Partner gesucht!

Laborkooperationen zwischen rechtlichen
und fachlichen Anforderungen

Outsourcing-Losungen im La-

borbereich ohne Einfluss auf
die Qualitdt der Patientenversor-
gung nur dann realisierbar, wenn
entweder ein benachbartes Kran-
kenhaus oder ein privates Labor-
institut (24-Stunden-Betrieb) in
unmittelbarer Ndhe angesiedelt ist
und die Patientenproben in kiir-
zester Zeit dorthin transportiert
werden konnen. Dariiber hinaus
miissen vitale Indikationen abge-
sichert sein, was mindestens die
Verfiigbarkeit von Blutgasen, eini-
ger hdmatologischer, hdmostase-
ologischer sowie klinisch-chemi-
scher Parameter bedeutet.

Fiir Akutkrankenhduser sind

Weitaus leichter kénnen Labor-
kooperationen im Reha-Bereich
oder fiir Belegkrankenhduser rea-
lisiert werden. Denn in diesen
Einrichtungen kann eine abge-
stimmte POCT-Diagnostik (Point
of Care Testing) ohne die Nachbar-
schaft permanent besetzter Akut-
laboratorien ausreichend sein.
Diese Variante der Laborkoopera-
tion bietet eindeutig den Vorteil,
dass Laborleistungen zu festste-
henden Honoraren bezogen wer-
den und mit dem entsprechen-
den Verhandlungsgeschick vielfil-
tige Zusatzleistungen (z.B. Regel-
und Notfalltransporte, apparative

POCT-Ausriistung, Entnahmema-
terial u.a.m.) im Preis inkludiert
sind.

Eine grundlegend andere Art der
Kooperation liegt vor, wenn das
krankenhauseigene Labor beibe-
halten wird, und externe Labor-
dienstleister durch Vermittlung ih-
res organisatorischen Know-hows
und besseren Einkaufsverhaltens
Kostenvorteile fiir das Kranken-
haus bringen. Denn externe Labor-
dienstleister wurden durch vielfil-
tige Gebiihrenreformen in der Ver-
gangenheit dazu gezwungen, die
gleiche Laboruntersuchung zu ei-
nem deutlich niedrigeren Honorar
zu erbringen, was konsekutiv stets
eine Optimierung der Labororgani-
sation und eine Nachverhandlung
der Einkaufskonditionen nach
sich zog.

Diese Art der Kooperation ist vor-
teilhaft, da das Inhouse-Labor in
dem medizinisch erforderlichen
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Kooperative Verbindungen zwischen Kran-
kenhauslaboren und niedergelassenen Labor-
arztpraxen werden immer beliebter. Wenn
Krankenhaustrager sich dazu entschliefien,
ihre labordiagnostische Krankenversorgung
outzusourcen und somit eigene personelle

und strukturelle Ressourcen fiir einen Vorort-
Laborbetrieb einzusparen, sind eine Vielzahl
von Anforderungen zu beachten. Es bieten
sich verschiedene Konstellationen von Labor-
kooperationen an, die hier auch unter Bertick-

sichtigung rechtlicher Aspekte beschrieben
werden. Von besonderer Wichtigkeit ist die

korrekte Leistungsbeschreibung.

Umfang bestehen bleibt, ohne
dass zwangsldufig eine Einschrén-
kung des Untersuchungsangebo-
tes entsteht. Auch eine Auswei-
tung des Leistungsspektrums um
innovative Laborteste (z.B. pro
BNP, Procalcitonin, S 100) ist mog-
lich. Ebenfalls bleibt die 24-stiin-
dige Betriebsbereitschaft des Kli-

niklaboratoriums aufrecht erhal- P>
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ten, existierende Leerzeiten wer-
den moglicherweise durch die Be-
arbeitung zusétzlicher Proben
oder nicht zeitkritischer Untersu-
chungen minimiert.

Rechtliche Anforderungen

Gerade wenn der Krankenhaustri-
ger ein Offentlich-rechtliches Un-
ternehmen oder ein Tochterunter-
nehmen von stddtischen oder
kommunalen Einrichtungen ist,
kommen zu den komplexen fach-
lich-medizinischen Fragestellun-
gen noch weitere Herausforderun-
gen durch die Anwendung ent-
sprechender Regelungen aus dem
Arbeitsrecht, dem Gesellschafts-
recht sowie — insbesondere — dem
Vergaberecht hinzu. Diese Anfor-
derungen insgesamt bewirken,
dass die Eingehung von Labor-
kooperationen kein simples und
leicht zu bewerkstelligendes Un-
terfangen ist. Gleichwohl kann mit
der ndtigen fachlichen Kompe-
tenz, einem straff durchgefiihrten
Vergabeverfahren und gut verhan-
delten Vertrdgen - wie nachfol-
gend aufgefiihrt — ein hervorra-
gendes Ergebnis fiir eine Labor-
kooperation erzielt werden.

