Indkomne hgringssvar

Haringsmaterialet blev sendt ud til regionens 19 kommuner, PLO og Sundhedsstyrelsen. Endvidere
blev hgringsmaterialet sendt ud som kopi til Danske Regioner, de gvrige regioner,
hospitalsenhederne i Region Midtjylland samt Psykiatrien i Region Midtjylland. Hgringsfristen var
fredag d. 27. marts.

Der er indkommet hgringssvar fra falgende 16 kommuner:
Favrskov
Hedensted
Herning

Holstebro

Horsens
Ikast-Brande
Lemvig

Norddjurs

Odder

Randers
Ringkgbing-Skjern
Skanderborg
Skive

Struer

Viborg

Arhus

Derudover er der indkommet hgringssvar fra:
e Praksisudvalget
PLO
Sundhedsstyrelsen
Sundhedsbrugerradet
Psykiatri- og Socialledelsen i Region Midtjylland
Regionshospitalet Silkeborg, Hammel Neurocenter, Skanderborg Sundhedscenter
Hospitalsenhed Vest
Arhus Universitetshospital




Region Midtjylland
Primaer Sundhed
Skottenborg 26

8800 Viborg

Att.: Christoffer Pedersen

Haringssvar vedr. udkast til visions- og praksisplan pa almen leege
omradet

Regionsradet har 21. januar 2009 besluttet at sende udkast til visons- og praksisplan
for almen laege omradet i Region Midtjylland i hegring.

Under forudseetning af Byradets godkendelse pa mgde 31. marts 2009, gnsker
Favrskov Kommune at afgive falgende hgringssvar til Region Midtjylland:

Favrskov Kommune mener, at udkastet til visions- og praksisplan indeholder en reekke
vaesentlige visioner og indsatsomrader for den videre udvikling af almen praksis.
Planerne giver saledes et godt overblik over aktuelle og fremtidige udfordringer inden
for almen laeegeomradet i forhold til de fire hovedindsatsomrader; kronikerindsats,
kreeftbehandling, forebyggelsesindsats og organisationsudvikling.

Favrskov Kommune kan tilslutte sig hensigtserklaeringen om, at der arbejdes for, at
alle borgere har let adgang til en praktiserende laege. Det er desuden positivt, at der i
visionsplanen szettes fokus pa almen praksis som en aktiv aktgr inden for forebyggelse
og kronikeromsorg. Der er tale om veesentlige indsatsomrader i fremtidens
sundhedsvaesen, som kraever et velfungerende og ligeveerdigt samarbejde mellem
almen praksis, hospitaler og kommuner. Favrskov Kommune er enig i, at de
praktiserende laeger skal have en tovholderfunktion i indsatsen overfor de kronisk syge
i teet og gensidig forpligtende samarbejde med hospitalsveesen og kommuner.

Med henblik pa at styrke den forebyggende og sundhedsfremmende indsats i almen
praksis finder Favrskov Kommune det desuden saerdeles relevant, at der etableres let
tilgeengelig information om de kommunale tilbud inden for forebyggelse og
rehabilitering. Det skal i denne forbindelse bemaerkes, at praksis.dk netop er blevet
udbygget til ogsa at omfatte klinisk information om de kommunale sundhedstilbud,
herunder ogsa tilbud i Favrskov Kommune.

Favrskov Kommune tager til efterretning, at der ma forventes et stgrre ophgr blandt de
praktiserende leeger i Favrskov Kommune pga. pension i de kommende ar, og at der
som fglge af befolkningstilvaeksten vil vaere behov for yderligere en laege i kommunen.
Af praksisplanen fremgar det dog samtidig, at der pga. kommunens geografiske
placering ikke forventes problemer i forhold til at kunne rekruttere praktiserende laeger

til omradet. Favrskov Kommune forudsaetter, at der i denne vurdering er taget hgjde for

det forventede antal nyuddannede specialleeger i almen medicin i perioden.
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Endvidere skal det bemaerkes, at der fortsat kan vaere behov for at sikre gkonomiske
rammer, som vil kunne understgtte rekrutteringen af nye laeger i overgangen til starre
leegepraksiser.

| perspektivplanen "Regions Midtjyllands perspektiver pa strukturudviklingen i almen
praksis” tages saledes ogsa udgangspunkt i et begreb om beaeredygtigpraksis.
Definitionen af dette begreb kunne dog med fordel praeciseres, ligesom
dokumentationen for det anslaede patientgrundlag pa 8-12.000 indbyggere pr.
leegehus er uklar.

Det er vigtigt for Favrskov Kommune, at borgerne far det bedst mulige forlgb i deres
made med sundhedsvaesenet — herunder ogsa de kommunale sundhedstilbud. En
feelles udfordring for region og kommune er at sikre sammenhaengende forlgb pa
tveers af sektorer. For at kunne give et godt sammenhaengende forlgb er ikke mindst et
godt samarbejde med almen praksis afggrende. Favrskov Kommune har saledes ogsa
ansat en praksiskonsulent, som et led i implementeringen af kommunens
sundhedspolitik. Favrskov Kommune er meget tilfredse med dette samarbejde og ser
frem til en fortsat udvikling af samarbejdet med almen praksis til gavn for borgerne.

Venlig hilsen

Anders G. Christensen Jacob Stengaard Madsen
Borgmester Social- og sundhedsdirektar
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Hgringssvar til praksisplan for almen laege omradet

Sundheds- og Forebyggelsesudvalget har behandlet * Praksisplan for al-
men laege omradet’, 'Region Midtjyllands perspektiver pa strukturudvik-
lingen i almen praksis’ og 'Visioner for almen praksis i Region Midtjyl-
land’ pd sit mgde den 10. marts 2009. Udvalget har falgende bemaerk-
ninger:

Almen praksis er en grundpille i det danske sundhedsvaesen. Det er der-
for foruroligende, at laagemangel i et omrade af kommunen ggr det van-
skeligt at tilbyde borgerne et reelt valg af egen laege. Vi hilser det derfor

— . .. meget velkommen,-at Regionen-vil yde Hornsyld/ Juelsminde omradet—— - — - — — ——

saerlig opmaerksomhed og stgtte til rekruttering og fastholdelse af laeger.

Borgerne har krav pa valgmuligheder, og et samspil med Region Syd om
laegedaekning af omradet kunne ogsa vaere relevant.

Som i sundhedsvasenet generelt anerkendes, at principperne om Lavest
Effektive Omkostningsniveau (LEON) skal styrkes i almen praksis. Som
midler til dette peges pa baeredygtige praksisfaellesskaber og praksisper-
sonale. Herudover kan peges pa gget samarbejde med kommunerne.

Det kan drgftes, hvilke opgaver praksispersonalet fremover skal lgfte, og
hvilke incitamenter der er til at tilbyde ydelser i egen praksis frem for at

henvise til bl.a. kommunernes sundhedsfremmende og forebyggende til-
tag. Der kunne indgds en overenskomstmaessig forpligtelse af laeger om

samarbejde og/eller henvisning til kommunale tilbud, hvor sddanne eksi-
sterer.

Stadig flere opgaveglidninger fra sekundaer til primaer sektor fordrer en
understregning af almen lsege omradets funktion som tovholder i et
sammenhangende patientforigb. I den forbindelse kunne der etableres
forpligtende Sundhedsaftaler med almen praksis, bl.a. i relation til den
zeldre medicinske patient, hvor kommunens indsats skal ske i-samarbej-
de med almen laeger, og hvor tovholderfunktionen er essentiel.

Region Midtjylland
Modt: |2 MRS 7008




Der planlaegges revision af praksisplanen indenfor en firedrig periode. I
planlzegningsfasen kan overvejes, hvorledes Den danske kvalitetsmodel
kan indarbejdes i almen praksis til monitorering af faglig kvalitet.

Med v;nljg
4

Frede Jagp
Formand for Sundheds- og
Forebyggelsesudvalget




SOCIAL, SUNDHED OG BESKAFTIGELSE

Herning
Kommune

Region Midtjylland

Dato:
18. marts 2009

Hgringssvar vedrgrende planleegningsgrundlag pa almenlage omra-

det
Sagsbehandler: Jesper Graakjeer Sagsnr.: 2009030259E
Christensen (bedes anvendt ved henvendelse)

Ved brev af 5. februar 2009 har Region Midtjylland fremsendt udkast til
planlaegningsgrundlag pa almenleegeomradet til hgring med hgringsfrist
den 27. marts 2009.

Planleegningsgrundlaget er opdelt i 3 dele, som er henholdsvis en praksis-
plan der beskriver lsegedaekningen, en visionsplan der beskriver visioner og
malsaetninger for hvor almen praksis skal bevaege sig hen fremover, og en
plan for rekruttering og fastholdelse, hvor der bl.a. gives bud pa hvordan
udfordringer i forhold til llegemangel kan imadegas fremtiden.

