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Overenskommelse om samverkansregler for
den offentligt finansierade hilso-och
sjukvarden, ldkemedelsindustrin,
medicintekniska industrin och
laboratorietekniska industrin.

Socialndmndens forslag till kommunstyrelsen

- Overenskommelsen antas.

Beskrivning av drendet

Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) har tillsammans med
Likemedelsindustrifteningen, Swedish Medtech och Swedish Labtech
utarbetat en ny gemensam overenskommelse om samverkansregler. Den
centrala frigestillningen har varit om industrin dven i fortsittaingen ska
tillitas finansiera delat av fortbildningen f6r hilso-och sjukvirdens personal.

Idag ar det méjligt for industrin att finansiera femtio procent av personalens
resor, kost och logi i samband med extern fortbildning eller konferens. Att
vissa medarbetare kan fi delar av sin fortbildning och kompetensutveckling
finansierad av de foretag som levererar produkterna som anvinds inom
hilso-och sjukvirden kan leda till snedvriden konkurrens och kan kornma att
skada fortroendet. Denna mojlighet kommer i och med dverenskommelsen

att utgd frin och med r 2015. Under 2014 giller en overgingsldsning dir
mojligheten kvarstir.

De nya reglerna ir framtagna utifrin omvitldens krav pi transpatens och
behovet av tydligare ansvarsfordelning mellan hilso- och sjukvird och
industri. T 6verenskommelsen fastslds att arbetsgivaren for hélso- och
sjukvirden har ansvar fér medarbetarnas fortbildning, kompetensutveckling
och de kostnader som hor dirtill. Overenskommelsen omfattar dven regler
vid olika former av samverkan som till exempel

informationssammankomster, konsultaton, produktinformadon och

samatbetsprojekt.
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Overenskommelsen foreslis gilla frin och med 1 januat 2014.

Bilagor
Rekommendation frin Sveriges kommuner och landsting om
overenskommels om samverkansregler f6r den offentligt finansierade hilso-

och sjukvirden likemedelsindustrin medicintekniska industrin och

laboratorietekniska industrin.pdf
Tjinsteskrivelse dverenskommelse samverkanstegler offentlig hilso och

sjukvard och industrin.pdf
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Socialférvaltningen 1(2)
Ansa Haapala
gruppledare
D 2013/SN0205 005
Socialnimnden

Rekommendation om éverenskommelse om
samverkansregler fér den offentligt finansierade
hilso- och sjukvarden, likemedelsindustrin,
medicintekniska industrin och
laboratorietekniska industrin

Forslag tilf beslut

- Kommunstyrelsen foreslas anta overenskommelsen.

' 1atforvaltningen *
i B } . o ge . ) ; ” A/Zf\,
A el
- Bjorn Nilsson  ~ Ansa Haapala
Forvaltningschef Gruppledare staben
Sammanfattning

Sveriges kommuner och landsting har tillsammans med likemedelsindustrin,
den medicintekniska industrin och laboratorietekniska industrin utarbetat en
gemensam sverenskommelse om samverkansregler. Overenskommelsen fastslir
bland annat att arbetsgivaren for hilso- och sjukvarden har ansvar for
fortbildning och kompetensutveckling av sin personal. Mojligheten {6r industrin
att finansiera hilso- och sjukvardens behov av fortbildning och

kompetcnsutveck]ing upphor i och med éverenskommelsen frin och med 2015.

tyresd kommun



Beskrivning av &rendet
Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) har tillsammans med
Likemedelsindustriféreningen, Swedish Medtech och Swedish Labtech

utarbetat en ny gemensam dverenskommelse om samverkansregler.

Den centrala frigestillningen har varit om industrin ven i fortséttningen ska
tilltas finansiera delar av fortbildningen [6r hilso-och sjukvirdens personal.
Idag ir det mojligt for industrin att finansiera femtio proceat av personalens
tesor, kost och logi i samband med extern fortbildning eller konferens. Att vissa
medarbetare kan fi delar av sin fortbildning och kompetensutveckling
finansierad av de foretag som levererar produkterna som anvénds inom halso-
och sjukvirden kan leda till snedvriden konkutrens och kan komma att skada
fortroendet. Denna méjlighet komumer i och med éverenskommelsen att
upphéra frin och med ir 2015. Under 2014 giller en 6vergingsldsning dar

méjligheten kvarstar,

De nya reglerna ir framtagna utifrin omvitldens krav pi transparens och
behovet av tydligare ansvarsférdelning mellan hilso- och sjukvird och industri.
I éverenskommelsen fastsls att arbetsgivaten 6t hilso- och sjukvirden har
ansvar (6 medatbetarnas fortbildning, kompetensutveckling och de kostnader
som hér dirtill. Overenskommelsen omfattar dven regler vid olika former av

samverkan som till exempel informationssammankomster, konsultation,

produktinformation och samarbetsprojekt.

Overenskommelsen foreslas gilla frin och med 1 januan 2014.

tyrest kommun
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TYRES' 6 KOM MU,MME en fir Vérd och omsorg Kommunstyrclsema
Gunlla Tyérnwall Bergendahl Landstingsstyrelsemalregionstyrelsetna
03-11- 20

Rekommendation om éverenskommeise om
samverkansregler for den offentligt finansierade hilso- och
sjukvarden, likemedelsindustrin, medicintekniska industrin

och laboratorietekniska industrin
Dnr 13/6362

Beslut
) Styrelsen for Sveriges Kommuner och Landsting beslutade den 15 november 2013

att godkénna Gverenskommelse om samverkansregler mellan Sveriges Kommuner
och Landsting och Likemedelsindustriftreningen, Swedish Medtech och Swedish

Labtech,

att rekommendera landsting, regioner och kommuner att fr sin del anta
dverenskommelsen, samt

att informera landsting, regioner och kommuner om den tréffade dverenskommelsen

om samverkansregler for den offentligt finansierade hélso- och sjukvérden,
likemedelsindustrin, medicintekniska industrin och laboratorietekniska industrin,

Bakgrund
Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) har tillsammans med Ltkemedelsindustri-

fiireningen, Swedish Medtech och Swedish Labtech utarbetat en ny gemensam
sverenskommelse om samverkansregler for den offentlig! finansierade hilso- och
sjukvérden, takemedelsindustrin, medicintekniska industrin och laboratorietekniska
industrin. Denna ersitter tidigare dverenskomna regler omm samverkan som forbundet
haft separat med respektive branschorganisation. Den nya 6verenskommelsen

foreslas gilla frin och med den ! januari 2014.