Sofern ein o6ffentlich-rechtliches
Krankenhaus die Eingehung einer

Dr. Daniela Hattenhauer
Rechtsanwiltin, Diisseldorf

Dr. Christina Heckmann
Rechtsanwiltin, Diisseldorf

Margit Schemann

KU Gesundheitsmanagement 2/z2009

Laborkooperation und die Beauf-
tragung von Laborleistungen ver-
bindet, unterliegt dieser Vorgang
dem Anwendungsbereich des Ver-
gaberechts. Dabei ist mit den bes-
seren Argumenten davon auszuge-
hen, dass es sich um die Vergabe
von freiberuflichen Leistungen
nach VOF handelt. Denn gemaf3 § 5
Abs. 1 S. 1 VgV erfiillt das Erbrin-
gen von labordiagnostischen Leis-
tungen einen hohen Grad von
Selbststdndigkeit bei der Berufs-
ausiibung und ist hinsichtlich der
drztlichen Leistungen nicht vorab
eindeutig und erschopfend be-
schreibbar.

Anderer Auffassung ist zwar das
OLG Saarbriicken, das ein Verfah-
ren nach VOL vorsieht, da die Leis-
tungen der vorwiegend mit der
Erbringung der Leistung beschaf-
tigten Mitarbeiter, ndmlich der
MTLAs, Pflegekrdfte etc., als er-
schopfend beschreibbar angese-
hen werden.

Dies kann im Ergebnis jedoch da-
hinstehen, da bei Eingehen einer
Laborkooperation auch bei An-
wendung der Vorschriften der VOL
ein Verhandlungsverfahren gut
begriindbar ist. Damit nivellieren
sich die wesentlichen Unterschie-
de zwischen VOL und VOF fiir den
Bereich der Ausschreibung einer
Laborkooperation und der damit
verbundenen Beauftragung von
labordiagnostischen Leistungen.

Korrekte
Leistungsbeschreibung

Hat sich der offentliche Auftrag-
geber fiir die Durchfiihrung eines
Vergabeverfahrens zur Eingehung
einer Laborkooperation entschie-
den, muss er zundchst fachlich in
die Tiefe gehen, um eine angemes-
sene Leistungsbheschreibung fiir
die Bieter zu erstellen.

In der Leistungsbeschreibung ist
auf eine exakte Darstellung des
Leistungsumfangs Augenmerk zu
legen. Dazu gehdren unter ande-
rem die korrekten Leistungssta-
tistiken fiir Inhouse- und Fremd-
vergabeuntersuchungen, aussage-
krédftige Angaben zur gegenwdrti-
gen Kostenstruktur (Personal-,
Sach- und Wartungs-/Instandset-
zungskosten), Informationen zu

Dienstzeiten und klinikindividu-
ellen Besonderheiten (z.B. kapilla-
re Blutentnahmen auf der Station,
Ubernahme der Qualititssiche-
rung von POCT-Geréten durch das
Laborpersonal etc.) sowie orien-
tierende Angaben. zum Umfang
der Wahlleistungspatienten und
zu vorhandenen Ambulanzen. Des
Weiteren sind in einem Forde-
rungs- und Fragenkatalog wesent-
liche Vorstellungen in Bezug auf
die zukiinftige Kooperation zu
formulieren bzw. Fragen zur Zu-
sammenarbeit an die Bieter zu
richten.

Aus rechtlicher Sicht sollten dem
Bieter neben den allgemein mitzu-
teilenden vergaberechtlichen Er-
fordernissen, wie Fristen, Voraus-
setzungen und Durchfiihrungs-
schritte des Verfahrens etc.,
bereits erste Anhaltspunkte hin-
sichtlich mdglicher abzuschlie-
ender Vertrdge iibermittelt wer-
den. Zwischen den Parteien wird
wohl mindestens ein Koopera-
tionsvertrag abzuschlieBen sein,
der die tatsdchliche Ausgestaltung
der gemeinsamen Zusammenar-
beit regelt. Dabei ist insbesondere
auf die genaue Ausgestaltung der
Leistungserbringung und der Ent-
geltzahlung sowie auf existierende
Liquidationsrechte, Anpassungs-
regelungen bei Anderungen des
Auftragsvolumens und Beendi-
gungsszenarien abzustellen.

