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1. Generelle bestemmelser

1.1 Avtalens parter
Denne samarbeidsavtalen («Avtalen») er inngatt pa den dato som fglger av Avtalens f@grsteside
mellom

1. Sykehusinnkjgp HF, et helseforetak med organisasjonsnummer 916 879 067 heretter omtalt
som «Sykehusinnkjgp» eller «Leverandgr»

og

2. XXX HF, et helseforetak med organisasjonsnummer 997 005 562 heretter omtalt som «Helse
XXX» eller «Kunde»

Sykehusinnkjgp og XXX er heretter i fellesskap omtalt som «Partene», hver av dem individuelt ogsa
en «Part».

Henvendelser angaende Avtalen pa strategisk niva adresseres til:

| Kunden | Leverandgren

Navn: Navn:

Stilling: Stilling:

E-post: E-post:

Forretningsadresse: Forretningsadresse:
Hermetikken, Tollbugata 7
9800 VADS®

1.2 Formal med Avtalen

Sykehusinnkj@p eies av de fire regionale helseforetakene og har et operativt ansvar for innkjgp til
samtlige av landets helseforetak, innenfor rammer fastsatt av eierne, jf. helseforetakets vedtekter
§5. Den formelle styringen av Sykehusinnkj@p skjer giennom arlige oppdragsdokument fra eierne og i
foretaksmgte, jf. Helseforetaksloven §16.

Formalet med Avtalen er a regulere Partenes ansvar og plikter nar Sykehusinnkjgp leverer
innkj@pstjenester til Kunde.

Med innkjppstjenester menes gjennomfgring av anskaffelser, forvaltning av avtaler samt gvrige
tjenester som fremgar av Avtalens kapittel 3 og vedlegg — Tjenester.

Avtalen erstatter tidligere inngatte samarbeidsavtaler mellom Sykehusinnkjgp og Kunde.

1.3 Kontaktpersoner for Avtalen
For at samhandling og prosessflyt mellom Partene skal forlgpe sa enkelt som mulig har begge Parter
hver sin faste kontaktperson pa strategisk niva, se punkt 1.1.

Kontaktperson for Kunde har blant annet et saerlig oppfalgingsansvar for at avtalen etterleves.

For Sykehusinnkjgp vil divisjonsdirektgr i den regionale divisjon i Sykehusinnkjgp vaere kontaktperson
og overordnet ansvarlig for oppfglging av samarbeidsavtalen mot HF/RHF i gjeldende region. Dette er
uavhengig av om tjenesten som ytes eller etterspgrres er pa nasjonalt, regionalt eller lokalt niva.
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Kontaktperson hos de regionale helseforetak har en koordinerende funksjon i samarbeidet mellom
Sykehusinnkjgp og helseforetakene i regionen for forhold som ikke kun bergrer det enkelte
helseforetak.

1.4  Avtalestruktur og tolkningsregler
Samarbeidsavtalen er bygd opp av dette hoveddokumentet og en samling vedlegg:

Tjenester

Felles arshjul

Tvister mot tredjeparter

Finansiering

Seerlige tilpasninger

Seerlige tilpasninger for kategorien legemidler

oV ks wNE

Det er inngatt likelydende samarbeidsavtale mellom Sykehusinnkjgp og alle helseforetak og regionale
helseforetak i spesialisthelsetjenesten. Szerlige tilpasninger reguleres gjennom vedlegget — «Szerlige
tilpasninger».

Sykehusinnkjgp og de regionale helseforetak forplikter seg til a utarbeide vedlegg — «Szerlige
tilpasninger for kategorien legemidler». Vedlegget vil regulere sarlige forhold som gjelder for
kategorien legemidler.

Ved motstrid skal hoveddokumentet gar foran vedleggene, med unntak for vedleggene «Seerlige
tilpasninger».

1.5 Avtaleperiode og revisjoner
Avtalen gjelder fra den er signert av begge Parter. En eventuell prosess for opphgr av samarbeidet
avtales neermere mellom Partene dersom dette blir aktuelt.

Avtalen revideres arlig. Revisjon skjer i samarbeid mellom Sykehusinnkjgp og de regionale
helseforetak og i henhold til prinsippet om at Avtalen fortsatt skal ha likelydende ordlyd mellom
Sykehusinnkj@p og alle helseforetak, med unntak av vedlegget - «Seerlige tilpasninger».

Sykehusinnkj@p har ansvar for a initiere arlig revisjon mot de regionale helseforetakene som sa
involverer underliggende helseforetak.

1.6 Forholdet til offentleglova
Begge Parter er pliktsubjekter etter offentleglova. Dette innebaerer at Partene har en selvstendig
plikt til @ vurdere innsynsbegjeeringer den enkelte Part mottar.

Der innsynsbegjaeringen omfatter dokumenter mottatt fra den annen Part skal den annen Part
informeres, og utlevering skal skje etter ngdvendig dialog mellom Partene.

1.7 Deling av informasjon

Partene skal ha gjensidig og god informasjonsflyt og involvere hverandre sa tidlig som mulig i saker
som er relevante for samarbeidet, slik at begge Parter kan ivareta sitt ansvar og sine oppgaver pa en
kostnadseffektiv og forutsigbar mate.
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1.8 Media og annen samfunnskontakt

Sykehusinnkj@p har ansvar for a koordinere henvendelser fra media og annen samfunnskontakt
vedrgrende saker som omfattes av denne Avtalen, med unntak for arbeid som utfgres for systemet
Nye metoder.