Revideringsarbetet startade i samband med eft rundabordssamtal i SKLs regi januari
2012. Sedan dess har samverkansreglerna diskuterats ett flertal ginger pd landstings-
ledningseminariet, i sjukvérdsdelegationen och i ndtverken for landstingsdirekidrer,
héilso- och sjukvardsdirektdrer och personaldirektdrer, firtom i de referensgrupper

som inrdttats for arbetet.

Den centrala frigestdliningen for SKL har varit om indusirin 4ven fortséttningsvis

Sverlges Kommuner och Landsting
Post 116 82 Stockholm, Bask: Hornsgatan 20
Ti: viixel 08-452 70 00, Fax: 08452 70 50

info@skl.se Org nr: 222000-0315

www.skl.se
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ska tiltdtas finansiera delar av medarbetarnas fortbildning, En icke ovésentlig del av
parternas forhandlingsarbete har bestétt i att harmonisera reglerna ufifrdn de olika
samverkanskuiturer som rader i de olika branschemna.

Samrad har skett med Sveriges Likarforbund, Vardforbundet och Svenska
Likaresillskapet den 14 oktober, vilka inte har framfort nigon erinran mot forslaget.

De viktigaste féréndringarna i samverkansreglerna

Reglerna ir gemensamt framtagna utifrdn omvirldens krav pé dkad transparens,
méttfullhet i samverkan och behovet av tydligare ansvarsfordelning mellan hilso-
ach sjukvérd och industri, bland annat avseende sjukvérdshuvudmannens ansvar for
fortbildningen. Denna tydliggors bland annat genom att den ordning som idag réder
att industrins mjlighet att finansiera femtio procent av medarbetarnas resor, kost och
logi i samband med extern fortbildning eller konferens, utgir frdn och med 2015,

T och med detta forsvinner acksd ansvaret f6r industrin att dokumentera
godkannandet fran arbetsgivaren om deltagande i sammankomst. Under 2014 galler
en Bverghngsiosning dir 50 procentsregeln kvarstar, fir att ge sdvél héilso-och
sjukvarden som industrin mojligheter att planera for den nya situationen,

Férutom ovanstiende infors fem dvergripande principer som ska genomsyra
samarbetet; Nyttoprincipen, transparensprincipen, proportionalitetsprincipen,
méttfullhetsprincipen och dokumentationsprincipen.

Det tydliggdrs bland annat att regelverket dven géller higre befattningshavare i
jinstemannaorganisationen. Ytterligare tydliggdrs mdjligheten fir industrin att
bjuda p en mattfull maltid i samband med sammankomst, Det infors tydligare regler
runt industrins méjligheter och skyldigheter att erbjuda produkt- och
serviceinformation, géllande sponsring av sammankomister | industrins, vérdens och
tredje parts regi samt runt marknadsundersdkningar, upphandling och donationer.

Det dligger parterna i dverenskommelsen at verka for att respektive organisations
medlemmar har vil fungerande egendtgiirdssystem fir ait uppritthalla en god
foljsamhet till samverkansreglera, Parterna dr dverens om att gemensamt folja upp

regelverket en ging per ar i syfte att vid behov justera dem.

Konsekvensanalys

Under arbetet med Gverenskommelsen har ménga génger frigan stiillts om hur stor
kostnad 50-procentsregeln motsvarar och vilken reell merkostnad sjukvérds-
huvudménnen tar pé sig i och med regeléndringen. Det entydiga svaret pé detta dr att
det inte gér att miita, Metoderna idag for att debitera vrdgivarna varierar, frén en
separat faktura pa den halva kostnaden, till en minskad kostnad vid anmilan till
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konferens. Kostnaden ligger ocks i de flesta fall decentraliserad i organisationen och
vérdgivarna har inte haft systematiska rutiner for att foljaupp de,

Region Halland, som storleksmissigt motsvarar drygt 3 procent av befolkningen, har
sedan mitten pa 2000-talet avsatt 10 mkr per ar for extem foribildningsverksamhet
riktad till likemedelsintensiva specialiteter. Budgeten ligger sedan négra i centralt i
landstingen och verksamhetschefer kan begéira ersitining | efterhand. Lakemedels-
kommittén och dess experter, vilka forvintas ha en strskill oberoende stéllning i
forhallande till industrin, far ocks4 sin fortbildning finansierad ur anslaget. Budgeten

brukar inte utnyttjas fullt uf, endast ca 6 mkr per 4t

Ar d4 fortbildningskostnaden i Region Halland extrapolerbar till hela landet? SKL
bedsmer aft s4 inte r fallet eftersom béde behovet och efierfrigan pa industri-
finansierad fortbildning varierar och dven utbudet av altemativ, det vill siga
fortbildning organiserad via landstingets eller specialitetsiyrkesfreningamas forsorg.
Idag finns ocksé en trend att fortbildningen finner andra forrmer, till exempel via e-
l4rande i form av s& kallade webinars (seminarier och korferenser via internet) och
interaktiva webutbildningar. Ménga framhéller ocks4 aft den stora kostnaden vid
fortbildning utgors av personalens frinvaro och vikariatskostnader som uppstar och
att kostnaden for resor ach logi i det sammanhanget dr av mer begrinsad betydelse.
Noteras kan ocks# de olika satsningar som idag sker nationellt pé fortbildning inom
1ikemedelsomradet via Socialstyrelsen, riktad till sivil $T/AT-ldkare och
sjukskdterskor,

En ordning som bygger pé en historisk tradition ddr vissa medarbetargrupper kan
tilldtas f4 delar av sin lpande fortbildning och kompetensutveckling finansierad av
de foretag som levererar de produkter som anvinds av medarbetarna, 4r pA sikt
ohallbar. Det kan finnas en risk att det blir en preferens fr fortbildningsaktiviteter
som #r foretagsfinansierade gentemot andra som inte &r det, Det kan i forlingningen
teda till snedvriden konkuirens eller misstankar om lojalitetskonflikter, vilket kan
komma att uppfattas fortroendeskadligt.

