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Medlem af Folketinget Astrid Krag (S) har den 3. oktober stillet fglgende spgrgsmal
nr. S 5 til sundhedsministeren, som hermed besvares.

Spgrgsmal S 5:

"Finder ministeren det tilfredsstillende, at leegevagtordningen i Ringsted, Nykgbing
Sjlland, Kalundborg, Vordingborg og Nakskov er truet af lukning, og hvad agter mi-
nisteren at ggre for at lgse problemet?”

Svar:

Det er afggrende for mig, at alle borgere, der har et behov for det, har adgang til en
leege pa alle tider af dggnet. Det galder ogsa borgere bosat i et omrade med leege-
dakningsudfordringer. Derfor har en Igsning pa laegedaekningsudfordringerne hgj pri-
oritet for regeringen.

Det er dog konkret et regionalt myndighedsansvar at sikre, at borgerne har adgang til
ngdvendig laegehjaelp pa alle tider af dggnet. Derfor er det ogsa min klare forvent-
ning, at regionerne og laegerne i feellesskab sgrger for at fa Igst de udfordringer, der
matte vaere med ordningerne i dele af landet og far styrket vagtleegeordningerne, da
det ogsa kan veaere med til at afhjeelpe et yderligere pres pa det gvrige akutbered-
skab. Vi har ventet meget laenge p3, at regionerne skulle na til enighed med de prakti-
serende laeger om en ny overenskomstaftale. Med aftalen, der blev indgaet sidste
maned, og som nu er til urafstemning blandt de praktiserende lzeger, bliver det mu-
ligt, at udbuds- og regionsklinikkerne fremover kan deltage i vagtopgaven med hen-
blik pa at aflaste de praktiserende laeger i omrader med lzegemangel.

Regeringen har taget vaesentlige initiativer til at komme udfordringerne med
leegedakning til livs. V-regeringen nedsatte i januar 2016 et Leegedakningsudvalg,
der skulle komme med anbefalinger for at sikre en bedre lzegedakning over hele
landet. Anbefalingerne er nu ved at blive implementeret. Udvalget anbefalede blandt
andet at gge optaget pa medicinuddannelsen i Aalborg. Det har regeringen allerede
igangsat med optaget dette efterar. Samt at gge antallet af videreuddannelsespladser
inden for almen medicin, at alle lzeger skal i almen praksis som en del af deres kliniske
basisuddannelse, og at laeger skal mgde almen praksis flere gange under deres
leegestudie. Derudover blev der i udvalgets rapport anbefalet en ny
honoreringsmodel for almen praksis, saledes at en del af laegernes honorar (det
sakaldte basishonorar, som gives pr. tilmeldt patient) differentieres efter
patienttyngde, hvilket bl.a. skal understgtte bedre laegedaekning fx i socialt belastede
omrader.

| forleengelsen af Leegedaekningsudvalgets afrapportering gik samtlige af Folketingets
partier, herunder altsd ogsa spg@rgerens eget parti, pa regeringens initiativ i februar i
ar sammen om en politisk aftale, hvor vi blev enige om at Igfte en raekke af anbefalin-


mailto:sum@sum.dk
http://sum.dk/

gerne fra udvalget. Vi blev som bekendt i den politiske aftale enige om at ompriori-
tere midler i en tredrig overgangsperiode til at understgtte en honoraromlaegning i
almen praksis, der kan sikre bedre laegedaekning, og parterne naede i den netop ind-
gaede overenskomstaftale til enighed om en model for differentieret basishonorar,
sa vi nu tager de fgrste vigtige skridt til at sikre et hgjere honorar til leger med
mange syge og &ldre patienter samt lzeger i laegedaekningsudfordrede omrader.

Mig bekendt igangsatte spgrgeren ikke selv i sin tid som sundhedsminister et stgrre
udvalgsarbejde om bedre lzegedaekning og fulgte dette arbejde op med en bred poli-
tisk aftale.

Med venlig hilsen

Ellen Trane Ngrby /  Sandra Husted Manata
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