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Vedrerende anskaffelser i Sykefravaersprosjektet Raskere tilbake — Juridiske
forhold som ma ligge til grunn

Bakgrunn:

Dette brev omhandler juridiske forhold vedrgrende anskaffelser og avtaler med private
aktarer med hensyn til tilskuddsordningen for kigp av helse- og rehabiliteringstjenester
for sykmeldte.

Sosial- og helsedirektoratet viser til henvendelser fra enkelte regionale helseforetak
nér det gjelder sparsmal rundt regelverket for anskaffelser fra eksterne tilbydere
(private aktgrer) utenfor den ordinasre foretaksstrukturen. Direktoratet viser il Helse-
0g omsorgsdepartementets oppdragsdokument 2007 til de regionale helseforetak,
tillegg til oppdragsdokumentet av 31. januar 2007 med presiseringer i brev av 22.
februar 2007, tilleggsdokument vedrgrende avtaleordning for helse- og rehabiliterings-
tienester ("grasonemidler”) av 25. april 2007, tilleggsdokument av 7. mai fra Sosial- og
helsedirektoratet og til Stortingets behandling av St.prp. nr. 1 Tillegg nr. 4 (2006-2007)
om endringer i statsbudsjettforslaget 2007 med bakgrunn i & redusere sykefravaeret.

Partene i arbeidslivet har store forventninger til at de regionale helseforetakene ogsa
bruker eksterne, private tienesteytere innenfor tildelt ramme pa 604 mill kroner. P4
helsesiden dreier dette seg om 439 mill kroner.

Det er kommet signaler om at enkelte RHFer vil utvide eksisterende avtaler med
private aktgrer (sykehus 0.a.) for & oppn4 ekstra tienester og at dette kan hjemles j en
forskrift som omtaler dette som en "unntaksbestemmelse” mht til offentlige
anskaffelser. Dette vil gjgre prosessene med a iverksette nye tjenester innunder
sykefravaersordningen "Raskere tilbake” mer effektiv og gi raskere resultater.

Juridiske vurderinger:

Anskaffelse av tienester fra eksterne aktgrer (utenfor helseforetaksstrukturen) omfattes
av regelverket for offentlige anskaffelser. Unntaksbestemmelsene for tilleggstienester
kommer ikke til anvendelse og anskaffelsene mé& konkurranseutsettes. Det gis likevel
rom for at man kan bruke de nasjonale reglene i FOA Del |l for helsetjenestene, og
reglene i Del | for opptrenings- og rehabiliteringstjenestene. Det innebaerer at man kan
bruke en enklere konkurranseform 0g at man star friere i fristfastsettelse.

Sosial- og helsedirektoratet vil imidlertid understreke at de grunnleggende kravene om
konkurranse, likebehandling, forutberegnelighet, gjennomsiktighet og etterprgvbarhet
gjelder uten forbehold ogsa for anskaffelser gjort etter denne fremgangsmaten.

Sosial- og helsedirektoratet

Postadr: Ph 7000 St Olavs plass, 0130 Oslo » Bespksadr: \
Tel: + Faks: » Org.nr.: 983 544 622 + »




Direktoratet forutsetter at tjenestene skal anskaffes fra eksterne aktgrer og ikke dekkes
ved helseforetakenes (regionale og lokale) egenproduksjon. Helseforetakene omfattes
av anskaffelsesregelverket, jf FOA § 1-2 (2).

Kjgp av tienestene er omfattet, jf § 1-3 (1). Tienestene er uprioriterte, og anskaffelsen
felger derfor i utgangspunktet FOA Del Il Jf § 2-1 (5) og Vedlegg 6. Det betyr at kjap |
av helsetjenester skal gjgres etter nasjonale regler, med kunngjgring i Doffin.

Opptrenings — og rehabiliteringstjenester:

§ 2-1 (3) &pner imidlertid for en enklere lzsning for deler av anskaffelsen: Ved kigp av
opptrenings- og rehabiliteringstienester som ytes utenfor sykehus og som dekkes av
RHFenes ansvarsomrade, gjelder bare FOA Del I, samt §§ 17-3 om kravspesifikasjon
og 18-4 om kunngjering av tildelingen.

| praksis vil dette innebaere at man er unntatt kunngjgringsplikten og reglene om
fristberegning. FOA kapittel 3 og 4 gjelder uavkortet, herunder krav til dokumentasjon
av prosessen, protokollfgring og innhenting av kvalifikasjonsdokumenter fra tilbyderne.

Direktoratet vil spesielt gjgre oppmerksom pa at RHFene ma vurdere i hvilken grad
slike tjenester som kjgpes omfattes av de omtaite unntaksreglene i § 2-1 (3).

Om unntak for tilleggstjenester:

Direktoratet har oppfattet noen RHFer dit hen at anskaffelsene kan gjgres som kjep av
tilleggstjenester og at man her sikter til § 2-1 (2) bokstav d, som gjgr unntak nar
uforutsette omstendigheter gjgr det nedvendig 3 utfare tilleggsytelser til en allerede
inngatt kontrakt.

Et politisk vedtak, som her ligger til grunn for anskaffelsen, utgjer aldri i seg selv en
"uforutsett hendelse”. Dette falger av en identifikasjon mellom offentlige oppdrags-
givere; det politiske nivaet kan ikke undergrave regler de selv er ansvarlige for ved &
sette korte frister for gjennomfaring.

Konklusjon:

Sosial- og helsedirektoratet ber om at RHFene er saerskilt oppmerksomme mht.
gjeldene lovverk og praksis. Avvik fra dette kan medfgre vansker i etablering av tilbud
for sykmeldte pasienter henvist til behandling i spesialisthelsetjenesten if gjeldende og
omtalte tilskuddsordning.

Med, vennlig hilsen
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