Sveriges Likarforbund genomfdr vartannat ar en fortbildningsenkt riktad till ett
urval av medlemmarna i Distrikstldkarforeningen, Sjukhusliikarna och
Chefsforeningen. Understkningen visar en tydlig trend att |tkarnas externa
fortbildningsdagar minskar men att tid fir egen fortbildning och internutbildning
ligger pa en i huvudsak jimn niva. Understkningen visar ocksa pa att
tikemedelsindustrins bidrag har minskat med nio procent men att arbetsgivarens
bidrag har 6kat i motsvarande del, Dessutom framgdr ccksd att andelen som har
fortbildningsplaner har okat och att det finns mer mojligheter till lirande | det dagliga
arbetet. Den externa fortbildningens nedgéng har sannolikt andra orsaker &n att

arbetsgivaren forviintas betala hilften av resa och logi.
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Kommer d den externa fortbildningen att minska yiterligare pa grund av det nya
regelverket? Det enkla svaret &r att det beror p4 hur landsting, regioner och

* kommuner avser att arbeta med frdgan,

Verkstillighet av dverenskommelsen
Landsting, regioner och kommuner frvéintas att var och en for sin del anta
bverenskommelsen om samverkansregler och i Svrigt verka for dess verkstdllighet.

Under arbetet med den nya dverenskommelsen har framkommit att kunskapen om
befintliga samverkansregler generellt seft dr begrinsad inom hélso- och sjukvarden.
Det hinder till exempel aft firetag, som med hénvisning till regelverket nekar
ekonomiskt bistind till olika aktiviteter, méts med oftrstéelse och

konkurrensnackdelar,

Det ir diefor av vikt att antagande av Sverenskommelsen kompletteras med fokala

informationsaktiviteter s att kunskapen #r spridd i organisationen och att nya
medarbetare kontinuerligt far del av informationen. SKL kommer titlhandahilla ett

informationsmaterial som kan anviindas for ndamélet.

Vartje landsting/region och kommun bér ocksa sékerstélla att det finns en
kontaktperson som kan bist& savél verksamhetschefer och medarbetare som
foretagen i berdrda branscher, i diskussioner runt specifika samverkansfragor.

Det #r upp till varje sjukvérdshuvudman och vardgivare aft utifran de lokala
forutsittningamna, beddma de ekonomiska och kompetensmissiga konsekvenserna av
fordndringen i den egna verksamheten och hur eller i vilken omfattning man avser att

beakta den. Genom den dvergangslosning som finns under 2014 ges
planeringsforutsittningar for detta.

Svetiges Kommuner och Landsting

}

Anders Knape
Ordfsrande
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('jVERENSKOMMELSE OM SAMVERKANSREGLER

FOR DEN OFFENTLIGT FINANSIERADE HALSO- OCH SIUKVARDEN, LAKEMEDELSINDUSTRIN,
MEDICINTEKNISKA INDUSTRIN OCH LABORATORIETEKNISKA INDUSTRIN

Sveriges Kommuner och Landsting, Lakemedelsindustriforeningens Service AB, Swedish Medtech
och Swedish Labtech har kommit 6verens om gemensamma regler for hur medarbetare inklusive
hagre befattningshavare inom hélso- och sjukvérd och industri ska samverka och interagera med

varandra.

Parterna anser att samverkan mellan hiflso- och sjukvard och industrl & enviktig del for
utvecklingen av saval hilso- och sjukvdrd som ndringsliv och vill med reglera véyna om att
samarbetet kan fortsitta att utvecklas p4 ett fortroendefullt sétt.

Raglerna ar gemensamt framtagna utifrdn omvérldens krav pa Skad transparens, mattfullhet i
samverkan och behovet av tydligare ansvarsférdelning mellan hélso- och sjukvard och Industri,
bland annat avseende sjukvardshuvudmannens ansvar for forthildningen.

I reglerna beskrivs inledningsvis den krets som omfattas av reglerna samt definitioner av vissa
termer ech begrepp.

Det dligger parterna i fverenskommelsen att verka for att respektive organlsations medlemmar har
vil fungerande egendtgiirdssystem for att uppratthalla en god foljsamhet til samverkansreglerna.

Parterna dr Gverens om att gemensamt folja upp regeiverket en gang per &¢ | syfte att vid behov
Justera dem.

Denna dverenskommelse géller fr.o.m. den 1 januarl 2014 tills vidare, Dassa regler ersatter tidigare
gverenskomna regler om samverkan mellan parterna.

stockholm november 2013

i}

\J Robert Strim

Anders Knape

Sveriges Kommuner och Landsting Likemedelsindustriforeningens Service AB

pater Simonsbacka

Joacim Lindoff

Swedish Medtech swedish Labtech



Samverkansregler for hillso- och sjukvdrd samt likemedels-, medicinteknisk- och faboratorieteknisk Industri.
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Samverkansregler for hiilso- och sjukvdrd samt ldkemedels-, medicinteknisk- och Izboratorieteknisk industri,

1. Termer och begrepp

Bisyssia

"Hégre befattningshovare

Hillso- och sjukvard

industri

Medarbetare

Medicinteknisk produkt

Semmankomst

Sjukvdrdshuvudman

Upphandlande myndighet

Verksamhetschef

Varje syssia, tiliféllig eller stadigvarande, som utgvas vid
sidan av anstéfiningen och som inte 8 hinforlig till

“privatlivet.

