
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
Godkendelse af K & C Holding A/S’ erhvervelse af enekontrol med 

Privathospitalet Mølholm P/S og Komplementar Mølholm ApS 

 
1. Transaktionen 

Konkurrence- og Forbrugerstyrelsen modtog den 27. januar 2017 en an-
meldelse af en fusion mellem K & C Holding A/S og Privathospitalet 
Mølholm P/S (”Privathospitalet Mølholm”), jf. konkurrencelovens § 12 b. 
Ifølge § 12 h, stk. 5, 3. pkt., løber fristerne i § 12 d, stk. 1, fra den dag, 
hvor styrelsen udover en fuldstændig anmeldelse har modtaget dokumen-
tation for betaling af gebyret for anmeldelsen. Fristerne begyndte at løbe 
den 27. januar 2017. 
 
Fusionen finder sted ved, at K & C Holding A/S, der indirekte ejes med 
100 pct. af KIRKBI A/S (”KIRKBI”), erhverver 91,6 pct. af ejerandelene 
og stemmerne i Privathospitalet Mølholm P/S samt 100 pct. af ejerande-
lene i den fuldt ansvarlige deltager Komplementar Mølholm ApS (i det 
følgende betegnes virksomhederne samlet som ”parterne”). KIRKBI er-
hverver dermed enekontrol over Privathospitalet Mølholm og Komple-
mentar Mølholm ApS, jf. konkurrencelovens § 12 a, stk. 1, nr. 2. 
 
Det er Konkurrence- og Forbrugerstyrelsens vurdering, at den samlede 
virkning af fusionen mellem K & C Holding A/S, Privathospitalet Møl-
holm og Komplementar Mølholm ApS ikke vil indebære, at den effektive 
konkurrence hæmmes betydeligt. Konkurrence- og Forbrugerstyrelsen 
har derfor godkendt K & C Holding A/S’ erhvervelse af Privathospitalet 
Mølholm og Komplementar Mølholm ApS, jf. konkurrencelovens § 12 c, 
stk. 2, 1. punktum, jf. stk. 1. 
 

2. Parterne og deres aktiviteter 

Det købende selskab K & C Holding A/S’ aktiviteter omfatter avl og salg 
af varmblodsheste samt udvikling, produktion og salg af diverse pleje- og 
tilskudsfoderprodukter til heste i selskabet Blue Hors ApS samt agerbrug 
i selskabet Schelenborg Gods ApS.  
 
K & C Holding A/S er en del af KIRKBI-koncernen, der har aktiviteter 
inden for mange områder, hvoraf de væsentligste er: 

• Ejerskab af LEGO A/S samt LEGO-varemærkerne. 
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• Ejerandel i Merlin Entertainments plc. – forlystelsesparker, her-
under bl.a. LEGOLAND Parks. 

• Delejerskab af offshore vindparkerne Borkum Riffgrund I og 
Burbo Bank Extension. 

• Investeringer i bl.a. Matas A/S, Minimax Viking Group GmbH, 
ISS A/S og fast ejendom i en række lande. 

 
KIRKBI har desuden via selskabet KIRKBI Invest A/S fælles kontrol 
over Falck A/S (”Falck”) sammen med Lundbeckfonden Invest A/S. 
Falck er et internationalt selskab med aktiviteter i 44 lande. Falcks aktivi-
teter er opdelt i fire forretningsområder: 1) Redning (ambulancekørsel, 
brandtjeneste, sygetransport, mv.), 2) assistance (autohjælp, skadesser-
vice, rejseassistance, alarmer, mv.), 3) safety services (sikkerhedstræning 
inden for fx olie- og gasindustrien samt træning i håndtering af kritiske 
situationer) og 4) healthcare. Falcks aktiviteter inden for healthcare er 
organiseret i et datterselskab af Falck - Falck Healthcare A/S (”Falck 
Healthcare), og omfatter bl.a. sundhed på jobbet/forebyggelse i virksom-
heder og institutioner, sundhedsvikarer, psykologrådgivning, fysioterapi, 
massage, drift af lægehuse samt videreformidling til speciallægebehand-
ling igennem blandt andet forsikringsaftaler. 
 
