Samarbejdsaftale om strategi, udvikling, vedligehold og drift
af Sundhedsplatformen

Mellem
Region Sjelland, Alléen 15, 4180 Sorg

0g
Region Hovedstaden, Kongens Venge 2, 3400 Hillerad

Region Sjzlland og Region Hovedstaden (herefter parterne) opdaterer og bekraefter hermed
folgende samarbejdsaftale:

§ 1. Parterne samarbejder om IT-systemet Sundhedsplatformen med leveranderen Epic
Systems Corporation (herefter Epic). Parterne har som selvstaendige myndigheder i 2013
indgaet hver sin kontrakt med Epic om levering og vedligehold af Sundhedsplatformen.

Parterne har i forbindelse med ibrugtagning af Sundhedsplatformen varet enige om at
fortsaette samarbejdet og har pa den baggrund indgaet en samarbejdsaftale, der har fungeret
siden juli 2017 og nu med dette dokument er opdateret og bekreftet.

Stk. 2 Naervaerende samarbejdsaftale traeder i kraft pr. [dato] og erstatter dermed
samarbejdsaftalen af 15. maj 2017.

§ 2. Denne samarbejdsaftale indgas i henhold til sundhedslovens (lovbekendtggrelse nr. 903
af 26. august 2019 med senere @&ndringer) § 75.

Opgaver omfattet af samarbejdsaftalen og opgavernes varetagelse

§ 3. En rakke drifts- og udviklingsopgaver er falles for de to regioner og lases derfor af den
ene region for begge regioner under iagttagelse af de principper om inddragelse og droftelse,
som er beskrevet i denne samarbejdsaftale. Uanset hvilken region der varetager opgaverne
nevnt i §§ 4 — 6, sikres den anden region fri adgang til viden, information og data. Neermere
aftale herom indgas som led i de i §§ 4 — 6 naevnte aftaler om servicemal mv. Uanset hvilken
region som varetager opgaverne navnt i §§ 4 — 6, forbliver myndighedsansvaret for
opgavens varetagelse hos den region, for hvem opgaven udferes. Der indgas seerskilt aftale
om falles dataansvar for parterne, ligesom der indgas databehandleraftaler vedrerende den
ene regions behandling af den anden regions persondata i henhold til lovgivningens regler
herom, jf. § 9.

Stk. 2 Hver region repreesenterer sig selv i forhold til andre myndigheder. Dog kan den
region, der besidder ekspertisen pa et givet omrade, repraesentere begge regioner, hvor det er
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hensigtsmaessigt og efter forudgdende aftale mellem parterne. Den ene region kan dog ikke
uden forudgéende draftelse og enighed mellem parterne indgé aftaler med andre
myndigheder, som forpligter den anden part eller belaster den anden parts brug eller drift af
Sundhedsplatformen.

8§ 4. Region Sjalland varetager pa vegne af parterne opgaven med infrastrukturdrift af
Sundhedsplatformen. Region Sjalland varetager i den forbindelse kontraktstyring i forhold
til tredjepartsleveranderer til Sundhedsplatformens infrastruktur. For sa vidt angér styring
af kontrakten med Epic udferes denne opgave i samarbejde med Region Hovedstaden, jf. § 6.

Stk. 2 Der indgas seerskilt aftale mellem parterne om Region Sjallands forpligtelser i relation
til varetagelsen af opgaven iht. § 4 stk. 1 med en narmere fastleeggelse og afgraensning af
opgaven vedr. infrastrukturdrift og med servicemal med Key Performance Indicators
(KPT’er) for drift af infrastrukturen, herunder for svartider mv. Aftalen udformes i
sammenhang med den aftale, der folger af § 5 stk. 3. Aftalen om opgaven med
infrastrukturdrift af Sundhedsplatformen godkendes af Digital Sundhed st efter indstilling
fra den operationelle samarbejdsorganisation, jf. § 12.

Stk. 3 Eventuelle a&ndringer i infrastrukturdriften foreleegges de relevante styrende organer
forud for indgéelse af aftale om andringen, jf. § 12. Naermere aftale om procedurer herfor,
herunder om tidsfrister, hasteaendringer, standardendringer, koordinering med relevante
procedurer fastsat i parternes kontrakter med Epic, indgas som en del af den aftale om
servicemal mv., som er naevnt i § 4 stk. 2.