Direktér, chef, chefslikare, avdelnings-/divisions/-
verksamhetschef eller annan befattningshavare i ledande

stéllning.

Al offentligt finansterad halso- och sjukvard i landsting,
regloner och kommuner samt privat verksamhet med
véardavtal eller enligt LOV {Lagen om Vaifrlhetssystem).

Alla foretag inom branschema {akemedel, medicinteknik och
laboratorieteknik som agerar pd eller riktar sig mot den
svenska marknaden.

Anstilld, student under utblldning eller praktik,
uppdragstagare eller konsult.

Se 2 § Lagen (1993:584) om medicintekniska produkter.

Mitestillfzilte avseende produktinformation,
serviceinformation, terapiinriktad uthildning/vetenskaplig
sammankomst eller annan liknande typ av mote dér hilso-
och sjukvardens medarbetare och higre befattningshavare
och industrin interagerar med varandra.

Landsting, reglon eller kommun med ansvar for hilso- och
sjukvard.

Statiiga och kommunala myndigheter enlig LOU kap 2, 19 §.

Inom all hilso- ach sjukvérd ska det finnas en verksamhets-
chef som svarar for verksamheten och som har det samlade

ladningsansvaret.

Géillande fr.o.m. 2014-01-01 tills vidare



Somverkansregler fér hiilso- och sfukvrd samt likemedels-, medicinteknisk-och loboratorieteknisk industri,

2, Allménna férutsdttningar

| Sverige forekommer sedan linge en vardefull samverkan mellan hiilso- och sjukvirden och
industrin som har lett till en betydande utveckling av hilso- och sjukvarden, Néra samarbete
mellan hiilso- och sjukvdrden och industrin har under manga &r varit en férutsattning for
framtagande och utvérdering av nya metoder ach behandlingar.

En god samverkan mellan hélso- och sjukvird, forskning och industrl skapar dmsesidigt
engagemang f6r en snabbare kunskapsinsamiing, ordnat inférande och utviérdering av
behandlingsmetoder. P4 sa sitt ges férutsiitiningar for en stindigt forbittrad hilso- och
sjukvard som dr av stor vikt far patienterna, hdlso- och sjukvarden och industrin,
Utgangspunkten for all god samverkan dr att ge patienterna en dndamélsenlig,
evidensbaserad, kostnadseffektiv och siker vard, Industrin dr en kunskapsintensiv bransch
som &r av stor betydelse for Sverige, Fér att effektivt kunna utveckla metoder och produkter
behdvs en ndra och fortroendefull samverkan melfan foretagen i sektorn och hélso- och
sjukvarden.

Samverkan med industrin utgtr ett viktigt led i hiilso- och sjukvardspersonalens fortbildning
och kompetensutveckling. Fortbildning och kompetensutveckling av hilso- och sjukvardens
medarbetare 8r nddvéndig for att kunna férbattra metoder och behandling samt fér att
sdkerstélla en hdg patient- och anvéndarsikerhet. Arbetsgivaren har ansvar for
medarbetarnas fortbildning och kompetensutveckling och ansvarar for dirtill farenade

kostnader.

Farutsattningen for en sund samverkan dr en god félisamhet till géllande lagstiftning,
exempelvis avseende mutor och upphandling. Detta for att sdkerstilla att skattemedlen
tillvaratas korrekt, att patienter ach brukare kan férsdkras om att f4 bista méjliga hilso- och

sjukvdrd samt att samarbetet uppratthaller allmanhetens firtroende.

3. Samverkansreglernas omfattning
Alia medarbetare inklusive hbgre befattningshavare | hdlso- och sjukvarden och industrin

omfattas av dessa regler.

Oavsett om faretag tillhér en branschorganisation eller inte ska hélso- och sjukvarden
tilidmpa dessa regler pd samtliga foretag inom branscherna idgkermedel, medicinteknik ach
laboratorieteknik som agerar pd eller riktar sig mot den svenska marknaden.

Medlemmar i Likemedelsindustriféreningen, Swedish Medtech och Swedish Labtech
inklusive moderbolag och systerbolag, ska tilldmpa reglerna vid samverkan med alla
medarbetare och hiigre befattningshavare inom offentligt finansterad hilso- och sjukvérd,

Medarbetare och higre befattningshavare inom hélso- och sjukvdrd och industri ska firutom
dessa regler och gallande lagstiftning f6lja de regler for resor, representation, bisysslor och
dvriga policys och affirs- och uppférandekoder som respektive arbetsgivare upprittat for sin

egen verksamhet,

Gillande fr.o.m, 2014-01-01 tills vidore



Samverkansregler for hilso- och sjukvérd somt likemedels-, medicinteknisk-och laboratorieteknisk industrl.

4, Grundldggande principer och regler

Utgéingspunkten &r att all samverkan ska vara dokumenterad, 8ppen fér granskning, rimlig
och ska tiliféra alla samverkande parter nytta,

Can Faijénde'grund_laggande principer giller vid all form av samverkan:

Nyttoprincipen

Transparensprincipen

Proportionelitetsprincipen

Méttfullhetsprincipen

Dokumentationsprincipen

Samverkan mellan hilso- ach sjukvird och industri ska utgé
fran halso- och sjukvardens verksamhet och patientens
behov och vara tydligt kopplad till foretagets verksamhet.
Det ska alitsd finnas ett dmsesidigt nyttoperspektiv.

Samverkan mellan hilso- och sjukvérd och industri ska vara
Sppen och transparent samt i enfighet med dessa regler,
gillande forfattningar, affirs- schuppfrandekoder och

policys.

Vid samverkan mellan hilso- och sjukvard och industri ska
respektive parts eventuella forpliktelser sta i rimiigt
farhalande till den andres. Vidareska all form av erséttning
vara proportionerlig, rimlig och motsvara marknadsvéirdet av

den tjinst som utforts.