Privathospitalet Mølholm udgøres af et klinikfællesskab, hvor hvert spe-
ciale ejes af en klinikejer. Før fusionen ejer de i alt 34 klinikejere Privat-
hospitalet Mølholm i fællesskab, enten ved direkte ejerskab eller via sel-
skaber. Privathospitalet Mølholm udøver hospitalsdrift i Vejle og i Aar-
hus (Højbjerg og Risskov) og tilbyder speciallægebehandlinger og under-
søgelser i regi af et privathospital. Herudover leverer Privathospitalet 
Mølholm sundhedstjek, kosmetiske behandlinger og psykologrådgivning. 
Privathospitalet Mølholm tilbyder behandlinger til patienter under det 
udvidede fri sygehusvalg og igennem samarbejdsaftaler med det offentli-
ge, patienter med sundhedsforsikringer samt patienter, der betaler for 
egen regning (”private selvbetalere”). 
 
Komplementar Mølholm ApS’ eneste formål er at være komplementar i 
Privathospitalet Mølholm. 
 
3. Jurisdiktion 

De deltagende virksomheder er på den ene side KIRKBI A/S og på den 
anden side Privathospitalet Mølholm P/S og Komplementar Mølholm 
ApS. Ifølge det oplyste havde KIRKBI-koncernen i 2015 en omsætning 
på […] mio. kr. i Danmark. Privathospitalet Mølholm P/S havde i 2015 
en nettoomsætning på ca. […] mio. kr. og Komplementar Mølholm ApS 
havde en nettoomsætning på ca. 5.000 kr. 
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Eftersom de deltagende virksomheders omsætning overstiger omsæt-
ningstærsklerne i konkurrencelovens § 12, stk. 1, nr. 1, er der tale om en 
fusion omfattet af konkurrencelovens regler om fusionskontrol. 
 
4. De relevante markeder 

 

4.1. Produktmarkeder 

Parterne har angivet, at der foreligger horisontale overlap mellem parter-
nes aktiviteter på følgende områder:  
 

• Psykologrådgivning 
• Sundhedstjek 

 
Parterne har angivet, at der foreligger vertikale overlap mellem parternes 
aktiviteter på følgende områder: 
 

• Psykologrådgivning 
• Sundhedstjek 
• Speciallægeydelser 

 
For så vidt angår psykologrådgivning og sundhedstjek, foreligger der 
både vertikale og horisontale overlap. De horisontale overlap skyldes, at 
begge parter tilbyder psykologrådgivning og sundhedstjek. Det vertikale 
overlap skyldes, at Falck Healthcare ligeledes indkøber psykologrådgiv-
ning og sundhedstjek hos tredjeparter, og henviser deres kunder til be-
handling hos disse tredjeparter. Privathospitalet Mølholm udfører psyko-
logrådgivning og sundhedstjek som tredjepart. 
 