§ 5. Region Hovedstaden varetager pa vegne af parterne opgaven med udvikling, vedligehold
og optimering af Sundhedsplatformen. Region Hovedstaden har desuden ansvaret for pa
vegne af parterne at udvikle og vedligeholde integrationer hertil — herunder planlaegning af
nye applikationer, ssmmenhzang til eksterne systemer samt grundlaeggende workflows i
forhold til kommende nationale initiativer pa omradet.

Stk. 2 Hver region har ret til at etablere integration til Sundhedsplatformen med egne
fagsystemer, som ikke er en del af Sundhedsplatformen, i det omfang sddanne integrationer
ikke pavirker driften af Sundhedsplatformen uhensigtsmeessigt. Retningslinjer for vurdering
heraf aftales som led i den i § 5 stk. 3 naevnte sarskilte aftale. Hver region afholder selv de
afledte udgifter til de her navnte integrationer. Etablering af sidanne integrationer droftes
og aftales forud i styringsorganerne, jf. § 12, og etableres med respekt for Region Sjallands
varetagelse af infrastrukturopgaven, jf. § 4 stk. 1, og for Region Hovedstadens varetagelse af
opgaven med udvikling, vedligehold og optimering af Sundhedsplatformen, jf. § 5 stk. 1.

Stk. 3 Der indgés seerskilt aftale mellem parterne om Region Hovedstadens forpligtelser i
relation til varetagelsen af opgaven iht. § 5 stk. 1 med en naermere fastlaeggelse og
afgreensning af opgaven samt med serviceméal med KPI'er herfor, herunder om
kommunikation mellem parterne og om planlagte tiltag mv. Aftalen udformes i
sammenhang med den aftale, der folger af § 4 stk. 2. Aftalen om udvikling, vedligehold og
optimering godkendes af Digital Sundhed st efter indstilling fra den operationelle
samarbejdsorganisation, jf. § 12.



Stk. 4 Eventuelle eendringer i Sundhedsplatformen som folge af vaesentlige udviklings- eller
vedligeholdsopgaver, herunder implementering af nye nationale forpligtelser eller ny
lovgivning af vaesentlig karakter, forelaegges for de relevante styrende organer, jf. § 12, forud
for indgaelse af aftale om @endringen. Neermere aftale om procedurer herfor, herunder
koordinering med relevante procedurer fastsat i parternes kontrakter med Epic, indgds som
en del af den aftale, der folger af § 5 stk. 3.

Stk. 5 Parterne har ret til at f4 udviklet individuelle lgsninger og funktionalitet mélrettet den
ene region, i det omfang sddanne lgsninger ikke pavirker driften af Sundhedsplatformen
uhensigtsmaessigt for den anden region. Safremt en af parterne gnsker tilkeb uden for
kontraktens rammer, herunder fx tilkgb af andre moduler fra Epic, hdndteres dette af den
enkelte region dog saledes, at implikationerne af tilkabet i forhold til opgaverne beskrevet i
8§ 4-5 aftales mellem parterne jf. § 12.

Retningslinjer for vurdering af tilkeb af enhver art aftales som led i den i § 4 stk. 2 og § 5 stk.
3 naevnte serskilte aftale, og det forudsaettes, at den region, som fremsatter gnsket, selv
leverer gkonomi og ressourcer til implementering og lobende drift af det pagaeldende tilkab.

Stk. 6 Initiativtageren har pligt til at tilbyde den anden region retten til at anvende de i § 5,
stk. 5 omtalte individuelle lgsninger mod at atholde en forholdsmassig andel, jf.
fordelingsneglen i § 10, af de bogforte omkostninger til udvikling og evt. videreudvikling for
den konkrete individuelle lgsning i henhold til den pagaeldende regions regnskab for det eller
de pageldende regnskabsar. Drift, vedligehold og videreudvikling af den individuelle lgsning
folger derefter fordelingsnoglen, jf. §10. Safremt en region gnsker at anvende de individuelle
losninger og fx funktionalitet malrettet den anden region, som led i en midlertidig
afpregvning eller den region, der har faet udviklet en individuel lasning ensker at tilbyde den
anden region denne til en lavere pris, fastsettes omkostningerne for anvendelsen af de
individuelle lgsninger og funktionalitet pa baggrund af et konkret skaon.