Arrangemang som pd nagot sétt stods eller arrangeras av
industrin ska genomsyras av mittfullhet. Kravet pa
mattfullhet innebir att férménen inte far framstd som
beteandepaverkande fr mottagaten. Samverkan meilan
hilso- och sjukvérd och industri ska inte innebéra otilibdrlig
paverkan och fir inte dventyra eller uppfattas aventyra,
hilso- och sjukvardens oberoende.

All form av samverkan mellan hélso- och sjukvard och
industri dir ndgon form av ersitining eller kostnadstdickning
fsrekommer, vare sig den ror enskilda eller grupper av
medarbetare eller ir pa verksamhetsniva, ska vara skriftligt
dokumenterad, t ex via beslut, avtal eller dverenskommelse.
Relevant dokumentation som avtalet, relaterade rapporter,
fakturor m.m. maste bevaras.

Gitlande fr.o.m. 2014-01-01 tills vidore



Samuverkansregler fdr hilso- och sjukvdrd samt likemedels-, medicinteknisk- och laboratorieteknisk Industrl,

b. Foéljande regler giller vid all form av samverkan:

Grundregel

Maltider

Alkoho!

Sociala aktiviteter

Resor

Medféljande

Val av ort och lokal

Industrin fér Inte erbjuda och medarbetare inom hélso- och
sjukvarden fir inte begira eller motta férmaner eller annan
ersdttning, eller kriva Atgirdér som strider mot dessa regler

eller dess intentioner.

Vid sammankomster arrangerade av eller [ samarbete med
industrin far industrin erbjuda en mattfull maltid [ anslutning
tili sammankomsten,

Alkoholfortaring i samband med sammankomst ska ske
restriktivt och enbart i samband med mltid. Sprit far aldrig
erbjudas. Alkoholfria alternativ ska alltid finnas.

Varken i samband med sammankomster eller umgénget i
Svrigt far sociala aktiviteter eller fritidsaktiviteter finansieras
av féretag eller efterfrdgas av medarbetare inom hélso- och

sjukvérden.

Vid eventuelia resor ska ekonomiklass, om md)ligt, valjas.
Resans langd ska om méjligt inte vara langre dn den totala
sammankomstens langd, inkiusive eventuetla
sidoarrangemang.

Endast deltagare i arrangemang fér bjuctas In, Medfbljande
far inte delta.

industrin fér arrangera eller sponsra sammankomster utom
Sverige elier Oresundsregionen endast om majoriteten av
deltagarna inte &r fran Svarige eller om motsvarande
kunskap eller erfarenhet inte kan inhdmtas hér.

Valet av ort och lokal fér arrangemangs genomfarande ska
vara rimligt i relation till syftet med arrangemanget.
Fritidsorter under sisong och platser som &r kdnda fér sin
exklusivitet ska undvikas, till exempel vintersportorter under
skidsdsong, Samma géiler for orter didr storre internationelia
evenemang pdgar samtidigt eller i anslutning till
grrangemanget - till exempel ldrottstévlingar. Firetag ska
inte heller bidra ekonomiskt till arrangemang som forlagts

till sadana ptatser,

Géllande fr.o.m. 2014-01-01 tills vidare



Sameerkansregier for halso- och sjukvérd samt Iékemedels-, medicinteknisk- och laboratorieteknisk industrl.

5. Serviceinformation

Med serviceinformation avser parterna den genom fag {1993:584) om medicintekniska
produkter stadgade skyldigheten att tillhandahalla information och rddgivning om daglig drift
och hantering av medicintekniska produkter, som anvénds eller som ska anvandas pé den
enhet i hélso- och sjukvdrden dér serviceinformationen ges.

Serviceinformation omfattar information om handhavande av predukter i anvéngdning,
inklusive produktuppdateringar och ersittningsprodukter, servicebesék ach uppfbljning av
dessa och ska tiilféra hilso- och sjukvirdspersonalen nytta | den dagliga yrkesutdvningen,
Foretag far inte bendmna information eller besk serviceinformation, i syfte att

marknadsfora andra produkter,

Serviceinformation bor, om relevant, ges tifl en grupp av medarbetare pd mottagarnas
arbetsplats. Informationen bor ges under arbetstid och utgh frén hilso- och sjukvérdens

behov och efterfragan.

Utéver vad som anges | upphandlingskontraktet kan den som tillhandahaller
serviceinformation sté fr samtliga relevanta kostnader fér att servicelnformationen ska
kunna genomforas, dock i enlighet med de grundiggande principerna i detta regelverk,

6. Produktinformation

Med produktinformation avses sammankomst med information om egenskaper, funktioner
och handhavande av lakemede! eller medicintekniska produkter. nnehdllet ska ge
deltagarna aktuell och relevant information. Fér medicintekniska produkter ges
produktinformation ndr det avser produkter som Inte dr upphandlade eller finns upptagna i
lskemedelsférmanen och som dnnu Inte anviéinds § halso- och sjukvdrden, det vill sigaen

aktlvitet i marknadsfiringssyfte.

Inbjudan till sammankomst skickas alitid tiil verksamhetschefen eler den person denne
utsett. Kopia p4 inbjudan far skickas till relevanta medarbetare, det vill siga den
huvudsakliga malgruppen f8r sammankomsten. Verksamhetschefen ska | sadana fall
informeras om att kopla pd inbjudan har skickats samt vilka individer eller malgrupper som

dr mottagare.

Inbjudan ska innehdlla information om innehall, tidsmassig omfatining ach, om méjiigt, tid
och plats. | rubriken ska det anges att det handlar om produktinformation. Inbjudans
utformning ska ske s3 att det tydligt framgdr att informationeninte &r produktneutral,

Den som deltar i en sammankomst om produktinformation ansvarar for att arbetsgivarens
godkinnande for deitagande ar inhdmtat.

produktinformation ska foretradesvls ske till grupp av medarbetare pi mottagarens
arbetsplats och pa arbetstid.

