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Beslut

Styrelsen for Sveriges Kommuner och Landsting beslutade den 15 november 2013

att godkinna 6verenskommelse om samverkansregler mellan Sveriges Kommuner
och Landsting och Likemedelsindustriforeningen, Swedish Medtech och Swedish
Labtech,

att rekommendera landsting, regioner och kommuner att for sin del anta
dverenskommelsen, samt

att informera landsting, regioner och kommuner om den tréffade 6verenskommelsen
om samverkansregler for den offentligt finansierade hélso- och sjukvérden,
likemedelsindustrin, medicintekniska industrin och laboratorietekniska industrin.

Bakgrund

Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) har tillsammans med Likemedelsindustri-
foreningen, Swedish Medtech och Swedish Labtech utarbetat en ny gemensam
overenskommelse om samverkansregler for den offentligt finansierade hélso- och
sjukvérden, likemedelsindustrin, medicintekniska industrin och laboratorietekniska
industrin. Denna ersitter tidigare 6verenskomna regler om samverkan som forbundet
haft separat med respektive branschorganisation. Den nya &verenskommelsen
foreslas gilla frén och med den 1 januari 2014.

Revideringsarbetet startade i samband med ett rundabordssamtal i SKLs regi januari
2012. Sedan dess har samverkansreglerna diskuterats ett flertal ganger pa landstings-
ledningseminariet, i sjukvardsdelegationen och i nétverken for landstingsdirektorer,
hélso- och sjukvardsdirektorer och personaldirektérer, forutom i de referensgrupper
som inr4ttats for arbetet.

Den centrala frigestillningen for SKL har varit om industrin dven fortséttningsvis
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ska tillatas finansiera delar av medarbetarnas fortbildning. En icke ovésentlig del av
parternas forhandlingsarbete har bestétt i att harmonisera reglerna utifrdn de olika
samverkanskulturer som rader i de olika branscherna.

Samréd har skett med Sveriges Likarférbund, Véardférbundet och Svenska
Likaresillskapet den 14 oktober, vilka inte har framfért ndgon erinran mot forslaget.

De viktigaste forandringarna i samverkansreglerna

Reglerna #r gemensamt framtagna utifran omvérldens krav pa 6kad transparens,
maéttfullhet i samverkan och behovet av tydligare ansvarsfordelning mellan hélso-
och sjukvard och industri, bland annat avseende sjukvardshuvudmannens ansvar for
fortbildningen. Denna tydliggérs bland annat genom att den ordning som idag rader
att industrins méjlighet att finansiera femtio procent av medarbetarnas resor, kost och
logi i samband med extern fortbildning eller konferens, utgér frén och med 2015.

I och med detta forsvinner ocksa ansvaret for industrin att dokumentera
godkinnandet frin arbetsgivaren om deltagande i sammankomst. Under 2014 géller
en dvergangsldsning dér 50 procentsregeln kvarstér, for att ge sivil hélso-och
sjukvarden som industrin méjligheter att planera for den nya situationen.

Forutom ovanstiende infors fem dvergripande principer som ska genomsyra
samarbetet: Nyttoprincipen, transparensprincipen, proportionalitetsprincipen,
mattfullhetsprincipen och dokumentationsprincipen.

Det tydliggérs bland annat att regelverket dven giller hogre befattningshavare i
tjanstemannaorganisationen. Ytterligare tydliggors mojligheten for industrin att
bjuda p& en mattfull maltid i samband med sammankomst. Det infors tydligare regler
runt industrins méjligheter och skyldigheter att erbjuda produkt- och
serviceinformation, gillande sponsring av sammankomster i industrins, vérdens och
tredje parts regi samt runt marknadsundersékningar, upphandling och donationer.

Det &ligger parterna i Sverenskommelsen att verka for att respektive organisations
medlemmar har vil fungerande egenatgirdssystem for att upprétthélla en god
foljsamhet till samverkansreglerna. Parterna &r 6verens om att gemensamt {6lja upp
regelverket en géng per &r i syfte att vid behov justera dem.

Konsekvensanalys

Under arbetet med dverenskommelsen har ménga génger frdgan stillts om hur stor
kostnad 50-procentsregeln motsvarar och vilken reell merkostnad sjukvards-
huvudménnen tar pa sig i och med regeldndringen. Det entydiga svaret pa detta &r att
det inte gér att mita. Metoderna idag for att debitera vardgivarna varierar, frén en
separat faktura pa den halva kostnaden, till en minskad kostnad vid anmélan till
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konferens. Kostnaden ligger ocks4 i de flesta fall decentraliserad i organisationen och
vardgivarna har inte haft systematiska rutiner for att folja upp dem.