For så vidt angår speciallægeydelser foreligger der et vertikalt overlap 
mellem parternes aktiviteter: Som led i Falck Healthcares sundhedsord-
ninger tilbyder Falck Healthcare videreformidling af sine kunder, herun-
der forsikringstagere, til diverse speciallægebehandlinger og undersøgel-
ser. Videreformidlingen omfatter alle de speciallægebehandlinger, som 
forsikringen dækker, herunder behandling på privathospitaler og hos spe-
ciallæger. Falck Healthcare visiterer således kunden til den rette behand-
ling, bestiller behandlingen og betaler for behandlingen. I 2016 indgik 
Falck Healthcare aftale med TRYG A/S (”TRYG”). I henhold til aftalen 
videreformidler Falck Healthcare behandlinger for personer dækket af 
TRYG’s sundhedsforsikringer, herunder til behandling på privathospita-
ler og hos speciallæger. Falck Healthcare videreformidler patienter til 
behandling ved speciallæge på baggrund af aftaler indgået med udbydere 
af speciallægebehandlinger, herunder privathospitaler. I Konkurrence- og 
Forbrugerstyrelsens afgørelse af 4. september 2013 Godkendelse af PFA 
Pension Forsikringsaktieselskabs overtagelse af Mølholm Forsikrings 
A/S, nævnes et indkøbsmarked for indkøb af behandlingsydelser fra pri-
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vathospitaler og privatklinikker, der er vertikalt forbundet med markedet 
for speciallægeydelser. Falck Healthcare tilbyder ikke speciallægebe-
handlinger ved egne ansatte læger, og der er derfor intet horisontalt over-
lap mellem parternes aktiviteter på området for speciallægeydelser. 
 
Psykologrådgivning 
Parterne angiver, at der eventuelt kan afgrænses et marked for udbud af 
psykologrådgivning i Danmark. Parterne har angivet, at den endelige af-
grænsning kan holdes åben i nærværende sag. 
 
Sundhedstjek 
Parterne angiver, at der eventuelt kan afgrænses et marked for udbud af 
sundhedstjek i Danmark. Parterne angiver, at sundhedstjek eventuelt er en 
del af området for behandling på privathospitaler og -klinikker, herunder 
en del af specialet intern medicin. Parterne angiver desuden, at sundheds-
tjek eventuelt kan yderligere segmenteres i henholdsvis ikke-lægefaglige 
helbredsundersøgelser, der blandt andet omfatter BMI-målinger, måling 
af blodtryk m.m. og lægefaglige helbredsundersøgelser, som blandt andet 
kan omfatte undersøgelser af øjne, ører, diverse indre organer, mv. Par-
terne angiver dog, at den endelige afgrænsning kan holdes åben i nærvæ-
rende sag. 
 
Speciallægeydelser 
Parterne har ikke taget stilling til, hvorledes det relevante produktmarked 
for speciallægeydelser bør afgrænses. Parterne har dog oplyst deres mar-
kedsandele under den snævrest mulige afgrænsning af markedet, og an-
ført, at den endelige afgrænsning af markedet kan holdes åben i nærvæ-
rende sag. 
 
Offentlige og private sygehuse 
Det kan overvejes, om speciallægebehandlinger indgår i et overordnet, 
kombineret produktmarked for både offentlige og private sygehuse, eller 
om speciallægebehandlinger tilhører et snævrere marked for ydelser ud-
ført på private sygehuse og -klinikker.  
 
Kommissionen fastslog i beslutningen APW / APSA / Nordic Capital 
/Capio1, at markedsafgrænsningen for hospitaler afhænger af situationen i 
den enkelte medlemsstat. I nogle lande vil der således ifølge Kommissio-
nen kunne afgrænses et overordnet, kombineret produktmarked for både 
offentlige og private sygehuse, mens markedet i andre lande vil kunne 
afgrænses mere snævert. 
 

                                                 
1 Kommissionens beslutning af 16. marts 2007 i sag COMP/M.4367, APW / APSA 
/Nordic Capital / Capio, punkt 11. 
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Konkurrence- og Forbrugerstyrelsens har i afgørelse af 5. juli 2011 For-
enklet godkendelse af Aleris A/S’ erhvervelse af kontrol med Privathospi-
talet Hamlet A/S overvejet, hvorvidt offentlige og private sygehuse samt 
klinikker tilhørte samme relevante produktmarked. Styrelsen fandt indi-
kationer på, at der var en vis form for substitution mellem de offentlige 
og de private hospitaler, men at substitutionen var begrænset. Den ende-
lige afgrænsning af markedet blev holdt åben i sagen, men oplysningerne 
pegede i retning af, at de private sygehuse ikke er på samme marked som 
de offentlige sygehuse. 
 
