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Aftale om sundhedsbehandling
mellem

Det Grgnlandske Sundhedsvaesen

og

Region Hovedstaden

Visionen bag denne aftale om sundhedsbehandling mellem Det Grgnlandske Sundhedsvasen
og Region Hovedstaden er et styrket og teet samarbejde om patienter med bopael i Grgnland.
Aftalen bygger pa et allerede i dag velfungerende og arelangt samarbejde, men med aftalen

gnsker parterne at sikre et endnu staerkere band, der bygger pa hgj faglig kvalitet og udvikling

samt gode patientforlgb for grgnlandske patienter.

Et af formalene med aftalen er, at patienterne skal opleve et sammenhangende patientforigb i
deres mgde med Det Grgnlandske Sundhedsvaesen og Region Hovedstaden. Gode overgange
mellem Det Grgnlandske Sundhedsvaesen og Region Hovedstaden sker ved at patientforlgbet

tilrettelaegges og koordineres i forhold til de gronlandske retningslinjer, herunder kautionerne.

Region Hovedstaden har med Danmarks mest specialiserede hospital, Rigshospitalet, de fire
akuthospitaler i regionen og Region Hovedstadens Psykiatri, som varetager en bred vifte af
behandlinger, et unikt grundlag for at tage godt imod de patienter fra Grgnland, som har behov
for sundhedsbehandling, men hvor hele eller dele af sundhedsbehandlingen ikke kan varetages
i Grgnland. Det kan ske enten ved, at patienter overflyttes i en periode til et hospital i Region
Hovedstaden, eller ved at digitale muligheder udnyttes til bade faglig sparring om konkrete

patienter og til Ipbende laering og udvikling.
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Desuden er ambitionen med samarbejdet, at parterne kan inspirere hinanden og fortsaette en
dialog om mulighederne for, at Region Hovedstaden kan bidrage til at understgtte

sundhedsbehandlingen i Grgnland.

Det Grgnlandske Sundhedsvaesen 0g Region Hovedstaden gnsker endvidere gensidigt at
arbejde for og med en forsimplet aftalestruktur gldende aftaler pa afdelings- og
omradeniveau mellem Det Grgnlandske Sundhedsvaesen 0g regionens hospitaler af hensyn til
den generelle kompleksitet i samarbejdet mellem parterne, overblik 0g smidig administrativ
handtering eksempelvis med en standardkontrakt/standardskabelon som udgangspunkt for

tilpasning til ydelsen/samarbejdet.

Pa faste kvartalsmgder mellem Det Grgnlandske Sundhedsvaesen og Region Hovedstaden vil
parterne drgfte samarbejdet og afregning samt drgfte udvikling af gvrige samarbejder vedr,
eksempelvis indkgb af medicoteknisk udstyr samt kgb (finansiering) af sundhedsfaglige
stillinger i Region Hovedstaden. Eksemplerne er ikke udtgmmende.

Derudover er der ogsa Igbende en konstruktiv dialog mellem Det Grgnlandske Sundhedsvaesen
og hospitalerne i Region Hovedstaden.

Aftalen afspejler sdledes et falles @nske om et tattere og staerkere band, der skal sikre fortsat

hgj kvalitet i sundhedsbehandlingen af patienter med bopzel i Grgnland.

§1

Aftalens parter
1. Denne aftale er indg&et mellem Det Grgnlandske Sundhedsvaesen (i det fplgende

benzvnt "SHV”) og Region Hovedstaden og dets hospitaler (i det fplgende benaevnt
“RegH”).
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Omfang og Formal

1. Denne aftale inkl. bilag og senere tilleg og aendringer angiver rammerne for samarbejde

om sundhedsbehandling i RegH p3 alle hospitaler, som RegH er ansvarlig for.

