Specialeaftale og tro & love-erklaering for neurokirurgi under det udvidede

frie sygehusvalg og reglerne om ret til hurtig udredning 01.09.2022
Specialeaftale for
For private leverandgrer, der gnsker at indga aftale med Danske Regioner om at neurokirurgi

udfgre undersggelser og behandlinger under det udvidede frie sygehusvalg og/eller
ret til hurtig udredning i henhold til sundhedsloven, skal nedenstaende oplysninger
bekreaeftes af den private leverandgr.

Vilkarene for aftale med Danske Regioner er reguleret i standardkontrakter og
tilhgrende bilag.

De konkrete sundhedsydelser galder kun for leverandgrer, som pa
www.sygehusvalg.sundhed.dk har aftaler om de konkrete koder, sa de fremgar af
www.sundhed.dk.

Den private leverandgr skal registrere relevante data i Landspatientregisteret og de
til enhver tid oprettede nationale kliniske kvalitetsdatabaser i henhold til reglerne
herom. Det pahviler den private leverandgr selv at holde sig informeret herom.

Leverandgren skal som minimum have en specialleege i det pageeldende speciale
ansat og til radighed under hele forlgbet. Speciallaegen er ansvarlig for, at udredning
og diagnostik sker under de vedtagne faglige standarder, som geelder for specialet
savel som for generel sundhedsfaglig virksomhed. Navnet pa speciallaegen/
speciallaegerne indberettes pa www.sygehusvalg.sundhed.dk.

Undertegnede bekrzefter hermed, at de leverede oplysninger er korrekte, samt at
den private leverandgr efterlever geldende lovgivning, kliniske retningslinjer fra
Sundhedsstyrelsen, den til enhver tid gaeldende Specialevejledning for det relevante
speciale samt naervaerende specialeaftale og andre geeldende regler.

A. Generelle forhold for flere specialer

1. Honorering og takster

1.1 Ydernummer

Leverandgrens honorering afhanger af hvorvidt den virksomhedsansvarlige lzege har
et ydernummer eller ej. Taksterne er 90 % af den forhandlede takst og er anfgrt i
parentes. Denne pris er geldende for leverandgrer, der har en virksomhedsansvarlig
lege, som har et ydernummer.

1.2 Henwvist til udredning og behandling



http://www.sygehusvalg.sundhed.dk/
http://www.sundhed.dk/
http://www.sygehusvalg.sundhed.dk/

Er patienten henvist til udredning og behandling hos leverandgren, kan der ikke
honoreres for fgrstegangsbesgg eller andre ambulante konsultationer (AAF-koder)
mellem udredningens afslutning og behandlingens opstart.

1.3 Seerligt for udredning under bade ret til hurtig udredning og det udvidede frie
sygehusvalg

For nogle omrader vil udredningen kunne afsluttes efter fgrstegangsbesgget AAF***,
mens andre udredninger omfatter flere udredende undersggelser. Det specificeres i
naervaerende specialeaftale, hvis udredningsforlpbene omfatter flere undersggelser
og konsultationer.

Ethvert udredningsforlgb forventes afsluttet inden for 30 dage fra det tidspunkt
henvisningen er modtaget i sygehusregi, medmindre andet er anfgrt i denne
specialeaftale.

1.4 Takster
1.4.1 Udredning uden for forlgb

Hvis udredningen ikke foregar i et aftalt forlgb, kan der honoreres 100 % for dyreste
undersggelse og 50 % for gvrige undersggelser, dog eventuelt fratrukket takst
forstegangsbesgg for andet besgg (Taksten-1201/2).

For visse K-koder skal man veere opmarksom p3a, hvorvidt patienten er henvist via ret
til hurtig udredning (Sundhedslovens § 82 b), som har en lavere udredningstakst, da
den henvisende region har ansvaret for eventuel patienterstatning eller patienten er
henvist via det udvidede frie sygehusvalg (Sundhedslovens § 87), hvor taksten er
hgjere, da den inkluderer kompensation for, at den private leverandgr selv deekker
patientforsikringen.

1.4.2 Ydelser samlet i et aftalt forlgb (forlgbstakster)

De sundhedsydelser der evt. fremgar under afsnit B er forlgbstakster, medmindre
andet fremgar.