For så vidt angår patienter, der får deres behandling betalt af en sund-
hedsforsikring, bemærkes, at denne patientgruppe kun kan vælge behand-
ling ved en privat aktør. Såfremt der kan afgrænses et særskilt marked for 
behandling af patienter, der får deres behandling betalt af en sundhedsfor-
sikring, jf. neden for, vil dette marked derfor kun omfatte private sygehu-
se og -klinikker.   
 
Finansiering af patienten 
Markedet for privathospitaler og -klinikker kan eventuelt yderligere seg-
menteres efter finansiering af patienten: 
 

1. Patienter henvist fra det offentlige 
2. Patienter omfattet af sundhedsforsikringer 
3. Private selvbetalere 

 
Konkurrence- og Forbrugerstyrelsen overvejede en sådan segmentering af 
markedet i sin afgørelse af 5. juli 2011 Forenklet godkendelse af Aleris 
A/S’ erhvervelse af kontrol med Privathospitalet Hamlet A/S, men den 
endelige afgrænsning af markedet blev holdt åben i sagen. 
Kommissionen fremhævede i APW/APSA/Nordic Capital/Capio2, at der 
som udgangspunkt er væsentlig forskel på de ydelser, der bliver ydet til 
patienter henvist fra det offentlige, og de ydelser, der bliver ydet til pati-
enter omfattet af sundhedsforsikringer og private selvbetalere. Afgræns-
ningen af produktmarkedet blev dog holdt åben i denne sag.  
 
Privathospitaler og -klinikker 
I Konkurrence- og Forbrugerstyrelsens afgørelse af 5. juli 2011 Forenklet 
godkendelse af Aleris A/S’ erhvervelse af kontrol med Privathospitalet 
Hamlet A/S blev det konkluderet, at der ikke kunne afgrænses et særskilt 
marked for private klinikker.  
 
 
 
 

                                                 
2 Jf. ibid, punkt 15. 
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Hovedspecialer 
Det kan overvejes, om der kan afgrænses et marked for hvert lægeligt 
hovedspeciale, fx ortopædkirurgi, kardiologi m.fl. En speciallæge arbej-
der typisk kun inden for ét speciale.  
 
I Konkurrence- og Forbrugerstyrelsens afgørelse af 5. juli 2011 Forenklet 
godkendelse af Aleris A/S’ erhvervelse af kontrol med Privathospitalet 
Hamlet A/S gav høring af tredjeparter i sagen ikke anledning til en mere 
snæver afgrænsning af det relevante produktmarked på baggrund af læge-
lige hovedspecialer. 
 
Konklusion – de relevante produktmarkeder 
I nærværende sag kan den endelige afgrænsning af de relevante produkt-
markeder stå åben, idet fusionen ikke vil give anledning til konkurrence-
mæssige betænkeligheder selv under den mest snævre, sandsynlige af-
grænsning af produktmarkederne. 
 
4.2. Geografiske markeder 

 
Psykologrådgivning 
Parterne har ikke taget stilling til, hvorledes et eventuelt marked for psy-
kologrådgivning bør afgrænses geografisk. Parterne har oplyst deres re-
spektive markedsandele på et nationalt marked, og anført, at den endelige 
afgrænsning kan holdes åben i nærværende sag. 
 
Sundhedstjek 
Parterne har ikke taget stilling til, hvorledes et eventuelt marked for 
sundhedstjek bør afgrænses geografisk. Parterne har oplyst deres respek-
tive markedsandele på et nationalt marked, og anført, at den endelige af-
grænsning kan holdes åben i nærværende sag. 
 
Speciallægeydelser 
Der kan overvejes en national såvel som regional afgrænsning af marke-
det. Parterne har angivet, at en mere snæver geografisk afgrænsning af 
markedet end national ikke nødvendigvis følger de regionale grænser. 
Det vertikale overlap mellem parternes aktiviteter vedrør kun de patien-
ter, der er omfattet af en sundhedsforsikring.  Patienter med sundhedsfor-
sikringer er ikke begrænsede af de regionale grænser i deres valg af be-
handlingssted. Dette taler for en geografisk afgrænsning, der er bredere 
end regional. 
 
