhus for lokala atgarder, 2017-01-15.
Atgérdslista for lokala atgarder, enligt nedan.

Pris fr.o.m. Pris fr.o.m
2016-01-15 2017-01-15

Atgardskod Lokala &tgérder

Tandvérd
X51F Fissurforsegling 362 kr 369 kr|
X910 Allméntandlakare, tillagg tidsdebitering/tim (S- och F-grupper) 1620 kr 1650 kr |
XH910 Tandhygienist, tilldgg tidsdebitering/tim (S- och F-grupper) 967 kr 985 kr |
XS910 Specialisttandlakare, tillagg tidsdebitering/tim (S- och F-grupper) 1939 kr 1975 kr
X901 Allmantandlakare, tidsdebitering/tim (Ovriga atgarder) 2090 kr 2129 kr
XH901 Tandhygienist, tidsdebitering/tim (Ovriga atgérder) 1045 kr 1064 kr
XS901 Specialisttandlakare, tidsdebitering/tim (Gvriga atgarder) 2 508 kr 2554 kr|
91P Akuttandvard Privatlistat barn 650 kr 650 kr|
91PJ Akuttandvard Privatlistat barn, jourtid 950 kr 950 kr|
X361 Premedicinering 732 kr 746 kr
X610 Snarkskena utford av allmantandlakare 7315 kr 7450 kr|
XS610 Snarkskena utford av specialisttandlakare 8778 kr 8 940 kr
o Pris enligt avtal med  Pris enligt avtal med
L= Gty Tandvardsenheten Tandvardsenheten
Estetisk tandvard, momsbelagd Exkl. moms Exkl. moms
X903 Blekning, intern 1376 kr 1 402 kr|
X904 Blekning, extern, en kéake 2134 kr 2173 kr
X905 Blekning, extern, tva kakar 2609 kr 2 657 kr|
X906 Tandsmycke, arvode for fastséttning 515 kr 525 kr|
X908 Tandskydd, arvode for klinikens arbete 696 kr 709 kr
Sent &terbud och uteblivande
XS02 Sent aterbud/uteblivande hos specialisttandlakare 631 kr 643 kr
X02 Sent &terbud/uteblivande hos allmantandlakare 484 kr 493 kr|
X52 Sent aterbud/uteblivnade hos tandhygienist 293 kr 298 kr|
X82 Sent &terbud/uteblivande hos tandskoterska 175 kr 178 kr
X09 Uteblivande vid avgiftsfri tandvard till barn och unga 100 kr 100 kr
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\.IILANDSTINGET

VASTMANLAND INTERPELLATIONSSVAR 1(1)

Datum

Fortroendevalda 2016-11-16

INTERPELLATIONSSVAR: ”SJUKRESELINJE TILL MAMMOGRAFIUNDERSOKNING OCH AORTASCREENING?”

Interpellanten Birgitta Andersson (C), staller fyra fragor om sjukreselinjer:

o Hur kommer Kollektivtrafiknamndens nya beslut att paverka géllande
regelverk for sjukresor?

e Kommer Landstinget Vastmanlands regelverk for sjukresor att arbetas om?

o Hur kommer resor till och fran mammografihadlsokontroll och aortascreening
att underlattas efter 20161031, for den som inte har tillgang till egen bil eller
har svart att aka kollektivtrafik?

e Har det forts nagon diskussion om att ha mindre fordon for sjukreselinjerna
an ”stora bussar”

Regelverket gillande sjukresor kommer att revideras. Arendet tas upp i
kollektivtrafiknamnden den 21 november.

Enligt den statistik som finns 6ver resande pa sjukreselinjerna ar det valdigt fa
personer som anvander tjansten. Utifran detta ar var bedémning att
uppratthallandet av dessa linjer inte ar kostnadseffektivt, eftersom anvandandet ar
sa pass lagt.

For att generellt underlatta resandet i lanet arbetar vi standigt med att bygga ut och
forbattra tillgangligheten till kollektivtrafiken for alla invanare i hela Vastmanland.

De fordon som anvants pa sjukreselinjen har varit mindre bussar och taxibilar.

Med detta anser jag interpellationen besvarad.

Tommy Levinsson (S)
Landstingsrad

Postadress Besoksadress Telefon, vxI Org Nr E-post
Landstingshuset Landstingshuset, ingang 4 021-17 3000 232100-0172 landstinget@Itv.se
721 89 Vasteras Telefax VAT nr Webbadress

021-17 4509 SE232100017201 www.ltv.se
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Svar pa interpeliation angaende slutenvarden inom BUP.

Stephanie Bruksgard (M) stéller 4 fragor utifran kritik i ett #rende inom BUP,
fran (IVO)Inspektionen for vard och omsorg.

. Hur ser rutinerna ut vid omhdndertagande av psykotiska ungdomar p3
Barn- och ungdomspsykiatrins slutenvard Visteras?

Svar: rutinerna dr individanpassade och beror pa patientens
maende. Gallande sjdlva omhindertagandet ir det detsamma
som for Svriga patienter som lider av akut psykiatrisk ohdlsa som
krdver slutenvard. Det vill sdga att patienten initialt
lakarbeddmds betraffande maende, vardbehov och vérdform.
Vardplan utformas. Vardatgirder anpassas till aktuellt m&ende.
Betrdffande patienter som lider av psykos finns utformad
instruktion géllande stéd f6r bedémning, utredning och
behandling.

