Opioidiriippuvaisten korvaushoidon hankinta (H088-15/HEL 2015-005714
Tarjouspyynnosta esitetyt kysymykset ja vastaukset

1. LHTE 1, s. 12: Toimitilat; "Vaihtoehtoisesti hoito voidaan jarjestda toimintaan soveltuvassa
liilkkuvassa yksikossa, joka tayttaa laadultaan ja turvallisuudeltaan edellda mainitut
vaatimukset." Pitadko autossa olla seulan ottamiseen soveltuva WC varustuksena?

e Tiloissa tulee olla joku virtsandytteen ottoon soveltuva tila.

2. Haittoja vahentava korvaushoito, LIITE 1, s. 9 - 10: "Potilaiden hoitotilanne arvioidaan minimissaan
nelja kertaa vuodessa." Miten kdytdnnossa arviointi tehdaan, ketka sen tekevat?
e Hoitava taho arvioi yhdessa potilaan kanssa, missd mennaan, jatkuuko haittoja vahentava
hoito vai voiko potilas siirtya kuntouttavaan.

3. Voiko samassa osoitteessa toimia esimerkiksi aamulla haittoja vahentava korvaushoidon ryhma 49
potilasta ja iltapaivalla kuntouttava korvaushoitoryhma 49 potilasta?
e Voiolla jos hoitoyhteistt ovat selkedsti ja ajallisesti erotettu toisistaan.

4. Jos haittoja vdahentdva korvaushoito toteutetaan liikkuvassa yksikdssa, onko potilasmaara alle 50
potilasta/pysakki?
e Liikkuvan yksikén potilasmaaria ei ole rajoitettu, mutta laatupisteitd voi saada, jos
hoitoyksikon koko on alle 50 potilasta. Mikali potilaita on 50 tai yli pysadkkia yms. kohden, ei
palvelu tayta laatuvaatimusta alle 50 potilaiden hoitoyksikdn kohdalta.

5. Sopimuksessa todetaan, etta "mikali asiakas on yhtdjaksoisesti poissa hoidosta vieroitushoidon tai
akillisen sairaalahoidon. vuoksi vahintaan 14 vuorokautta. kuukausihinnasta ei makseta 14
vuorokauden ylittavan ajan osuutta." Tata kohtaa ei varmaankaan sovelleta vieroitushoitoon,
jolloin asiakas on poissa yksikon hoidosta, mutta saa palveluntuottajan kustannuksella muuta
tarvitsemaansa hoitoa?

e Tata ei sovelleta vieroitushoitoon.

6. Asiakkaan jouduttua tutkintavankeuteen on palveluntuottaja usein pyynndsta turvannut
|adkehoidon myds tutkintavankeuden ajaksi jalkautumalla laakkeiden toimittamiseen. Miten
palvelun tilaaja jatkossa jarjestaa ladkehoidon vastaavassa tilanteessa; palveluntuottajaa ei
varmaan edellyteta tuottamaan jalkautunutta palvelua 14 vrk ylittavana aikana, josta
palvelumaksua ei makseta?

e Valtio vastaa tutkintavangin terveydenhuollon kuluista.

7. Kohdassa hankinnan kohde todetaan, etta "Kilpailutus koskee uusia asiakkaita. Jos kuitenkin
nykyinen palveluntuottaja menestyy kilpailutuksessa ja tulee valituksi uudelleen, sovelletaan hdanen
vanhoihin asiakkaisiinsa uusia sopimusehtoja." Tarkoittaako tdma sitd, etta nykyisten asiakkaiden
hoito tehddén suoraostona (keneltd, milla perusteella/ehdoilla/hinnoilla?), jos asiakkaiden
nykyinen palveluntuottaja ei menesty kilpailussa?

e Asia ratkaistaan kaydyn kilpailutuksen tuloksen perusteella.
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Kelpoisuus- ja vahimmaisvaatimuksissa edellytetdan kuvausta alihankinnan kaytosta tarjouksen
yhteydessa. Koskeeko vaatimus myds tilapaistyévoiman satunnaista hankkimista palveluja
tuottavasta yrityksesta?

e L3dhtokohtana on tilaajavastuulaki. Jos palveluntuottaja hankkii alihankkijalta alle 9000
eurolla vuodessa tai alle 10 pv vuodessa, tilaajavastuu ei koske eika alihankkijaa tarvitse
ilmoittaa tarjousvaiheessa. Tama koskee tarjousvaiheen ilmoittamista, sopimusaikana
palveluntuottaja on itse vastuussa tilaajavastuulain noudattamisesta.