Herning Kommune har med interesse laest det spaendende og visionaere
udkast til planleegningsgrundlag for almen praksis. Overordnet er Herning
Kommune godt tilfreds med udkastet til planleegningsgrundlag, og vil gerne
rose Region Midtjylland for det grundige og serigse planleegningsgrundlag,
da det giver et godt overblik og forholder sig til alle de vaesentligste proble-
mer, der vil blive pa omradet fremover og fremlaegger flere speendende
strategier og Igsningsmuligheder.

Herning Kommune har dog enkelte kommentarer til hver enkelt del af plan-
lseegningsgrundlaget.

Kommentarer til praksisplanen omkring lsegedaekning m.v.

Herning Kommune er enig i at den praktiserende laeges rolle som patien-
tens primaere indgang til sundhedsveaesenet er vigtig, samt at det vil veere
gavnligt i hgjere grad at tildele leegen en central placering i kronikerbehand-
lingen. Kommunen kan kun bifalde intentionen om at opgaverne sgges va-
retaget efter LEON princippet, og at dette kraever en forbedring af leegernes
vilkar i form af andet sundhedspersonale og redskaber til opfalgning pa pa-
tienttilstanden.

Praksisplanen viser, at alders sammensaetningen blandt laegerne i Herning
Kommune er hgj og hgjere end i de fleste andre kommuner i regionen. 55
pct. af laegerne er over 55 ar og der forventes et rekrutteringsbehov pa 22
nye laeger indenfor de naeste 5 ar. Det betyder, at selv om Herning Kom-
mune ikke er identificeret som et seerligt indsatsomrade, vil der hurtigt kun-
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ne opsta problemer med laegedaekningen i kommunen. Herning Kommune
vil gerne udtrykke sin bekymring herfor, og opfordre Region Midtjylland til at
have seerligt gje for dette forhold.

Kommentarer til visionsplan og perspektivplan
Begge planer ser rigtig fornuftige ud og indeholder nogle gode visionaere
tiltag.

Herning Kommune er sdledes helt enige i, at der skal taenkes nyt i forhold
til organisationsformerne omkring almen praksis, og at de nye indsatsom-
rader i forhold til kronikere og forebyggelse ogsa er vigtige i praksis.

Presset sgges lettet ved at oprette flere flerkompagniskabspraksis, for der-
igennem at opna et befolkningsgrundlag pa mellem 8.000 — 12.000, og s&-
ledes gge fleksibiliteten og antallet af borgere pr. ydernummer. Geografiske
forhold kan dog betinge praksis der er mindre. Herning Kommune har et
stort geografisk omrade og vil flere steder i oplandet have et mindre befolk-
ningsgrundlag, hvis afstandskriteriet pa 15 km. opretholdes.

Herning Kommune finder, at der kan opsta et dilemma, hvis der stas for
hardt pa at der skal vaere et teet "lsege-patient” forhold i alle kontakter med
borgerne. Her vurderer vi, at der kan opsta et dilemma i forhold til LEON-
princippet, nar man pateenker at gge opgaverne for de praktiserende leeger
i en tid med leegemangel. Her vil det, i forbindelse med organisationsudvik-
lingen af praksis, veere naturligt at de nye faggrupper kan overtage en del
af den direkte kontakt med borgerne.

Ligeledes vil Herning Kommune opfordre til, at kommunerne inddrages lo-
kalt i forhold til etablering af nye organisationsformer i almen praksis i for-
hold til nyteenkning af praksis i forhold til synergieffekter ml. faggrupper m.v.
— f.eks. i forbindelse med kommunale sundhedscentre, som kan vaere mo-
bile. Kommunen vil sdledes bl.a. kunne understatte praksis i indsatsen for
kronikerne

Med hensyn til de omrader hvor det er vanskeligt at rekruttere lseger, me-
ner Herning Kommune, at der bgr teenkes i alternative muligheder som kan
abne op for starre fleksibilitet i forhold til mulighederne for rekruttering.
Herning Kommune vil foresla at regionen overvejer muligheden for at indga
aftaler med private aktgrer om rekruttering eller drift af laegehuse, eller al-
ternativt ved f.eks. anseettelse af yngre leeger fra hospitaler eller lignende
for kortere perioder. Et emne der derfor bgr tages op med laegeforeningen.

Herning Kommune skal endvidere opfordre til at Region Midtjylland i sam-
arbejde med kommunen fortseetter arbejdet med at finde en tilfredsstillende
lgsning pa laegedaekningen i Haderup, hvor praksis har veeret lukket siden
1. august 2008.

@vrige bemaerkninger
Endelig vil Herning Kommune henlede opmaerksomheden pa, at der er et
par faktuelle fejl i beskrivelsen i praksisplanen omkring leegedaekningen og




befolkningen i Herning Kommune, hvilket bar korrigeres sa det ogsa er i
overensstemmelse med hvad der star i perspektivplanen.

| praksisplanen star der om Herning Kommune s. 17, at der er en leege-
praksis med to lseger i Haderup, men den er som naevnt ovenfor lukket.

Den angivne befolkningsfremskrivning pa s. 19 er heller ikke retvisende i
forhold de til det faktiske folketal i Herning Kommune og de seneste opgg-
relse fra Danmarks statistik. Per 1. januar 2009 var folketallet ifglge Dan-
marks statistik 85.217 personer, hvilket er hgjere end det folketal der i
praksisplanens befolkningsfremskrivning star angivet for 2012. Praksispla-
nen underestimerer derfor rekrutteringsbehovet for laeger i Herning Kom-
mune.



6.5

Region Midtjylland Dato: Marts 2009
Primeaer Sundhed J.nr.: 005348-2009
Skottenborg 26 Henv. til: Steffen Barstad
8800 Viborg TIf.: 9611 4107

Att. Christoffer Pedersen

Haringssvar fra Holstebro Kommune til planleegningsgrundlag pa
almen laege omradet

Holstebro Kommune har modtaget Region Midtjyllands udkast til planlaeg-
ningsgrundlag pa almen leege omradet i hgring og afgiver hermed falgende
hgringssvar:

Det fremsendte materiale er interessant. Almen laege omradet er en livsnerne
i det danske sundhedsvaesen. Derfor er der et stort behov for at have seerligt
fokus pa omradet.

Planleegningsgrundlaget udgeres af tre dele: Visioner for almen praksis,
Praksisplan vedrgrende lsegedaekning m.v., samt en tidligere vedtaget Plan
for rekruttering og fastholdelse. Herudover er medsendt Region Midtjyllands
Perspektiver for strukturudviklingen i almen praksis.

Kommentarerne i dette hgringssvar forholder sig til materialet som helhed.

Holstebro Kommune er enig i de grundleeggende malseetninger for almen
praksis. Der skal veere let og lige adgang til almen praksis, og strukturen skal
veere sa decentral som muligt. Almen praksis er kendetegnet ved at have et
teet laege-patient forhold, hvor kendskabet til den enkelte patient og dennes
familie vejer tungt. Mgdet mellem laege og patient er en kernefunktion i almen
praksis og skal vedblive at veere et mgde mellem to mennesker.

Det er ogsa en meget vigtig pointe i planleegningsgrundlaget, at der ved or-
ganiseringen af almen praksis ikke skabes en struktur, der seetter lsege-
patientforholdet over styr. Strukturen har en helt afggrende betydning.

Vi konstaterer, at der i planleegningsgrundlaget laegges veegt pa at understgt-
te etableringen af stgrre, baeredygtige praksisfeellesskaber — bl.a. for at img-
dega mangel pa laeger til almen praksis.

Holstebro Kommune anerkender, at der i visse omrader af landet kan veere et
velbegrundet behov for at samle leeger i praksisfaellesskaber for at undga
mangel pa leeger til almen praksis.



Men der er et modsaetningsforhold mellem malet om at bevare bade det teette
samspil mellem praktiserende laege og patient og opna en hgijere kvalitet og
forsyningssikkerhed ved praksisfeellesskaber. Det geelder iseer i yderomra-
derne af regionen. Nar patienter her far laengere til deres egen laege, kan det i
veerste tilfeelde afholde borgere fra at sgge til leege i ordentlig tid. Da mulig-
hederne for, at leegerne kan tage pa sygebesgg, samtidig bliver forringet, vil
det blive en endnu vanskeligere at leve op til malet om at bevare det teette
leege-patient forhold.

Vi savner en stillingtagen til denne problematik i planlaegningsgrundlaget. Her
er der ingen konkrete overvejelser og analyser om, hvordan man vil lgse
modseetningsforholdet mellem visioner om bevarelse af det teette laege-
patient forhold og en samling af leeger i praksisfaellesskaber. Derved star ale-
ne tilbage, at der bliver leengere afstande for borgerne til egen leege.