Mellom Partene har:

- Sykehusinnkjgp hovedansvar for kommunikasjon i anskaffelsesfasen, samt kommunikasjon
knyttet til avtaleinngaelse

- Kunde hovedansvar for kommunikasjon i forkant av anskaffelser, samt underveis i
avtaleperioden

Begge Parter skal holde hverandre informert om arbeid knyttet til denne bestemmelsen, og ogsa
involvere hverandre aktivt dersom det vurderes som hensiktsmessig.

Dersom det oppstar behov for kommunikasjonsplan for tjenester som omfattes av Avtalen,
utarbeides denne i fellesskap mellom Partene.

1.9 Arkivansvar
Dokumenter som har verdi som dokumentasjon, eller er gjenstand for saksbehandling, i henhold til
Forskrift om offentlig arkiv og Offentlighetsloven er arkiveringspliktig.

Sykehusinnkjgp har arkivansvar for alle dokumenter som er arkivpliktig i forbindelse med levering av
innkjgpstjenester til Kunde. Dette innebaerer at all arkivverdig korrespondanse,
konkurransedokumenter, avtaler med mer skal dokumenteres hos Sykehusinnkjgp.

Korrespondanse mellom Sykehusinnkjgp og kunden skal arkiveres hos alle parter.

Ved inngaelse av nasjonale, regionale og/eller lokale avtaler skal Partene arkivere avtalene i eget
godkjent saks- og arkivsystem, slik at Sykehusinnkjgp ma tilgjengeliggjgre signerte avtaler til
avtalepart(er), samt annen dokumentasjon som kan veaere relevant.

1.10 Overdragelse av rettigheter og forpliktelser
Ingen av Partene kan overdra sine rettigheter eller forpliktelser etter denne Avtalen til en tredjepart
uten skriftlig forutgaende samtykke fra den annen Part.

2. Strategiske fgringer for samarbeidet

2.1 Generelt
Sykehusinnkj@p skal levere innkjgpstjenester som gjenspeiler spesialisthelsetjenestens grunnverdier.

Sykehusinnkjgp sin strategi legger retning og fgring for det strategiske samarbeidet. Sykehusinnkjgp
skal gjennom et tett samarbeid med helseforetakene legge til rette for & skape gevinster som gir:

- pkt gkonomisk handlingsrom
- god leveranseevne og god forsyningssikkerhet
- gkt mulighet til 3 utvikle mer fremtidsrettede helsetjenester

2.2  Kategoribasert innkjop

Sykehusinnkj@p skal arbeide kategoribasert, og utarbeide kategorianalyser og -planer for de
kategorier Sykehusinnkjgp har ansvar for. Kategoriarbeid skal giennomfgres i tett samarbeid med
regionale helseforetak.
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2.3  Prosessbasert samhandling

Sykehusinnkj@p skal arbeide prosessbasert. Med dette menes at innkjgpstjenestene skal leveres i
henhold til de prosesser som til enhver tid er avtalt mellom Partene. Utarbeidede prosesser skal
tilgjengeliggjgres for Kunde gjennom Sykehusinnkjgp sitt styringssystem Medulla.

Utarbeidelse og revisjon av prosesser som bergrer grensesnittet mellom Partene skal skje med
involvering fra regionale helseforetak. Prosessene skal tydelig vise ansvars- og rolledeling mellom
Sykehusinnkjgp og helseforetakene.

For at samarbeidet skal veere sa sgmlgst som mulig er det viktig at begge Parter er godt kjent med
prosessene, herunder rollene som inngar i prosessene. De ressurser som utfgrer en rolle pa vegne av
Partene ma ha tilstrekkelig fullmakt til 4 ivareta det ansvaret som er lagt til rollen, herunder a treffe
beslutninger.

2.4  Risikostyring

Sykehusinnkjgp skal ha en risikobasert tilnserming i sitt arbeid. Med dette menes at Sykehusinnkjgp
skal legge identifiserte risikoer til grunn for de vurderinger som gjgres. Blant annet innebarer dette
at organisering, prosesser og informasjonsflyt skal tilpasses risikonivaet for anskaffelsene som skal
gjennomfgres.

3. Tjenester som omfattes av samarbeidet

3.1 Innkjgpstjenester

Sykehusinnkjgp skal levere innkjgpstjenester til Kunde. Med innkjgpstjenester menes gjennomfgring
av anskaffelser, forvaltning av avtaler samt gvrige tjenester som fremgar av dette kapittelet, samt
vedlegget «Tjenester».

3.2 Nye metoder
Sykehusinnkjgp skal bista systemet Nye metoder i forbindelse med vurdering av innfgring av nye
metoder i spesialisthelsetjenesten. Dette skal utdypes neermere ved revisjon av avtalen og i vedlegg.

3.3 Annet
Sykehusinnkjgp kan etter naermere avtale levere andre tjenester til Kunde. Dette skal fremga av
vedlegget «Saerlige tilpasninger».

4. Samhandling og mgtearenaer
4.1 Dialogmgte

Det skal jevnlig vaere dialogmgter mellom ledelsen i Sykehusinnkjgp og kontaktpersonene hos de
regionale helseforetak.

4.2 Kundemgte med RHF/HF

Kontaktperson for Sykehusinnkjgp skal arlig mgte ledelsen hos Kunde for a drgfte aktuelle forhold
rundt tjenestene som leveres iht. Avtalen. Administrerende direktgr i Sykehusinnkjgp deltar ogsa pa
mgtet dersom dette vurderes som hensiktsmessig.

4.3 Samhandling pa strategisk og taktiske niva
Partene skal samhandle pa strategisk og taktisk niva i alle helseregioner. Dette er organisert ulikt i
den enkelte region og er neermere beskrevet i vedlegget «Seerlige tilpasninger».
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4.4 Samhandling pa operative niva
Partene skal samhandle pa operativt niva ved a gjennomfgre anskaffelser og forvalte avtaleri trad
med avtalte prosesser og gjeldende styringsmodell for anskaffelsen.