Gallande fr.o.um. 2014-01-01 tills vidare



Samverkansregler fér hélso- och sjukvird samt lokemedels-, medichateknisk- och fnboratorieteknisk industri.

7. Ovriga sammankomster

Ovriga sammankomster kan rora olika former av kompetensutveckling, t.ex. teraplinriktad
utbildning, seminarler, vetenskaplig sammankomst, kongresser och symposler.

a. . Sammankomster arrangerade av eller { samarbete med industrin

Industrin kan sjslva, eller i samarbete med vdrden eller tredje part, arrangera, bekosta och
st som avsindare for sammankomster riktade till medarbetare i hilso- och sjukvérden. Det
vetenskapliga och yrkesinriktade programmet ska utgéra den dominerande delen av och

syftet med den aktuella sammankomsten,

Industrin far endast erbjuda sammankomster som har en koppling till foretagets eget
verksamhetsomrade, '

Inbjudan till sammankomst skickas aiitid till verksamhetschefen elfer den person denne
utsett. Med inbjudan avses dven forhandsinbjudan. Kopia pé Inbjudan far skickas till
relevanta medarbetare det vill siga den huvudsakliga mélgruppen fér sammankomsten,
Verksamhetschefen ska i sidana fall informeras om att kopia pd inbjudan har skickats samt

vilka individer eller mdigrupper som dr mottagare.

Lakemedelsforetag ska ocksa skicka kopia pd Inbjudan for kinnedom till berdrda
likemedelskommittéer. Medicintekniska féretag ska, om relevant, skicka kopia til berdrda

medicintekniska chefer.

 inbjudan ska syfte och innehdil, den tidsméssiga omfattningen av den planerade
sammankomsten, tid och plats, de kostnader foretaget eventuellt avser std for, samt
eventuella sidoarrangemang anges. Om produktinformatlon férekemmer ska detta tydligt

framgd av programmet och av inbjudan,

Sammankomsten ska normait tillhandahallas pa deitagarens arbetspiats, eller pd samma ort
som deltagarnas arbetsplats &r beldgen, eller s& ndra denna ort som majligt, om inte

sirskilda skél motiverar annat.

Deltagare | sammankomster fdr inte erbjudas arvode av foretag och deltagare har inte ritt
att motta eller begéira arvode for sitt deltagande.

Den medarbetare som deltar i en sammankomst ansvarar fér att arbetsgivarens
godkannande fér deltagande &r inhdmtat.

Industrin fir bekosta lokal, foredragshatlare, studiematertai, mattfulla méltider och liknande
som ir nddvandigt f6r sammankomstens genomférande.

Resor och logi fir inte bekostas av industrin, eller begdras av enskilda deltagare.*

*Gvergdngsregel under 2014
Fér sarmankomster som Giger rum under den begrinsade perioden frén 1 januari 2014 till

och med den 31 december 2014, kan industrin fér en medarbetare i hiilso- och sjukvérden
bekosta som mest 50 % av resor, kost och logi samt hela deltagaravgiften i enlighet med

foregdende branschiverenskommelser.

Géillande fr.0.m. 2014-01-01 tills vidore




Samverkansregler fir hiilso- och sjukvérd somt lkemedels-, medicinteknisk- och faboratorieteknisk industri

b. Sammankomster arrangerade av hilso- och sjukvérden eller tredje part

Vid en sammankomst arrangerad av eller p& uppdrag av haiso- och sjukvarden eiler en
intresseférening som organiserar medarbetare inom héiso- och sjukvrden, ska det
vetenskapliga och yrkesinriktade programmet utgira den dominerande delen och syftet med
den.aktuella sammankomsten, for att indistrin ska ha mojlighet att delta som sponsor.

Med sponsring menas ekonomiskt eller annat stéd och det innefattar en marknadsmissig
motprestation sdsom t.ex. utstiliningsplats, mojlighet till produktdemonstrering elfer annan
form av exponering. Sponsring skiljer sig fran en donation, déir enmotprestation saknas.
vilka som 4r sponsorer ska kemmuniceras | god tid innan sammankomsten,

Industrin f&r endast erbjuda sponsring till sammankomster som har koppling till foretagets
egna verksamhetsomraden.,

De intiikter hilso- och sjukvarden eller intresseférening erhiller frén sponsorer fér enbart
ticka faktiska, dokumenterade, skiiliga och direkta kostnader som &r nisdvandiga for att de
yrkesmassiga delarna av en sammankomst ska kunna genomféras. Exempel pd sadana
kostnader &r foredragshéliare, lokal, mattfulla maltider i anslutning tili den vetenskapilga
delen av sammankomsten efler kostnader for utbildningsmaterial. Sponsring av
sammankomster dir maltiden utgér den enda faktiska kostnaden fér inte begéras eiler

erbjudas.

Vid forfrigan om sponsring ska arrangdren tillhandahdlla en fuilstindig budget for
aktiviteten som beslutsunderlag, dar bland annat ovan néimnda kostnader preciseras.

Det ekonomiska utfatlet av sammankomsten ska redovisas Inom sex méanader efter avslutad
aktivitet. Om Intikterna frin sponsorerna for en sammankomst genererar ett dverskott till
arrangdren, ska som huvudregel en Sterbetalning ske till de féiretag som har deltagit som

sponsorer,

Sponsring av hilso- och sjukvérdens ordinarie verksamhet ochinterna aktiviteter far inte
fsrekomma t.ex. enskild kliniks utbildning, planeringskonferenser eller personalfester. Inte

heller fir sddan sponsring begéras eller erbjudas.

Resor, logi och deltagaravgift fr inte bekostas av industrin, elier begdras av enskilda
deltagare.* Bokning av resa och logi far ej ombesorjas av industrin.