Region Halland, som storleksméssigt motsvarar drygt 3 procent av befolkningen, har
sedan mitten pa 2000-talet avsatt 10 mkr per &r for extern fortbildningsverksamhet
riktad till likemedelsintensiva specialiteter. Budgeten ligger sedan nigra &r centralt i
landstingen och verksamhetschefer kan begiéra ersittning i efterhand. Likemedels-
kommittén och dess experter, vilka forvéntas ha en sérskilt oberoende stéllning i
forhallande till industrin, far ocks sin fortbildning finansierad ur anslaget. Budgeten
brukar inte utnyttjas fullt ut, endast ca 6 mkr per 4r.

Ar da fortbildningskostnaden i Region Halland extrapolerbar till hela landet? SKL
beddmer att s3 inte #r fallet eftersom bade behovet och efterfragan pa industri-
finansierad fortbildning varierar och dven utbudet av alternativ, det vill sdga
fortbildning organiserad via landstingets eller specialitets/yrkesféreningarnas forsorg.
Idag finns ocksa en trend att fortbildningen finner andra former, till exempel via e-
larande i form av si kallade webinars (seminarier och konferenser via internet) och
interaktiva webutbildningar. Manga framhaéller ocksa att den stora kostnaden vid
fortbildning utgdrs av personalens frnvaro och vikariatskostnader som uppstér och
att kostnaden for resor och logi i det ssmmanhanget &r av mer begrinsad betydelse.
Noteras kan ocksa de olika satsningar som idag sker nationellt pd fortbildning inom
likemedelsomradet via Socialstyrelsen, riktad till savél ST/AT-ldkare och
sjukskoterskor.

En ordning som bygger pa en historisk tradition dér vissa medarbetargrupper kan
tillatas fa delar av sin 16pande fortbildning och kompetensutveckling finansierad av
de foretag som levererar de produkter som anvinds av medarbetarna, &r pé sikt
ohallbar. Det kan finnas en risk att det blir en preferens for fortbildningsaktiviteter
som 4r foretagsfinansierade gentemot andra som inte &r det. Det kan i forlangningen
leda till snedvriden konkurrens eller misstankar om lojalitetskonflikter, vilket kan
komma att uppfattas fértroendeskadligt.

Sveriges Likarforbund genomfor vartannat &r en fortbildningsenkaét riktad till ett
urval av medlemmarna i Distrikstldkarforeningen, Sjukhuslikarna och
Chefsforeningen. Undersokningen visar en tydlig trend att lékarnas externa
fortbildningsdagar minskar men att tid for egen fortbildning och internutbildning
ligger pa en i huvudsak jimn niva. Unders6kningen visar ockséd pa att
likemedelsindustrins bidrag har minskat med nio procent men att arbetsgivarens
bidrag har okat i motsvarande del. Dessutom framgér ocks att andelen som har
fortbildningsplaner har 6kat och att det finns mer méjligheter till larande i det dagliga
arbetet. Den externa fortbildningens nedgang har sannolikt andra orsaker &n att
arbetsgivaren forvintas betala hilften av resa och logi.
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Kommer d& den externa fortbildningen att minska ytterligare p& grund av det nya
regelverket? Det enkla svaret &r att det beror pa hur landsting, regioner och
kommuner avser att arbeta med fragan.

Verkstillighet av 6verenskommelsen

Landsting, regioner och kommuner forvéntas att var och en for sin del anta
overenskommelsen om samverkansregler och i 6vrigt verka for dess verkstillighet.

Under arbetet med den nya dverenskommelsen har framkommit att kunskapen om
befintliga samverkansregler generellt sett &r begrénsad inom hélso- och sjukvarden.
Det hinder till exempel att foretag, som med hénvisning till regelverket nekar
ekonomiskt bistand till olika aktiviteter, méts med of6rstaelse och
konkurrensnackdelar.

Det ir darfdr av vikt att antagande av dverenskommelsen kompletteras med lokala
informationsaktiviteter sa att kunskapen 4r spridd i organisationen och att nya
medarbetare kontinuerligt fir del av informationen. SKL kommer tillhandahalla ett
informationsmaterial som kan anvéndas for &ndamalet.

Varje landsting/region och kommun bor ocksa sékerstdlla att det finns en
kontaktperson som kan bisté savél verksamhetschefer och medarbetare som
foretagen i berorda branscher, i diskussioner runt specifika samverkansfragor.

Det ir upp till varje sjukvardshuvudman och vérdgivare att utifrén de lokala
forutsittningarna, bedoma de ekonomiska och kompetensméssiga konsekvenserna av
forandringen i den egna verksamheten och hur eller i vilken omfattning man avser att
beakta den. Genom den $vergéngslosning som finns under 2014 ges
planeringsforutséttningar for detta.