Holstebro Kommune konstaterer, at der i den medsendte perspektivplan pa
strukturudviklingen i almen praksis er nogle fa overvejelser om dette mod-
saetningsforhold. Saledes naevnes bl.a. muligheden for at understgtte etable-
ringen af "satellit-praksis”, hvor en praksis efter konkret aftale kan have en
"udefunktion” pa en anden adresse end konsultationsstedet. Det kan under-
stgtte borgernes naerhed til almen praksis.

En sadan lgsning bgr undersgges nzermere. Men Region Midtjylland bar
samtidig overveje, hvordan regionen kan vaere med til — ogsa gkonomisk — at
understgtte en sadan mulighed. Den er tydeligvis forbundet med gkonomiske
udgifter for leegerne, som de naeppe vil vaere indstillet pa at bzere alene.

Holstebro Kommune finder det uacceptabelt, at der ikke er sammenhaeng
mellem planleegningsgrundlaget for almen praksis og den vedtagne hospi-
talsplan i Region Midtjylland. | hospitalsplanen skal der angiveligt ske en star-
re centralisering af ydelserne pa hospitalerne. | Vest er det fortsat en mulig-
hed, at der skal bygges et nyt hospital til erstatning for to eksisterende hospi-
taler i Herning og Holstebro.

| planleegningsgrundlaget er der ikke taget hensyn til et hospitals betydning
for rekruttering af laeger til almen praksis, og det er uacceptabelt. | Holstebro
Kommune har hospitalet i Holstebro veeret en "fadekasse” for de praktiseren-
de laeger i omradet. Starstedelen af de nuveerende praktiserende laeger i om-
radet har veeret tilknyttet hospitalet i Holstebro.

| planleegningsgrundlaget vurderes der ikke at veere tegn pa seerlige udfor-
dringer i forhold til at sikre leegedaekningen i Holstebro By og umiddelbare op-
land. | den vestlige del af kommunen vurderes til gengeeld at veere "starre el-
ler mindre” udfordringer i forhold til sikringen af laeegedaekningen.

Holstebro Kommune mener, at denne vurdering er for optimistisk, hvis der ik-
ke er et hospital med uddannelsesfunktion i det nordvestlige omrade. Uden et



hospital med en sadan status bliver det vanskeligere, end det er vurderet i
planleegningsgrundlaget, at rekruttere laeger til det nordvestjyske omrade.
Planleegningsgrundlaget bgr indeholde konkrete vurderinger af konsekven-
serne af dette scenarie. Vi vil kraftigt opfordre regionen til at gare konsekven-
serne klare for befolkningen i vores omrade.

Pa Holstebro Byrads vegne

Arne Leegaard
Borgmester



HORSENS KOMMUNE

Udvalg for Sundhedsfremme
og forebyggelse.

Radhustorvet 4

8700 Horsens

Telefon :76 29 29 29
Telefax: 76 29 38 78
voksenservice@horsens.dk
www.horsenskom.dk

Dato 24. marts 2009
J.nr. 16.00.00 P17
Sagsid.:2009-002549

Hgringssvar, praksisplanlaegning i almen praksis, Horsens Kommune.

Horsens Kommune har med interesse leest Region Midtjyllands udkast til praksisplanlaegning i
almen praksis, for Region Midtjylland.

Horsens Kommune har noteret, at kommunen er udpeget som et serligt indsatsomrade, og fin-
der, at Region Midtjyllands perspektiver og visioner i hgj grad tager hand om problematikken, i
det omfang det er muligt. Befolkningstilvaeksten i Horsens Kommune er stor, og derfor vil ef-
terspargslen pa laeger stige i kommunen over de naste ar, hvilket regionens praksisplanlaegning
ogsa beskriver, og forsgger at tage hgjde for i rekrutteringsstrategierne.

Horsens Kommune laeegger vaegt pa, at borgerne har lige og fri adgang til de praktiserende laeger
som et sundhedstilbud, og netop set i lyset af de store samarbejdsflader der er kommet med
Sundhedsloven, finder vi det vigtigt, at vi som kommune understgtter en beaeredygtig udvikling
pa omradet. Derfor indgar vi gerne i en dialog omkring udviklingen.

Der er i Horsens Kommune 3 stagrre bysamfund, Horsens, Braedstrup og @stbirk. I lyset af de
rekrutteringsproblemer vi star overfor, bakker vi op om, at der er fokus pa udvikling af baere-
dygtige praksis i de 3 omrader. Horsens Kommune laegger veegt pa, at der er let tilgeengelighed
for kommunens borgere til praktiserende laege, uanset hvor man bor i kommunen.

Med venlig hilsen

Ellen T. Schmidt
Udvalgsformand



Region Midtjylland
Primaar Sundhed

att. Christoffer Pedersen
Skottenborg 26

8800 Viborg

24. marts 2009

Hgringssvar vedr. planlaegningsgrundlag pa almen lzge omradet

Ikast-Brande Kommune har med interesse laest og dreftet planleegnings-
grundlaget for almen lzege omradet.

Ikast-Brande Kommune bifalder de overordnede visioner om den rolle,
som den almene praksis har og som er borgerens primeere indgang til
sundhedsveesnet, samt som tovholder i de sammenhangende patientfor-
igb for borgere med kronisk sygdom og kreeft.

Endvidere bifalder kommunen praksisplanens fokus p3 sundhedsfremme

lkast-Brande

Kommune

Sundheds- og Omsorgs-
omréade

Centerparken 1

7330 Brande

TIf.: 9960 4000

Fax: 9960 3169

E-mail:
sikri@ikast-brande.dk

Sagsbehandler:

og forebyggelse og vil g4 positivt ind i samarbejdet om at sikre den rele-
vante information kommunen og praktiserende laeger i mellem.

Ikast-Brande Kommune ser med bekymring pa lzegedaekningssituationen
og de fremtidige rekrutteringsmuligheder. Kommunen kan ikke genkende
perspektivplanens vurdering af kommunens muligheder for at rekruttere
nye laeger. Konkret har ydernumre i eksisterende praksisfaellesskaber i
b&de Ikast og Brande by vaeret ubesatte i de seneste to ar og har veeret
bemandet med vikarer.

Ikast-Brande Kommune ser frem til en dialog med Region Midtjylland om
konkrete tiltag, der kan sikre den fremtidige lsegedaekning i kommunen.

CarsteW
Borgmester

Henning Hansen
Kommunaildirektgr

Region Widtyliand

Modt: 4 0 MRS, 20309

www.ikast-brande.dk

Sidse Kristensen
Direkte telefon:

9960 3104

Sags ID:

2009/04377




- Lemvig Kommune

2. april 2009

Regionsradet | Region Midtjylland
Skottenborg 26

Postbox 21

8800 Viborg

SUNDHED
Nygade 16, 7620 Lemvig

T: 96 63 12 00
F: 96 63 12 36
E: sundhed@lemvig.dk

1 cpr-nr.

Hgring vedrgrende Praksisplan for Almen Praksis

Social- og Sundhedsudvalget har drgftet den tilsendte rapport vedrgrende praksis-
plan for Almen praksis pa deres mgde den 17. marts 2009. Dette svar fremsendes
som et forelgbigt svar, ide. kormmmunaibestyrelsens naeste mede er den 29, april,
hvorefter der vil komme et endeligt svar.

Udvalget finder rapporten fyldestggrende og god som udgangspunkt for det videre
arbejde i forhold til Almen praksis i Lemvig Kommune.

Social- og Sundhedsudvalget ser med meget stor alvor pa den beskrivelse og prog-
nose, der foreligger for Lemvig Kommune i forhold til almen praksis i fremtiden.

Det fremgar af rapporten, at der forventes afgang af 6 praktiserende lzeger over de
kommende 5 &r. Dette medfgrer, at Social- og Sundhedsudvalget pa det kraftigste
understreger vigtigheden af, at der allerede nu udfaerdiges en aktionsplan for at re-
kruttere nye praktiserende lzeger til omradet.

Der er pa nuveerende tidspunkt ikke borgere, der ikke er tilknyttet en praktiserende
lzege, MEN hvis blot en af laegerne bliver langtidssyg eller hgrer op, vil det medfgre
en ganske alvorlig situation for de gvrige leeger med fare for, at borgere i kommu-
nen ikke kan fa en tid til konsultation inden for en rimelig tidshorisont.

I forhold til antallet af praktiserende laager, er opggrelsen pa side 30 i rapporten -
totalt set allerede reduceret med to laager. Desuden har den ene af lsegerne i Thy-
borgn gnsket at reducere sit antal af patienter fra 2.000 til 1.600.