2. Denne aftale erstatter alle tidligere aftaler indgaet mellem SHV og RegH vedr.
behandling af grgnlandske patienter. Bilaterale aftaler indgaet mellem SHV og

hospitaler/afdelinger i RegH er fortsat geeldende,

3. Denne aftale omfatter alle patienter henvist med kaution fra SHV. Behandlingerne
omfatter hgjt specialiseret behandling samt behandlinger p& hovedfunktions- eller
regionsfunktionsniveau. Hovedparten af behandlingerne er somatiske, men 0gsa

psykiatriske behandlinger er omfattet.

4. Denne aftale er en overordnet rammeaftale. Det er muligt at lave konkrete aftaler for
specifikke tjenesteydelser og materiel (fx konsulentrejser eller telemedicinske ydelser),
hvor sddanne aftaler kan indgas bilateralt mellem SHV og regionens hospitaler.
Bilaterale aftaler skal sa vidt muligt kun indgas, hvis pageeldende ydelse ikke kan tilbydes
inden for rammeaftalen. Med mindre andet er beskrevet i bilaterale aftaler, er det
forholdene i denne aftale, der galder. Bilag 1 indeholder en oversigt over eksisterende

aftaler.
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§3

Henvisning, visitation og kaution

1. Kaution til RegH skal vaere udstedt af en lege i SHV med tillagt kompetence til at stille
kaution®. Henvisning, som er udstedt af en overlaege eller regionslaege, skal vaere pd
aftalt standardblanket (inklusive kaution) og adresseret til relevante behandlingssted i
RegH. Henvisning sendes elektronisk via sikker e-mail til RegHs patientadministrative
systemer. Fremadrettet arbejdes der p3, at den elektroniske kommunikation foregar
mellem de respektive patientadministrative systemer ved hjzelp af MEDCOM-

standarder.

2. Henvisende lzege i SHV kan rette leegefaglige spgrgsmal relateret til henvisning af akutte
eller ikke akutte patienter til bagvagten pa relevant afdeling pa Rigshospitalet.

Henvendelse vedr. ikke akutte patienter bedes ske i tidsrummet 9-15 dansk tid.

3. Enkaution fra SHV er, medmindre andet er aftalt, gyldig i 9 méneder fra den dato
henvisningen er sendt, og 6 maneder efter udredning/behandlingen er pabegyndt.
Kautionen gzlder hele afdelinger med mindre andet er aftalt. Hvis en kaution er

forzeldet, skal der udstedes en ny kaution for at behandlingen kan fortsatte.

4. SHV er ansvarlig for at informere patienten om henvisningen og deling af medicinske
oplysninger mellem SHV og RegH. RegH er ansvarlig for at informere om patientens

rettigheder, herunder klagevejledning, i henhold til denne aftale.

5. RegH skal visitere henvisninger og svare til Patientkoordineringen pa Det Grgnlandske

Patienthjem inden for fjorten (14) kalenderdage fra den dag henvisningen er modtaget

! Ledende overlaege eller ledende regionsleege eller overlaege eller regionslaege til hvem kompetencen er
uddelegeret til at stille kaution pa vegne af SHV.
4/14
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af RegH. Akutte henvisninger skal vurderes uden ungdigt ophold.

6. RegH kan af kapacitetsmaessige og faglige arsager afvise at modtage en patient i
henhold til denne aftale. Safremt patienten afvises, skal den henvisende overlzege eller

regionslzege, uden ungdigt ophold, orienteres skriftligt om arsagen hertil.

7. Det péhviler det behandlende hospital at indkalde patienterne via

Patientkoordineringen pa Det Grgnlandske Patienthjem.

8. Hvis en henvist patient beslutter ikke at ville modtage sundhedsbehandling i RegH, skal

den henvisende laege umiddelbart give RegH besked.

9. RegH er l=geligt ansvarlig for behandling ved RegH. RegH er ikke ansvarlig for andre
sundhedsbehandlinger, som patienten modtager fra tredje part, imens patienten

opholder sig i Danmark.
10. RegH behandler patienter, der er henvist af SHV, efter gaeldende retningslinjer.