Sveriges Kommuner och Landsting

(il

Anders Knape
Ordf6rande
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OVERENSKOMMELSE OM SAMVERKANSREGLER

FOR DEN OFFENTLIGT FINANSIERADE HALSO- OCH SJUKVARDEN, LAKEMEDELSINDUSTRIN,
MEDICINTEKNISKA INDUSTRIN OCH LABORATORIETEKNISKA INDUSTRIN

Sveriges Kommuner och Landsting, Lakemedelsindustriféreningens Service AB, Swedish Medtech
och Swedish Labtech har kommit Gverens om gemensamma regler fér hur medarbetare inklusive
hégre befattningshavare inom hélso- och sjukvédrd och industri ska samverka och interagera med
varandra.

Parterna anser att samverkan mellan hélso- och sjukvard och industri &r en viktig del fér
utvecklingen av savél hdlso- och sjukvard som néringsliv och vill med reglerna viarna om att
samarbetet kan fortsatta att utvecklas pa ett fortroendefullt sétt.

Reglerna &r gemensamt framtagna utifran omvarldens krav pa 6kad transparens, méattfullhet i
samverkan och behovet av tydligare ansvarsfordelning meilan halso- och sjukvard och industri,

bland annat avseende sjukvardshuvudmannens ansvar for fortbildningen.

| reglerna beskrivs inledningsvis den krets som omfattas av reglerna samt definitioner av vissa
termer och begrepp.

Det dligger parterna i 6verenskommelsen att verka for att respektive organisations medlemmar har
vdl fungerande egenédtgérdssystem f6r att uppratthalla en god foljsamhet tifll samverkansreglerna.

Parterna ar Gverens om att gemensamt félja upp regelverket en gang per ar i syfte att vid behov
justera dem.

Denna dverenskommelse galler fr.o.m. den 1 januari 2014 tills vidare. Dessa regler ersétter tidigare
o6verenskomna regler om samverkan mellan parterna.

Stockholm november 2013
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Samverkansregler f6r hilso- och sjukvdrd samt ldkemedels-, medicinteknisk- och laboratorieteknisk industri.
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Samverkansregler for hilso- och sjukvdrd samt likemedels-, medicinteknisk- och laboratorieteknisk industri,

1. Termer och begrepp

Bisyssla

Hdgre befattningshavare

Hdlso- och sjukvard

Industri

Medarbetare

Medicinteknisk produkt

Sammankomst

Sjukva@rdshuvudman

Upphandlande myndighet

Verksamhetschef

Varje syssla, tillfdllig eller stadigvarande, som utdvas vid
sidan av anstdllningen och som inte ar hanforlig till
privatlivet.

Direktor, chef, chefsldkare, avdelnings-/divisions/-
verksamhetschef eller annan befattningshavare i ledande
stallning.

All offentligt finansierad hélso- och sjukvard i landsting,
regioner och kommuner samt privat verksamhet med
vardavtal eller enligt LOV (Lagen om Valfrihetssystem).

Alla foretag inom branscherna lakemedel, medicinteknik och
laboratorieteknik som agerar pa eller riktar sig mot den
svenska marknaden.

Anstdlld, student under utbildning eller praktik,
uppdragstagare eller konsult.

Se 2 § Lagen (1993:584) om medicintekniska produkter.

Motestillfille avseende produktinformation,
serviceinformation, terapiinriktad utbildning/vetenskaplig
sammankomst eller annan liknande typ av mote dar hélso-
och sjukvardens medarbetare och hogre befattningshavare
och industrin interagerar med varandra.

Landsting, region eller kommun med ansvar for hdlso- och
sjukvard.

Statliga och kommunala myndigheter enlig LOU kap 2, 19 §.

Inom all hdlso- och sjukvard ska det finnas en verksamhets-
chef som svarar for verksamheten och som har det samlade
ledningsansvaret.

Gdllande fr.o.m. 2014-01-01 tills vidare



Samverkansregler for hilso- och sjukvdrd samt likemedels-, medicinteknisk- och laboratorieteknisk industri.

2. Allmidnna forutsdttningar

I Sverige férekommer sedan lange en vdrdefull samverkan mellan hélso- och sjukvarden och
industrin som har lett till en betydande utveckling av hélso- och sjukvarden. Ndra samarbete
mellan hélso- och sjukvarden och industrin har under manga ar varit en forutsittning fér
framtagande och utvdrdering av nya metoder och behandlingar.