I den udstraekning Lemvig Kommune kan medyvirke til dette i et samarbejde med
regionen, forventer udvalget, at kommunen inddrages.
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Endelig skal det understreges, at Lemvig Kommune gerne medvirken ved den fort-
satte dialog og udvikling inden for omradet.

d venlig hilsen

1t wei

nk Rud JepSen
rmand for/Social- og Sundhedsudvalget



M nord djurs

kommune

Sundhedsafdelingen
Dato:; 27.03.2009
Reference: Pia Moldt
Direkte telefon: 89593201
E-mail: pm@norddjurs.dk

Journalnr.:

Heoringssvar vedr. praksisplan for almenlegeomradet

Norddjurs Kommune har med interesse gennemgaet regionens udkast til praksisplan for almen lege
omrédet. Kommunen vil gerne bidrage med folgende bemarkninger til den videre proces:

Generelt er kommunen enig 1 praksisplanens store fokus pa sundhedsfremme og forebyggelse.
Kommunen gnsker fortsat at indgd i det positive samarbejde med de forskellige dele af den regiona-
le forvaltning med henblik pi at sikre videreudviklingen og forankringen af de sundhedsfremmende

og forebyggende regionale og kommunale tilbud.

Ifelge praksisplan for almen praksis ensker Region Midtjylland en opgaveglidning mellem syge-
husvaesenet og almen praksis, s opgaver varctages, hvor de ud fra en LEON optik bar varetages.
Endvidere pé store behandlingsomrdder, som patienter med kroniske lidelser, snskes opgaver over-
fort til almen praksis. Norddjurs Kommune skal bemearke, at disse opgaveglidninger vil s@tte den
kommunale hjemmepleje under pres rent ressourcemaessigt.

Norddjurs Kommune retter endvidere sin opmarksomhed mod, at der vurderes at vere et rekrutte-
ringsbehov pé ca. 10 lazger de kommende fem ar. Kommunen ser med stor alvor pd de beskrevne
udfordringer i relation til legedeekningssituationen. En mangel pé praktiserende lager vil forringe
borgemes sundhed, og underminere mulighedemne for almen praksis funktion som tovholder for de
sammenhzangende og integrerede patientforleb.

Norddjurs Kommune bakker op om indsatser i forhold til rekruttering af et tilstraekkeligt antal prak-
tiserende lager til kommunen. Det igangvarende samarbejde mellem Region, praktiserende leger,
andre ydere under sygesikringen og Norddjurs Kommune om etablering af et sundhedshus pé Gre-
naa Sygehus har bl.a. til formal at fremme rekrutteringen af praktiserende laeger til Grenaa omrddet.
1 den forbindelse gores opmarksom pa, at Norddjurs Kommune ensker at understatte aktiviteter,
som medvirker til at skabe et visionart og staerkt tvaerfagligt sundhedshus pa Grenaa sygehus.

Det fremgdr endvidere af praksisplanen, at der i den vestlige del af kommunen er forventningen, at
udviklingen ligeledes vil fore til en samling af praksis. Norddjurs Kommune undrer sig over dette,
da dette pt. blev afvist pé et dialogmede med de praktiserende laege i den vestlige del af kommunen.



Heringsvaret forudsatter politisk godkendelse.

Pé vegne af Norddjurs Kommune

Peter Hjulmand Nielsen
Direktor



ODDER KOMMUNE Telefon 878033 33

Selvvalg

Byradsservice Giro 3048780
Rédhusgade 3, 8300 Odder Fax 87803320
E-mail odder.kommune@odder.dk
Sikker post signatur@odder.dk
Hjemmeside www.oddernettet.dk
Region Midtjylland ODDER, den 20. marts 2009
Primeer Sundhed Sags Id. 931282
Skottenborg 26
8800 Viborg Sagsbeh. tp
Dok. Id. 1143310

Hgringssvar vedr. udkast til visions- og praksisplan pa almen leege omradet

Odder Kommune har modtaget Region Midtjyllands brev af 5. februar 2009, hvori kommunerne i
regionen og andre relevante samarbejdsparter opfordres til at afgive hgringssvar vedr. udkast til
visions- og praksisplan.

Odder Kommune finder visions- og praksisplanen ambitigs og visionzr og kan grundlaeggende
tilslutte sig strategien om at sikre leegedaekning og strukturudvikling pa almen leege omradet samt at
sikre en effektiv opgavelgsning i almen praksis baseret pa hgj og dokumenterbar kvalitet.

Et centralt formal med planen er at sikre l&egedakningen i kommunerne. Planen samt
perspektivnotatet indeholder en reekke gode forslag til dette. Samtidig indeholder den en vurdering
af hvilke kommuner, der kan forvente problemer med leegedakning i de kommende 5 ar. Odder
Kommune bliver ikke naevnt i den sammenhang pa trods af, at rekrutteringsbehovet forventes at
veere 10 ud af 13 leeger over de naste 5 ar. Det er uklart, hvorfor dette rekrutteringsbehov ikke
skagnnes at vere en udfordring. Odder Kommune vil i den forbindelse gerne understrege
vigtigheden af, at kommune og region i feellesskab og med kort varsel kan iveerkseatte tiltag, der kan
modvirke problemer, safremt det matte blive ngdvendigt.

Kommunerne spiller i dag en central rolle i den sundhedsfremmende og forebyggende indsats.
Kommunerne kan dog ikke lgfte opgaven alene. Den gode og effektive opgavelgsning beror pa et
konstruktivt samarbejde med almen praksis. Odder kommune vil meget gerne arbejde for et sadant
samarbejde. En af forudsatningerne herfor er imidlertid, at der er klarhed i rolle- og
ansvarsfordeling, samt at der er tydelige malsztninger for begge parters indsats. Dette savnes
generelt i planen.

Set i lyset af omlaegning af hospitalsstrukturen med etablering af 5 akutsygehuse forventes en
opgaveglidning - dels mellem hospitalerne og almen praksis, og dels mellem leegerne og
praksispersonalet indenfor det enkelte praksisfeellesskab. Denne opgaveglidning sker blandt andet
for at opna den bedst mulige ressourceudnyttelse. Samtidig gnsker regionen at fremme etablering af
starre legehuse. Odder Kommune stgtter op om denne strategi. Centralisering i stgrre enheder kan
imidlertid ogsa give anledning til bekymring for neerhedsprincippet. Der bgr saledes fortsat vere
opmarksomhed pa, at etablering af starre leegehuse kan give problemer i forhold til opna let adgang
til legehjeelp for borgere i landomrader.

Hvis du vil vide mere om Odder kommune eller benytte muligheden for at betjene dig selv, s& klik ind pd www.oddernettet.dk


mailto:Odder.koommune@odder.dk
mailto:signatur@odder.dk
http://www.oddernettet.dk/

Odder Kommune ser frem til et fortsat konstruktivt samarbejde med regionen, herunder hospitaler
og almen praksis, med henblik pa at yde en sundhedsmaessig indsats af hgj faglig kvalitet til gavn
for kommunens borgere.

Med venlig hilsen

Niels-Ulrik Bugge / Jesper Hjort
Borgmester Kommunaldirektgr

Hvis du vil vide mere om Odder kommune eller benytte muligheden for at betjene dig selv, s& klik ind pd www.oddernettet.dk



Hgringssvar fra Randers Kommune

Kommunen bifalder visionsplanens malsaetning for almen praksis. De praktiserende laeger er
borgernes primaere indgang til sundhedsvaesenet, og det vurderes som afggrende at stagtte op om
almen praksis funktion som tovholder i relation til at sikre borgerne sammenhaengende
patientforlgb, herunder for borgere med kroniske sygdomme og borgere med kraeft. | den
sammenhaeng kunne der arbejdes med forskellige tiltag, herunder for en incitaments- og
honorarstruktur, der i hgjere grad understatter og veegter fokus pa forlgb, overgange og kontinuitet
i behandlingen / opfelgningen. Der kunne arbejdes for en gget honorering af forskellige typer af
ydelser, eksempelvis KRAM / forebyggende samtaler, forlgbsydelser, m.v. Kommunen gnsker
fortsat at bidrage til udviklingen pa omrade, herunder med videreudviklingen af de kommunale
tilbud til de kroniske patienter.

Generelt er kommunen enig i praksisplanens store fokus pa sundhedsfremme og forebyggelse,
hvilket ogsa i hgjere grad bgr understattes af laegernes incitaments- og honorarstruktur.
Kommunen gnsker fortsat at indga i det positive samarbejde med de forskellige dele af den
regionale forvaltning med henblik pa at sikre videreudviklingen og forankringen af de
sundhedsfremmende og forebyggende regionale og kommunale tilbud, herunder sikre bedre
udveksling af information og flere feelles kommunikationsplatforme.

Kommunen ser med stor alvor pa de beskrevne udfordringer i relation til lsegedaekningssituationen.
En mangel pa praktiserende laeger vil forringe borgernes sundhed, og underminere mulighederne
for almen praksis funktion som tovholder for de sammenhaengende og integrerede patientforlgb.
Situationen kalder pa handling.

