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Spgrgsmal:
Pa foranledning af information i pressen om 40.000 tomkgrsler i Region Hovedstaden
og et "tabt" forbrug pa 8 mio. kr. Bedes fglgende belyst:

Safremt andre har stillet tilsvarende spgrgsmal, er det naturligvis i orden, at spgrgsma-
lene besvares sammen.

Administrationen bedes redegare for:

- Hvordan bestilles og koordineres transporterne? Hvem kan bestille og pa hvilket
grundlag. ?

- Hvilke kriterier for bestilling og koordinering er lagt ind i det oprindelige udbudsma-
teriale?

- Indeholder det oprindelige udbudsmateriale nogen krav om at reducere tomme bestil-
linger? Eks. Vha. Sms moduler, krav om re-konfirmation e.l.? Bruges det i dag?

- Hvilke faktorer er afggrende for, at der er sa stor forskel til Region Sjelland?
- Hvad bliver der gjort for at rette op pa denne situation?

Svar:

Pa forretningsudvalgets mgde den 24. oktober foreleegges sag om den siddende patient-
befordring. Sagen indeholder dels en analyse af omradet, jf. beslutning i budgetaftalen
for 2017, dels en indstilling om fremtidig lgsningsmodel med virkning fra 1. oktober
2018, hvor de nuverende kontrakter med Falck udlgber.

Som en del af analysen er der foretaget en opgarelse over antallet af forgaeves karsler i
2016. Opggrelsen viser, at der samlet set var 41.300 forgeeves karsler i 2016 svarende
til en udgift pa ca. 8 mio. kr.
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Tilretteleeggelsen af den siddende patientbefordring har siden 2012 veeret organiseret
forskelligt i regionens planomrader. Ca. 80 pct. af den siddende patientbefordring vare-
tages af Falck, som deekker hospitalerne i planomraderne Byen, Midt, Nord og Born-
holm, mens Movias flextrafik har varetaget opgaven i planomrade Syd.

Analysen viser at der er forskelle pa andelen af forgaeves kersler i planomraderne. |
gennemsnit er der 6,1 pct. forgaeves karsler i Region Hovedstaden, varierende fra 7,5
pct. i Byen til 3,6 pct. i Syd og 3,0 pct. pa Bornholm. En vis andel af forgeaeves karsler
kan formentlig naeeppe undgas. Det ser dog ud som om, at der er en sammenhang mellem
organiseringen af karselsbestillingen og andelen af forgaeves karsler.

Pa Bornholm og i planomrade Syd er der et centralt kerselskontor, hvor patienter selv
ringer og bestiller deres karsler, mens det i resten af regionen er personalet pa de be-
handlende afdelinger, som bestiller karslen.

Uanset maden bestillingen varetages pa, foretager regionens personale en visitation i
forhold til om patienten er berettiget til befordring med den siddende patientbefordring
ud fra lovgivningens bestemmelser.

Karslerne af patienterne varetages som navnt af Falck hhv. Movia pa baggrund af be-
stillinger fra regionen. Men det er henholdsvis Falck og Movia, som foretager den prak-
tiske koordinering og planlegning af karslerne. | begge aftaler indgar der regler og krav
om honorering af karsler, som af den ene eller den anden grund bliver forgaeves.

Bestilling af karslerne er it-understgttet, men med forskellige lgsninger. | de omrader,
hvor Falck forestdr opgaven anvendes regionens bestillingssystem TAXI, mens der i
planomrade Syd anvendes Movias planlaegningssystem Planet. | TAXI-systemet er det
muligt at legge karselsbestillinger ind op til et ar frem i tid, mens patienterne hos Movia
kun kan bestille en karsel 14 dage inden behandlingen.

Der er et lgbende samarbejde mellem leverandgrerne og regionen om karslen, herunder
ogsa forskellige tiltag, som har til formal at reducere de forgeeves karsler.

Det er administrationens vurdering, at organiseringen af kerselsbestillingen er en ve-
sentlig forklaring pa andelen af forgaeves karsler. Dette understettes dels af forskellene
i andelen af forgaeves i regionens fem planomrader, dels af erfaringerne fra Region Sjel-
land.

Det indstilles i sagen til forretningsudvalgets og regionsradets mgde den 24. oktober
2017, at der foretages en narmere analyse af de praktiske muligheder for at centralisere
visitation og bestilling af kersler, ud fra en antagelse om at dette er et centralt element i
nedbringelsen af forgaeves karsler.

Ingen af kontrakterne indeholder bestemmelser om, at patienterne skal rekonfirmere
karselsaftalen.
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