En god samverkan mellan hdlso- och sjukvard, forskning och industri skapar 6msesidigt
engagemang for en snabbare kunskapsinsamling, ordnat inférande och utvérdering av
behandlingsmetoder. Pa sa satt ges forutsdttningar for en standigt forbattrad hilso- och
sjukvard som &r av stor vikt for patienterna, hédlso- och sjukvarden och industrin.
Utgangspunkten for all god samverkan ar att ge patienterna en dndamalsenlig,
evidensbaserad, kostnadseffektiv och sdker vard. Industrin dr en kunskapsintensiv bransch
som dr av stor betydelse for Sverige. For att effektivt kunna utveckla metoder och produkter
behdvs en ndra och fértroendefull samverkan mellan féretagen i sektorn och hélso- och
sjukvarden.

Samverkan med industrin utgor ett viktigt led i hdlso- och sjukvardspersonalens fortbildning
och kompetensutveckling. Fortbildning och kompetensutveckling av hilso- och sjukvardens
medarbetare dr nédvandig fér att kunna forbattra metoder och behandling samt for att
sdkerstdlla en hog patient- och anvdndarsédkerhet. Arbetsgivaren har ansvar for
medarbetarnas fortbildning och kompetensutveckling och ansvarar fér dartill férenade
kostnader.

Foérutsattningen fér en sund samverkan ar en god foljsamhet till géllande lagstiftning,
exempelvis avseende mutor och upphandling. Detta for att sdkerstélla att skattemedlen
tillvaratas korrekt, att patienter och brukare kan forsdkras om att f3 basta mojliga hélso- och
sjukvard samt att samarbetet uppratthaller allmianhetens fértroende.

3. Samverkansreglernas omfattning

Alla medarbetare inklusive higre befattningshavare i hilso- och sjukvarden och industrin
omfattas av dessa regler.

Oavsett om foretag tillhér en branschorganisation eller inte ska halso- och sjukvarden
tillampa dessa regler pa samtliga foretag inom branscherna likemedel, medicinteknik och
laboratorieteknik som agerar pa eller riktar sig mot den svenska marknaden.

Medlemmar i Lékemedelsindustriféreningen, Swedish Medtech och Swedish Labtech
inklusive moderbolag och systerbolag, ska tillampa reglerna vid samverkan med alla
medarbetare och hogre befattningshavare inom offentligt finansierad hélso- och sjukvard.

Medarbetare och hogre befattningshavare inom halso- och sjukvard och industri ska forutom
dessa regler och gallande lagstiftning folja de regler for resor, representation, bisysslor och
ovriga policys och affars- och uppférandekoder som respektive arbetsgivare upprattat for sin
egen verksamhet.

Gdllande fr.o.m. 2014-01-01 tills vidare



Samverkansregler for hilso- och sjukvdrd samt lékemedels-, medicinteknisk- och laboratorieteknisk industri.

4. Grundlaggande principer och regler

Utgadngspunkten &r att all samverkan ska vara dokumenterad, 6ppen for granskning, rimlig
och ska tillféra alla samverkande parter nytta.

a. Foljande grundldggande principer giller vid all form av samverkan:

Nyttoprincipen

Transparensprincipen

Proportionalitetsprincipen

Madttfullhetsprincipen

Dokumentationsprincipen

Samverkan mellan halso- och sjukvard och industri ska utgd
fran hdlso- och sjukvardens verksamhet och patientens
behov och vara tydligt kopplad till féretagets verksamhet.
Det ska alltsa finnas ett &msesidigt nyttoperspektiv.

Samverkan mellan hélso- och sjukvard och industri ska vara
oppen och transparent samt i enlighet med dessa regler,
géllande forfattningar, affars- och uppforandekoder och
policys.

Vid samverkan mellan halso- och sjukvard och industri ska
respektive parts eventuella férpliktelser sta i rimligt
forhallande till den andres. Vidare ska all form av ersattning
vara proportionerlig, rimlig och motsvara marknadsvérdet av
den tjanst som utforts.

Arrangemang som pa nagot satt stods eller arrangeras av
industrin ska genomsyras av mattfullhet. Kravet pa
mattfullhet innebar att formanen inte far framsta som
beteendepaverkande fér mottagaren. Samverkan mellan
hélso- och sjukvard och industri ska inte innebdra otillbérlig
paverkan och far inte dventyra eller uppfattas dventyra,
halso- och sjukvardens oberoende.

All form av samverkan mellan hélso- och sjukvard och
industri dar nagon form av ersattning eller kostnadstéckning
férekommer, vare sig den rér enskilda eller grupper av
medarbetare eller ar pa verksamhetsniva, ska vara skriftligt
dokumenterad, t ex via beslut, avtal eller dverenskommelse.
Relevant dokumentation som avtalet, relaterade rapporter,
fakturor m.m. maste bevaras.