Kommunen skal pa den baggrund foresla, at der udarbejdes en feelles regional og kommunal
konkret handlingsplan med henblik pa at understgtte rekrutteringen og fastholdelsen af
praktiserende laeger. Der kunne tages udgangspunkt i planens tanker om yderligere
klinikpersonale, sikring af beeredygtige praksisfeellesskaber m.v. Der kunne afdaekkes ideer om at
udvikles faelles og overskueligt informationsmateriale til nye leeger, afdaekkes muligheder for at
lette lsegernes dagligdag, laves feelles rekrutteringskampagner, med videre. Der kunne arrangeres
flere faglige temadage for lsegerne, fra hospitalets og / eller kommunens side.
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Udkast til besvarelse til Regionen
Hgringssvar vedrgrende regionens udkast til
praksisplan.

Ved brev af 5. februar 2009 har Region Midtjylland
fremsendt udkast til planlaegningsgrundlag pa almen lzege
omradet til hgring. Praksisplanarbejdet er opdelt i tre
delelementer:

+ Vision for almen praksis

e Praksisplan vedrgrende laegedackningen m.v. samt

» Plan for rekruttering og fastholdelse (godkendt af
Regionsradet 20. februar 2008)

Ringkgbing-Skjern Kommune er i planen for rekruttering
og fastholdelse identificeret som et af de seerlige
indsatsomrader i Regionen: Der er allerede konstateret, og
der vil i fremtiden kunne imgdeses problemer med
rekrutteringen til almen praksis i dele af Kommunen. Det
er usikkert, om omradet fremover kan rekruttere laeger til
det samme antal praksis som nu.

Der er i kommunen 37 praktiserende almene leeger, fordelt
pa 17 praksis, heraf 7 enkeltmandspraksis og 10
kompagniskabspraksis.

Sammenfattende er i planen oplyst fglgende vedrgrende

Ringkgbing-Skjern Kommune de kommende fem ar:

o Kompagniskab er den mest udbredte praksisform i
Kommunen

3l -eq

Abningstider - So-loo-]o - T retefontider

mandag - onsdag 9.30 - 15.00 mandag - onsdag 8.00 - 15.30 Hiemmeside www.rksk.dk
torsdag 9.30 ~ 16.45 torsdag 8.00 - 17.00

fredag 9.30 - 13.00 fredag 8.00 - 13.30 Telefon 99 74 24 24




« Aldersfordelingen er god, kun 37 % er over 55 &r og 30 '
%4 er under 50 3,-_ Ringkebing-Skiern Kommune
« I Kommune er der 37 leeger, dette behov er konstant
over de naeste 5 ar.
+ Der findes 3 ledige ydernumre i Kommunen
Rekrutteringsbehovet vurderes at vaere ca. 14 lseger de
kommende 5 ar. Der bgr derfor igangsaettes en indsats i
Kommunen.

Social- og Sundhedsudvalget i Ringkabing-Skjern
Kommune har behandlet udkastet i et mgde den 23. marts
2009.

Ringkgbing-Skjern Kommune anbefaler at praksisplanen
uzendret indeholder 37 laeger i planperioden. Det anbefales
samtidig

¢ at Regionen igangseetter en rekrutteringsindsats,
saledes at ledige ydernumre nu og i planperioden
genbeszattes,

« at Regionen for sd vidt angdr Skjern og oplandet i taet
dialog med de involverede praksis og Kommunen
afvikler det betydelige pres der er pa praksisstrukturen

¢ at Regionen fortsat — som allerede besluttet af
Regionsradet - i planperioden understgtter praksisdrift i
Hvide Sande

+ at Regionen fortsat medvirker til strukturudviklingen
blandt de praktiserende laeger i Ringkgbing og oplandet,
herunder at mulighederne for et behandler- eller
sundhedshus p& Regionshospitalet i Ringkabing indgar.

« at Regionen efter behov ligeledes indgar i lgsning af
strukturudviklingen i den nordlige del af kommunen.

Venlig hilsen

e = Z/%C*_\

Niels Rasmussen - | John Christensen
Social- og Sundheds- og
Sundhedsudvalgsformand omsorgschef




Region Midtjylland
Primar Sundhed
Skottenborg 26

8800 Viborg

att.: Christoffer Pedersen

15. april 2009
Hgringssvar fra Skanderborg Kommune angaende

Planleegningsgrundlag pa almenleegeomradet.

Visionsplan:
Skanderborg Kommune finder det overordentlig vasentligt, at der er
udarbejdet en visionsplan for almen praksis og synes, at planen inde-
holder en reekke spaendende og relevante visioner for omradet, og at
der i hgj grad lzegges op til et velfungerende samarbejde ogsa med
kommunerne.
Der arbejdes aktivt i Sundhedsstyregruppen i Region
Midtjylland med implementering af forlgbsprogrammer for
e hjertekarsygdom — fokus pa rehabilitering efter blodprop i
hjertet og sveer hjertekrampe (AKS)
e kronisk obstruktiv lungelidelse (KOL)
e type 2 diabetes mellitus (T2DM)
Et forlgbsprogram beskriver den samlede tveerfaglige, tveersektorielle
og koordinerede indsats for en kronisk sygdom.
| alle tre velbeskrevne og gennemarbejdede programmer
er opgavefordelingen mellem hospital, praksisleege og kommune vee-
sentlig. Det forventes, at almen praksis bliver en endnu mere aktiv
akter, og Skanderborg Kommune er enig i, at almen praksis skal pata-
ge sig forlgbsansvaret for at sikre det sammenhangende patientforlgb.
Med for at det kan lade sig gere, skal arbejdsbetingelser-
ne for den praktiserende laeege forbedres. Serligt teenkes der her pa, at
hospitalerne skal understgtte den praktiserende laeges arbejde langt
bedre. Det er afggrende, at de praktiserende laeger til enhver tid har de
forngdne redskaber til feerdigbehandling, opfelgning og kontrol af
patienter efter hospitalsbehandling, bl.a. i form af en hurtig epikrise.
Sundhedsfremme og forebyggelse er vasentlige para-
metre i et sammenhangende sundhedsvasen, bade den borgerrettede
og den patientrettede. Skanderborg Kommune gnsker yderligere fokus
pa, hvorledes almen praksis kan bidrage aktivt hermed og opfordrer
til, at de allerede mulige ydelser indenfor Sundhedsfremme og Fore-
byggelse udnyttes optimalt af leegerne. Eksempelvis er det interessant,
hvilke muligheder, der allerede er indenfor opfglgende hjemmebesag
efter hospitalsophold, forebyggede sundhedssamtaler osv.

m 6%1?»3/

Skanderborg Kommune

Adelgade 44

8660 Skanderborg

TIf. 8794 7000

skanderborg.kommune@
skanderborg.dk

www.skanderborg.dk

Afdeling/kontor

Sundheds- og eeldreafdelingen
Servicecenter Harning

Din reference

Chefkonsulent Dorte Markbak

Dir. tIf. 8794 7414

E-mail
Dorte.moerkbak@skanderborg.dk




Praksisplan:

Der er ingen tvivl om, at der i fremtiden bliver tale om flere opgaver
til almenleegeomradet. Derfor er det med tilfredshed, at Skanderborg
Kommune konstaterer, at malet stadigveek er, at der som udgangs-
punkt er én leege pr. 1600 gruppe 1-sikrede borgere.

Ressourcerne til de flere opgaver ber findes via organisations- og
kompetenceudvikling.

Leaegedakningen i Skanderborg Kommune findes til-
fredsstillende. Kompagniskabspraksis er den overvejene praksisform i
kommunen, aldersfordelingen blandt leegerne er god, og rekrutterings-
problemer forventes ikke.

Der er allerede etableret et godt samarbejde mellem
Skanderborg Kommune, kommunens praksiskonsulent og kommunens
legelaug. En felles udfordring bliver at styrke samarbejdet pa omra-
det yderligere i de kommende ar.

Kommentarer til perspektivplan:

Skanderborg Kommune bakker op om vigtigheden af at have fokus
pa, at den knappe ressource af alment praktiserende leeger anvendes
bedst muligt til at imgdekomme den samlede befolknings behov for
lzegedaekning.

| den forbindelse kan det maske veere en overvejelse, om
der er tilstraekkeligt beredskab i vagtlegeordningen, da det er en vigtig
forudsaetning for at lette presset pa de privat praktiserende laeger.

Ligeledes imgdeser Skanderborg Kommune det na&ermere
samarbejde med Region Midtjylland om i feellesskab at udvikle Regi-
onshospitalet Skanderborg Sundhedscenter til “et sundhedshus” efter
definitionen:

”Et integreret sundhedsveaesen, hvor borgere via én ind-
gang kan komme i kontakt med alle sektorer, der opererer pa sund-
hedsomradet.”

En udvikling i den retning vurderes nemlig at have betydning for en
optimal udnyttelse af almen praksis kapacitet i Skanderborg Kommu-
ne.

