Driftsoverenskomst
for
RCT

Overenskomst mellem Hovedstadens Sygehusfaellesskab (H:S) og RCT — Rehabiliterings og
Forskningscentret for Torturofre i Kebenhavn indgaet i henhold til bestemmelserne i sygehusloven om frit
valg til private specialsygehuse m.v.

§1
RCT er en selvejende, politisk uafthengig institution.

Driftsoverenskomsten indeberer, at RCT tilbyder tvaerfaglig, tvaerkulturel rehabilitering. Tilbuddet omfatter
desuden supervision, undervisning, konsulentbistand og metodeudvikling i overensstemmelse med de i
bemerkningerne til Lov om sygehusvasenet neermere fastsatte retningslinjer.

Tilbuddet skal stilles til radighed for

e Voksne og bern, som i et andet land har veeret udsat for tortur, andre former for organiseret vold
eller traumatiske handelser i form af reedselsoplevelser under krig, borgerkrig samt politisk
forfelgelse (som evt. yderligere kan have medfert tab af nertstdende personer, hus og hjem,
hjemland m.m.), der har fort til alvorlige psykiske, fysiske og sociale problemer

e voksne og bern som lever sammen med en primeert traumatiseret person, sledes at relationen i sig
selv belaster deres psykiske, fysiske og sociale integritet.

Tilbuddet er tveerfagligt og omfatter efter behov visitation, udredning, undersggelse og behandling, herunder
specialiseret rehabilitering, psykoterapi, familieterapi, fysioterapi, afspaendingspaedagogisk behandling,
social koordinering/vejledning samt leegelig behandling, herunder smertehndrmg og psykiatrisk a551stance
Desuden kan der stilles kvalificeret tolkebistand til rddighed. '

RCT serger for at tilrettelegge den samlede opgavevaretagelse, siledes at der opnas en hensigtsmaessig
fordeling af centrets enkelte ydelser.

§2
Vesentlige &ndringer 1 opgavevaretagelsen, organisationen og vedteegterne i RCT, som Vedmrer RCT §
rehablhtenngsvuksomhed kan fevrst ske efter forudgéende foreleeggelse for H:S. :

§3
RCT modtager personer, der har adgang til vederlagsfri behandling efter sygehusloven og Indenrigs- og
Sundhedsministeriets bekendtgerelse om ret til sygehusbehandling og fodselshjelp m.v.

Henvisning af patienter kan ske via leeger.

Visitation til behandling foretages af RCT efter folgende kriterium:
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o Patienten skal vare traumatiseret eller pa anden made alvorligt belastet psykisk, fysisk og socialt
som folge af tortur, krig, borgerkrig, forfelgelser, fengselsophold, ophold i flygtningelejre eller
andre former for organiseret vold, eller lide under samlivet med en primert traumatiseret person.
Patienten skal kunne indga aktivt i et ambulant tveerfagligt biopsykosocialt behandlingstilbud,
hvilket erfaringsmaessigt indebzrer, at patienten ikke har et ubehandlet misbrugsproblem, er
langvarigt psykotisk, lider af en alvorlig urelateret personlighedsforstyrrelse, eller er svert
suicidaltruet.

RCT har det fulde ansvar for, at aktiviteterne omfattet af denne driftsoverenskomst gennemfares i henhold til
geldende lovgivning og Sundhedsstyrelsens til enhver tid geldende retningslinjer.

Tilbuddet skal sikre koordinering og sammenhang til de andre tilbud i socialt regi, som patienterne hyppigt
vil vere henvist til — sprogundervisning, revalidering m.v.

I tilfeelde af kapacitetsbegraensning vil de patienter, som har sterst behov for et tvarfagligt tilbud, blive
prioriteret.

RCT kan modtage patienter inden for den af Indenrigs- og Sundhedsministeriet fastsatte gkonomiske ramme
for RCT efter bestemmelserne om frit valg til private specialsygehuse. Derudover kan modtages patienter
efter denne overenskomst, hvis der foreligger betalingstilsagn fra patientens bopzlsamt, ligesom der kan
modtages patienter fra andre parter.

§ 4
RCT meddeler pa begaering H:S enhver oplysning, der har betydning for aktiviteter omfattet af denne '
driftsoverenskomst. Videregivelse af oplysninger vedrerende de enkelte patienters personlige forhold er ™
underlagt bestemmelserne i Lov om patienters retsstilling.

§5
RCT indsender hvert ar til H:S senest d. 1. oktober forslag til budget og takster for det folgende &r til
godkendelse. Budgettet skal omfatte institutionens samlede aktiviteter. Taksterne beregnes pa baggrund af
den del af budgettet for den samlede virksomhed, som svarer til foreningens tilbud omfattet af

driftsoverenskomsten.

Udnyttelsen af RCT’ behandlingskapacitet ber tilretteleegges siledes, at budgettet s& vidt muligt ikke bliver
opbrugt inden arets udgang. ' '

§6
RCT opkraver den godkendte takst hos patientens bopalsamtskommune/H:S. Amtskommunerne/H:S betaler
maénedsvis bagud for det lobende faktiske forbrug. Den generelle betalingsbetingelse er 30 dage neétto. ‘
Forsinket betaling berettiger til rentetilleeg i henhold til lovgrundlaget om renter for forsinket betaling m.v." -

RCT fremsender senest 30 dage efter manedens udgang til den amtskommune/H:S, hvori patienten bor
folgende oplysninger:

e CPR-nummer

e Navn
e Specificerede oplysninger, som er ngdvendige for afregningen, om den gennemfoarte behandling.
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§7

RCT’s reviderede arsregnskab fremsendes til H:S senest 1. maj.
Den eksterne revision af RCT’ regnskab varetages af RCT’ revisor.
Den godkendte takst er endelig og reguleres ikke pa grundlag af det reviderede arsregnskab.
§8
Uoverensstemmelser om forstielse af denne driftsoverenskomst, der ikke kan bilzegges ved forhandling

mellem parterne, afgores af et naevn bestdende af fire medlemmer, hvoraf hver af parterne udpeger to.

I'tilfeelde af stemmelighed udpeger nazvnet en opmand. Kan medlemmerne af na@vnet ikke blive enige om at
udpege en opmand, udpeges denne af prasidenten for Jstre Landsret.

§9
Driftsoverenskomsten treeder i kraft 1. januar 2006.

Hvis der i lebet af 2006 opstér vaesentlige uhensigtsmassige forhold, kan aftalen tages op til genforhandling
af parterne.

Overenskomsten kan opsiges af hver af parterne med ni maneders varsel til den forste i en maned, jf. dog lov
om sygehusvaesenet.
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