§ 6. Region Hovedstaden varetager pa begge regioners vegne den overordnede styring af
regionernes kontrakter med leverandoren Epic. Parterne har dog indgaet hver deres
kontrakt med Epic om levering og vedligehold af Sundhedsplatformen. Der indgés en
sarskilt aftale mellem parterne om tilretteleeggelse af styringen.

§ 7. Region Hovedstaden er ledende og har det primere ansvar for sekretariatsbetjeningen af
den overordnede styring af Sundhedsplatformen og lgser opgaven i samarbejde med Region
Sjeelland i et feelles sekretariat, jf. § 12.

§ 8. Hver region varetager lokal implementerings- og anvendelsessupport samt
brugersupport i egen organisation. Neermere afgraensning af disse opgaver i forhold til de
opgaver, som er falles for begge regioner, og som varetages af den ene region pa begge
parters vegne, aftales saerskilt i ssmmenhang med de aftaler, der folger af henholdsvis § 4
stk. 2 og § 5 stk. 3.

Informationssikkerhed



§ 9. Parterne er enige om, at samarbejdet om Sundhedsplatformen implementerer og
understotter "Feallesregional Informationssikkerhedspolitik”, som begge regioner har
tiltradt. Der er i overensstemmelse med lovgivningens regler herom et faelles dataansvar
mellem de to regioner, ligesom der er databehandleraftaler med leveranderer til
Sundhedsplatformen og databehandleraftaler mellem parterne, i det omfang den ene region
behandler den anden regions persondata. Myndighedsansvaret pa sikkerhedsomradet
@ndres ikke heraf.

Budget

§ 10. Bevillingen til arbejdet med Sundhedsplatformen er placeret i henholdsvis Center for
IT og Medicoteknologi i Region Hovedstaden og Koncern IT i Region Sjeelland. Forslag til
prioritering og udmgntning af budget for Sundhedsplatformens drifts- og
udviklingsorganisation inden for den politisk godkendte budgetramme for varetagelse af
opgaverne navnt under §§ 4 — 7, samt regnskab herfor, foreleegges og godkendes af Digital
Sundhed @st i samarbejde med begge regioners administrationer, jf. § 12. Ved
budgetleegningen anvendes en fordelingsnogle, hvor Region Sjzlland atholder 25 % og
Region Hovedstaden atholder 75 % af de budgetterede udgifter. Ved behov for &ndring af
den politisk fastlagte budgetramme, indstiller Digital Sundhed @st budgetforslaget til
godkendelse i den enkelte region i forbindelse med behandling af forslag til kommende &rs
budget.

Regnskab og skonomistyring

§ 11. Der afleegges som en del af regnskabsafleeggelsen for hver region regnskab for
varetagelse af opgaverne navnt under §§ 4 — 7. Region Sjalland og Region Hovedstaden
oppebarer og afholder henholdsvis 25 og 75 % af mindreforbrug og merforbrug. Som en del
af regnskabsafleeggelsen udarbejdes status for forpligtelser, der pahviler parterne ultimo aret
med virkning for de folgende regnskabsar med en oversigt over, hvornar forpligtelserne
forfalder.

Stk. 2. Udsving i udgiftsniveau skal i videst muligt omfang soges daekket indenfor
eksisterende budget til Sundhedsplatformen.

Styringsmodel for samarbejdet
§ 12. Samarbejdet i henhold til denne aftale styres efter folgende model:

a) Digital Sundhed @st (DSQ) er det overordnede felles styringsorgan for
Sundhedsplatformen. Formandskabet udggeres af et direktionsmedlem fra Region
Hovedstaden (formand) og Region Sjzlland (naestformand).

b) Digital Sundhed @st etablerer hospitals- og sygehusforankrede fokusomrader, som har
ansvaret for at gennemfgre udviklings- og reimplementeringsindsatser inden for de
strategiske malsatninger samt gkonomi- og ressourcerammen fastlagt af Digital
Sundhed Ost.

c) Digital Sundhed st etablerer en operationel samarbejdsorganisation mellem de to
regioners IT-organisationer og andre relevante administrative enheder.
Samarbejdsorganisationen har ansvar for beslutninger om IT-drift af feelles IT-



losninger. Herunder etableres der nedvendige samarbejdsfora i forhold til specifikke
omrader vedrgrende udvikling, vedligehold, og drift af Sundhedsplatformen.