Med venlig hilsen

Pa skanderborg Kommunes vegne
Dorte Mgrkbak
Chefkonsulent for Sundhedsplanlaegning



SKIVEKOMMUNE

Den 6. marts 2009

Hgringssvar Praksisplan pa almen laage omradet
Skive Kommune bakker op om de visioner og malsaetninger i det foreliggende
forslag til Praksisplan for almen praksis.

Skive Kommune er sdledes helt enig i, at almen praksis, ud over den taette
og primaere kontakt til borgerne, er en vigtig samarbejdspartner bade i for-
hold til sundhedsfremme og forebyggelse.

I forbindelse med beskrivelsen af leegedaekningen i Skive Kommune er det
beskrevet at de praktiserende laeger fordeler sig nogenlunde jaevnt mellem
kompagniskabspraksis og enkeltmandspraksis.

Skive Kommune bakker op om Region Midtjyllands malssetning om at frem-
~ me stgrre praksisenheder, med mul_ig’[\;eg for samarbejde og sparring, men vil

samtidigt gerne fastholde den enkelte praktiserende lages valg om evt. at
forblive i egen praksis.

Behovet for praktiserende laager estimeres at vaere konstant de kommende 5
8r, men den aktuelle aldersfordelingen med en stgrre andel zeldre laeger, gor
at der vurderes et rekrutteringsbehov pé ca. 11 lseger i samme periode. Ski-
ve Kommune er derfor enige i at der bgr igangseettes en malrettet indsats i
Skive Kommune med henblik pd rekruttering af nye laeger til omradet.

Delpraksisplan om visioner for almen praksis i Region Midtjylland med fokus
pd kvalitet - udvikling - integration, tages til efterretning idet den peger pa
de generelle tiltag i regionen.

Skive kommunes kommentarer til Region Midtjyllands perspektiver p8 struk-
turudviklingen i almen praksis
Den nuvaerende praksisstruktur er under pres som oven for skitseret. Der ses
generelt i regionen flere situationer, hvor manglende rekruttering / fasthol-
delse af praktiserende lager er en udfordring for befolkningens lsegedaek-
ning, og dette ggr sig bl.a. gaeldende i Skive Kommune.
Skive Kommune
Skive kommune bakker derfor fuldstaendig op om den regionale indsats for at Sundhedsudvalget
etablere et Sundhedshus p& Skive sygehus, med mulighed for at samle de
praktiserende laeger i stgrre falles enheder. Kommunen ser netop etablerin-
gen af Sundhedshuset som en afggrende forudsaetning for ogsd fremover at
kunne tiltreekke og fastholde det ngdvendige antal praktiserende laeger i Ski-

Region Midtjylland
modt: 3 & MRS, 2009




SR g

ve by.

Skive Kommune vil sdledes opfordre Region Midtjylland til, at processen med
klarggring af Regionshospitalet Skive til at kunne rumme de aftalte laege-
praksis fremskyndes s& meget som muligt.

Skive Kommune vil videre udtrykke stor tilfredshed med Perspektivplanens
fokus pa praksis i Roslev, der skal sikre laegedaekningen i Nordsalling.

Kommunen har i den sammenhaeng ogsa med gleede noteret sig Region Midt-
jylland positive medspil i den verserende sag, hvor leegen i Selde har bedt
om tilladelse til at anseette en sundhedsfaglig person.

Det er efter kommunens opfattelse uhyre vigtigt med en seerlig indsats for at
sikre leegedaekningen i Salling, og der er derfor stor tilfredshed med Region
Midtjylland fokus pa dette omrade.

Endelig vil Skive Kommune rose Perspektivplanen for overvejelserne omkring
stgtte til det private initiativ i forbindelse med etablering af et behandlerhus i

Balling “Pulsen”.

Det er sardeles vigtigt for Skive Kommune, at de naevnte initiativer alle sg-

_ges fremmet med henblik pd at sikre tilstraekkelig leegedaekning i kommunen

ogsd i de kommende &r.

Skive Kommune noterer sig tilkendegivelse af, at Region Midtjylland ikke for-
venter - ud over de naevnte initiativer - at kunne ivaerksaette yderligere stor-
re projekter i Skive Kommune i Praksisplanens periode.

Samlet set kan Skive Kommune sdledes tilslutte sig sdvel den udsendte prak-
sisplan som Region Midtjyllands perspektivplan.

Med vénlig hilsen .

/

Anpa-Lise Vestergaard
Formand fop'Sundhedsudvalget /
Skive Kommune Skive Kommune
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1/3
Vedr. praksisplan for det almene laegeomrade.

Region Midtjyliand har 05.02.2009 udsendt udkast til vision og praksisplan som ud-
kast til perspektivplan for almen praksis i regionen i hgring hos kommunen m.fl. frem
til 27.03.20009.

Struer Kommune har i samarbejde med repraesentanter for de praktiserende lzeger i
Struer Kommune samt Region Midtjylland nedsat en projektgruppe, der beskriver mu-
ligheden for etablering af et feelles laage/sundhedshus i Struer midtby. En repragsen-
tant for leegerne i Hvidbjerg har ogsa deltaget i arbejdet.

Struer Kommune har drgftet praksisplanen i dette forum samt med kommunens prak-
siskonsulent,

Af regionens perspektivplan pa strukturudviklingen i aimen praksis fremgar det bl.a.:
“Struer Kommune er | delpraksisplan vedr. rekruttering og fastholdelse
ikke identificeret som et af de saerlige indsatsomrdder.

Udklip fra praksisplanen vedr. den fremtidige udvikling i Struer kommu-
ne:

Udfordringer og udviklingstrends: Ovenst8ende gennemgang viser ikke
umiddelbart tegn p8 saarlige udfordringer i forhold til at sikre lsegedack-
ningen i omr8det.

Udviklingen i omr8det forventes at ske med udgangspunkt i Struer by,
hvor alle praksis med en enkelt undtagelse er placeret. Som anfart oven-
for udtrykker flere lzeger/praksis i Struer gnske om samling af flere af
byens praksis i et sundhedscenter,

Praksis p§ Thyholm (kompagniskab med tre laeger) er placeret geografisk
hensigtsmaessigt med henblik p8 at sikre laegedaekningen i den nordlige
del af kommunen.

Som det fremg8r af ovenst8ende fra delpraksisplan vedr. rekrutte-

ring/fastholdelse samt fra praksisplanen, synes situationen i Struer ikke
?%egiﬁn Midﬁy”an@middelbart at vaere mere udsat end i andre omréder.

voct: 0 1 APR. 2008

Rédhuset Postboks 19 Telefon 96 84 84 84
Struer Kommune @stergade 11-15 Telefax 96 84 81 09
www.struer.dk DK-7600 Struer E-post struer@struer.dk
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Samtidig synes der blandt de praktiserende laeger i Struer by, at veere
onske om at etablere sig med en mere beeredygtig praksisstruktur end
den nuvaerende,

Et s8dant initiativ vil fra Region Midtjylland efter konkret vurdering kunne
understattes med viden/konsufentbistand samt ved at reducere risikoen
ved et konkret projekt - for eksempel i form af husiejegaranti eller lig-
nende.

Der vurderes ikke at vaere grundlag for at prioritere yderligere indsats”.

Repraasentanter for de praktiserende leeger og Struer Kommune kan ikke genkende
dette billede af den aktuelle situation og mener, gennemgangen er foraeldet og be-
skriver en tilstand for 2 - 3 ar siden, og derfor slet ikke er tidssvarende.

Den aktuelle status er:
e 1 af lazgerne i Hvidbjerg er stoppet uden at have kunnet afhaende sin praksis
« 1 af lzgerne i Struer by stopper den 1. maj uden at have kunnet afhaende sin
praksis
« 1 af laegerne i Struer by er 67 3r ag har gennem flere &r uden held forsggt at
afhaende sin praksis. Han ma forventes snarest at stoppe, uanset om praksis
kan afhaendes eller ej.

Den 1. januar 2009 udgjorde Struer Kommunes befolkning 22.642. Med regionens
forudsaetning svarer det til et behov pa 14,15 praktiserende Iaeger Situationen er
dermed, at vi om f& maneder kun har 12 laeger, og at det ma frygtes, at tallet i lgbet
af ganske kort tid falder yderligere til 11, svarende til en lzegemangel pa 22%. I for-
hold til en hensigtsmeessig daskning vil godt 5.000 borgere mangle Iaegedaekmng,
hvilket understreges yderligere af, at kun én praksis (med 4 lager) har abent for til-
gang af nye patienter.

Allerede i dag har det vist sig meget vanskeligt at tiltreekke nye praktiserende lager.
Hvis der forst opstar egentlige huller i daekningen, viser al erfaring, at rekrutteringssi-
tuationen forvaerres yderligere. Det indebzerer en risiko for en egentlig dominoeffekt,
hvor laeagemanglen i sig selv vil betyde frafald pga. utilfredsstillende arbejdsbetingel-
ser uden mulighed for at tiltraekke nye laeger. Denne effekt forsteerkes af, at yderlige-
re 4 leeger er over 55 ar.