I Konkurrence- og Forbrugerstyrelsens afgørelse af 5. juli 2011 Forenklet 
godkendelse af Aleris A/S’ erhvervelse af kontrol med Privathospitalet 
Hamlet A/S bemærkede styrelsen, at priserne for behandling af både pati-
enter under det udvidede frie sygehusvalg og patienter med sundhedsfor-
sikringer forhandles nationalt, hvilket taler for en national afgrænsning af 
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markedet. Styrelsen bemærkede dog også, at patienten ofte ønsker at bli-
ve behandlet så tæt på hjemmet som muligt, og derfor kan der ved forsik-
ringsselskabers visitation være fokus på afstanden til behandlingsenhe-
den. Dette kan tale for en regional afgrænsning af markedet. 
 
Parterne er enige i, at patienter ofte ønsker behandling så tæt på deres 
hjem som muligt. Det er parternes opfattelse at dette understøttes af, at 
for eksempel forsikringsselskaber har et ønske om at tilbyde forsikrings-
tagere behandlingen inden for en radius af eksempelvis 100 km. fra for-
sikringstagerens bopæl. Parterne bemærker dog, at denne radius ikke ta-
ger hensyn til regionale grænser. Parterne bemærker desuden, at det ofte 
også er af væsentlig betydning for patienterne, at den lægelige behandling 
kan påbegyndes hurtigst muligt. I praksis bevirker det, at patienter ofte er 
villige til en længere transport, hvis det medfører en hurtigere behandling.  
 
Parterne kan derfor ikke tilslutte sig en regional afgrænsning. Parterne 
mener derimod, at Region Midtjylland og Region Syddanmark, som er 
særligt relevante for nærværende fusion, bør udgøre ét samlet marked, for 
så vidt der ikke kan afgrænses et nationalt marked. Parterne har indsendt 
oplysninger om, i hvilke regioner Privathospitalet Mølholms patienter har 
bopæl. Disse oplysninger viser, at patienter med bopæl i Region Midtjyl-
land til en vis grad har modtaget behandling på Privathospitalet Møl-
holms hospital i Region Syddanmark og omvendt. 
 
Konklusion – de relevante geografiske markeder 
I nærværende sag kan den endelige afgrænsning af de relevante geografi-
ske markeder stå åben, idet fusionen ikke vil give anledning til konkur-
rencemæssige betænkeligheder selv under den mest snævre, sandsynlige 
afgrænsning af de geografiske markeder. 
 

5. Vurdering af fusionen 

 

5.1. Tredjepartsorientering 

Konkurrence- og Forbrugerstyrelsen har sendt en ikke-fortrolig version af 
anmeldelsen i høring hos udvalgte konkurrenter til Privathospitalet Møl-
holm. Én konkurrent har i denne forbindelse afgivet bemærkninger til 
fusionen.  
 
Konkurrenten bemærkede, at det forhold, at Falck Healthcare både ind-
køber sundhedsydelser hos privathospitaler, og efter transaktionen bliver 
koncernforbundet med et privathospital, kan medføre en ulige konkurren-
cesituation blandt privathospitalerne. 
 
Konkurrenten udtrykte også bekymring over, at Falck Healthcare, som 
aftaleindehaver med privathospitalerne, får indblik i oplysninger om kon-
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kurrenceparametre blandt de øvrige privathospitaler, herunder fx oplys-
ninger om kapacitet og priser. 
 