Kelpoisuus- ja vahimmaisvaatimuksissa edellytetdaan ettd muulla hoitohenkilékunnalla tulee olla
opioidiriippuvuuden hoitoon hankittu koulutus. Ketka ovat niita, joilla ko. koulutusta ei tarvita, jos
muilla se tulee olla, vai tarkoittaako tama, ettd koko henkilostolla tulee olla ko. koulutus?
e Jokaisella hoitohenkilokuntaan kuuluvalla tulee olla opioidiriippuvuuden hoitoon hankittu
koulutus (vahintaan paakaupunkiseudun kuntien tarjoama, kahden paivan mittainen
koulutus ”Opioidiriippuvuuden hoidon peruskurssi” tai muu vastaava oppimaara).

Jos palveluntarjoaja valitsee tuottaa palvelua enintdan 50 asiakkaan yksikoissa, ja palveluyksikoita
muodostuu useita, onko kriteerien mukaista jarjestaa sita tarvitsevien asiakkaiden
viikonloppuldakkeenjako tasta huolimatta keskitetysti?

o Hoitoyksikon kokoon ei vaikuta ladkkeiden viikonloppujakelun keskittaminen eli
hoitoyksikon koko voi viikonloppuisin ylittda 50 potilasta eika hoitoyksikkoa talldin
luokitella 50 potilaan tai sen ylittavaksi. Ladkkeiden viikonloppujako tulee kuitenkin
toteuttaa niin, ettd kuntouttavassa ja haittoja vahentdvassa korvaushoidossa asioivat
potilaat eivat asioi samanaikaisesti. Lisdksi viikonlopun ladkkeidenjakopotilaiden maarien
kasvaessa yli 50 potilaan, tulee lddkkeidenjakoa porrastaa ajallisesti, jos yksikkd on
ilmoitettu alle 50 potilaan hoitoyksikdksi.

Haittoja vdahentava korvaushoito voidaan vaihtoehtoisesti jarjestaa liikkkuvana palveluna. Keille
asiakkaille tdma palvelu on tarkoitus kohdentaa ja mika on arvioitu volyymi?
e Tama on palvelutuottajan ja tilaajan yhdessa sovittavissa. Padsdantoisesti palvelun tilaaja
ehdottaa potilaan sijoittumista maaraytyy hoitoyksikk66n, mutta palveluntuottaja lopulta
paattdaa, mihin hoitoyksikkéon potilas sijoittuu.

Korvaushoidoissa tilaaja maksaa korvaushoitoldadkkeet asiakkaiden kdytdén mukaan, ja

palveluntuottajan edellytetdaan hankkivan ladkkeet itselleen edullisimmasta paikasta. Voiko

palveluntuottaja laskuttaa ladkkeista todellisen kustannuksen mukaan myos kdyttdaessaan

potilaskohtaisissa annospulloissa toimitettavaa metadoniliuosta tai Suboxone filmi -

valmistemuotoa?

o Ladkkeen soveltuvuus arvioidaan potilaskohtaisesti. Palvelutuottaja voi tilata esim.

metadon-ladkkeen potilaskohtaisesti annosteltuna suoraan apteekista. Tilaaja maksaa
annostellun ladkkeen kustannukset. Lisdksi tilaaja hyvaksyy myos Suboxone filmin kayton.
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13. Kuntouttavan korvaushoidon palvelukuvauksessa todetaan, ettad palveluntuottaja vastaa kaikesta
korvaushoitopotilaidensa tarvitsemasta alkoholi, huumeiden ja/tai ldakkeiden oheiskayttoon
liittyvasta avo- ja laitoskatkaisuhoidosta ja sen kustannuksista. Haittoja vahentavan korvaushoidon
palvelukuvauksessa todetaan, etta palveluntuottaja vastaa kaikesta korvaushoitopotilaidensa
tarvitsemasta huumeiden ja/tai ladkkeiden oheiskaytt6on. Onko tdma ymmarrettava niin, etta jos
haittoja vahentdvan korvaushoidon asiakas tarvitsee katkaisuhoitoa laitoksessa alkoholiongelman
vuoksi, sen kustannukset eivat kuulu palveluntuottajalle?

e Palvelukuvausta tasmennetdan seuraavasti: Seka kuntouttavassa etta haittoja
vahentavassa korvaushoidossa palveluntuottaja vastaa kaikesta korvaushoitopotilaidensa
tarvitsemasta alkoholi, huumeiden ja/tai ladkkeiden oheiskayttoon liittyvasta avo- ja
laitoskatkaisuhoidosta ja sen kustannuksista.