Gdllande fr.o.m. 2014-01-01 tills vidare



Samverkansregler for hélso- och sjukvdrd samt lGkemedels-, medicinteknisk- och laboratorieteknisk industri.

b. Foljande regler giller vid all form av samverkan:

Grundregel

Maltider

Alkohol

Sociala aktiviteter

Resor

Medféljande

Val av ort och lokal

Industrin far inte erbjuda och medarbetare inom hélso- och
sjukvarden far inte begédra eller motta formaner eller annan
ersattning, eller kréva atgarder som strider mot dessa regler
eller dess intentioner.

Vid sammankomster arrangerade av eller i samarbete med
industrin far industrin erbjuda en mattfull maltid i anslutning
till sammankomsten.

Alkoholfértaring i samband med sammankomst ska ske
restriktivt och enbart i samband med maltid. Sprit far aldrig
erbjudas. Alkoholfria alternativ ska alltid finnas.

Varken i samband med sammankomster eller umgdnget i
ovrigt far sociala aktiviteter eller fritidsaktiviteter finansieras
av foretag eller efterfradgas av medarbetare inom hélso- och
sjukvarden.

Vid eventuella resor ska ekonomiklass, om mojligt, véljas.
Resans ldngd ska om majligt inte vara langre dn den totala
sammankomstens langd, inklusive eventuella
sidoarrangemang.

Endast deltagare i arrangemang far bjudas in. Medféljande
far inte delta.

Industrin far arrangera eller sponsra sammankomster utom
Sverige eller Oresundsregionen endast om majoriteten av
deltagarna inte ar fran Sverige eller om motsvarande
kunskap eller erfarenhet inte kan inhdmtas har.

Valet av ort och lokal for arrangemangs genomférande ska
vara rimligt i relation till syftet med arrangemanget.
Fritidsorter under sdasong och platser som ar kdnda fér sin
exklusivitet ska undvikas, till exempel vintersportorter under
skidsdsong. Samma galler for orter dar stérre internationella
evenemang pagar samtidigt eller i anslutning till
arrangemanget - till exempel idrottstévlingar. Féretag ska
inte heller bidra ekonomiskt till arrangemang som forlagts
till sddana platser.

Gdllande fr.o.m. 2014-01-01 tills vidare



Samverkansregler for hélso- och sjukvdrd samt Iékemedels-, medicinteknisk- och laboratorieteknisk industri,

5. Serviceinformation

Med serviceinformation avser parterna den genom lag (1993:584) om medicintekniska
produkter stadgade skyidigheten att tillhandahalla information och rddgivning om daglig drift
och hantering av medicintekniska produkter, som anvédnds eller som ska anvandas pa den
enhet i hilso- och sjukvdrden dar serviceinformationen ges.

Serviceinformation omfattar information om handhavande av produkter i anvandning,
inklusive produktuppdateringar och ersattningsprodukter, servicebestk och uppféljning av
dessa och ska tillfora hdiso- och sjukvardspersonalen nytta i den dagliga yrkesutévningen.
Foretag far inte bendmna information eller besok serviceinformation, i syfte att
marknadsfora andra produkter.

Serviceinformation bor, om relevant, ges till en grupp av medarbetare pa mottagarnas
arbetsplats. Informationen bor ges under arbetstid och utga fran hilso- och sjukvardens
behov och efterfragan.

Utdver vad som anges i upphandlingskontraktet kan den som tillhandahaller
serviceinformation std fér samtliga relevanta kostnader f6r att serviceinformationen ska
kunna genomforas, dock i enlighet med de grundidggande principerna i detta regelverk.

6. Produktinformation

Med produktinformation avses sammankomst med information om egenskaper, funktioner
och handhavande av lakemedel eller medicintekniska produkter. Innehaliet ska ge
deltagarna aktuell och relevant information. Fér medicintekniska produkter ges
produktinformation ndr det avser produkter som inte dr upphandlade eller finns upptagna i
ldkemedelsformanen och som dnnu inte anvands i hilso- och sjukvarden, det vill siga en
aktivitet i marknadsforingssyfte.

Inbjudan till sammankomst skickas alltid tili verksamhetschefen eller den person denne
utsett. Kopia pd inbjudan far skickas till relevanta medarbetare, det vill séga den
huvudsakliga malgruppen fér sammankomsten. Verksamhetschefen ska i sddana fall
informeras om att kopia pa inbjudan har skickats samt vilka individer eller malgrupper som
ar mottagare.

Inbjudan ska innehalla information om innehall, tidsméssig omfattning och, om méjligt, tid
och piats. | rubriken ska det anges att det handiar om produktinformation. Inbjudans
utformning ska ske sa att det tydiigt framgar att informationen inte ar produktneutral.

Den som deltar i en sammankomst om produktinformation ansvarar for att arbetsgivarens
godkdnnande for deltagande ar inhdmtat.