5. @konomi

Sykehusinnkj@p finansieres i henhold til den enhver tid gjeldende finansieringsmodell, se vedlegget
«Finansiering».

5.1 Timefinansiering
Der timefinansiering benyttes skal dette skje pa fglgende mate:

Beregningen av timepris skal fglge etablerte prinsipper i helseregionene og bestar av to elementer:

- direkte personalkostnader (Ignn, pensjon, feriepenger og arbeidsgiveravgift)
- indirekte kostnader

Sykehusinnkj@p beregner og oppdaterer timesatsene per 1. januar hvert ar basert pa foretakets
arlige budsjett, som skal veere godkjent av de regionale helseforetakene.

Timesats differensieres med tanke pa ressurskostnad og tilhgrende kompetanse pa involverte
ressurser, fordelt i nivdene hgy, middels og lav sats. For timesatser i divisjon vest, se vedlegget
«Seerlige tilpasninger».

5.2  Faktureringsbestemmelser
Sykehusinnkjgp skal fakturere ut fra prinsippet om kostnadsdekning, altsa uten paslag av fortjeneste.

Det enkelte helseforetak faktureres ut fra prinsippet om aktivitetsbasert avregning.

Sykehusinnkjgp HF er fullt avgiftspliktig etter merverdiavgiftsloven og fakturerer sine tjenester med
utgdende merverdiavgift.

Fakturering skjer slik:

- Basisfinansiering faktureres 6 ganger pr ar.

- Der timesfinansiering er avtalt faktureres det manedlig. For fakturering i divisjon vest, se
vedlegget «Seerlige tilpasninger».

- Avgiftsfinansiering faktureres 6 ganger pr. ar.

Reisekostnader og andre direkte utlegg faktureres separat og med ngdvendig spesifikasjon, nar
tjenester faktureres etter medgatt tid (timefinansiering).

6. Ansvar og tvistelgsning mot tredjepart

6.1 Innkjppssentral

Sykehusinnkj@gp er en innkjgpssentral i henhold til regelverket om offentlige anskaffelser. Dette
innebaerer at nar Sykehusinnkjgp gjennomfgrer en anskaffelse er Sykehusinnkjgp ogsa ansvarlig
overfor tredjepart for at anskaffelsen er gjennomfgrt i henhold til anskaffelsesregelverket. Kunde
anses for a ha overholdt regelverket om offentlige anskaffelser nar Sykehusinnkjgp som
oppdragsgiver giennomfgrer anskaffelsen pa vegne av Kunde.

Kunde er ansvarlig overfor tredjepart for riktig bruk av avtalen, herunder gjennomfgring av avrop pa
rammeavtaler.
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Der Kunde gjennomfgrer en anskaffelse selv, er Kunde selv ansvarlig oppdragsgiver ovenfor
tredjeparter for at anskaffelsen er gjennomfgrt i henhold til anskaffelsesregelverket. Dette gjelder
selv om Sykehusinnkjgp bistar med rad og veiledning.

6.2  Tvister mot tredjeparter

Kunde skal informere Sykehusinnkjgp om krav fra leverandgrer som er knyttet til avtaler hvor
Sykehusinnkjgp har gjennomfgrt anskaffelsen og/eller er ansvarlig for avtaleforvaltningen. Dersom
krav knytter seg til forhold som kan vaere relevant for flere kunder, skal Sykehusinnkjgp koordinere
oppfelgingen nar det vurderes som hensiktsmessig.

Det kan oppsta tvister mot tredjeparter i forbindelse med gjennomfgring av anskaffelser eller under
avtaleperioden. Slike tvister skal handteres i trad med vedlegget «Tvister mot tredjeparter».

Sykehusinnkjgp skal jevnlig informere kontaktperson hos regionale helseforetak og kontaktperson
for juridisk avdeling i regionale helseforetak om status pa tvisteprosessene som Sykehusinnkjgp
handterer.

7. Ansvar mellom Partene i Avtalen

7.1 Signering av inngaelse og oppsigelse av avtaler
Avtaler signeres elektronisk.

Kunde signerer inngaelse og oppsigelse av lokale avtaler, og det regionale helseforetaket signerer pa
vegne av Kunde i regionale og nasjonale avtaler.

Sykehusinnkj@p kan signere avtaler dersom det er gitt fullmakt.

7.2  Ansvar
Sykehusinnkj@p er ikke erstatningsansvarlig overfor Kunde som fglge av eventuelle feil som gjgres i
forbindelse med tjenester som leveres i henhold til denne Avtalen.

Dersom feil gjgres skal Sykehusinnkjgp alltid fglge opp disse aktivt i sitt forbedringsarbeid med det
formal & unnga at samme feil gjgres flere ganger.

7.3 Uenighet mellom Partene

Uenighet mellom Sykehusinnkjgp og Kunde som oppstar som fglge av tjenester som leveres under
Avtalen skal sgkes Igst giennom forhandlingene og involvere riktige nivaer hos Sykehusinnkjgp og
Kunde i den aktuelle sak.

Dersom Partene ikke blir enige, skal saken lIgftes til administrerende direktgr i aktuelt regionalt
helseforetak, som er ansvarlig for @ fremme spgrsmalet overfor gvrige eiere i relevant forum, og om
ngdvendig lgse spgrsmalet gjiennom virkemidler for eierstyring.
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Vedlegg 1 Tjenester

1. Innkjppstjenester

1.1 Kategoristyring og -planer

Sykehusinnkj@p har ansvar for a vedlikeholde den nasjonale kategoristrukturen i
spesialisthelsetjenesten, samt utarbeidelse og vedlikehold av kategorianalyser og kategoriplaner for
alle kategorier som Sykehusinnkjgp er ansvarlige for. Se vedlegget «Saerlige tilpasninger» for hvilke
kategorier Sykehusinnkjgp ikke er ansvarlige for.

