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Spgrgsmal:

Jeg vil gerne vide, hvorfor Region Hovedstaden ikke abent har udbudt de gjenoperati-
oner, som i gar i TV2 Lorry blev kritiseret for at veere givet til privatleverander uden
udbud. Hvordan kan vi vide, om vi har faet den bedste lgsning til prisen?

Jeg vil i den forbindelse ogsa gerne vide, hvilke principper der styrer, hvornar vi gar i
udbud og hvornar ikke. Jeg mener, at operationer, vi gnsker udfert privat, ber sendes i
udbud, hvis der er et marked med flere leverandgrer.

Svar:

Region Hovedstaden anvendte en fremgangsmade med hjemmel i det daveerende ud-
budsdirektiv, idet der er tale om en sakaldt ’bilag 2b ydelse”. Region Hovedstaden
indhentede derfor 3 tilbud i forbindelse med “ukompliceret og kompliceret gra steer
operationer”, vurderet ud fra et behov om aftaleindgaelse med 1 til 2 samarbejdskli-
nikker. Den indgaede kontrakt har derfor veeret konkurrenceudsat, og den valgte frem-
gangsmade blev valgt fordi administrationen vurderede den som effektiv i forhold til
markedssituationen og Region Hovedstadens behov. Det skal i den forbindelse be-
meerkes at prisniveauet i den indgaede kontrakt er under niveauet i den hidtidige kon-
trakt.

Administrationen skal i gvrigt gare opmarksom pa, at der heller ikke efter den nye
udbudslov falger en forpligtigelse til at gennemfare offentlige udbud af sundhedsydel-
ser, og at konkurrenceudseattelse generelt sker med baggrund i forskellige udbudsfor-
mer (offentlige udbud, begraensede udbud, udbud med forhandling, indhentning af til-
bud, konkurrencepraget dialog osv.) alt efter behovet.

| forbindelse med den konkrete kontrakt havde Region Hovedstaden interesse i at re-
ducere antallet af tilbagehenvisninger af patienter til den offentlige klinik fra private
klinikker med komplicerede gra staer operationer og derved undga yderligere gene for
patienterne.

Dette indebar at Region Hovedstaden tilbgd gget samarbejde mellem samarbejds-
sygehusene og den offentlige klinik. En model som indebeerer fglgende:

Center for dkonomi
Indkgb

Kongens Veenge 2
DK - 3400 Hillergd

Blok C
1. sal

38 66 50 00
38665800

38 66 58 50
indkoeb@regionh.dk
www.regionh.dk

CVR/SE-nr: 29190623
Sagsbeh..: Martin Lund

Dato: 28. april 2016



Samarbejdssygehusets leeger vil en dag om ugen operere som konsulenter pa gjenkli-
nikken.

Operation for gra steer (katarakt) er en veesentlig del af gjenklinikkens kirurgiske akti-
vitet, og spander fra deciderede rutineoperationer til de vanskeligste tilfeelde, herunder
operationer for katarakter der optraeder som en komponent i forskellige misdannelser,
efter traumer, og/eller som led i andre erhvervede gjensygdomme. @jenklinikken har
en betydelig uddannelsesaktivitet, som omfatter opleering af yngre kirurger i katarakt-
kirurgi. Klinikken gnsker at samarbejde med private udbydere af kataraktkirurgi om
uddannelsen af yngre kirurger, samt om udvikling af best practices, specielt indenfor
hegj volume kirurgi. Nar samarbejdssygehusets leger er pa gjenklinikken er de under-
lagt gjenklinikkens ledelse.

Derudover deltager samarbejdssygehusets leeger i det akademiske, og faglige, miljg i
gjenklinikken, og der kan etableres et forsknings- og udviklingsmaessigt samarbejde
omkring operationer som af gkonomiske (eller andre) arsager kun udfares i privat regi
(f.eks. multifokale linser). Samarbejdssygehusets leeger bliver derved en del af et star-
re fagligt miljg, og gjenklinikkens leeger kan fa gleede af erfaringerne fra en hurtigke-
rende privat gra steer virksomhed.

Det understreges, at leeger der arbejder pa private samarbejdssygehuse ikke beslutter,
hvilke patienter der omvisiteres til samarbejdssygehuse og hvilke patienter, der be-
handles pa regionens egne offentlige afdelinger.

Denne model har Scandinavian Eye Center (den ene af tilbudsgiverne) valgt at deltage
i udviklingen af.

Dertil er det administrationens intention at det offentlige — private samarbejde bidrager
til:

o Bedre forlgb for patienter med komplicerede gjne, som tidligere blev tilbagehen-
vist fra samarbejdssygehusene. Nu far de en kontinuitet i deres laegefaglige kon-
takt.

e Bedre mulighed for at skaffe viden om de operationer, som kun foretages i privat
regi gennem videnskabeligt samarbejde.

e Starre fagligt miljg med flere facetter, og dermed bedre mulighed for udveksling
af viden om nye behandlingsmetoder og udvikling af mere effektive patient-
stremme.

Region Hovedstaden har hidtil haft en pragmatisk og konkret tilgang til, hvornar der
indgas aftaler med privathospitaler efter udbud. Denne fremgangsmade har regionen
haft gode erfaringer med. | vurderingen af brugen af udbudsomrader ses pa omfanget
af patienter, den kvalitet der kan leveres pa privathospitalet, perioden hvor ydelsen ef-
tersparges samt hvilke priser, der kan opnas ved konkurrenceudsattelse. Herefter vel-
ges den udbudsform, som administrationen vurderer, er den mest hensigtsmaessige un-
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der hensyntagen til den kontrakt, der skal indgas, transaktionsomkostninger etc. | den
konkrete sag er der som nevnt valgt en model med indhentning af 3 tilbud fremfor fx
et offentligt udbud.

P& omrader med mindre efterspargsel eller vekslende behov anvendes Danske Regio-
ners aftaler med Brancheforeningen af Privathospitaler og Klinikker.
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