Stk. 2 Hver part udpeger sine medlemmer af styringsorganerne navnt under a) — c¢), idet
Region Hovedstaden, jf. fordelingsngglen naevnt i §10, kan udpege op til tre gange s mange
medlemmer i forhold til Region Sjelland. Udpegning af medlemmer til styringsorganerne
skal dog foretages under hensyntagen til, at Region Sjelland er reprasenteret i alle fora med
tilstraekkelige og relevante kompetencer.

Stk. 3 Digital Sundhed st refererer til de to regioners direktioner og ultimativt til de to
regionsrad. De under punkt b) - ¢) nedsatte fora refererer til Digital Sundhed Ost.

Stk. 4 Digital Sundhed @st har til opgave at foresta strategisk ledelse og koordination af de to
regioners arbejde pa samarbejdsaftalens omrader. Digital Sundhed Ost afgiver saledes til
brug for hver regions beslutning om opgavevaretagelsen udtalelse om:

a) Forslag til budget for varetagelse af opgaverne navnt i §§ 4 — 7 vedr. bidrag til den
samlede udvikling af Sundhedsplatformen.

b) Forslag til regnskab.

c) Forslag til arlig aktivitetsplan med tilherende overslag for de folgende tre ar for de
opgaver, som er omtalt i §§ 4 — 7 vedr. bidrag til den samlede udvikling af
Sundhedsplatformen med angivelse af leverancer og skonomiforslag til
personaleressourcer (arsvark).

d) Ovrige spergsmal af vaesentlig interesse for varetagelsen af de opgaver, som er naevnt i
884 -7.

Stk. 5 Digital Sundhed @st fastleegger naermere retningslinjer for opgavevaretagelsen i
forhold til drift, udvikling og vedligehold af Sundhedsplatformen.

Stk. 6 Digital Sundhed @st paser i forbindelse med budgetleegning og regnskabsafleggelse, at
den ene region ikke atholder udgifter eller oppebarer indtegter, som rettelig pahviler eller
tilkommer den anden region.

Stk. 7 Beslutninger i Digital Sundhed @st traeffes sa vidt muligt ved konsensus. Kan enighed
ikke opnas, afgiver Digital Sundhed @st til brug for hver regions beslutning om
opgavevaretagelsen udtalelse med delt indstilling. Spergsmalet dreftes herefter mellem de to
regioners ledelser. Sager vedrarende samarbejdet foreleegges for regionsradene i
overensstemmelse med geldende regler.

Administrationshandbog

§ 13. Parterne udarbejder en administrationshandbog for de opgaver, som er fzlles for de to
regioner, og som parten varetager pa vegne af begge regioner.

Deltagelse af andre regioner



§ 14. I henhold til punkt 2.6 i kontrakterne med Epic er andre regioner berettiget til at
foretage anskaffelser hos Epic. Parterne er enige om, at sdfremt denne ret udnyttes, optager
parterne forhandling med den eller de nye regioner om deres deltagelse i samarbejdet i
henhold til denne samarbejdsaftale og om vilkdrene herfor. I givet fald skal nye deltagere i
samarbejdet etablere egen lokal support jf. forpligtelserne omfattet af § 8. Nye deltageres
lobende finansieringsandel fastsattes pa baggrund af den fordelingsnegle, som er fastsat for
RSI — Regionernes Sundheds IT. I forbindelse med nye deltageres indtraeden i samarbejdet
aftales det mellem de to regioner, hvilke andele af de to regioners afholdte omkostninger til
implementering af national funktionalitet, nye deltagere skal erlaegge. Det forudsaettes
endvidere, at de enkelte regioners myndighedskompetence bibeholdes i samarbejdet.

§ 15. Der indgas efter behov supplerende aftaler med eventuelle andre regioner om
samarbejdet vedrerende Sundhedsplatformen.

Revision af samarbejdsaftalen

§ 16. Hver part kan anmode om, at der optages forhandlinger om andring af denne aftale.
Digital Sundhed @st skal evaluere aftalen inden udgangen af 2025.