For de kategorier hvor det er utarbeidet kategorianalyser og -planer skal disse legges til grunn for alle
anskaffelser som skal gjennomfgres.

Sykehusinnkjgp skal i god tid f@r oppstart av kategoriprosess fremlegge en plan for de regionale
helseforetakene som gir forutsigbarhet for arbeidet. De regionale helseforetakene skal delta aktivt i
kategoriarbeidet.

1.2 Planlegging og portefglje

1.2.1.Portefglje

Med Sykehusinnkjgp sin portefglje menes alle planlagte og pagaende anskaffelser, samt inngatte
avtaler, som Sykehusinnkjgp handterer pa vegne av helseforetakene. Portefgljen kan deles i
anskaffelsesportefglje og avtaleportefglje:

- Anskaffelsesportefgljen bestar av planlagte og pagaende anskaffelser.
- Avtaleportefgljen bestar av inngatte avtaler.

1.2.2 Anskaffelsesplan og leveranseplaner

Anskaffelsesportefgljen bestar av anskaffelsesplaner og leveranseplaner. Sykehusinnkjgp HF skal
planlegge i et 4-arsperspektiv, og skal til enhver tid ha oversikt over anskaffelsesplaner og
leveranseplaner under utarbeidelse for neste 4 ar.

Hvert ar skal det etableres en anskaffelsesplan som viser hvilke anskaffelser som skal ha oppstart det
enkelte ar. Anskaffelsesplan etableres og godkjennes av kunde i henhold til vedlegget «Felles
arshjul». Den godkjente anskaffelsesplanen gjgr det mulig for partene a planlegge med ressurser til
anskaffelsene.

For hvert ar skal det utarbeides en leveranseplan. Med leveranseplan menes en plan over de avtaler
som Sykehusinnkj@p skal levere det enkelte ar. Med levering menes avtalens virkningsdato.
Sykehusinnkjgp sin leveranseevne males mot leveranseplanen, blant annet gjennom jevnlige
virksomhetsrapporter til styret.

1.2.3 Neermere om leveranseplaner

Leveranseplanen lases 1. mars i inneveerende ar. Behov som helseforetakene melder inn etter at
leveranseplan for innevaerende ar (ar 1) er Iast, kan enten vaere ad-hoc anskaffelser eller andre
leveranser.
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Ad-hoc anskaffelser er anskaffelser som helseforetakene gnsker giennomfgrt snarlig og som dersom
npdvendig @nskes prioritert foran andre anskaffelser. Prioritering av ad-hoc anskaffelser opp mot
anskaffelser i leveranseplanen skjer i tett dialog med bergrte helseforetak.

Andre leveranser er anskaffelser hvor levering av ny avtale ikke haster, og som fgres opp i
leveranseplan for ar 1 (dersom kapasitet) eller ar 2, 3 eller 4. Leveranseplan for ar 2, 3 og 4
oppdateres Igpende av Sykehusinnkjgp f.eks. ved at prosjekter samordnes, nye behov meldes og
prosjekter kanselleres.

1.3 Gjennomfgre anskaffelser
Sykehusinnkjgp skal giennomfgre anskaffelser i henhold til gjeldende regelverk og prosesser. Kunde
blir involvert i relevante prosessteg i trad med den styringsmodell som gjelder for anskaffelsen.

Sykehusinnkjgp gjennomfgrer som hovedregel ikke anskaffelser med verdi under kr 100K, men
unntak kan fra dette kan avtales neermere med Kunde.

Kunde skal allokere riktige og tilstrekkelig med fagressurser inn i anskaffelsene i henhold til de
gjeldende prosessbeskrivelsene. For a unnga forsinkelser ma Kunde s@rge for at avgitte ressurser har
tilstrekkelig tid til & bidra inn i anskaffelsene.

Sykehusinnkjgp skal ved behov gjennomfgre minikonkurranser pa rammeavtaler/andre avtaler som
benytter minikonkurranser som avropsform. Med behov menes nar avropsprosedyren er innrettet
slik at det er behov for innkjgpsfaglig kompetanse fra Sykehusinnkjgp for a giennomfgre
minikonkurranse.

1.4 Forvaltning av avtaler
Sykehusinnkjgp skal forvalte alle avtaler som etableres etter anskaffelsene som Sykehusinnkjgp
giennomfgrer. Dette gjelder ikke nar det er avtalt at Kunde skal forvalte avtalene selv.

Sykehusinnkjgp skal sgrge for at ngdvendig avtaleinformasjon blir gjort tilgjengelig for Kunde. Kunde
forplikter seg til a gjgre organisasjonen kjent med de avtaler som er inngatt og gjort tilgjengelig.

Sykehusinnkjgp skal forvalte avtaler i henhold til gjeldende regelverk og prosesser. Herunder skal
Sykehusinnkjgp fglge opp og ha dialog med helseforetakene og leverandgrene ved melding av avvik.
Helseforetakene skal i henhold til gjeldende prosesser melde avvik pa avtaler til Sykehusinnkjgp.

1.5 Data, analyse og rapporter

Partene skal tilgjengeliggjgre relevante data for hverandre, og jobbe sammen for 8 bestemme hvilke
analyser/rapporter partene skal levere som sikrer god styringsinformasjon innen innkjgpsomradet.
Sykehusinnkjgp skal ved avtalte tidsintervaller rapportere status pa arlig leveranseplan.