Produktinformation ska foretradesvis ske till grupp av medarbetare pa mottagarens
arbetsplats och pa arbetstid.
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7. Ovriga sammankomster

Ovriga sammankomster kan rora olika former av kompetensutveckling, t.ex. terapiinriktad
utbildning, seminarier, vetenskaplig sammankomst, kongresser och symposier.

a. Sammankomster arrangerade av eller i samarbete med industrin

Industrin kan sjdiva, eller i samarbete med varden eller tredje part, arrangera, bekosta och
std som avsdndare for sammankomster riktade till medarbetare i hilso- och sjukvarden. Det
vetenskapliga och yrkesinriktade programmet ska utgéra den dominerande delen av och
syftet med den aktuella sammankomsten.

Industrin far endast erbjuda sammankomster som har en koppling till féretagets eget
verksamhetsomrade.

Inbjudan till sammankomst skickas alltid till verksamhetschefen eller den person denne
utsett. Med inbjudan avses dven férhandsinbjudan. Kopia pa inbjudan far skickas till
relevanta medarbetare det vill séga den huvudsakliga malgruppen fér sammankomsten,
Verksamhetschefen ska i sddana fall informeras om att kopia pa inbjudan har skickats samt
vilka individer eller malgrupper som dr mottagare.

Lakemedelsforetag ska ocksa skicka kopia pa inbjudan fér kinnedom till berérda
lakemedelskommittéer. Medicintekniska féretag ska, om relevant, skicka kopia till berérda
medicintekniska chefer.

| inbjudan ska syfte och innehall, den tidsmassiga omfattningen av den planerade
sammankomsten, tid och plats, de kostnader foretaget eventuelit avser sta for, samt
eventuella sidoarrangemang anges. Om produktinformation forekommer ska detta tydligt
framga av programmet och av inbjudan.

Sammankomsten ska normalt tillhandahallas pa deltagarens arbetsplats, eller pd samma ort
som deltagarnas arbetsplats dr beldgen, eller sa nara denna ort som mgjligt, om inte

sarskilda skdl motiverar annat.

Deltagare i sammankomster far inte erbjudas arvode av féretag och deltagare har inte ritt
att motta eller begdra arvode for sitt deltagande.

Den medarbetare som deltar i en sammankomst ansvarar fér att arbetsgivarens
godkdnnande for deltagande ar inhdmtat.

Industrin far bekosta lokal, foredragshallare, studiematerial, méattfulla maltider och liknande
som ar nédvandigt for sammankomstens genomférande.

Resor och logi far inte bekostas av industrin, eller begéras av enskilda deitagare.*

*Gvergdngsregel under 2014

Fér sammankomster som dger rum under den begrédnsade perioden frdn 1 januari 2014 till
och med den 31 december 2014, kan industrin fér en medarbetare i hdlso- och sjukvdrden
bekosta som mest 50 % av resor, kost och logi samt hela deltagaravgiften i enlighet med
féregdende branschéverenskommelser.
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b. Sammankomster arrangerade av hilso- och sjukvarden eller tredje part

Vid en sammankomst arrangerad av eller pa uppdrag av hdlso- och sjukvarden eller en
intresseférening som organiserar medarbetare inom hilso- och sjukvarden, ska det
vetenskapliga och yrkesinriktade programmet utgéra den dominerande delen och syftet med
den aktuella sammankomsten, for att industrin ska ha majlighet att delta som sponsor.

Med sponsring menas ekonomiskt eller annat stéd och det innefattar en marknadsmaéssig
motprestation sdsom t.ex. utstaliningsplats, méjlighet till produktdemonstrering eller annan
form av exponering. Sponsring skiljer sig fran en donation, dir en motprestation saknas.
Vilka som ar sponsorer ska kommuniceras i god tid innan sammankomsten.

Industrin far endast erbjuda sponsring till ssmmankomster som har koppling till féretagets
egna verksamhetsomraden.

De intdkter hdlso- och sjukvarden eller intresseférening erhaller fran sponsorer far enbart
tdcka faktiska, dokumenterade, skaliga och direkta kostnader som ar nédvandiga for att de
yrkesmassiga delarna av en sammankomst ska kunna genomféras. Exempel pa sddana
kostnader &r foredragshallare, lokal, mattfulla malitider i anslutning till den vetenskapliga
delen av sammankomsten eller kostnader for utbildningsmaterial. Sponsring av
sammankomster dar malitiden utgdr den enda faktiska kostnaden far inte begéras eller
erbjudas.

Vid forfrdgan om sponsring ska arrangéren tillhandahalla en fullstindig budget for
aktiviteten som beslutsunderlag, ddr bland annat ovan namnda kostnader preciseras.