*§vergdngsregel under 2014
Fér sammankomster som dger rum under den begréinsade perioden fiGn 1 januari 2014 il

och med den 31 december 2014 kan industrin for en medarbetarei hélso- och sjukvérden
bekosta som mest 50 % av resor, kost och logi samt hela deltagarevgiften i enlighet med

féregdende branschdverenskommelser

Gallande fr.o.m. 2014-01-01 tills vidare




Samverkansregler fir hilso- och sfukvird samt lékemedels-, medicinteknisk- och laboratorieteknisk industei.

8. Konsultation och uppdrag

Medarbetare och hégre befattningshavare inom hélso- och sjukvarden utgér manga ganger
ett viktigt instag i ofika aktiviteter, till exempel forskning, utbildning, konferenser,
produktutveckling och radgivande organ, s4 kallade advisory boards. Medverkan bor normalt
varg ett uppdrag | tjansten, Om uppdraget &r av konsultatv karaktdr ska den betraktas som
bisyssla. | sfdana sammanhang ska arbetsgivarens bisyssleregfer tildmpas. o

Uppdraget ska vara skriftligt dverenskommet mellan medarbetaren, medarbetarens
arbetsgivare och féretaget. Hos en offentlig arbetsgivare utgdr Gverenskommelsen alimin
handling. Ersittnlng for utfort arbete ska vara skilig | férhéllande till arbetets innehdll och
nediagd tid och eventuell kostnadsersattning ska ges i enlighet med arbetsgivarens regler for
resor och traktamente, Inga andra forméner, ersittningar eller gévor far férekomma.
Ersdttning for uppdrag | tidnsten ska utbetalas till arbetsgivaren.

Att medverka i ett advisory board &r ett uppdrag dir industrin engagerar och arvoderar
medarbetare i hlso- och sjukvirden f5r att ge oberoende rid och bidra med kunskap inom
ett sdrskilt omrdde dér kunskapen inte kan erhillas inom firetaget och foretaget avser att
vidta dtgirder utifrdn den information som inhimtats. Ett advisory board utgdr ddrmed en
mindre grupp med ett fital deltagare och antalet medarbetare som anlitas ska inte vara
hdgre dn vad som &r nddvindigt for att uppnd det identifierade mlet. Urvalskriterierna vid
val av medarbetare ska vara baserade pé det identifieracle behovet och ansvariga personer
fran industrin ska ha den erfarenhet som krévs for att kunna utvérdera om en viss person
inom hiilso- och sjukvarden uppfyller dessa krav. Ett advisory board dr en aktivitet som inte

far syfta till att pdverka deltagarna.

8. Samarbetsprojekt mellan hilso- och sjukvirden och tikemedelsindustrin

Samverkan mellan hilso- och sjukvarden och tikemedelsindustrin kan se ut pd manga olika
sitt och ha olika syften och dndamdl, For bland annat kliniska provningar har sérskilda avtal

tréffats och forutsittningarna for dessa regleras i sérskild ordning.

Med samarbetsprojekt mellan likemedelsféretag och hélso- och sjukvdrden avses i dessa
regler samverkan [ projektform i syfte att forbattra patientstdd, hija vardkvaliteten eller pé

annat sitt bidra till dkad patientnytta.

Fir sdana projekt géller foljande;
Projektforslag ska gé till verksamhetschefen som informerar eventuella relevanta instanser.

Ett avtal om samarbetsprojekt @r inte ett personligt uppdrag till en enskild medarbetare utan
avtal tecknas mellan féretag och enhet inom héiso- och sjukvdrden, Avtalet far inte innebiéra
exklusivitet fr foretag att tillhandahafla vissa typer av tjdnster tillen eller flera vardgivare.
Bade hilso- och sjukvarden och firetaget bidrar till projektet med resurser sdsom
ekonomiska medel, material och arbetstid.

Projektplan ska finnas med reglering bland annat av hur projektet ska utvirderas.
Samarbetet ska redovisas dppet | LIF:s samarbetsdatabas.

Galiande fr.o.m. 2014-01-01 tills vidore



Somverkansregler fér hilsa- och sjukvdrd samt ldkemedels-, medicinteknish: och laboratorieteknisk industri,

10. Referenskund

Med referenskund avses en enhet inom halso- och sjukvarden ddr medicintekniska
produkter och tjinster gdrs tiligangliga for kunder och intressenter i syfte att utveckla och
sprida kunskap om produkter eller tjénsters funktion i daglig drift.

Forattett foretag ska kunna-ange en enhet som referenskund ska ett avtal som regferar.alla
delar av relationen upprittas meltan parterna, | avtalet ska det anges pé vilket sitt foretaget
f&r anviinda referenskunden | marknadsforingssyfte.

11. Marknadsundersokningar

Marknadsundersokningar 4r enkéter, intervjuer och fokusgrupper med olika mél och uppligg
och fér endast ha som syfte att Inhdmta information, dslkter ochattityder. Undersékningar
far inte syfta till att paverka respondent eller férmedia séljbefrimjande kontakter. Nar
fretag som omfattas av dessa samverkansregler later genomfira marknadsundersgkningar
ska den som utfor undersokningen folja de etiska riktlinjerna fér marknadsundersskningar
enligt ICC/ESOMAR.

Férfrdgan om deitagande i marknadsundersgkning far endast skevia e-post, SMS, brev eller
fax om inte annat dverenskommits i det enskilda faflet.

Andelen respondenter fir inte dverskrida det antal som ar ntidvandigt for att uppnd rimiig
sikerhet i resultatet, Respondenters svar ska behandlas strikt konfidentiellt och i enlighet
med personuppgiftslagen {PUL).

Ersittning for deltagande fir inte Gverskrida vad som dr rimligt i forh&liande till tidsinsatsen.
Fér snabbt genomfdrda marknadsunderstkningar via telefon eller enkét ska ingen eller
endast en symbolisk ersittning utgd. Fér mer tidsomfattande marknadsunderstkning, till
exempel med djupintervju, kan en erséttning utgd som motsvarar tidsitgdngen, dock higst

2,5 procent av géllande prisbashelopp/KPL.