Kunde skal tilgjengeliggjgre relevante forbruksdata for Sykehusinnkjgp til bruk for analyse innen
anskaffelsesomradet. Partene skal sammen jobbe frem Igsning for hvordan Kunde skal
tilgjengeliggjgre relevante forbruksdata.

1.6 Maling av gevinster
Sykehusinnkjgp skal ved avtalte tidsintervaller tilgjengeliggjgre informasjon om maling av gevinster
oppnadd gjennom leveringen av innkjgpstjenestene.

Sykehusinnkjgp tilgjengeliggjgr informasjon om maling av gevinster manedlig i henhold til Veileder
for gevinst.
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1.7 lvaretagelse av andre samarbeidsomrader

Sykehusinnkj@p skal pa vegne av kunde ogsa ivareta samarbeidsomradene nedenfor ved levering av
innkjgpstjenester, og plikter derfor a gjgre vurderinger knyttet til disse nar anskaffelser
giennomfgres og avtaler forvaltes.

I den anledning ma Sykehusinnkjgp i samarbeid med kunde ogsa vurdere behov for a innhente saerlig
fagkompetanse fra kunde for a ivareta krav knyttet til disse samarbeidsomradene.

1.7.1 Samfunnsansvar
Kunde har et lovpalagt ansvar for a ivareta samfunnsansvar, samt ansvar for at det er etablert egne
policyer for ivaretakelse av samfunnsansvar i spesialisthelsetjenesten.

Sykehusinnkjgp skal bidra til at Kunde kan ivareta dette ansvaret nar det leveres innkjgpstjenester i
henhold til denne Avtalen.

Sykehusinnkjgp og de regionale helseforetakene skal sammen arlig utarbeide en plan som prioriterer
hvilke tiltak og aktiviteter som skal gjennomfgres det neste aret knyttet til temaene:

- menneskerettigheter

- arbeidstakerrettigheter

- klima- og miljgfotavtrykk

- gkonomisk kriminalitet, herunder korrupsjon og hvitvasking

Planen skal tydelig vise hvem som har ansvar for gjennomfgring av de ulike tiltak og aktiviteter.

1.7.2 Arbeidsmiljg (HMS)
Sykehusinnkjgp skal arbeide systematisk i anskaffelser for a ivareta hensynet til sikkerhet, helse og
velferd for alle medarbeidere i spesialisthelsetjenesten.

Sykehusinnkjgp skal bidra til at Kunde kan ivareta sitt arbeidsgiveransvar i henhold til relevant
regelverk ved anskaffelse av utstyr, varer og tjenester.

1.7.3 Kvalitet og pasientsikkerhet

Sykehusinnkjgp skal arbeide systematisk i sine anskaffelser for a ivareta hensynet til kvalitet og
pasientsikkerhet. Sykehusinnkjgp skal bidra til at Kunde kan etterleve sine forpliktelser etter
helselovgivningen ved anskaffelse av utstyr, varer og tjenester.

1.7.4 Innovasjon og leverandgrutvikling

Sykehusinnkjgp skal levere innkjgpstjenester som fremmer innovasjon og legger til rette for bruk av
nye lgsninger. Sykehusinnkjgp og HF/RHF skal gjennom leverandgrutvikling i samarbeid jobbe aktivt
for a utvikle leverandgrenes konkurranseevne, slik at de er i bedre stand til 8 dekke oppdragsgiveres
fremtidige behov.

For a sikre kvalitativt gode og innovative anskaffelsesprosesser skal Partene dele informasjon med
hverandre om markedstrender, produktutvikling og lignende som Partene blir gjort oppmerksomme

pa.
1.7.5 Beredskap

Sykehusinnkjgp skal vaere godt kjent med relevant regelverk, og det til enhver tid gjeldende
nasjonale, regionale og lokale planverket for helseberedskap.
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Med denne bakgrunn skal Sykehusinnkjgp gjennom sin leveranse av innkj@gpstjenester arbeide
systematisk sammen med Kunde for a sikre tilfredsstillende og avklart beredskapsniva for varer og
tjenester til Kunde. For 3 kunne sikre dette kan Sykehusinnkjgp ha representasjon i regionale
beredskapsnettverk og delta i regionale beredskapsgvelser.

Hvis Sykehusinnkjgp har behov for a varsle en beredskapshendelse skal varselet ga til alle HF/RHF.
Hvis regionale helseforetak mottar varsel om beredskapshendelse fra nasjonalt niva, skal den
regionen der Sykehusinnkjgp har sitt hovedkontor varsle Sykehusinnkjgp.

1.7.6 Forsyningssikkerhet

Sykehusinnkjgp skal giennom sitt arbeid understgtte en effektiv og sikker vareforsyning for Kunde
hvor ogsa behov som fglger av regionale forsyningslgsninger skal ivaretas. Sykehusinnkjgp skal pase
at det stilles krav i anskaffelsene som understgtter effektiv vareforsyning og bidrar til gkt
forsyningssikkerhet for Kunde. Sykehusinnkjgp skal fglge opp kravene gjennom oppfglging av avtaler
og leverandgrer.

Partene har et gjensidig ansvar for a varsle hverandre dersom det oppstar forhold som kan pavirke
forsyningssikkerheten.
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Vedlegg 2 Felles arshjul

Felles arshjul for etablering av anskaffelsesplan.
Arshjulet har tre hovedstrgmmer:

Rullering av eksisterende avtaler varer/tjenester og investering

Nye behov varer/tjenester (ikke investering)

Nye behov investeringer
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Rullering av eksisterende avtaler varer/tjenester og investeringer
(nasjonalt/regionalt/lokalt)

Tar utgangspunkt i allerede etablerte avtaler som skal rullere. Bade vare- og tjenestekjgp og investeringskjgp skal inkluderes der det foreligger

Oppgave Beskrivelse Beslutning Resultat/ Faktorer som pavirker/ma vurderes
leveranse

Utkast til Navaerende portefglje. Sykehusinnkjgp

samordningsniva for starter planlegging for kommende ar

eksisterende pa bakgrunn av plan

portefglje e Tilstrebe en fordeling av
hgyrisikoanskaffelser giennom

portefgljens varighet der det er mulig.

