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Spørgsmål: 
 
1. Hvad er fordelingen af operationer på det urologiske område, der udføres på hen-

holdsvis offentlige og private klinikker? 
 

2. Hvis de private klinikker og hospitaler udfører mere end 70-80 procent af en 
række urologiske udredningsforløb og operationer, kan vi så fortsat uddanne læ-
ger nok og have ekspertise til at stille krav i fremtidige udbud?  
 

3. Hvordan vil administrationen undgå et privat monopol? 
 

4. Hvilke muligheder findes der, hvis man skal indgå uddannelsesaftaler med de 
private klinikker, der udfører urologisk udredning og behandling, og hvilke fag-
grupper ville det være relevant for? 
 
 

Svar: 
 
1. Hvad er fordelingen af operationer på det urologiske område, der udføres på 

henholdsvis offentlige og private klinikker? 
 
For det urologiske område gælder, at 87 pct. af operationerne er udført i offentligt 
regi og 13 pct. i privat regi i 2015. Data dækker over borgere bosiddende i Regi-
on Hovedstaden behandlet i hospitalsregi.  
 

2. Hvis de private klinikker og hospitaler udfører mere end 70-80 procent af en 
række urologiske udredningsforløb og operationer, kan vi så fortsat uddanne læ-
ger nok og have ekspertise til at stille krav i fremtidige udbud?  
 
Hvis de private udbydere udfører mere end 70-80 procent af nogle typer udred-
ninger og operationer, har regionen en udfordring i forhold til uddannelse af spe-
ciallæger. Sundhedsfagligt råd for urologi oplyser, at der i dag er sådanne udfor-
dringer ift. operationer for godartet prostataforstørrelse og indgreb på mandlige 
genitalier.  
 
Sundhedsfagligt råd for urologi oplyser videre, at de urologiske afdelinger ikke 
aktuelt har problemer med ekspertise til at opstille krav ved udbud. 

 



 

 
3. Hvordan vil administrationen undgå et privat monopol? 

 
Administrationen vurderer ikke, at der på nuværende tidspunkt er risiko herfor, 
men det er relevant at undersøge, om der kan etableres yderligere urologisk kapa-
citet i Region Hovedstadens regi. Det kræver, at der kan etableres de nødvendige 
fysiske rammer og sikres tilstrækkelig bemanding, samt at det økonomisk kan 
svare sig at udføre operationerne i offentligt regi. 
 

4. Hvilke muligheder findes der, hvis man skal indgå uddannelsesaftaler med de 
private klinikker, der udfører urologisk udredning og behandling, og hvilke fag-
grupper ville det være relevant for? 
 
For uddannelse af speciallæger inden for alle specialer gælder, at såfremt en pas-
sende mængde kompetencer, dvs. minimum svarende til et halvt års ansættelse, 
kan opnås i speciallægepraksis eller på privathospital, kan der indgås aftale om at 
hoveduddannelsen indeholder en sådan ansættelse. 

  
For de kommende speciallæger i urologi er hoveduddannelsen 5-årig. Alle fem år 
er p.t. hospitalsansættelser. Der har indtil nu ikke været udvist interesse for an-
sættelse af uddannelseslæger hverken fra privathospitaler eller speciallægeprak-
sis. En årsag kan være, at de kompetencer, der ville kunne opnås, ikke kan udgøre 
et halvt års ansættelse. 
 
I forhold til øvrige professioner er der ikke indgået uddannelsesaftaler. Dette 
skyldes primært, at regionen på nuværende tidspunkt har tilstrækkelig kapacitet 
til at uddanne på egne hospitaler. For sygeplejerskeuddannelsen gælder endvide-
re, at der ikke er mulighed for økonomisk kompensation til den private leveran-
dør for at påtage sig uddannelsesopgaven. 
 
Sundhedsfagligt råd for urologi oplyser, at det vil være relevant at sende reserve-
læger i introduktionsstilling og hoveduddannelse i urologi til uddannelse i privat 
regi for at opnå kompetencer i transurethral prostatakirurgi samt åben kirurgi på 
mandlige genitalier (pung og penis). Administrationen har på den baggrund op-
fordret sundhedsfagligt råd til at bringe det op over for det specialespecifikke ud-
dannelsesråd for urologi. Sundhedsfagligt råd oplyser endvidere, at der inden for 
disse områder på sigt også kan være behov for at uddanne sengeafdelingernes 
plejepersonale og operationssygeplejersker i privat regi. 

   Side 2 