En forlgbstakst omfatter hele patientforlgbet hos den private leverandgr, dvs. alle
ngdvendige undersggelser, ambulante besgg og kontroller, medicin, undervisning,
telefonkonsultationer og udfzaerdigelse af afrapporteringer til sygehuse og almen
praktiserende leege i forbindelse med indgrebet, herunder ogsa sarskift, fiernelse af
sutur, relevante bandager mv., anaestesi, udgifter til proteser, implantater, linser mv.,
herunder genoptraening under indleeggelsen og der kan ikke opkraeves yderligere
betaling med mindre andet fremgar. Derudover galder de generelle vilkar fra
kontrakten.

1.4.3 Ydelser leveret samme dag



De gvrige takster omfatter alle ngdvendige undersggelser og behandlinger, som sker
samme dag. Det gaelder bade ambulant behandling som behandling med f.eks.
anastesi og under indlaeggelse med f.eks. genoptraening, udgifter til proteser,
implantater mv., medmindre andet fremgar herunder.

Er patienten henvist til en behandling, hvor der alene er aftalt en takst for en
sundhedsydelse (ikke et forlgb), kan leverandgren saerskilt honoreres for
forundersggelse, konsultation(er) og kontrol(ler), der foregar en anden dag.

1.4.4 Ydelser leveret over flere dage under det udvidede frie sygehusvalg

Ved undersggelser, som ikke afregnes som forlgb, kan leverandgren foretage en
forundersggelse af en patient henvist til behandling inden indgrebet, hvis det faglig
vurderes ngdvendigt, og denne afregnes med AAF***, Dog honoreres der ikke for
forundersggelsen, hvis den finder sted samme dag som selve
behandlingen/indgrebet.

Som udgangspunkt vil der vaere behandlinger af mindre karakter, hvor det er
abenbart, at patienten er feerdig udredt, og der ikke er behov for forundersggelsen.

Leverandgren skal til enhver tid kunne fagligt begrunde behovet for et
forstegangsbespg/forundersggelsen.

Safremt der udfgres andre sundhedsydelser (undersggelser/behandlinger/indgreb)
samme dag som forundersggelsen eller kontrollen, kan der kun opkraeves for den
dyreste behandling. Dette kan i sjeeldne tilfaelde afviges efter aftale med henvisende
enhed, eller safremt det er specificeret herunder. Med henvisende enhed forstas
som udgangspunkt regionens centrale enhed, som udsteder betalingskautionen og
ikke en sygehusafdeling. Disse tilfeelde kan vaere ved behandlinger inden for to
forskellige operationsfelter (eksempelvis knae og mave) pa to forskellige henvisninger.

1.4.5 Leverandgrens anmodning om honorering af andre ydelser
Anmodninger om at udfgre andre undersggelser eller forlgb besvares af

bopalsregionen i Igbet af 3 hverdage.

1.5 Afbrudt forlgb

Safremt leverandgren ma afbryde et forlgb efter fgrste besgg og dermed ikke lever
op til mindstekravene til indholdet i forlgbspakkerne, bliver denne honoreret som et
ferstegangsbesgg (AAF***) til geeldende takst, medmindre andet er beskrevet i afsnit
B.

Hvis den private leverandgr efter fgrste besgg vurderer, at patienten skal udredes i et
andet forlgb, skal leverandgren inden fortsattelse af udredningen indhente en
skriftlig aftale fra henvisende instans, medmindre andet er beskrevet i afsnit B.



Hele forlgbet (med mulig undtagelse af CT- eller MR-scanninger samt
rgntgenundersggelser) skal forega pa leverandgrens matrikel, dvs. den matrikel, der
foretager de gvrige undersggelser, medmindre andet er beskrevet i afsnit B.

1.5.1 Afbrudte forlgb ved manglende kompetencer

Et forlpb skal afbrydes, hvis den private leverandgr under den initiale udredning
opdager, at denne ikke har de forngdne leegefaglige kompetencer, herunder hvis
leverandgren ikke har de relevante godkendelser i henhold til den til enhver tid
geldende specialevejledning, samt hvis der er mistanke om, at patienten har
kraeftsygdom eller en lidelse, der bgr behandles akut mv.

Safremt leverandgren har mistanke om, at patienten har en kraeftsygdom, skal
leverandgren straks kontakte forlgbskoordinatoren i patientens bopaelsregion eller
henvisende enhed i patientens bopaelsregion. Med henvisende enhed forstas som
udgangspunkt regionens centrale enhed, som udsteder betalingskautionen og ikke en
sygehusafdeling. Skulle patienten have en lidelse, som kraever akut behandling, skal
leverandgren straks kontakte et offentligt sygehus, som har kompetencen til at tage
sig af patientens lidelse.