Sykehusinnkjgp utarbeider utkast basert pa naveerende 1. mai Sykehusinnkjgp Ingen beslutning
portefglje. Sykehusinnkjgp vurderer behov for
endringer i samordningsniva med tilradning om evt.

tilpasninger.

Rullering av eksisterende
avtaler (rammeavtaler)

Vurdering av rullerende 1. Vurdere rullering og behov for rullering av portefglje 15. sept. RHF/HF (innkjgp) J Ma avklare hva Sykehusinnkjgp skal
behov basert pa anbefaling fra Sykehusinnkjgp. gjores og hva som skal gj@res i RHF-
ene

2. Vurdere Sykehusinnkjgp sin anbefaling pa . Forelgpig estimat pa
anskaffelsesniva basert pa kriterier for fastsettelse av tidsbruk/fagkompetanse for
anskaffelsesniva. Gi anbefaling/endringer av fagressurser (dersom mulig)
anskaffelsesniva.

Samordning mellom Vurdering av anskaffelsesniva der anbefalingen fra 15. okt. RHF Utkast til revidert plan

regionene helseregionene er ulike. for anskaffelser

Tilra revidert Avklaring ved manglende konsensus vedr 15. nov Interregionalt * Beslutte samordningsniva.

anskaffelsesplan inkl samordningsniva (eskaleringsniva). direktgrmgte * Qverlevering av

samordningsniva innkjgp og samordningsniva til

logistikk Sykehusinnkjgp
Beslutte rullering av 1. des RHF Beslutte revidert Sykehusinnkjgp reviderer plan for

naveaerende portefglje

anskaffelsesplan inkl.
samordningsniva

kommende ar pa bakgrunn av besluttet
plan
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Nye behov varer/tjenester (ikke investering)

Vurdering av nye behov som ikke er dekket av eksisterende avtaler

Oppgave Beskrivelse Beslutning Resultat/ Faktorer som pavirker/ma vurderes
leveranse

Lapende innmelding fra

RHF/HF til kommende
anskaffelsesplan

Vurdering av manglende

avtaledekning (analyse)

Vurdere samordning

Samordning mellom
regionene

Tilra revidert
anskaffelsesplan inkl.
samordningsniva

Beslutte rullering av
navaerende portefglje

Ad-hoc behov
innevaerende
leveranseplanperiode

Innmelding for oppgaver kommende
anskaffelsesplan

Sykehusinnkjgp gj@r analyse basert pa
avtaledekning for a avdekke manglende
behov/avtaler

Vurdere samordningsniva. Utkast fra
Sykehusinnkjgp til helseregionene

Vurdering av anskaffelsesniva der
anbefalingen fra helseregionene er ulike.

Avklaring ved manglende konsensus vedr
samordningsniva (eskaleringsniva)

Prioritering gjgres av HF/RHF sammen
med Sykehusinnkjgp

15. sept.

15. sept.

15. okt.

1. nov

15. nov

1. des.

lgpende

RHF/HF

Sykehusinnkjgp (pr
divisjon)

Sykehusinnkj@p

RHF

Interregionalt
direktgrmote
innkjgp og logistikk

RHF

Tilra revidert
anskaffelsesplan
inkl.
samordningsniva

Beslutte revidert
anskaffelsesplan
inkl

samordningsniva

Utkast plan nye
behov/tjenester

Utkast plan nye
behov/tjenester

Utkast til
revidert plan for
anskaffelser

Utkast til
revidert plan for
anskaffelser

Tilgang til data fra RHF til
Sykehusinnkjgp ma avklares med
den enkelte helseregion

SHI reviderer plan for kommende
ar pa bakgrunn av besluttet plan

Ambisjon om a redusere antall
innmeldte ad-hoc behov i dialog
med HF i regionene
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Nye behov investeringer

16.06.2023

Vurdering av nye behov som ikke er dekket av eksisterende avtaler

Oppgave

Vurdere behov for nye
investeringsanskaffelser
(behovsvurdering)

Vurdering om hvordan behovet
skal dekkes samt
anskaffelsesniva

Beslutte anskaffelsesplan nye
investeringskjgp

Beskrivelse

Prosessen starter gjennom
arbeid med
budsjett/investeringsplan i
foretakene. Prosessen er
pavirket av intern
budsjettprosess i HF/RHF
samt statsbudsjettet

Vurderes og sammenstiles av
Sykehusinnkjgp. Vurdering av
rammeavtale vs. kjgpsavtale
samt anskaffelsesniva

Beslutning Resultat/ Faktorer som

leveranse pavirker/ma
vurdering

15. januar HF Dersom regionene

(anskaffelsesaret) gnsker a legge inn
investering
anskaffelser i plan
som blir besluttet 1.
desember vil det
vaere rom for dette

1. februar Sykehusinnkjgp

1. mars HF/RHF
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Vedlegg 3 Tvister mot tredjeparter

1. Formal

Dette dokumentet utgjgr vedlegg 3 til Avtalen mellom Sykehusinnkjgp og Kunde. Formalet med
vedlegget er a klargjgre hvordan ulike type tvister mot tredjeparter skal handteres.