Opsigelse
§ 17. Hver part kan opsige denne samarbejdsaftale med to ars varsel til et kalenderars udleb.
Ved udtraeden opgeres restvaerdien i henhold til det i § 11 naevnte regnskab af de aktiver, som
er anskaffet af hver part til brug for de opgaver, som er navnt i §§ 4 — 6. Restvaerdien
fordeles med 25 % til Region Sjelland og 75 % til Region Hovedstaden.

Stk. 2 Séfremt den ene part opsiger sin kontrakt med Epic, er den anden part kun forpligtet
til at varetage sine forpligtelser i henhold til denne samarbejdsaftale over for den opsigende
region efter opher af den opsigende regions kontrakt med Epic i det omfang, det er
ngdvendigt af hensyn til begge regioners varetagelse af lovpligtige opgaver efter
sundhedsloven. Parterne er forpligtet til at forhandle om vilkarene herfor. Ophgr af
regionernes gensidige forpligtelser efter denne samarbejdsaftale forud for det i stk. 1 naevnte
tidspunkt forudseetter, at der er opnéet enighed mellem parterne om driften af
Sundhedsplatformen i perioden indtil samarbejdsaftalen kan bringes til opher uden
sundhedsmessige risici for patienter i begge regioner.

Stk. 3. Aftaler om tredjepartssoftware, datakommunikation, vedligehold af hardware og
lignende aftaler med tredjeparter, som hver part indgar med henblik pa varetagelse af de
opgaver, der er navnt i §§ 4 — 7, skal sa vidt muligt indgas pa vilkar, hvor aftalen dels kan
opsiges med hgjst 2 ars varsel og dels pa vilkar af, at den ikke-opsigende part er berettiget til
at indtraede i aftalen.

Stk. 4. Den udtraedende part heefter efter udtreeden med sin forholdsmaessige andel for
udgifter til forpligtelser, som folger af aftaler, som en af parterne har indgaet til brug for
varetagelse af opgaver i henhold til §§ 4-7 i det omfang, aftalen ikke kan andres, sa den efter
den ene parts udtraeden alene er bindende for den anden part, jf. stk. 2. Den fortsettende
part har pligt til at opsige sddanne aftaler med folgende varsel: hurtigst muligt. Dog vil den



fortseettende part veere berettiget til at have minimum 6 maneder til at opsige de pageeldende
aftaler af hensyn til at kunne indga nye aftaler pa omradet.

Stk. 5. Uenighed mellem parterne om det gkonomiske opger ved udtraeden eller ophavelse
af samarbejdet behandles i henhold til § 18.

Tvister

§ 18. Uenighed om forstielsen af denne samarbejdsaftale eller om varetagelsen af opgaverne
naevnt i §§ 4 — 7 skal seges lost i mindelighed ved forhandling mellem parterne.

Stk. 2 Hvis enighed ikke kan opnés ved forhandlinger mellem parterne, kan hver af parterne
indbringe tvisten til endelig afgarelse ved voldgift, hvor tvisten afgeres efter "Regler for
behandling af voldgiftssager ved Det Danske Voldgiftsinstitut”. Stedet for voldgiftsretten er
Kgbenhavn.

Misligholdelse

§ 19. Misligholdelse af denne samarbejdsaftale behandles efter dansk rets almindelige regler.
Safremt en af parterne misligholder sine forpligtelser i henhold til samarbejdsaftalen, er den
anden part berettiget til at gare sine misligholdelsesbefgjelser gaeldende, forudsat at denne
part har opfordret den misligholdende part til at afhjelpe det misligholdende forhold.
Opfordring hertil skal rettes skriftligt til den misligholdende part med en frist pd minimum 2
uger til at athjaelpe det misligholdende forhold. Af hensyn til varetagelse af de lovpligtige
opgaver efter sundhedsloven skal parterne til enhver tid straks sgge at athjelpe en eventuel
misligholdelse.

Stk. 2 En eventuel ophavelse kan forst effektueres, nar der er opnéet enighed mellem
parterne om driften af Sundhedsplatformen, siledes at en ophavelse kan ske uden risici for
patienter i begge regioner.

Hillerad den Sorg den

Jens Gordon Clausen Per Bennetsen