Det ekonomiska utfaliet av sammankomsten ska redovisas inom sex manader efter avslutad
aktivitet. Om intdkterna fran sponsorerna fér en sammankomst genererar ett dverskott till
arrangoren, ska som huvudregel en aterbetalning ske till de féretag som har deltagit som
sponsorer,

Sponsring av hélso- och sjukvardens ordinarie verksamhet och interna aktiviteter far inte
férekomma t.ex. enskild kliniks utbildning, planeringskonferenser eller personalfester. Inte
heller far sddan sponsring begéras eller erbjudas.

Resor, logi och deltagaravgift far inte bekostas av industrin, eller begéras av enskilda
deltagare.* Bokning av resa och logi far ej ombesorjas av industrin.

*Overgdngsregel under 2014

Fér sammankomster som dger rum under den begrénsade perioden fran 1 januari 2014 till
och med den 31 december 2014 kan industrin for en medarbetare i hilso- och sjukvérden
bekosta som mest 50 % av resor, kost och logi samt hela deltagaravgiften i enlighet med
féregdende branschbverenskommelser
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8. Konsultation och uppdrag

Medarbetare och hdgre befattningshavare inom hélso- och sjukvarden utgér manga ganger
ett viktigt inslag i olika aktiviteter, till exempel forskning, utbildning, konferenser,
produktutveckling och rddgivande organ, sa kallade advisory boards. Medverkan bor normalt
vara ett uppdrag i tjansten. Om uppdraget ar av konsultativ karaktar ska den betraktas som
bisyssla. | sdadana sammanhang ska arbetsgivarens bisyssleregler tillimpas.

Uppdraget ska vara skriftligt 6verenskommet mellan medarbetaren, medarbetarens
arbetsgivare och foretaget. Hos en offentlig arbetsgivare utgdr dverenskommelsen alimén
handling. Ersattning for utfért arbete ska vara skalig i forhallande till arbetets innehall och
nedlagd tid och eventuell kostnadsersattning ska ges i enlighet med arbetsgivarens regler for
resor och traktamente. Inga andra férmaner, ersattningar eller gavor far forekomma.
Ersdttning for uppdrag i tjansten ska utbetalas till arbetsgivaren.

Att medverka i ett advisory board &dr ett uppdrag dér industrin engagerar och arvoderar
medarbetare i hdlso- och sjukvarden for att ge oberoende rad och bidra med kunskap inom
ett sarskilt omrade dar kunskapen inte kan erhallas inom foretaget och foretaget avser att
vidta atgarder utifrdn den information som inhdmtats. Ett advisory board utgdr dirmed en
mindre grupp med ett fatal deltagare och antalet medarbetare som anlitas ska inte vara
hégre dn vad som ar nddvandigt fér att uppna det identifierade malet. Urvalskriterierna vid
val av medarbetare ska vara baserade p3 det identifierade behovet och ansvariga personer
fran industrin ska ha den erfarenhet som krdvs f6r att kunna utvdrdera om en viss person
inom héiso- och sjukvarden uppfyller dessa krav. Ett advisory board &r en aktivitet som inte
far syfta till att padverka deltagarna.

9. Samarbetsprojekt mellan hilso- och sjukvarden och likemedelsindustrin

Samverkan mellan hélso- och sjukvarden och lakemedelsindustrin kan se ut pa manga olika
sdtt och ha olika syften och @ndamal. For bland annat kliniska prévningar har sarskilda avtal
tréffats och forutsattningarna for dessa regleras i sarskild ordning.

Med samarbetsprojekt mellan ldkemedelsféretag och halso- och sjukvarden avses i dessa
regler samverkan i projektform i syfte att forbattra patientstdd, hoja vardkvaliteten eller pa
annat satt bidra till 6kad patientnytta.

For sadana projekt galler foljande;
Projektférsiag ska ga till verksamhetschefen som informerar eventuelia relevanta instanser.

Ett avtal om samarbetsprojekt dr inte ett personligt uppdrag till en enskild medarbetare utan
avtal tecknas melian foretag och enhet inom hdiso- och sjukvarden. Avtalet far inte innebira
exklusivitet fér foretag att tillhandahalla vissa typer av tjanster till en elier flera vardgivare.

Bdde hdlso- och sjukvdrden och foretaget bidrar till projektet med resurser sdsom
ekonomiska medel, material och arbetstid.

Projektplan ska finnas med reglering bland annat av hur projektet ska utvarderas.
Samarbetet ska redovisas 6ppet i LIF:s samarbetsdatabas.
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10. Referenskund

Med referenskund avses en enhet inom halso- och sjukvarden dar medicintekniska
produkter och tjdnster gors tiligdngliga for kunder och intressenter i syfte att utveckla och
sprida kunskap om produkter eller tjansters funktion i daglig drift.