2. Handtering av tvister

2.1 Generelt

Dersom tvisten er av en slik karakter at den ikke kan sies a tilhgre tvisteprosessene nevnt nedenfor,
eller Sykehusinnkjgp ikke er rett sakspkt eller rett innklaget, skal Sykehusinnkjgp kontakte
kontaktperson for avtalen jf. Samarbeidsavtalens pkt. 1.3 og fa avklart hvordan prosessen skal
handteres.

2.2  Tvister som Sykehusinnkjgp handterer
Det er som hovedregel fire ulike typer tvisteprosesser en tredjepart kan initiere mot Sykehusinnkjgp
nar Sykehusinnkjgp er innkjgpssentral:

- klage under en anskaffelsesprosess

- klage til Klagenemnda for offentlige anskaffelser (KOFA), under eller etter en
anskaffelsesprosess

- begjeering om midlertidig forfgyning under en anskaffelsesprosess

- spksmal med pastand om feil begatt i en anskaffelsesprosess

2.2.1 Klage under en anskaffelsesprosess

Sykehusinnkjgp mottar og behandler innkomne klager under en anskaffelsesprosess. Behandlingen
skjer i henhold til prosess «Handter klage og avvikende forhold». Kunde blir involvert i trdd med
styringsmodell som gjelder for den aktuelle anskaffelse.

2.2.2 Klage til Klagenemnda for offentlige anskaffelser (KOFA), under eller etter en
anskaffelsesprosess

Sykehusinnkjgp mottar og behandler innkomne klager til KOFA under eller etter en
anskaffelsesprosess og Kunde blir involvert i trad med prosess som gjelder for den aktuelle
anskaffelse.

Sykehusinnkjgp skal ogsa behandle klager til KOFA hvor helseforetakene selv blir innklaget, dersom
dette gjelder avtaler inngatt etter en anskaffelsesprosess som Sykehusinnkjgp har giennomfgrt.

2.2.3 Begjeering om midlertidig forfgyning under en anskaffelsesprosess
Denne type tvisteprosess innebarer rask saksbehandling hos domstolen. Det betyr at alle Parter ma
prioritere arbeid knyttet til tvisten slik at alle aktiviteter ma skje uten ugrunnet opphold.

For nasjonale, flerregionale og regionale anskaffelser er kontaktperson hos regionale helseforetak, og
kontaktperson for juridisk avdeling i den/de aktuelle region(er) kontaktpunktet hos Kunde, se ogsa
samarbeidsavtalen pkt. 1.3 fjerde avsnitt. For lokale anskaffelser er kontaktperson for Avtalen
kontaktpunktet hos Kunde.
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Sykehusinnkjgp mottar begjeering om midlertidig forfgyning og informerer umiddelbart Kunde om
denne.

Sykehusinnkjgp utarbeider en vurdering av prosessrisiko og handlingsalternativer i saken. Kunde
beslutter videre prosess, herunder om saken skal handteres av Sykehusinnkjgp eller eksternt
advokatfirma. Sykehusinnkjgp kan handtere saken for domstolen dersom partene vurderer det som
formalstjenlig og Sykehusinnkjgp har kapasitet.

Dersom Sykehusinnkjgp ikke far medhold i tingretten skal Sykehusinnkj@p gjgre en vurdering av om
det kan vaere formalstjenlig a8 anke kjennelsen inn for hgyere domstol. Vurderingen fremlegges
Kunde som beslutter om kjennelsen skal ankes eller ikke.

2.2.4 Sgksmal med pastand om feil begatt i en anskaffelsesprosess

For nasjonale, flerregionale og regionale anskaffelser er kontaktperson hos regionale helseforetak, og
kontaktperson for juridisk avdeling i den/de aktuelle region(er) kontaktpunktet hos Kunde, se ogsa
samarbeidsavtalen pkt. 1.3 fjerde avsnitt. For lokale anskaffelser er kontaktperson for Avtalen
kontaktpunktet hos Kunde.

Sykehusinnkj@p mottar prosessvarsel med pastand om at det er begatt feil i en anskaffelsesprosess,
og informerer umiddelbart Kunde om denne.

Sykehusinnkj@gp utarbeider en vurdering av prosessrisiko og handlingsalternativer i saken. Kunde
beslutter videre prosess, herunder om saken skal handteres av Sykehusinnkjgp eller eksternt
advokatfirma. Sykehusinnkjgp kan handtere saken for domstolen dersom Partene vurderer det som
formalstjenlig og Sykehusinnkj@p har kapasitet.

Dersom Sykehusinnkjgp ikke far medhold i tingretten skal Sykehusinnkjgp gjgre en vurdering av om
det kan vaere formalstjenlig & anke avgjgrelsen inn for hgyere domstol. Vurderingen fremlegges for
kunde som beslutter om avgjgrelsen skal ankes eller ikke.

2.3  Tvister som Kunde handterer

2.3.1 Tvister knyttet til anskaffelser som Kunde gjennomfgrer selv

Kunde er ansvarlig for a handtere alle tvister knyttet til anskaffelser som Kunde gjennomfgrer selv.
Sykehusinnkjgp kan bista Kunde med rad og veiledning, samt handtere saker for domstolen, etter
naermere avtale, se vedlegg serlige tilpasninger.

2.3.2 Sgksmal om kontraktsbrudd i avtaleperioden
Kunde skal informere Sykehusinnkjgp om alle tvisteprosesser med leverandgrer tilknyttet avtaler
hvor Sykehusinnkjgp har gjennomfgrt anskaffelsen og/eller er ansvarlig for avtaleforvaltningen.

Ved sgksmal fra leverandgr mottar Kunde prosessvarsel, og er ansvarlig for 3 handtere rettslig
prosess knyttet til dette. Sykehusinnkjgp kan handtere tvisten pa vegne av Kunde etter naermere
avtale. | slike tilfeller avtales organisering og finansiering av prosessen mellom Partene fra sak til sak.