Respondenten ansvarar for att vid behov inhdmta arbetsgivarenssamtycke, Vid ekonomisk
ersittning for deltagande i marknadsundersgkning som har koppling till yrkesutdvningen,

bér alltid arbetsgivarens samtycke inhdmtas.

12. Upphandling

En stor del av samarbetet melian hélso- och sjukvérd och Industrirdr ensklilda produkter som
4r eller kan komma att bli foremal fér upphandling. | s3dana sitvationer dr det sérskilt viktigt
att hilso- och sjukvardens medarbetare och ftiretagen upprétthdller ett oberoende
forhailningssitt gentemot varandra och | enlighet med de regler som finns i lagstiftningen.

Kommunikatton {fére, under och efter uppha ndling) mellan foretag och upphandlande
myndighet frimjar en god affér. Den upphandiande myndighetenansvarar for att informera

hélso- och sjukvard och féretag om att upphandling pagdr.

Nir ett produktomride stdr under upphandling 4r det viktigt att deltagande frén hilso- och
sjukvarden/inkdp och foretagen kommunicerar pA ett sétt som overensstammer med

gillande upphandiingsforfarande.

Géltande fr.o.m, 2014-01-01 tills vidare



Samverkansregler fir hislso- och sjukvird samt ldkemedels-, medicinteknisk- och laboratorieteknisk industr,

13. Stipendier _
Industrin f&r finansiera stipendium som riktas till hilso- och sjukvérden. Ett stipendium delas
ut efter nominering till personer fér att frimja ett visst andamél, Foretag far endast ge
stipendium-inom ett omrade som har koppling till féretagets egna verksamhetsomraden,

Stipendiet ska vara av yrkesforkovrande natur, tiil exempel framtida utbildning och forskning
eller liknande och ska ge mervirde till hélso- och sjukvarden, Urvalskriterier, indamadl,
stipendiekommitté, motiv till val av stipendiat samt stipendiegivare ska vara offentligt och

transparent,
Medarbetare | halso- och sjukvarden ska alltid informera sin arbetsgivare om att stipendium
kommer att erhéllas. Stipendium far Inte utgdra ersittning for arbete for arbetsgivarens
rikning.

Stipendium fir Inte utges till hilso- och sjukvérdens medarbetare for att kringgd
intentionerna med dessa samverkansregler.

14, Donationer
Donationer fir inte ges till hdlso- och sjukvardens interna aktiviteter eller ordinarie
verksamhet, Industrins donationer far aldrig begdras eller erbjudas for att finanslera sociala
aktiviteter,

industrins donationer tifl hilso- ach sjukvérden far endast ges till forskning och utveckling
{FoU)och under forutsdttning att donationen &r transparent, vildokumenterad, samt |

enlighet med denna dverenskommelse och dess intentioner.

Donationer far dock inte pd ngot sétt kopplas til tidigare, nuvarande eller potentlelit
framtida anvindning, rekommendation, firs#lining eller forskrivning av givarens produkter

eller tjanster.

Gillande fr.o.m. 2014-01-01 tills vidare



fyTeSfj komnm SAN.IMAFITR.EDESPROTOKOLL

Datum
Tid

Plats
Beslutande

Ovriga deltagare

Justeringens plats

Soc;alnamndcn
2013-12-18

2013-12-18
18:00-19:10
Myggdalen, plan 1 kommunhuset

Se narvarolista

Se nirvarolista

och tid Socialférvaltningen plan 3, 2013-12-20 kl 13:00
Paragrafer 1099 - 1110
Sekreterare (_/,&ﬁ//% ﬂ// # /A 7 / m
Anita Lindbo
Ordforande L
fndreas jonsson
/7
Justerande / //
Catl-Johan Karlson
ANSLAG / BEVIS
Protokollet 4r justerat. Justeringea har tillkdnnagivits genom anslag,
Organ Socialnimnden
Sammanttadesdatum 2013-12-18
Datum dé anslaget sitts upp 2013-12-27
2014-01-17

Datum da anslaget tas ned
Forvaringsplats for protokollet

Underskrift

Socialférvaltningens arkiv

(/f,/%//t i ndbatm

Anita Lindbohm

Utdragsbestyrkande



2 (18}

fyTe 56 kOT]’mm SAMMANTRADESPROTOKOLL

Soctalnimnden
2013-12-18

Narvarolista

Beslutande

Andreas Jonsson (M)
Nomi Lind (FP)
Catl-Johan Karlson (§)
Gerd Dufberg (M)
Mats Filt (M)

Gunilla Lovén {M)
Sonja Gustafsson (M)
Ann Sandin Lindgren (S)
Anna Lund (KD)
Barbro Ridberg (S)
Peter Sodetlund (MP)

Ersattare

Birgitta Soccorsi (M)
Peter Freij (M)

Inger Elwin (FP)

Asa Perman (FP)
Thomas Martinsson (8)
Tom Nilstierna (MP)
Inger Lundgren (V)

Ovriga

Anita Lindbohm, Sekeeterare, Socialférvaltningen

Bjoen Nilsson, Forvaltningschef, Socialférvaltningen

Ansa Haapala, Gruppledare, Socialfétvaltningen

Auli Metsinsalo, Avdelningschef, Socialf6rvaltningen

Stig Jonsson, Avdelningschef, Socialforvaliningen

Gunny Bickstrom, Avdelningschef, Socialforvaltningen
Ann-Kristin Olovsdotter, Avdelningschef, Socialférvaliningen
Sara Strandberg, Avdelningschef, Socialférvaltningen

Eva Lindgren, Kvalitetscontroller, Kalitetsenheten, §§ 1099-1101

Justerandes sign (/@ Utdragsbestyrkande



tyres6 kommun

Franvarande
Bertil Johansson (S)
Emelie Eklange (KD)
Monika Grontedt (C)
Nicklas Manns (M)

SAMMANTRADESPROTOKOLL

Socialnimnden
2013-12-18

Justerandes sign UF

Utdragsbestyrkande