11. Hvis et hospital gnsker at videresende patienten til et andet hospital eller afdeling
indenfor eller udenfor RegH, skal der konfereres med den henvisende overlaege eller

regionslaege i SHV hurtigst muligt, og der skal foreligge en ny kaution.

12. Lidelser, der stgder til under indleggelse, og som ikke har relation til den aktuelle
sundhedsbehandling, behandles efter geldende nationale og internationale regler for

behandling af akut opstaet sygdom.

13. RegH skal give patienten generelt informationsmateriale om dennes

tilstand/behandling. Informationerne kan veere pa dansk/engelsk.
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§4

Gaestedialyse

1. RegH yder gaestedialyser vederlagsfrit til personer med bopael i Grgnland.

§5

Deltagelse i forskningsundersggelser

1. Safremt en behandlingsenhed i RegH (fx. afdeling eller klinik) gnsker at lade en patient
med bopal i Grgnland indga i en forskningsundersggelse eller aflevere prgver til
forskningsformal, skal der vaere en samtykkeerklzering fra patienten og almindelige
regelsaet og procedurer for forskningsprojekter i Danmark skal fplges. Deltagelse i
forskning er en patientbeslutning og ikke et anliggende for SHV under naervaerende

kontrakt.

2. | det tilfaelde at en patient fra Grgnland deltager i forskningsundersggelser, skal RegH

daekke alle eventuelle ekstra omkostninger, hvis ikke andet er aftalt.

§6
Udveksling af data

1. Den henvisende overlaege eller regionslaege er ansvarlig for at f3 patientens samtykke til
deling af ngdvendige helbreds- og journaloplysninger imellem SHV 0g RegH. SHV og
RegH skal sikre, at alle relevante oplysninger fra patientens journal inklusive
diagnostiske billeder og testresultater uden ungdigt ophold bliver overfgrt imellem SHY

0g RegH pa forhand.
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2. Ved udskrivelse fra et hospital i RegH skal hospitalet fremsende et udskrivningsbrev

(epikrise) med al relevant information fra patientens journal (inklusive eventuelle
testresultater) via Patientkoordineringen pa Det Grgnlandske Patienthjem til den
henvisende laege i SHV. Derudover gives/sendes der efter omstandighederne en kopi af
journalen til patienten eller den henvisende lege. Der skal tilvejebringes praktiske og
tekniske Igsninger, der understgtter dette, eksempelvis krypteret ved brug af mail,

Sundhed.dk eller evt. leseadgang til Sundhedsplatformen for egne patienter.

3. Helbreds- og journaloplysninger, der bliver delt imellem SHV og RegH, skal vaere pd

dansk.

4. Behandlingen af helbreds- og journaloplysninger, der udveksles mellem SHV og RegH
skal altid fglge gaeldende lovgivning i Danmark og standarder og best practices for it- og

patientsikkerhed fsva anvendelse af personoplysninger i sundhedsvaesnet.

5. De registrerede, hvis oplysninger bergres af denne aftale, har mulighed for at ggre deres
rettigheder gaeldende — herunder navnlig deres rettigheder som registrerede efter
databeskyttelsesforordningens kapitel Ill — over for denne aftales parter. En registreret

kan bl.a. gore sine rettigheder gaeldende ved at klage til Datatilsynet i Danmark.

6. De registrerede, hvis oplysninger bergres af denne aftale, gives efter anmodning herom
et eksemplar af denne aftale efter fiernelse af eventuelle fortrolige oplysninger. Hvis

oplysninger fiernes, informeres de registrerede skriftligt om drsagerne til dette.