Dersom Kunde gnsker a fremme sgksmal mot leverandgr er Kunde ansvarlig for a handtere rettslig
prosess knyttet til dette. Sykehusinnkjgp skal informere Kunde om man er kjent med at flere kunder
er involvert i tilsvarende tvist. Dersom flere kunder gnsker a fremme sgksmal knyttet til samme krav
eller mot samme leverandgr, bgr dette koordineres. Sykehusinnkjgp kan handtere tvisten pa vegne
av Kunde etter naermere avtale. | slike tilfeller avtales organisering og finansiering av prosessen
mellom Partene fra sak til sak.
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Sykehusinnkjgp er uansett pliktig til & bista Kunde med rad og veiledning under forberedelse og
giennomfgring av rettslig prosess.
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Vedlegg 4 Finansiering

1. Formal

Dette dokumentet utgjor vedlegg «Finansiering» til samarbeidsavtalen mellom Sykehusinnkjgp HF og
helseforetakene.

Dokumentet gir en oversikt over finansieringen av fellesfunksjoner, divisjon nasjonale tjenester og
divisjon legemidler i Sykehusinnkjgp HF. Den arlige kostnadsrammen fremkommer av
Oppdragsdokument for Sykehusinnkjgp HF. De regionale divisjonene finansieres ved tildeling direkte
fra det enkelte regionale helseforetak.

Finansieringen knytter seg til de tjenester som er omfattet av samarbeidet, jf. Samarbeidsavtalens
kap. 3.

2. Finansieringsordninger i Sykehusinnkjgp

2.1 Fellesfunksjoner og divisjon nasjonale tjenester
Fellesfunksjoner og divisjon nasjonale tjenester finansieres gjennom rammefinansiering.

Finansiering fastsettes hvert ar av de regionale helseforetakene og fordeles slik:

- Enandel av kostnader til fellesfunksjoner (for tiden 19 %) fordeles likt.

- Enandel av kostnader til fellesfunksjoner (for tiden 81 %) fordeles etter inntektsmodellen
(Magnussen-modellen).

- Kostnader til divisjon nasjonale tjenester fordeles etter inntektsmodellen (Magnussen-
modellen).

De regionale helseforetakene fordeler disse kostnadene etter ulike modeller pa helseforetakene i
sine respektive regioner:

- Helse Vest RHF: Disse kostnadene fordeles ikke pa helseforetakene, men belastes Helse Vest
RHF.

- Helse Nord RHF: Disse kostnadene fordeles slik: 4 % dekkes av Helse Nord RHF og 96 % av
helseforetakene i Helse Nord.

- Helse Sgr-@st RHF: Disse kostnadene fordeles ikke pa helseforetakene, men belastes Helse
Ser-@st RHF.

- Helse Midt-Norge RHF: Kostnadene fordeles mellom Helse Midt-Norge RHF og
helseforetakene.

2.2 Divisjon legemidler
Divisjon legemidler finansieres hovedsakelig gjennom avgiftsfinansiering.

Basert pa legemiddelstatistikk fra Sykehusapotekene HF fordeles kostnadene mellom
helseforetakene.
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Vedlegg 5 Saerlige tilpasninger for Helse Nord RHF med
tilhgrende helseforetak
Samarbeidsavtalen

Juridisk radgivning Leveres som en del av basistjenesten for
tjenestene gjennomfgre anskaffelser og
forvaltning av avtaler.

Juridiske radgivning knyttet til anskaffelser som
kunden gjennomfgrer selv, finansieres gjennom
timesfinansiering, se samarbeidsavtalen pkt

5.1.
4.3 Samhandling pa strategisk og taktisk Samhandling For neermere beskrivelse av organiseringen, se
niva oversikt under.
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Vedlegg 1 Tjenester
Henvisning til pkt./kap.

1.1 Kategoristyring og -planer Kategorier som Sykehusinnkjgp ikke er ansvarlig for Eksterne og interne helsetjenester.
Sykehusinnkjgp bistar med ressurser etter
naermere avtale.

1.3 Gjennomfgre anskaffelser Anbudsomradet «Pasientreiser pa vei» Sykehusinnkjgp gjennomfgrer ikke anskaffelser
innen pasientreiser pa vei. Dette ivaretas av
Helse Nord RHF.

1.3 Gjennomfgre anskaffelser Styringsgrupper Sykehusinnkjgp har sekretariatsfunksjon for
regionalt anskaffelsesstyre og strategisk
innkjgpsforum (bestar av representanter fra HF
med ansvar for innkjgp og eierdirektgr i Helse
Nord RHF).

Vedlegg 3 Tvister mot tredjeparter

2.3.1 Tvister knyttet til anskaffelser som Finansiering Juridisk bistand knyttet til anskaffelser som
kunden gjennomfgrer selv kunden gjennomfgrer selv, finansieres gjennom
timesfinansiering, se Samarbeidsavtalen pkt 5.1.
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Samhandling mellom Sykehusinnkjgp og Helse Nord

RHF/HF

Sykehusinnkjgp

Direktgrmgte
(pa aktuelle saker) Divisjonsdirektgr

Strategisk

Niva 2-ledere med ansvar for Strategisk innkjgpsforum

innkjgp Kvartalsvis Divisjonsdirektor

Niva 3-ledere med ansvar for Taktisk 0PPf¢|gin'gsm¢ter
innkjgp foretaksvis Avdelingsledere
—

Taktisk

Anskaffelsesstyre, : .
implementeringsforum, da ti Avdelingsledere, prosjektledere,

forvaltning dag kontakt forvaltning, analyse
|nnkj¢p Og Ioglst|kk -3

Implementering, drift og

Operativt
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