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Aftale vedr. deltagelse og honorering i projekt “Sammedagsscreening”
malrettet patienter med type 2-diabetes

Aftalens parter
Aftalen er indgéet imellem PLO-Hovedstaden og Region Hovedstaden.

Aftalen omfatter praktiserende lzeger, der har tilmeldt sig projektet, og som har praksis i én af de
kommuner som deltager i projektet (kommunenavne kendes endnu ikke). Projektet planlaegges
gennemfgrt i Planomrade Byen (Bispebjerg-Frederiksberg Hospital), Planomrade Syd (Amager-Hvidovre
Hospital) og Planomrade Midt (Steno Diabetes Center Copenhagen)

Det er det deltagende hospital i planomradet, der er ejer af projektet. Det deltagende hospital har tilknyttet
en lokal projektleder, der har ansvar for koordinering og planlaegning. Sammedagsscreening er finansieret
af Steno Diabetes Center Copenhagen.

Aftalen er indgaet med henblik pa at understgtte gennemfgrelsen af pilotafprgvning af projektet
"Sammedagsscreening”.

§ 1 Baggrund og formal

Den Nationale Diabeteshandleplan fra 2017 anbefaler, at kommuner og almen praksis udvikler og afprgver
modeller for sammedagsundersggelser, hvor patienter med diabetes tilbydes lettere adgang til
screeningsundersggelser. Et tilbud om samling af undersggelser samme dag og samme sted forventes at
@ge deltagelsen.

Formalet med projektet “Sammedagsscreening” er at bidrage til, at flere patienter med type 2-diabetes far
foretaget de rutinemaessige screeningsundersggelser, sa tidlig opsporing af komplikationer sikres, og
behandling hurtigt kan ivaerksesettes.

Tilbuddet om sammedagsscreening skal fgre til, at patienterne fremover far foretaget deres
screeningsundersggelser i primaersektoren. Indsatserne afprgves i fgrste omgang som pilotprojekter. Med
udgangspunkt i en evaluering vil der herefter blive taget stilling til, om indsatsen skal fortsatte og udbredes
i Region Hovedstaden.

§ 2 Beskrivelse af projektets indhold
Projektet sammedagsscreening indeholder tre delinitiativer, hvor de praktiserende lzeger spiller en central
rolle. Disse tre initiativer omhandler:

1. Sammedagsscreening pa hospital: Praktiserende laege kan henvise patienter med type 2-diabetes
til en raekke screeningsundersggelser pa hospitalet. Undersggelserne vil blive udfgrt pa samme dag.



Almen praksis varetager behandlingsansvaret og tovholderfunktionen under hele forlgbet. Det er
den praktiserende lzege, der oplyser om prgvesvar og fastlaegger behandlingsplanen og det videre
forlgb. Praktiserende laege kan i henvisningen bede om en skriftlig laegelig radgivning om den
videre behandling pa baggrund af prgvesvar og oplysninger i journalen.

2. God start forlgb: Praktiserende laege kan henvise til “God start forlgb”, som er et forlgb p4 hospital
sidelpbende med kommunal rehabilitering. Forlgbet er typisk af en varighed pa ca. 4 — 6 maneder
og hospitalet overtager behandlingsansvaret i perioden.

3. Sammedagsscreening i hjemmet: Hjemmebesgg af den praktiserende lzege med mulighed for
arskontrol og sammedagsscreening i hjemmet (blod- og urinprgver, screening af fadder og gjenfoto
vha. transportabelt kamera).

§3 Malgrupper
For alle tre indsatser skal patienten vaere bosiddende i en af de kommuner, der er tilmeldt projektet.
Herudover er de tre indsatser malrettet fglgende malgrupper:

Sammedagsscreening pa hospital: Patienter med type 2-diabetes, der kommer til kontrol hos egen lage,
men som ikke far foretaget de rutinemaessige screeningsundersggelser.

God start forlpb: Patienter med type 2-diabetes der har behov for et fokuseret behandlings- og
rehabiliteringsforlgb, for at kunne fortseette deres behandling i almen praksis. Det kan vaere patienter med
diabetes uden markant forbedring 6 maneder efter igangsaettelse af behandling eller forvaerring i
tilstanden.

Sammedagsscreening i hjemmet: Er malrettet sarbare patienter med type 2-diabetes, som hverken
deltager i screeningsundersggelser eller kontrolbesgg i almen praksis.

§ 4 Praktiserende leges opgave i projektet

Tilmelding til projektet

Alle praktiserende laeger der har ydernummer i de kommuner, der deltager i projektet, vil modtage en
invitation til et informationsmgde. P4 m@det vil de praktiserende laeger f& information om projektet, og det
vil vaere muligt at tilmelde sig projektet pa mgdet.