B. Saerlige forhold for Specialet

1. Sundhedsstyrelsens anbefalinger

Den private leverandgrs opmarksomhed henledes pa Sundhedsstyrelsens
anbefalinger i den til enhver tid geeldende specialeplan for neurokirurgi.

Det forudsaettes, at disse anbefalinger fglges i relevant omfang, herunder specifikt at:

e | forbindelse med undersggelse og behandling under indlaeggelse skal der vaere
mulighed for assistance fra en specialleege i neurokirurgi i Igbet af kort tid
(mindre end 30 minutter).

e Der skal veere adgang til ultralydsundersggelser af halskar og EEG (i formaliseret
samarbejde med regionsfunktion eller instruks for henvisning til
regionsfunktion).

e Den private leverandgr skal registrere relevante data i de til enhver tid oprettede
nationale kliniske kvalitetsdatabaser i henhold til reglerne herom. Det pahviler
den private leverandgr selv at holde sig informeret herom.

2. Sarskilte specialaftaler af relevans

Der ggres opmaerksom pd at der pa visse omrdder eksisterer saerskilte specialeaftaler
og tro- og love-erklzeringer pa funktionsomrddet.

3. Specifikke forudsaetninger for specialet

3.1 Neurologisk undersggelser og behandling



https://www.sst.dk/da/Viden/Specialeplanlaegning/Gaeldende-specialeplan/Specialeplan-for-neurokirurgi

Neurokirurgiske undersggelser foretages af specialleege i neurokirurgi eller under
delegation fra specialleege i neurokirurgi til andet autoriseret sundhedspersonale.
Safremt der er foretaget delegation til ikke-speciallaege, skal dette fremga af
journalen. Behandlingen sker i et samarbejde mellem speciallaege og
sygeplejerske(r).

3.2 Udstyr
Leverandgren skal sikre, at der er adgang til ultralydsscanning pa matriklen.

MR- og/eller CT-skanninger samt r@ntgenundersggelser

Safremt leverandgren eller en underleverandgr forestar MR- og/eller CT-skanninger
samt r@ntgenundersggelser, skal disse leveres til den kvalitet, som Dansk Radiologisk
Selskab foreskriver.

3.3 Underleverandgraftaler

Danske Regioner skal godkende evt. underleverandgrer, f@r denne kan anvendes.

Nedenstdende omrader kan indga i underleverandgraftaler vedrgrende undersggelse
og behandling.

Radiologi

® Rgntgen

e Ultralydsscanninger
eMR-scanninger

e CT-scanninger

e Angiografi

e Knoglescintigrafi
Neurofysiologi

e Nerveledningsundersggelser (ENG/EMG)
Klinisk kemi

e Blodtypeserologi

e Urinundersggelser
Klinisk mikrobiologi
Patologisk anatomi

e Vaevsundersggelser

3.4 Parakliniske undersggelser

Foretages der parakliniske undersggelser, skal alle vejledninger herunder
Sundhedsstyrelsens senest gaeldende 'Vejledning om handtering af parakliniske



undersggelser’! efterleves. De parakliniske undersggelser foretages p& matriklen med
undtagelse af de undersggelser, der er naevnt ovenfor, samt eventuelle
blodprgveanalyser.

4. Taksttyper for specialet

Det fremgar af takstypen, hvorvidt den enkelte behandling er aftalt som en takst for
et samlet forlgb, for alle ydelser samme dag, alene for en sundhedsydelse eller er en
ydelse hvor der kan laves tillaeg for.

Under neurokirurgi findes forlgbstakst for udredning i forlgb, og andre ydelser hvor
der honoreres for den dyreste behandling.

Alle taksttyper fremgar pa www.sundhed.dk under den enkelte koder og generelt
under opslag.

5. Udredningsforlgb

Felgende udredningstakster er omfattet af denne specialeaftale.

5.1 Udredningsforlgb

Kode Beskrivelse

1NEUKO2A- | Overarm og underarm for nervelasion/nervekompression
RF

1NEUKO4A- | Handled/handrod og hand for nervelasion/kompression
RF

1NEUKO09 Udredning ryg for smerter, frakturfglger, diskusprolaps, spinalstenose
eller deformitet

5.2 Henvisning

Udredningen kan ikke pabegyndes fgr der foreligger en henvisning. Pa henvisningen
kan der vaere henvist til ‘Neurokirurgisk udredning’ eller specifikt "’1INEUKO2A-RF’,
"INEUKO4A-RF’, "INEUKOQ9'.