7. Parterne ivaerksaetter passende tekniske og organisatoriske foranstaltninger til at
beskytte personoplysninger mod handelig eller uretmaessig tilintetggrelse, handeligt
tab, endring, uautoriseret videregivelse eller adgang, for sdledes at sikre et passende
beskyttelsesniveau i forhold til de risici, behandlingen og arten af de oplysninger, der

skal beskyttes, indebaerer.
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10.

Parterne iveerksaetter procedurer, der sikrer, at enhver tredjemand, som parterne giver
adgang til personoplysninger, herunder behandlere, behandler disse personoplysninger
sikkert og fortroligt. Personer, der handler under parternes ansvar, herunder
behandlere, ma kun behandle personoplysningerne efter instruks fra parterne. Denne
bestemmelse finder ikke anvendelse pa personer, som i medfer af loven eller

administrative forskrifter har adgang til personoplysningerne.

Denne aftale udggr det juridiske overfgrelsesgrundlag for overfgrelse af

personoplysninger i henhold til databeskyttelsesforordningens artikel 46, stk. 2, litra a.

| overensstemmelse med den stigende digitalisering i sundhedsvaesnet, gnskes Igbende
dialog omkring digitaliseringens muligheder og udfordringer, herunder brug af
telemedicinske Igsninger. Parterne er enige om at videreudvikle det digitale samarbejde

og udveksle erfaringer med afsaet i parternes konkrete projekter.

§7

Befordringsudgifter mv.

Det pahviler SHV at afholde alle befordringsudgifter og lignende omkostninger, som
direkte er relateret til behandlingsforlgbet for savel patient som eventuel ngdvendig

ledsager.

Safremt der opstar behov for tolkebistand, skal eventuelle omkostninger forbundet

hermed afholdes af SHV.

I tilfeelde af, at en patient afgar ved dgden under ophold pa et hospital, skal eventuelle
udgifter forbundet med hjemtransport m.v. af afdgde afholdes i henhold til grenlandsk

regelszet. Omkostninger af den naevnte art er RegH uvedkommende.
8/14
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§8
Det gode patientforlgb

1. Ved tilrettelaeggelsen af patientforlgb skal der tilstreebes en dialog mellem SHv og det
behandlende hospital med henblik pa at gore forlpbene s& korte 0g sammenhangende
som muligt, saledes at der ikke pafgres ungdvendige opholdsudgifter og
befordringsudgifter pa grund af ungdvendige lange ventetider mellem patientens

bespg/ophold pa hospitalet.

2. ltilrettelaeggelsen tilstraebes, at s3 meget som muligt af patientforlgbet udfgres af SHV

og foregar i Grgnland, herunder med brug af telekonferencer, telemedicin m.m.

§9

Dyr sygehusmedicin

1. Anvendelsen af dyr sygehusmedicin sker pa baggrund af de nationale retningslinjer i det
danske sundhedsveesen. Ved anvendelse af ny dyr sygehusmedicin til en konkret patient
tilstraeber det behandlende hospital at konferere med refererende visitationsnaevn fra
SHV omfattende ny dyr sygehusmedicin. Pa faste mgder vil parterne (inkl.

hospitalsledelse) Ipbende monitorere og drpfte anvendelsen af dyr sygehusmedicin.

2. ltilfeelde af at den beskrevne procedure (jf. stk. 1) ved en fejl ikke er fulgt, deler

behandlende hospital og SHV udgiften ligeligt.
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§10

Samarbejdsprocedure

1. Der arrangeres mindst et arligt mpde mellem RegH og SHV. Her drgftes
problemstillinger i relation til handtering af grgnlandske patientforigb. RegH tager

initiativ til mindst 1 arligt mgde.

§11

Klage- og erstatningsregler

1. RegH behandler klager fra patienter, der er omfattet af denne aftale, p4 samme vilkar,

som gaelder for gvrige patienter i Danmark.

2. Erstatningsansvar i forbindelse med behandling mv. pa patienter omfattet af
narveerende aftale pahviler hospitalet i overensstemmelse med reglerne i Danmark i

forhold til lov om klage- og erstatningsadgang inden for sundhedsvaesenet i Danmark.