2. Hur ska man sékerstélla att denna hindelse inte upprepar sig?

Svar: Géllande antipsykotisk medicin i juice genomférdes detta
av inhyrd personal utan specialist utbildning i psykiatri under
nattetid. Att ge en patient lakemedel utan att informera denne
ar helt oacceptabelt. Diskussion och handledning genomférs
kontinuerligt fér att sdkerstalla att dylikt inte ska intriffa.
Gallande avskiljning upp til! atta timmar ir detta lagenligt,
ddrefter krévs en ny lakarbedémning, och en eventuelt
férlangning ska rapporteras till IVO vilket ocksa var gjort i detta
fall. Gallande att "patienten skulle ha placeras i sitt rum utan att
fatt lamna detsamma” stimmer inte. Sillskap av personal pa
rummet dr en tolkningsfraga géllande om syftet ar att lugna
patient eller hindra denne fran att limna rummet. Det
sistndmnda aterfinns ej i journal, men sillskap av personal i syfte
att lugna patienten férekommer. Formerna fér egenkontroll &r
till stor del utvecklade, sdsom daglig kontroll av beslutsjournal
under rond, vervakningsgrad, uppféljningssamtal efter
tvangsvard och arlig Gversyn och handlingsplan.

3. Uppfyller Landstinget Vastmanland numera lagar och férordningar vad
géller avskiljning?

Svar: Kan bara svara for Barn- och ungdomspsykiatrin. Ja, var
verksamhet uppfyller, da som nu, lagar och férordningar
betraffande lagen om psykiatrisk tvdngsvard. Arbete fortldper
konstant pa personalniva for att minimera individuella
felaktigheter genom att fortlépande utbilda personal om
géllande lagstiftning LPT (lagen om sluten psykiatrisk tvangsvard)
samt att regelbundet uppdatera lokala instruktioner.



4. Vilka atgdrder tanker ansvarigt landstingsrad vidta fér att férbattra
slutenvarden inom BUP?

Svar: Som framkommer i svaret pa fradgorna ovan sa verkar det
inte finnas ndagra strukturella brister, utan som det framkommit
ar det en engangsféreteelse. Givetvis ska sadant inte ske men jag
har fullt fértroende for att personal féljer de riktlinjer och
regelverk som finns. Darfor ser jag inte att jag ska vidta ndgra
atgarder.

Med detta anser jag interpellationen besvarad

2% ﬂw

Hans Jansson, landstingsrad (V)
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Svar pa interpellation LTV161644-4

Malin Gabrielsson (Kd) har [amnat in en interpellation med rubriken ” Férnya recept och boka
lakartid till sina tonaringar ”. | interpellationen stalls fragan om majoriteten kommer att verka for att
foraldrar ska kunna anvanda vardens e-tjanster under den period barnets journal inte ar tillganglig
och om informationen i fragan till féraldrarna ar tillracklig.

Sedan ombudsfunktionen kom i e-tjdnsterna fér 1177 sa har reglerna varit desamma; en
vardnadshavare har tillgang till ombudsfunktionen tills barnet fyller 13 ar. Efter det ar det ungdomen
sjalv som hanterar sina drenden.

| tjansten Journalen pa natet har vardnadshavaren tillgang till barnets journalinformation till dess
barnet fyller 13 ar. | den kan undantag goéras i det enskilda fallet och bevilja atkomst langre for en
vardnadshavare. D3 beviljas det for en enskild klinik av verksamhetschef.

Ju dldre barnet blir 6kas dennes behov av integritet och det ar inte ovanligt att ungdomen har
kontakter med sjukvarden déar inte vardnadshavare har kinnedom om kontakten. Det géller saval
receptfornyelse som att boka besok osv.

Att ge alla vardnadshavare per automatik tillgang till barnets e-tjanster efter 13 ars alder skulle
inkrdkta pa integriteten och ur ett barnrattsligt perspektiv maste man ta hansyn till det.

Just nu pagar ett utredningsarbete programmet “Nya 1177 Vardguiden” for att utreda
ombudsfunktionaliteten. Ett av syftena ar att Journalen och de 6vriga e-tjansterna ska fungera sa lika
som mojligt. | den beskrivs behoven at bada hallen; bade vardnadshavares behov gentemot barnet
men ocksa barnets behov av integritet.

Det ar en prioriterad fraga for landstinget att fa en enhetlig hantering dar vardnadshavare kan ges
mojlighet att fa forlangd tillgang till ombudsfunktionaliteten i e-tjansterna i de fall de behovs.
Landstingets foljer, bevakar och driver fragan och bidrar med sin kompetens.

Nar det géller digital halso-och sjukvardsinformation togs ett principbeslut for nagra ar sedan att den
ska finnas pa den gemensamma webbplatsen 177.se. Daremot finns lankar till 1177.se fran
landstingets webbplats Itv.se.

| dag finns det information om ombudsfunktionalitet pa 1177.se men landstinget tycker att den
skulle kunna beskrivas battre. Det galler speciellt information kring integriteten som orsak till varfor
vardnadshavare inte har tillgang till e-tjansterna nar barnet fyllt 13 ar. Landstinget undersdker om
det gar att gora ett regionalt tillagg i informationen eller om den basta I6sningen ar att utdka
informationen i den nationella texten.

Med detta anser jag interpellationen besvarad

Karin Thorborg
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