5.3 Seerlig refusionsordning

Der kan honoreres seerskilt for procedurer vedrgrer MR-skanning (UXM) eller
lumbalpunktur (KTABOO). De honoreres til geeldende DUF-takst fratrukket
konsultationstaksten (+1183 (1064)) for Lumbalpunktur. | forbindelse med
lumbalpunktur er basispakken af analyser inkluderet i taksten.

Seerlige undersggelser herudover kan viderefaktureres til regionernes kostpris, idet
faktura fra analysestedet medsendes.

1Ved dette dokuments tilblivelse er den geaeldende vejledning nr. 9707 af 31/05/2011


http://www.sundhed.dk/

Standard lumbalpunktur analysepakke, bgr bestar af fglgende analyser: Csv-
albumin,Csv-erythrocytter,Csv-glucose,Csv-Immungl G masse,Csv-Immungl G —
oligokloni, Csv-leuco park, Csv-leuco mono, Csv-leuco poly, Csv-protien mass, Csv/p
albuminratio, Csv/p IgG index Analyser udover disse bgr kunne faktureres til kostpris,
f.eks. herpes, borrelia, Eppstein-barr virus og tumorceller.

Udover de nedenfor naevnte blodprgver kan blodprgver blive honoreret ved den
aktuelle kostpris. Hvis der opkraeves for disse ydelser, skal det fremga eksplicit af
fakturaen med reference til cpr-nr. og ydelse samt dato for denne. Leverandgren er
forpligtiget til pa forlangen, at dokumentere baggrunden for blodprgvetagning.
Basispakke: Blodprgver, hvor der ikke kan opkraeves saerskilt honorering:

Hgb, Leuk+Diff, thrombocytter. Creatinin, Na, K, Ca++. Faste-glukose, HgbAlc, CRP,
TSH, B12, methylmalonat, folat. ALAT, basisk fosfatase, faktor 2-7-10. 1gG, IgA, IgM,
M-komponent. CK

For patologi refunderes omkostninger udover de fgrste 758 kr. per patient. Dvs. hvis
man modtager en regning pa 1.000 kr. for patologi pa en patient kan man vedlaegge
regningen til sin faktura til regionen og pafgre fakturaen 242 kr. (1000-758).

5.4 Beskrivelse af de enkelte udredningsforlgb

INEUKO*A-RF

Begge forlgb indeholder en anamnese optag og en klinisk undersggelse foretaget af
speciallaege i neurokirurgien med erfaring for omradet. Safremt det findes relevant,
foretages en rgntgenundersggelse (UXR***), en ultralydsundersggelse (UXU***), en
MR-scanning (UXM***) og/eller en diagnostisk blokade (ZZ1220) af omradet. Samt
foretages en neurofysiologisk undersggelse (UCGGO*) for at undersgge for
nervelasion/ kompression.

INEUKO9:

Forlgbet indeholder anamneseoptag og objektiv undersggelse foretaget af
speciallaege i neurokirurgi. Safremt det er relevant, foretages billeddiagnostiske
undersggelser

e Rgntgenundersggelse (UXR***), MR-scanning (UXM***) eller
evt. ultralydscanning (UXU***),

Derudover kan udfgres diagnostisk blokade (Z21220).
For facetleds- og nerverodsblokade kan den ultralydsvejledte blokade gentages én
gang. (Forhandlings nummer 18.1)

5.5 Afslutning pa udredning, udredningsforlgb og undersggelser

Udredningen er afsluttet, nar der foreligger en diagnose og en fyldestggrende og
grundig beskrivelse af patientens tilstand og diagnose herunder prognose for
sygdommens udvikling pa kort og lang sigt.



Patienten kan afsluttes til:

1) Egen laege, safremt udredning giver anledning til, at patienten kan afsluttes,

eller at egen laege skal varetage eller pase, at patienten fglger en videre

behandling.

2) Den henvisende enhed, hvorfra patienten oprindeligt var henvist til, med

henblik pa opstart af relevant behandling.