Informationsmgdet vil blive opslaet p& Sundhed.dk, PraksisNyt og via kommunalt-laagelige udvalg.

A. Opstartsmgde ,
Den lokale projektleder for det enkelte planomrader vil invitere de praktiserende leeger, der har tilmeldt sig
projektet til et opstartsmgde, hvor de vil fa information og instruktion i, hvordan de gennemgér deres

patienter.

Mgdet kan holdes i lzegens egen praksis eventuelt med deltagelse af flere praktiserende laeger.

B. Journalgennemgang

Den praktiserede laege gennemgar sin diabetespopulation mhp. at identificere de patienter med type 2-
diabetes, der ikke har faet foretaget de rutinemaessige screeningsundersggelser eller ikke responderer p3
den igangsatte behandling. Det vurderes, at hver lzegekapacitet i gennemsnit vil skulle gennemgé 60
patienter.



C. Gennemgang af patienter med speciallaege fra hospital

Nar den praktiserede laege har identificeret de patienter, der er relevante for projektet, vil den lokale
projektleder koordinere et mgde imellem den praktiserende lzege og den udgdende speciallaege fra
hospital.

Den praktiserende laege og speciallaegen vil sammen identificere, hvilken af de tre indsatser jf. § 2 der vil
veere bedst egnet for patienten.

Den praktiserende lzege vil skulle lave én gennemgang af de patienter med diabetes, der er tilknyttet den
givne praksis og vil fa ét besgg af en speciallzege i projektperioden i den praktiserende laeges praksis.

D. Opleering i brug af gjenkamera
Den praktiserende lzege vil blive opleert i brug af gjenkamera, og hvordan billederne sendes til gradering.
Oplaeringen vil finde sted i laagens egen praksis.

E. Patienterne kontaktes

Patienten kontaktes af egen la=ge telefonisk med henblik pa at drgfte mulighederne for
sammedagsscreening. Efter aftale med patienten og indhentning af mundtligt samtykke henvises der til en
af de tre indsatser jf. §2. Patienten far ssmmen med indkaldelsen fra hospital fremsendt en skriftlig
samtykkeerklzering, som underskrives digitalt eller ved fremmegde pa hospital jfr. § 9.

F. Opf@lgende konsultation
Nar patienten har deltaget i ét af de tre initiativer, er det op den til enkelte praktiserende lzege, hvornar og
hvordan der fglges op pa resultaterne.

§ 5 Evaluering og dataregistrering

Dataregistrering

Almen praksis vil skulle registrere data og traekke data om den enkelte patient. Der er i gjeblikket et arbejde
i gang med henblik pa at afklare hvilke data, der er behov for, hvordan de registreres og opbevares. Der vil
blive fremsendt et saerskilt bilag om dataregistrering. Omfanget af registreringen skal st i forhold til det
afsatte tidsforbrug i aftalen.

Stk. 2 Evaluering

Alle deltagende laeger skal udfylde et spa@rgeskema, om deres deltagelse i projektet. Derudover vil en
fierdedel af de deltagende laeger skulle deltage i et kvalitativt interview. Laegerne vil blive tilfeeldigt udvalgt
med ligelig repraesentation fra de enkelte planomrader.

Endelig vil de deltagende laeger skulle bidrage med at rekruttere patienter til at deltage i
fokusgruppeinterview.

§ 6 Tidsplan
Der er planlagt fglgende tidsplan:

Juni 2020 - 1. januar 2021
Rekruttering af praktiserende lseger og kommuner ved opslag og informationsmgder med start i
Planomrade Byen, herefter fglger Planomrade Syd og Planomrade Midt.

Fastlaeggelse af evalueringsplan forud for at de praktiserende lzeger opstarter i projektet.



Oktober 2020 — Marts 2023
Journalgennemgang, gennemgang af patienter med specialleege fra hospital, henvisning til relevante
tilbud/hjemmebesgg, patienter kontaktes, dataregistrering og evaluering.

Projektet vil ske etapevis, og de praktiserende laeger vil involveres i projektet én gang i en periode, der
straekker sig over cirka et halvt ar. Det vil sige, at den praktiserende lzege laver én journalgennemgang, far
ét besgg af speciallaege fra hospital etc.

Evalueringen vil straekke sig udover det haive ar, men vil vaere inde for projektperioden.