Gegebenenfalls sind auch bereits
in dieser Phase Einzelheiten eines
Kauf- und Ubertragungsvertrages
fiir Anlage- und Umlaufvermdgen
zu planen. Hinzu kommen mogli-
cherweise Vertrdge iiber die An-
mietung von Rdumlichkeiten so-
wie gegebenenfalls die personal-
rechtliche Ausgestaltung einer
etwaigen Personalgestellung/Per-
sonaliiberleitung. Bereits in die-
ser Phase des Verfahrens, in der
die Vergabeunterlagen erstellt
werden, sollte das Krankenhaus
sich iiber das tatsdchlich vorhan-
dene Anlagevermdgen des Zentral-
labors sowie mogliche personal-
rechtliche Konsequenzen (Perso-
nallisten etc.) sowie um eine erste
Einschatzung des vorhandenen
Umlaufvermtgens klar werden.
Diese Informationen koénnen als
Anlagen den Vergabeunterlagen
beigefiigt werden. Der Bieter erhilt



auf diesem Weg einen méglichst
umfassenden Eindruck der ausge-
schriebenen Leistungen und kann
eine angemessene Konzepterstel-
lung leisten.

Durchfiihrung des Verfahrens

Die Suche nach einem geeigneten
Kooperationspartner durch ein
Vergabeverfahren ermdoglicht es,
bereits frithzeitig Eignungsvoraus-
setzungen, wie die Akkreditierung
der Laborarztpraxis sowie eine
entsprechende Facharztstruktur
und Referenzen fiir vergleichbare
Projekte, im Teilnahmewettbe-
werb abzufragen.

Im Rahmen der Verhandlungsrun-
den werden in einem Vergabever-
fahren wie oben dargestellt die
Bieter — abhéngig von der Anzahl
der Verhandlungsrunden - erneut
aufgefordert, ihr Angebot nach
den sich im Laufe des Verfahrens
entwickelnden fachlichen und/
oder rechtlichen Angaben zu iiber-
arbeiten. Wichtig fiir das gesamte
Vergabeprojekt ist es, dass ent-
sprechende Vorgaben definiert
werden, um vergleichbare Ange-
bote zu erhalten. Fiir die zukiinf-
tige Struktur bedeutsam ist es,
das Untersuchungsangebot des
Inhouse-Labors oder eine Teilnah-
me des Kooperationspartners an
Transfusions- und Hygienekom-
missionssitzungen anzusprechen
sowie die verantwortliche Einbin-
dung des niedergelassenen Labor-
arztes bei Implementierung eines

DRG-konformen Anforderungsver-

haltens vorzunehmen. Zudem
miissen die notwendigen arbeits-
rechtlichen Maf3inahmen (insbe-
sondere beziiglich § 613a BGB) im
eigenen Haus gekldrt werden. Die
Abstimmung mit den Gremien so-
wie eventuell mit Gewerkschaften,
Betriebsrdten/Personalriten etc.,
sollte gesucht werden, um haus-
interne Widerstinde zu vermei-
den.

Auch datenschutzrechtliche The-
men, wie zum Beispiel die Heraus-
gabe von Personaldaten, sind zu
klédren. Ebenso sollten steuerrecht-
liche Fragen gekldrt werden, um
moégliche Vorteile aus umsatzsteu-
erlichen Organschaften nutzen zu
koénnen, beziehungsweise umsatz-
steuerliche Nachteile durch Uber-
tragung von Anlage- und Umlauf-
vermdgen zu vermeiden. Insge-
samt miissen die getroffenen
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Uberlegungen Eingang in die End-
verhandlung der Vertrédge finden.

Nach Abgabe und Auswertung fi-
naler Angebote im Vergabeverfah-
ren ist der obsiegende Bieter an-
hand von Wertungskriterien, die
bereits in den Vergabeunterlagen
niedergelegt sind und auf der Ba-
sis einer Wertungsmatrix, die im
Verfahren priazisiert werden konn-
te, zu ermitteln. Diesem kann nach
Ablauf von 14 Kalendertagen (§ 13
VgV) der Zuschlag erteilt und so-
mit in die Umsetzung der geschlos-
senen Vertrdge gestartet werden.

Gelungene Umsetzung

Im Ergebnis ldsst sich festhalten,
dass Laborkooperationen einen
optimalen Ldsungsansatz bieten,
indem sie dem o&ffentlich-recht-
lichen Krankenhaustriger vielfil-
tige Gestaltungsmoglichkeiten er-
6ffnen. So kénnen nach Ablauf der
Vertrdge weitere MafSnahmen fiir
eine weitere Ausgliederung des
Labors vorgenommen bzw. auch
wieder eine Eingliederung in den
Krankenhausbetrieb vollzogen
werden. Zudem kénnen durch
Laborkooperationen Mitarbeiter-
rechte gut gewahrt und Kosten-
sowie Qualitédtsvorteile hervorra-
gend realisiert werden. ®
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