3. Ethospital er forpligtet til at vejlede patienter henvist til behandling mv. i henhold til
naerverende aftale om klage- og erstatningsmuligheder i Danmark vedrgrende den
sundhedsfaglige behandling, service mv. Hospitalet er forpligtet til skriftligt at orientere

SHV om eventuelle klage- og erstatningssager opstdet i henhold til naervaerende aftale.

§12

Takster og betaling

1. Ved udskrivning skal RegH fakturere SHV for den givne behandling i henhold til den pa

tidspunktet gaeldende takster.

10/14
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2. Behandling pa hgjt specialiseret niveau afregnes efter de af RegH fastsatte takster, hvor
den konkrete afregning foretages efter DRG -taksten tillagt en mark-up faktor.

Behandling pa Hovedfunktionsniveau og Regionsfunktionsniveau afregnes efter de

principper, som er beskrevet af Sundhedsdatastyrelsen i Takstbekendtggrelsen.

3. Behandling pa Hovedfunktionsniveau og Regionsfunktionsniveau afregnes til 90 % af

gldende takster for Hoved- og Regionsfunktionsniveau, jf. stk. 1.

4. Det er mellem parterne aftalt, at udfgrte DNA test for kendt mutation afregnes med 70

% af prisen, hvor antallet af og prisen pé udfgrte test opggres ultimo aret.

5. Betaling sker pa baggrund af fremsendelse af faktura til SHV, med tilhgrende
patientspecifikationer i szerskilt bilag, efter format beskrevet i bilag 4. Registrerings nr.,
konto nr. og betalingsdato skal fremga af fakturaen. Har der vaeret behov for at
rekvirere tolkebistand, eller patienten har faet udleveret genanvendelige hjalpemidler,
skal fakturaen for disse ydelser indeholde en reference til den pagzeldende patient. Der
kan ikke opkraeves betaling herudover fra patienten selv, vedkommendes eventuelle

private forsikring, mv.

6. Der fremsendes en faktura opdelt pa hgjt specialiserede funktioner, regionsfunktioner
og hovedfunktioner. Af fakturaen fremgar ogsa bankoplysninger og faktureringsdato.
Derudover fremsendes en krypteret fil med afregningsgrundlag, som indeholder
e Patientens navn, adresse,

e CPR-nummer
e Behandlingsansvarlig afdeling i DK
e Datoer for kontakterne

e Leverede ydelser
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7. Fakturaer fremsendes manedligt.

8. Betalingen forfalder 30 dage efter, at korrekt faktura er udstedt. Forsinket betaling

berettiger til rentetilleeg i henhold til renteloven.

§13

Tvister

1. Uenighed mellem parterne om fortolkningen af narvaerende aftale, skal s vidt muligt

spges afklaret mellem parterne.

2. Kan enighed ikke opnads, kan hver part indbringe uenigheden for en voldgiftsret.
Uenigheden kan dog fgrst indbringes for voldgiftsretten, nar der er forlgbet 6 maneder
fra det tidspunkt, hvor en part meddeler, at parten gnsker uenigheden indbragt for
voldgiftsretten. Voldgiftssagen behandles efter reglerne i Anordning nr. 1254 af 17.
november 2015 om ikrafttraeden for Grgnland af lov om voldgift. Hver part udpeger en
voldgiftsmand, og Retten i Grgnland udpeger blandt rettens dommere det tredje
medlem, som fungerer som formand for voldgiftsretten. Voldgiftsretten tilrettelaegger
voldgiftssagens behandling efter anordningens regler. Voldgiftsretten holdes i Nuuk,
medmindre andet aftales mellem parterne. Voldgiftsrettens afholdes pa dansk. De
administrative omkostninger, der padrages af voldgiftsretten (f.eks. rejseudgifter,
oversattelseshonorar, osv.) skal betales af parterne i lige dele. Hver part afholder
udgiften til honorar og rejseudgifter mv. for egen voldgiftsmand, mens udgifterne hertil

til voldgiftsrettens formand deles lige mellem parterne.