5.2. Vurdering af fusionen 
 
5.2.1. Horisontale virkninger 

Parternes samlede markedsandele på et eventuelt dansk marked for psy-
kologrådgivning er ikke over [10-20] pct. På et eventuelt dansk marked 
for sundhedstjek er parternes samlede markedsandele ikke over [10-20] 
pct. Privathospitalet Mølholms aktiviteter på et eventuelt marked for psy-
kologrådgivning og et eventuelt marked for sundhedstjek er desuden 
yderst marginale. Privathospitalet Mølholms markedsandele på begge 
disse markeder er således ikke over [0-5] pct. Konkurrence- og Forbru-
gerstyrelsen har derfor ikke vurderet de horisontale virkninger af fusionen 
yderligere. 
 
5.2.2. Vertikale virkninger 

Som nævnt oven for, har Privathospitalet Mølholm yderst marginale akti-
viteter på eventuelle markeder for psykologrådgivning og sundhedstjek. 
Konkurrence- og Forbrugerstyrelsen har derfor ikke vurderet de vertikale 
virkninger af fusionen yderligere for så vidt angår disse markeder. 
 
Kundeafskærmning på markedet for speciallægeydelser 
For at kundeafskærmning kan være en betænkelighed i denne fusion, er 
det nødvendigt, at Falck Healthcare efter en fusion vil være i stand til at 
henlægge alle- eller en stor del af deres indkøb af speciallægeydelser til 
Privathospitalet Mølholm, og at dette vil medføre, at konkurrenter til Pri-
vathospitalet Mølholm får reduceret deres potentielle kundebase væsent-
ligt. 
 
Konkurrence- og Forbrugerstyrelsen har bedt parterne supplere anmeldel-
sen med oplysninger om Falck Healthcares aktiviteter på indkøbsmarke-
det for speciallægeydelser. Falck Healthcare har oplyst, at såfremt et så-
dant indkøbsmarked kan afgrænses, besad Falck Healthcare en markeds-
andel på ca. [5-10] pct. i Danmark for 2016. […], opnåede Falck Health-
care højest en markedsandel på [10-20] pct. af indkøbsmarkedet i Region 
Midtjylland og Region Syddanmark i 2016. De således beregnede mar-
kedsandele omfatter også de indkøb, som Falck Healthcare foretager i 
henhold til aftalen med TRYG. […]. I henhold til aftalen med TRYG er 
Falck Healthcare underlagt en række krav om […]. Konkurrence- og For-
brugerstyrelsen vurderer, at aftalens indhold gør det vanskeligt for Falck 
Healthcare at henlægge større dele af sine indkøb hos Privathospitalet 
Mølholm efter en fusion, medmindre disse henlæggelser sker på bag-
grund af objektive kriterier såsom lavere priser og/eller bedre behand-
lingsmuligheder.  
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Det bemærkes, at såfremt Falck Healthcare i fremtiden måtte indgå ind-
købsaftaler med andre forsikringsselskaber end TRYG, hvorefter Falck 
Healthcare indkøber speciallægeydelser på vegne af disse forsikringssel-
skaber, må det forventes, at disse forsikringsselskaber vil stille tilsvaren-
de krav til Falck Healthcare, som de krav, der fremgår af aftalen mellem 
Falck Healthcare og TRYG. Forsikringsselskaberne vil således ikke have 
noget incitament til at indgå aftale med Falck Healthcare om indkøb, hvis 
ikke dette medfører en besparelse og/eller et bredere og bedre produkt-
mæssigt og geografisk behandlingsudvalg for forsikringsselskaberne. 
 
Hvad angår det forhold, at Falck Healthcare måtte få adgang til konkur-
rencefølsomme oplysninger ved indgåelse af aftaler med Privathospitalet 
Mølholms konkurrenter, vurderer styrelsen, at dette ikke i sig selv giver 
anledning til betænkeligheder i nærværende fusion: Konkurrence- og 
Forbrugerstyrelsen har tidligere fundet, at markedet for privathospitaler 
og -klinikker er præget af forholdsvist lave adgangsbarrierer og betydelig 
overkapacitet3. Derudover oplyser mange privathospitaler om priser på 
deres hjemmesider. Styrelsen vurderer derfor ikke, at de oplysninger, som 
Falck Healthcare får adgang til gennem sine aftaler med konkurrerende 
privathospitaler, har en sådan karakter, at de vil stille Falck Healthcare i 
stand til at give Privathospitalet Mølholm en konkurrencemæssig fordel 
efter en fusion. Styrelsen har også lagt vægt på, at blot én konkurrent har 
udtrykt betænkeligheder vedrørende dette forhold. 
 