Derfor er det kommunens opfattelse, at vi er lige p& gransen til en kritisk 5|tuat|0n,
som det vil vaare meget vanskeligt at vende, hvis der ikke akut ggres en malrettet
indsats for at imgdegé den tiltagende laegemangel.

P& den baggrund opfordrer Struer Kommune Region MldtJyIIand til at prioritere ind-
satsen i kommunen og at udpege den som szerligt indsatsomrade.

Ved proaktivt samarbejde mellem regionen, de praktiserende laeger og kommunen er

det forventningen, at udviklingen kan vendes og den fremtidige rekruttering og udvik-
ling af almen praksis kan sikres — men det haster.

Med venlig hilsen

Susanne Olufsen ;
Formand for Sundhedsudvalget ’ or byleegeforeningen
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Region Midtjylland

Heringssvar vedr. planlaagningsgrundlag pa leege omradet

Viborg Kommune har med interesse laest Region Midtjyllands udkast til planleeg-
ningsgrundlag pa almen laege omradet.

Vi finder, at udkastet til planlaegningsgrundlaget giver et godt udgangspunkt for den
videre udvikling af almen laege omradet i regionen.

Med visionsplanen formulerer "Samarbejdsudvalget pa almen lsege omradet” fael-
les mal for den faglige og organisatoriske udvikling for almen praksis de kommen-
de ar.

Det er med tilfredshed, at det kan konstateres, at visionsplanen er i god overens-
stemmelse med intentionerne i Viborg Kommunens forebyggelses- og sundheds-
politik.

| forhold til planlaegningsgrundlaget har vi endvidere falgende bemaerkninger:

e Vierenige i, at de valgte hovedindsatsomrader: kronikerindsats, kraeftbe-
handling, forebyggelsesindsats og organisationsudvikling, er omrader, der i
de kommende ar vil kreeve stort fokus, saledes at region, kommune og al-
men praksis i samarbejde kan lafte opgaverne inden for disse omrader.

e Det er ogséa vores opfattelse, at der bliver behov for almen praksis som en
endnu mere aktiv aktgr, der patager sig ansvaret for flere opgaver i relation
til forebyggelse og kronikeromsorg. Vi ser klare fordele i et taet samarbejde
vedrgrende disse omrader, bade med hospitalet og almen praksis. Ek-
sempelvis kan vi neevne samarbejde om udarbejdelse af forlgbsprogram-
mer pa flere omrader, hvor arbejdsdeling og faglige standarder kan fast-
leegges.

e Ligeledes er vi enige i, at det er hensigtsmaessigt at den praktiserende lze-
ge i hgjere grad er opsggende i forhold til det forebyggende arbejde og
medvirker til at oplyse patienterne om risikofaktorer. Ogsa med hensyn til
malrettede forebyggelsestiltag, fx opfalgende hjemmebesag efter indleeg-
gelse, ser vi muligheder for udviklingen af samarbejdet.

e Vierenige i, at der er behov for udvikling af en feelles it baseret kroniker-
journal, ligesom der skal veere fokus pa smidig adgang til kommunale
sundhedstilbud og relevante tilbagemeldinger til almen praksis samt smidig
adgang til almen praksis, gerne med udvikling/udbygning af it baseret kom-
munikation.

Viborg Kommune imgdeser pa den baggrund med glaede det fremtidige samarbej-
de og dialog, der er en forudsaetning for at kunne gennemfare visionsplanen for

Job & Velfeerd
Sekretariat - social

St. Sct. Hans Gade 4
DK-8800 Viborg

TIf.: 87 87 87 87
Fax.: 87 87 60 80

sef@viborg.dk
www.viborg.dk
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almen praksis, saledes at vi i feellesskab styrker udviklingen i bade Kommunen og
Regionen.

Med venlig hilsen

Ase Kubel Hoeg Jan Skougaard
formand for Socialudvalget konstitueret sundhedschef



Region Midtjylland
Primaar Sundhed
Skottenborg 26
8800 Viborg

Den 26. marts 2009

Hgringssvar fra Arhus Kommune vedrorende Region
Midtjyllands udkast til planlaegningsgrundlag p& almen
laege omradet

Arhus Kommune har den 5. februar 2009 modtaget Region Midtjyl-
lands heringsudkast vedrarende planlagningsgrundlag for almen laege
omradet.

Udkast til planieegningsgrundlag pé almen laege omradet omfatter:
1) Visionsplan for almen praksis
2) Praksisplan for almen lzege omradet
3) Region Midtjyllands perspektiver pa strukturudviklingen i almen
praksis

Visionsplan for almen praksis i Region Midtjyliand

Arhus Kommune ser positivt pa, at visionsplanen skal opfattes som en
invitation til et teettere og mere integreret samarbejde med hospitaler
og kommuner, som kan sikre patienterne hgj kvalitet og sammen-
haeng i sundhedstilbuddene. Arhus Kommune udnytter allerede den
samarbejdsfremmende mulighed, der ligger i at ansaette kommunale
praksiskonsulenter.

Arhus Kommune ser et stort behov for at almen praksis indgdr i mere
bindende samarbejde og bliver en mere integreret del af sundheds-
planarbejdet, som hidtil hovedsageligt har omfattet samarbejdet mel-
lem hospitaler og kommuner, Almen praksis er en meget vigtig del af
“trekantssamarbejdet”, og det er ngdvendigt i hgjere grad at kunne
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forpligtes pa de samarbejdsaftaler, der indgds mellem parterne, som
har til formal at sikre gode og sammenhangende patientforigh.

Det er en generel udfordring at sikre et godt samarbejde mellem
kommunerne | Region Midtjylland og de forskellige praksisomrader,
hvoraf almen lsegeomradet er det stgrste. Der mangler en systematik
omkring samarbejdsudvalgets dagsordener og referater. Det er vigtigt
af hensyn til sammenhang i borgeres forlgb, den sundhedsfaglige
kvalitet og kommunernes gkonomi.

Arhus Kommune har bemeerket, at det af visionsplanen for almen
praksis flere steder fremgdr, at praktiserende leeger skal have oplys-
ning om og mulighed for at henvise til kommunale sundhedstilbud,

Arhus Kommune anerkender, at almen praksis bruger praksis.dk som
informationskilde, og bruger ressourcer pd at beskrive de mange
kommunale sundhedstilbud i samarbejde med praksiskonsulent, som
praktiserende lzeger med fordel kan have oplysning om ~ og har mu-
lighed for at henvise til.

Samtidigt m& det erkendes, at det tager tid at f3 udbredt kendskabet
blandt praktiserende laeger til kommunale sundhedstilbud - f.eks. de
kommunate sundhedscentre. Det geelder ikke alene i Arhus Kommune,
men ogsa i f.eks. Kgbenhavns Kommune. Dette pa trods af, at tilbud-
det er udarbejdet i samarbejde med praktiserende laeger (og praksis-
konsulenter), at der er udarbejdet en “Klinisk info”, at der er mutighed
for elektronisk henvisning i lighed med f.eks. henvisninger til hospi-
talsafdelinger og at der altid udarbejdes slutstatus til egen laege om
borgerens forlgb i Sundhedscentret.

Alt i alt et tilbud der burde opfattes som et vigtigt og ngdvendigt led i
den kronikerindsats, som Samarbejdsudvalget for almen praksis i Re-
gion Midtjylland har sat gverst pa listen over vigtige indsatsomrader.

Erfaringer med andre tilbud - f.eks. Geriatrisk team i Arhus omr3det -
viser, at det kan tage op mod 10 &r at fa ny praksis “ind under huden”
blandt de praktiserende laeger.

Det er en udfordring, som Arhus Kommune tager meget alvorligt. Det

betyder netop, at de gode intentioner, der er pd kronikeromradet, kan
tage ar at implementere.
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I forhold til kronikeromradet ser Arhus Kommune positivt p8, at almen
praksis gerne vil vaere en endnu mere aktiv aktgr. En akter, der pdta-
ger sig ansvaret for flere opgaver i relation til forebyggelse og kroni-
keromsorg; herunder har forlgbsansvar og udfylder rollen som tovhol-
der.

Her vil der veere et vigtigt og ngdvendigt samarbejde med f.eks. per-
sonale | kommunen, som varetager andre dele af kronikerindsatsen.
Et sammenheengende kronikerforlgb fordrer klar arbejdsdeling mellem
samarbejdsparterne og tilgazngelighed for hinanden. Arhus Kommune
vil aktivt ga ind i samarbejdet om kronikerindsatsen — cg forventer en
endnu teettere dialog med de praktiserende lzeger pa omradet.