12/14

A



Region
Hovedstaden

M H

Varighed og opsigelse

1. Denne aftale treeder i kraft ved underskrift og Igber indtil videre med regelmaessige

evalueringsmgder hvert tredje ar, fgrste gang i 2024.

2. Begge parter kan skriftligt opsige aftalen med 6 maneders varsel med virkning fra den
forste dag i efterfplgende maned. Hvis parterne er enige herom, kan aftalen opsiges

med kortere varsel.

3. ltilfeelde af en af parternes betydelige, uoprettelige manglende opfyldelse af denne
aftales vilkar og betingelser, f.eks. at en af parterne ikke overholder de kontraktlige
forpligtelser fremsat heri, og at naevnte manglende opfyldelse fortsatter efter en 30-
dages varsel til den part, der mangler opfyldelse, s& kan den forurettede part ophaeve
denne aftale med gjeblikkelig virkning med skriftligt varsel til den part, der mangler

opfyldelse.

4. Denne aftale erstatter eller pavirker ikke andre eventuelle aftaler imellem SHV og RegH.

Region Hovedstaden Nuuk, Grgnland
Dato: [O /S’ ol Dato: Ej {6—77{:\0?&
Je}/n/s Buch Nielsen Tina Amondsen
konomidirektgr Konstitueret Direktgr
Region Hovedstaden Det Grgnlandske Sundhedsvaesen
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Bilagsoversigt

Bilag 1

Eksisterende aftaler

Bilag 2

Henvisning/Kaution - Standard blanket

Bilag 3
Kontaktoplysninger SHV

Bilag 4

Afregningsdatabanken som dokumentationsgrundlag

Bilagsoversigten er dynamisk.
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Bilag 1

Eksisterende aftaler

Oversigt over eksisterende formelle aftaler mellem Det Grgnlandske Sundhedsvaesen og hospitaler

i Region Hovedstaden.

Hospital

Aftale

Region Hovedstadens Psykiatri —

Bprne-og Ungdomspsykiatrisk Center

Aftale om bgrne- og ungdomspsykiatrisk

konsulentbetjening.

Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

Aftale om dermatologisk og venerologiske opgaver

Rigshospitalet

Aftale om kardiologisk konsulenttjeneste

Rigshospitalet

Aftale om onkologisk konsulentbistand

Rigshospitalet

Aftale om patologibetjening

Rigshospitalet

Aftale om beskrivelse af MR-scanninger og CT-angioer

Rigshospitalet

Aftale om rabat pa behandlinger pa regions-og

hovedfunktionsniveau

Rigshospitalet

Aftale om lzegelig bistand ved tuberkulose

Rigshospitalet

Aftale om grgnlandsk patientkoordinator

Rigshospitalet

Aftale om teleoftalmologi

Rigshospitalet

Aftale om radgivning om akutte pjenpatienter

Rigshospitalet

Aftale om oftalmologiske konsulentrejser i Grgnland

Bilaget er dynamisk.

Det forventes, at aftaleparterne tilstraeber at forny aftaler, nar dette er pdkraevet.
Oversigten er en status over aftaler pr. maj 2022 og udelukker ikke, at der fremover indgas nye

aftaler eller at eksisterende aftaler afvikles.
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Bilag 2

Henvisning/Kaution - Standardblanket

Bilaget er dynamisk.

Behandlinger i Region Hovedstaden forudseetter, at Det Grgnlandske Sundhedsvaesen stiller
kaution.