Inputafskærmning på markedet for indkøb af speciallægeydelser 
For at inputafskærmning kan være en betænkelighed i nærværende fusi-
on, er det nødvendigt, at Privathospitalet Mølholm, efter en fusion, vil 
være i stand til udelukkende at levere speciallægeydelser til Falck 
Healthcare, eller at tilbyde Falck Healthcare mere favorable vilkår end 
Falck Healthcares konkurrenter, således at konkurrenternes muligheder 
for at konkurrere på indkøbsmarkedet for speciallægeydelser, og dermed 
konkurrenternes mulighed for at henvise deres kunder på forsikringsmar-
kedet til behandling ved speciallæge, væsentligt forringes.  
Privathospitalet Mølholm besad i 2015 en samlet markedsandel i Region 
Midtjylland og Syddanmark for behandlinger til patienter omfattet af en 
sundhedsforsikring og private selvbetalere på ca. [20-30] pct. Privatho-
spitalet Mølholms markedsandele […]. Salg af speciallægeydelser til 
TRYG hhv. Falck Healthcare4 tegnede sig kun for ca. [5-10] pct. af Pri-
vathospitalet Mølholms samlede salg i 2015 og ca. [5-10] pct. i 2016. 
Privathospitalet Mølholms markedsandele og Privathospitalet Mølholms 
andel af salg til TRYG hhv. Falck Healthcare taler i sig selv for, at Pri-

                                                 
3 Jf. Konkurrence- og Forbrugerstyrelsens afgørelse af 5- juli 2011, Forenklet godken-
delse af Aleris A/S’ erhvervelse af kontrol med Privathospitalet hamlet A/S.  
4 I 2015 indkøbte TRYG speciallægeydelser direkte fra Privathospitalet Mølholm. I 
2016 blev TRYG’s indkøb af speciallægeydelser fra Privathospitalet Mølholm delvist 
formidlet gennem Falck Healthcare. 
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vathospitalet Mølholm ikke vil være i stand til at afskærme Falck Health-
cares konkurrenter fra markedet for speciallægeydelser efter en fusion. 
Som nævnt oven for, er markedet for privathospitaler og -klinikker karak-
teriseret ved forholdsvist lave adgangsbarrierer og betydelig overkapaci-
tet5. Privathospitalet Mølholm vil derfor heller ikke have noget incita-
ment til, efter en fusion, at afskærme Falck Healthcares konkurrenter fra 
markedet for speciallægeydelser. 
 
6. Konklusion 

Det er Konkurrence- og Forbrugerstyrelsens vurdering, at den samlede 
virkning af fusionen ikke vil indebære, at den effektive konkurrence 
hæmmes betydeligt. 
 
Konkurrence- og Forbrugerstyrelsen har på den baggrund godkendt K & 
C Holding A/S’ erhvervelse af Privathospitalet Mølholm og Komplemen-
tar Mølholm ApS, jf. konkurrencelovens § 12 c, stk. 2, 1. punktum. God-
kendelsen er givet under forudsætning af, at de oplysninger, der kan til-
skrives de deltagende virksomheder, er korrekte, jf. konkurrencelovens § 
12 f, stk. 1, nr. 1. 

                                                 
5 Jf. Konkurrence- og Forbrugerstyrelsens afgørelse af 5- juli 2011, Forenklet godken-
delse af Aleris A/S’ erhvervelse af kontrol med Privathospitalet hamlet A/S. 