Det pahviler leverandgren at formidle udredningens resultater (epikrise) til egen

lege. Ved viderehenvisning til offentligt sygehus skal leverandgren formidle

udredningens og undersggelsernes resultater til henvisende enhed, som afggr om og
hvilken sygehusbehandling patienten tilbydes. Det skal af savel journal som epikrise
fremga hvilken orientering, patienten har faet om undersggelsesresultaterne mv. jf.

geeldende regler for journalfgring og udfeerdigelse af epikriser.

Som afslutning pa udredningsforlgbet informeres patienten om, at der udarbejdes en
rapport om fundene evt. med anbefaling til det videre forlgb. Patienten informeres
om, at rapporten sendes til henvisende hospital samt egen leege. Patienten vejledes i
handtering af egen situation. Det pahviler ikke den private leverandgr at foretage et
valg af behandling, med mindre patienten er henvist til udredning og behandling.

6. Udrednings- og behandlingsforlgb
Ingen
7. Behandling

7.1 Operation for karpaltunnelsyndrom

Tekst Koder Taksttype Takst

) . KACC51 6.837 kr.
(Endoskopisk) dekompression og Forlgbstakst
Igsning af nervus medianus KACC61 (6.153 kr.

Forundersggelse:

Fra henvisende enhed skal der i forbindelse med henvisningen fremsendes relevant

journalmateriale, evt. beskrivelse af elektrofysiologisk undersggelse og
basisblodprgver (Hgb). Ved behov for elektrofysiologisk undersggelse anmodes

bopalsregionen fgrst, og denne honoreres szerskilt. Indeholder henvisningen ikke
resultater fra blodprgver, kan disse foretages af den private leverandgr. Udgifterne

hertil kan viderefaktureres til henvisende enhed.

Forundersggelse skal forega samme dag som operationen ved den kirurg, der skal

operere patienten.

Der skal foretages almen klinisk anamnese og klinisk undersggelse. Det skal samtidig
afggres, om operationen skal udfgres som aben operation eller som endoskopisk




operation. Det er et krav, at safremt operationen gennemfgres som kikkertoperation,
skal operatgren vaere erfaren med teknikken. Taksten for behandlingsforlgbet er ens
uafheengig af operationsteknikken.

Safremt den undersggende kirurg er uenig i indikationen og/eller mener, at der skal
foretages supplerende undersggelser, skal den private leverandgr rette henvendelse
til henvisende enhed. Dette er ikke ngdvendigt, hvis den henvisende enhed i
forbindelse med henvisningen har givet en forhandsgodkendelse til at udfgre evt.
supplerende undersggelser og/eller anden operationsmetode end den, der fremgar
af henvisningen.

Operativ behandling:
Forlgbet gennemfgres ambulant og forundersggelse og operativ behandling kan
foregd samme dag.

Der bgr anvendes axillarisblokade eller anden regional anaestesi eller undtagelsesvist
generel anaestesi.

Efterbehandling:
| forbindelse med hjemsendelse efter operation skal patienten modtage fglgende:

e Instruktion vedr. gvelser for fingerelevation mv.
o  Skriftlig instruktion vedr. genoptraening og belastning samt arbejde.
e Instruktion vedr. mistanke om postoperative komplikationer.

Fjernelse af bandage og af suturer sker hos egen laege efter 2 uger.

Der skal veere mulighed for konsultation 3 maneder efter henvisning fra egen laege,
indenfor rammerne af behandlingsforlgbet, safremt der ikke er sket bedring af
symptomerne. Safremt der er indikation for fornyet elektrofysiologisk undersggelse
anmodes patientens hjemregion om godkendelse af dette.

Der skal i relevante tilfeelde anmeldes til Dansk Anzestesiregister.
Komplikationer:

Safremt der opstar mistanke om umiddelbare komplikationer til behandlingen
(eksempelvis infektion eller blgdning) skal patienten henvende sig til den private
leverandgr, der laver en sundhedsfaglig vurdering. Den private leverandgr er
forpligtet til at modtage patienten uden ventetid i sin abningstid.

Den private leverandgr skal uden yderligere omkostninger, hvis det er fagligt
forsvarligt, undersgge og behandle patientens komplikation, nar det kan forega
ambulant.

Ved efterfglgende komplikationer som vil kreeve yderligere behandling under
indlaeggelse, og som finder sted mere end en maned efter operationen, skal denne
ske i samarbejde med og efter aftale med hjemregionen.

8. Undersggelse og behandling uden for forlgb



Ingen szerlige forhold
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