Patientkoordineringen p& Det Grgnlandske Patienthjem i Kgbenhavn, som varetager indkaldelsen
af patienter fra Grgnland til behandling i Region Hovedstaden, orienterer det relevante hospital i
Region Hovedstaden om kautionsstillelse ved at fremsende en kopi af fanen
"Betalingsaftale/Kaution” i patientens grgnlandske journal.

Region Hovedstaden gnsker at formalia til kautionsstillelse standardiseres og relevant information
sikres i form af en kautionsblanket, som ogsa vil smidigggre den administrative handtering.

Det Grgnlandske Sundhedsvaesen bakker op herom og vil igangseette dette arbejde.

Vedlagt er en kautionsblanket til inspiration anvendt af Det Faergske Sundhedsvaesen og

udarbejdet i samarbejde med Region Hovedstaden.
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Kautionsbevillinq

Dato:

Kautionstype: Ny Forlaengelse

Det Faergske Sygehusvassen bevilliger hermed kaution til nedenfornasvnte behandling og patient.
[ Patientens fedselsdato:

Patientens navn:

Patientens adresse:

Postnr. og by:

Patientens ken: M K

Henvisende sygehus pa Feergerne:
Henvisende afdeling:

Henvisende overleege:

Kautionerende overlaege:

Henvist til sygehus i Danmark:

SKS kode:

Afdeling.

Angiv eventuel behandling:

ger medsendes falgende analyser og / eller rentgenbilleder:

Henvisningsdiagnose:

Kautionens varighed er fra den dato, patienten er pabegyndt behandling hos jer 0g maksimum
(VEL i LISTA).
Safremt patientens behandling ikke er pabegyndt inden 9/12 maneder efter kautionens
udstedelsesdato, mister kautionen sin gyldighed.

Efter anmodning fra det feergske sygehusvaesen, bedes det tages i betragtning: 1

® At behandlende sygehus/afdeling, bortset fra akut opstdede tilstande, begraenser sine ydelser til
den sygdom, der ligger til grund for henvisningen og dertilhgrende kaution.

* Attidskraevende og kostbare forundersggelser, som f.eks. CT- og MR-skanning, i stgrst mulig
omfang foretages af det feergske sygehusvaesen.

Al yderligere kontakt vedrarende den eventuelle videre behandling af den pageeldende patient skal
forega gennem den henvisende overlaege fra det faergske sygehus.

Epikriser bedes tilsendes til det henvisende sygehus: XXX Sama navn og t-post adressadettur
nidur har uppi fra

Fakturaer bedes tilsendes: ULTINFO@!s.fo

Overleegens underskrift:
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Bilag 3
Kontaktoplysninger SHV

Bilaget er dynamisk.
Kontaktpersoner i Det Grgnlandske Sundhedsvaesen i forhold til udmgntning af aftalen:
Konstitueret Direktgr Tina Amondsen

E: tiam@peqqik.gl
T:+299 3444 91

Konstitueret Stabschef @konomi Ann Kelsen
E: anke@peqqik.gl
T:+2992417 46

Kontaktpersoner i Region Hovedstaden i forhold til udmegntning af aftalen:
Budgetchef Lars £belge-Knudsen

E: lars.aebeloee-knudsen@rh.dk

T:+4528 75 37 80
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Bilag 4

Afregningsdatabanken som dokumentationsgrundlag

SHV har onlineadgang til afregningsdatabanken, som indeholder afregningsgrundlaget for

grenlandske patienter Region Hovedstaden. Afregningsdatabanken opdateres méanedligt. Af
afregningsdatabanken fremgar baggrundsoplysningerne for den enkelte patients faktura,
herunder kliniske oplysninger, administrative oplysninger og takster. Det er muligt at udtraekke

oplysninger fra afregningsdatabanken til videre bearbejdning.

Region Hovedstaden sender kvartalsvise fakturaer pa baggrund af registreringerne i
afregningsdatabanken. Afregningsdatabanken omfatter den somatiske behandling, dog ikke
medicinske saerydelser, der afregnes szerskilt.
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