For att ett foretag ska kunna ange en enhet som referenskund ska ett avtal som reglerar alla
delar av relationen upprattas mellan parterna. | avtalet ska det anges pa vilket satt foretaget
far anvanda referenskunden i marknadsféringssyfte.

11. Marknadsundersdkningar

Marknadsundersdkningar dr enkdter, intervjuer och fokusgrupper med olika mal och uppldgg
och far endast ha som syfte att inhdmta information, sikter och attityder. Undersékningar
far inte syfta till att pdverka respondent eller formedla siljbeframjande kontakter. Nar
foretag som omfattas av dessa samverkansregler later genomfora marknadsundersékningar
ska den som utfor undersdkningen félja de etiska riktlinjerna fér marknadsundersékningar
enligt ICC/ESOMAR.

Forfragan om deltagande i marknadsundersékning far endast ske via e-post, SMS, brev eller
fax om inte annat dverenskommits i det enskilda fallet.

Andelen respondenter far inte 6verskrida det antal som ar nédvandigt for att uppna rimlig
sdkerhet i resultatet. Respondenters svar ska behandlas strikt konfidentielit och i enlighet
med personuppgiftslagen (PUL).

Ersattning for deltagande far inte 6verskrida vad som ar rimligt i forhallande till tidsinsatsen.
For snabbt genomférda marknadsundersékningar via telefon eller enkét ska ingen eller
endast en symbolisk ersdttning utgd. For mer tidsomfattande marknadsundersékning, till
exempel med djupintervju, kan en ersattning utgd som motsvarar tidsatgangen, dock hogst
2,5 procent av gallande prisbasbelopp/KPI.

Respondenten ansvarar for att vid behov inhdmta arbetsgivarens samtycke. Vid ekonomisk
ersdttning for deltagande i marknadsundersékning som har koppling till yrkesutévningen,
bor alltid arbetsgivarens samtycke inhamtas.

12. Upphandling

En stor del av samarbetet mellan hédlso- och sjukvard och industri rér enskilda produkter som
ar eller kan komma att bli foremal fér upphandling. | sddana situationer ar det sarskilt viktigt
att hdlso- och sjukvardens medarbetare och foretagen uppratthailer ett oberoende
forhaliningssatt gentemot varandra och i enlighet med de regler som finns i lagstiftningen.

Kommunikation (fére, under och efter upphandling) mellan féretag och upphandlande
myndighet framjar en god affar. Den upphandlande myndigheten ansvarar for att informera
halso- och sjukvard och féretag om att upphandling pagar.

N&r ett produktomrade star under upphandling ar det viktigt att deitagande fran héiso- och

sjukvarden/inkdp och féretagen kommunicerar pa ett satt som dverensstimmer med
gédllande upphandlingsférfarande.

Gdllande fr.o.m. 2014-01-01 tills vidare



Samverkansregler for hilso- och sjukvdrd samt likemedels-, medicinteknisk- och laboratorieteknisk industri.

13. Stipendier
Industrin far finansiera stipendium som riktas till hdlso- och sjukvarden. Ett stipendium delas

ut efter nominering till personer for att framja ett visst andamal. Foretag far endast ge
stipendium inom ett omrdde som har koppling till foretagets egna verksamhetsomraden.

Stipendiet ska vara av yrkesforkovrande natur, till exempel framtida utbildning och forskning
eller liknande och ska ge mervarde till hdlso- och sjukvarden. Urvalskriterier, andamal,
stipendiekommitté, motiv till val av stipendiat samt stipendiegivare ska vara offentligt och
transparent.

Medarbetare i hdlso- och sjukvarden ska alitid informera sin arbetsgivare om att stipendium
kommer att erhdllas. Stipendium far inte utgtra ersattning for arbete for arbetsgivarens
rakning.

Stipendium far inte utges till hdlso- och sjukvardens medarbetare for att kringgd
intentionerna med dessa samverkansregler.

14. Donationer

Donationer far inte ges till hdlso- och sjukvardens interna aktiviteter eller ordinarie
verksambhet. Industrins donationer far aldrig begéras eller erbjudas for att finansiera sociala
aktiviteter.

Industrins donationer till hdlso- och sjukvarden far endast ges till forskning och utveckling
(FoU)och under férutsattning att donationen ar transparent, valdokumenterad, samt i
enlighet med denna dverenskommeise och dess intentioner.

Donationer far dock inte pa ndgot satt kopplas till tidigare, nuvarande eller potentiellt
framtida anvdndning, rekommendation, forséljning eller forskrivning av givarens produkter
eller tjanster.
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