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Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg har den 15. august 2013 stil-
let fglgende spargsmal nr. 834 (Alm. del) til ministeren for sundhed og fore-
byggelse, som hermed besvares. Spgrgsmalet er stillet efter gnske fra Perille
Rosenkrantz-Theil (S).

Spgrgsmal nr. 834:

"Vil ministeren redeggre for de erfaringer, der ligger til grund for, at den tyske
regering i 2012 valgte at afskaffe den brugerbetaling pa lsegebesgg, som blev
indfart i 2004?”

Svar:

Til brug for besvarelsen har jeg indhentet oplysninger fra Den Danske Ambas-
sade i Berlin, der oplyser fglgende:

"Som led i et kompromis mellem CDU/CSU og FDP, besluttede den tyske re-
gering pa et regeringsmgde den 4. november 2012 en reekke tiltag, der skulle
aflaste de tyske borgere gkonomisk. Et af disse var afskaffelse af det sékaldte
"praksisgebyr” for det farste besag hvert kvartal hos praktiserende leeger, et
forslag som FDP har fremfgrt. Forbundsdagen vedtog den samlede aflast-
ningspakke, inkl. fiernelsen af praksisgebyret, den 9. november 2012.

Praksisgebyret blev indfgrt i 2004 af den davaerende rgd-grenne regering for
borgere i den offentlige sygesikring (ca. 90 pct. af befolkningen). Gebyret (10
euro) betales af patienten ved fgrste leegebesgg i hvert kvartal. Ved lsegebe-
sgg senere i kvartalet er patienten fritaget for gebyret, medmindre man opsg-
ger en specialleege uden henvisning.

Formalet med praksisgebyret var for det fgrste finansiel aflastning af det of-
fentlige sundhedssystem, som der finansieres gennem et procentuelt bidrag af
indkomsten/lgnnen. For det andet skulle praksisgebyret veere et incitament til
at nedbringe tyskernes hyppige laegebesgag, som la hgijt i international sam-
menligning (gennemsnitlig ca. 16,3 besgg pr. ar; en relativt lille gruppe patien-
ter hiver gennemsnittet op).

| de farste ar efter indfgrelsen faldt antallet af leegebesgg — og faldet blev led-
saget af en debat om, hvilke befolkningsgrupper der fravalgte lsegebesgg. Den
finansielle aflastning kunne maerkes ved, at det skattefinansierede bidrag til
den offentlige sygesikring faldt i arene fra 2004 til 2006.

Nyere undersggelser viser dog, at leegebesggene siden 2007 igen er pa
samme niveau som i 2003, og i 2008 gik tyskerne i gennemsnit ca. 18 gange



til leegen. Siden 2007 er det skattefinansierede bidrag ogsa steget igen, sa der
har ikke veeret en maerkbar langsigtet finansiel aflastning.

Praksisgebyret har vaeret kritiseret pga. den tidskreevende administration, som
bl.a. leegerne har haft med at administrere gebyret. Der har ligeledes veeret kri-
tik af ordningens sociale profil, da folk der ofte besgger leege pa den made har
bidraget mere til finansiering af sundhedsvaesnet end raske personer. Der har
saledes veeret kritik fra bade patient- og lesegeside, og derfor har FDP den se-
neste tid arbejdet for at fa gebyret afskaffet. Der er ikke forventninger om, at
afskaffelsen af gebyret vil fare til underskud i den offentlige sygesikring, da
den solide tyske beskaeftigelse pt. bidrager til psene overskud i sygesikringen”.
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