§ 7 Betingelser
Alle deitagende laeger:

Gennemgar deres diabetespopulation med udgangspunkt i vejledning pa opstartsmgde
Meades med speciallaege mhp. gennemgang og henvisning til relevant indsats

Kontakter patienten med henblik pa, om patienten vil tage imod tilbuddet samt indhenter
mundtligt samtykke fra patienten

Oplaeres i brug af transportabelt gjenkamera

Tilbyder patienterne sammedagsscreening pa hospital, “en god start” eller tilbyde patienterne
sammedagscreening i hjemmet, og i den forbindelse foretager gjenscreening med transportabelt
udstyr

Deltager i evalueringen

Bidrager til rekruttering af patienter til fokusgruppeinterview

Registrerer data, opbevare data og treekke data

§ 8 Honorering

Herunder praeciseres honorering af de enkelte aktiviteter. Honoreringen justeres efter den til enhver tid
geeldende konsulenttakst, der pr. dags dato udger 938,59 kr./time for aktiviteter, der ikke involverer direkte
patientkontakt. Der gives ikke honorar for de aktiviteter, der vil vaere en del af den almindelige varetagelse
af patientbehandling under kronikerhonoraret.

Aktivitet Honorering Ydelse eller
(1.10.2019) faktura

Fzelles informationsmgde (50 minutters varighed) 782 kr./50 min Faktura

Opstartsmgde (2 timers varighed) 938,59 kr./time Faktura

Opsporing af patient (10 minutter per patientopslag) 156,43 kr./opslag Ydelse

Genn.emgang af re.levante patienter sammen med 938,59 kr./time Faktura

hospitalsleege (2 timer)

Telefonsamtale med patienter om tilbud samt indhentning 129 kr. vdelse

af mundtligt samtykke

Henvisning til tilbud pa hospital. Henvisning skal omfatte

uddybelse af problemstillinger (forebyggelseskonsultation 382,53 kr. Ydelse

takst)

Hjemmebesag 1033,56kr Ydelse

Oplaering i brug af gjenkamera (1 times varighed) 938,59 kr./time Faktura

Deltagelse i evaluering (spgrgeskema ¥ times varighed): 469,29./time Faktura

Deltagelse i kvalitativt interview (varighed 1,5 timer) 1.407,89./time Faktura




Datar_eglstrermg_og opggrelser i forbindelse med evaluering 156,43 kr./patient Ydelse
(10 min, per patient)
Rek.rutterlng af patienter til fokusgruppeinterview pr. 129 kr./patient Ydelse
patient

Stk. 2. Kgrsel

Hertil honoreres laegens tidsforbrug fra leegens praksis til patientens hjemmeadresse efter takster i
overensstemmelse med §95 stk. 2, litra C i overenskomst om almen praksis (2018) samt godtggrelse pr.
pabegyndt km., som den til enhver tid af staten er fastsat for benyttelse af eget befordringsmiddel. Til
denne godtggrelse ydes et tillzeg pa 15 % forhgjet til naermeste hele grebelgb jfr. overenskomst om almen
praksis §61.

Stk. 3

Nzervaerende aftale er betinget af, at Steno Diabetes Center Copenhagen og Center for Sundhed indgar en
seerskilt administrationsaftale, der opfylder afregningskravene i Overenskomst for almen praksis.

Stk. 4 Regulering
Honoraret reguleres med det til enhver tid gaeldende overenskomsttillzeg i henhold til overenskomst om

almen praksis.

@konomirammen
Aftalen finansieres udenfor gkonomirammen, jf. bilag 4 - @konomiprotokollat til Overenskomst om almen

praksis

§ 9 Indhentning af patientsamtykke

Samtykke i forbindelse med deltagelse i pilotprojektet

Patienternes deltagelse i pilotprojektet forudseetter, at patienten har givet et skriftligt informeret samtykke
til at deltage i projektet, evaluering og herunder behandling af personoplysninger. Det er hospitalet i
initiativ 1 (sammedagsscreening pé hospital) og initiativ 2 (Godt start forigb), der indhenter skriftligt
samtykke, ndr patienten mgder op pé hospitalet. Den praktiserende lzege indhenter mundtligt samtykke fra
patienten med henblik pd, om de ma videregive informationer til hospitalet i forbindelse med
henvisningen. Den praktiserende lzege skal indhente mundtligt samtykke og journalfgre dette samtykke i
patientjournalen ved henvisning til delinitiativ 1 og 2.

Ved initiativ 3 (screening i hjemmet) er det den praktiserende laege, der indhenter det skriftlige samtykke i
forbindelse med hjemmebesgget. Der vil vaere udarbejdet en standardblanket, som den praktiserende laege
skal benytte.

§ 10 lkrafttraedelse
Nezerveerende aftale treeder i kraft, nar den er underskrevet af PLO Hovedstaden, Steno Diabetes Center
Copenhagen og Region Hovedstaden.

Aftalen bortfalder uden yderligere varsel, nar projektperioden udipber 31.marts 2023.
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