De praktiserende laegers samspil med kommunen om varetagelse af
behandlingen af stof- og alkoholmisbrugere bgr intensiveres med hen-
blik pd at gere indsatsen s& helstgbt 0g sammenhangende som mu-
ligt,

Det skal her pointeres, at ogsa gruppen af stofmisbrugere og borgere
med kontakt til forsorgsomradet ~ | eller udenfor lsegelig behandling -
er at betragte som kronikere, og disse borgere bgr tilbydes tilpasset
indsats pd samme made som ved andre kroniske sygdomme,

Det kommunale misbrugsbehandlingstilbud og de praktiserende lzeger
i kommunen bgr arbejde for fortsat forbedring af dette samarbejde.

Arhus Kommune ser med tilfredshed pa, at almen praksis vil spille en
aktiv rolle i forhold til bde den borgerrettede og den patientrettede
forebyggelse. Seerligt vigtigt er det, at den praktiserende leege er op-
sggende og medvirker til at oplyse patienterne om risikofaktorer,

Arhus Kommune mener dog, at forebyggelsessamtaler med patienter-
ne efter egen laeges anvisning med stor fordel kan ske i et kommunalt
sundhedscenter eller andet kommunalt sundhedstilbud, hvor der sam-
tidigt kan tilbydes borgeren de relevante tilbud f.eks. rygestop-tilbud
med det samme. Et kommunalt sundhedscenter har desuden mulig-
heden for at fglge borgeren i 1, 3, 6 maneder eller mere - med tilba-
gemelding til praktiserende lzege.

I praksisplanen nasvnes andre malrettede forebyggelsestiltag — f.eks.
helbredsundersggelser og samtaler i samarbejde med Center for Fol-
kesundhed. Arhus Kommune er ikke bekendt med hvad, der ligger i
disse tilbud - og kan derfor heller ikke kommentere dem.
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Et vigtigt fokus som Arhus Kommune gnsker et samarbejde omkring,
er pd medicin-omradet, som a) dels fordrsager mange indlzeggelser og
genindlaeggelser og som b) giver anledning til meget koordinering
mellem parterne i forbindelse med indlaeggelser og udskrivelser. Et
udbygget samarbejde mellem parterne, praktiserende laeger, hospita-
ler og kommuner med fokus p& “den rette medicin, i de rette meeng-
der, i den rette mund” vurderes at kunne komme mange borgere til
gode. Det geelder bade for patienter i det somatiske sundhedsvaesen
og i det psykiatriske sundhedsvassen.

Et vigtigt element i et integreret sundhedsvaesen er, at der er let
kommunikation mellem samarbejdsparterne. Det kan f.eks. vaere | en
feelles IT-baseret kronikerjournal - elier helt lavpraktisk ved at kunne
anvende MedCom-korrespondance (elektronisk kommunikation). Ar-
hus Kommune har efter gode erfaringer fra et mindre pilotprojekt i
Abyhgj omridet med 6 leegepraksis besluttet fuld udrulning af korre-
spondancen mellem praktiserende lseger og hjemmesygeple-
jen/visitationen i Sundhed og Omsorg frem til sommerferien 2009,

Endeligt arbejdes der - i samarbejde med kommunens praksiskonsu-
lent | Sundhed og Omsorg - pa at fa etableret et lzegeligt-kommunalt
samarbejdsudvalg.

Samarbejdet meliem den kommunale myndighed og de praktiserende
lzeger i forhold til den sygemeldte borger, hvis arbejdsmarkedstilknyt-
ning kan veere truet, skal understgttes. Det kunne f.eks. ske gennem
udarbejdelse af standarder for samarbejdet.

Arhus Kommune gnsker, at de praktiserende laeger ~ i forhold tii de
sygemeldte borgere — vil bidrage til endnu mere beskrivelse af disse
borgeres funktionsevne.

Arhus Kommune er tilfreds med de praktiserende lzegers deltagelse |
tveerfaglige mgder om den enkelte borger. Den praktiserende laeges
deltagelse er vigtig i forhold til at fa s& mange vaesentlige facetter som
muligt af borgerens situation og prognose inddraget i kommunens
arbejde med borgers handlingsplan.

Videreudvikling af samarbejdet vedrgrende begzering og udarbejdelse
af attester er en Igbende opgaver, som stiller krav til begge parter.
Udarbejdelse af standarder kunne ogsa vaare en mode! for denne op-
gave.
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Perspektivplanen

I hgringsmaterialet efterspgrges synspunkter vedrgrende perspektiv-
planen. Arhus Kommune anerkender de udfordringer, Region MldtJyI-
land star overfor i forhold til rekruttering og fastholdelse pa almen
praksisomradet. Arhus Kommune vil gerne rose Regionen for at vaere
“dristig” i afsggningen af handlemuligheder.

Arhus Kommune har bemaerket, at Region Midtjylland vil udvikle saer-
lige tilbud til de "hérdest” ramte kommuner/omrdder, som fx husleje-
garanti.

Arhus Kommune gnsker ogsd at opfordre til en taet integration og
samarbejde i stgrre laegehuse med flere praktiserende leeger, da det
muligggr opgaveglidning og rekruttering; herunder ogsa mulighed for
anszettelse af andre faggrupper og et stgrre samspil med de kommu-
nale sundhedstilbud.

Udviklingen af feerre, stgrre og velfungerende praksis i stgrre byer
som fx Arhus bgr 0gsa veere i Region Midtjyllands fokus. Gode faglige
organisatoriske forhold vil i sig selv medvirke til en gget rekruttering
generelt til almen praksis.

Arhus Kommune anerkender samtidigt vigtigheden af at sikre en geo-
grafisk ligelig fordeling i forhold til let adgang til alment praktiserende
laege.

Praksisplan for almen laege omr8det
Arhus Kommune har ingen seerskilte bemaerkninger til denne del af
hgringsmaterialet, som ikke er naavnt under de to andre delplaner.

Afslutningsvist vil Arhus Kommune gerne understrege forventningerne
om - og ngdvendigheden af - at hospitaler, almen praksis og kommu-
nerne far et mere bindende samarbejde for at fremme et mere inte-
greret og sammenhaengende sundhedsvaesen.

%rthe Laustsen i //

Sundheds- og omsorgsradmand ,

Cﬁ/} ,\i | XUSChke/w’- |
=i

Gert Bjerregaard (_Q:)}j i
Rédmand for Sociale ForId og Beskeeftigelse / \\((’@j{c

Erik Kaastrup-Hansgn
Direktgr

Direktgr
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% Sundheds radet
A

- i Region Midtjylland
Den 24. marts 2009

Til Region Midtjylland,
Primaer Sundhed

Udtalelse fra Sundhedsbrugerradet vedr. forslag til visions- og praksisplan for almen praksis

Planen indeholder visioner, analyse og fremskrivning, og overvejelser om fremtidig rekruttering.
Planen udmaeerker sig isaer ved et grundigt analysearbejde over, hvor i regionen der vil mangle hvor
mange leeger. Her forudszettes nermest den hidtidige praksis-struktur. Her har planen en del gode
overvejelser om samling af almen praksis i leegehuse, med stagttefunktioner.

Sundhedsbrugerradet finder, at en vis svaghed i planen er dens usikkerhed om, hvad opgaverne for den
alment praktiserende laege vil blive. Planen opererer med flere opgaver til de alment praktiserende leeger,
og da planen samtidig erkender manglen pa laeger, peger planen ogsa pa samling i almen-praksis
leegehuse med statte-medarbejdere. Men det betyder, at regionens rekrutteringsindsats skal ske til en
type — eller flere typer — almen laeegepraksis, som kun delvis er defineret. Den yngre laege, som vil
forberede sig pa en karriere som almen praksislaege, kan ikke tydeligt se, hvordan hans/hendes
kommende praksis om nogle ar vil se ud. Hvor meget skal hun/han vere leege? Hvor meget skal hun/han
veere arbejdsgiver for en enkelt leegesekretaer eller for 2-3-4 ansatte med hver sit speciale (leegesekretaer
- sygeplejerske — fysioterapeut — jordemoder — psykolog, evt. med eget brugernummer ....)?

Og: hvor meget kendskab vil man kunne opretholde til sine patienter, hvis tallet bliver 2500 i stedet for
1100, og med en stor del af kontakten uddelegeret til stattepersonalet (opgaveglidning)?

Indledningens besvergelse om at almen praksis fortsat skal veere indgangsdaren til sundheds-systemet,
bliver netop af den grund: en besvargelse. Hvis tankerne om, at feelles-praksis skal veere den fremtidige
indretning af almen praksis omradet, skal beaere igennem, vil det ogsa forudsatte nogle robuste
overvejelser om, hvor stort befolkningsgrundlag en sadan faelles-praksis skal have, og ikke mindst: hvor
langt vil der blive til l&egehuset i regionens yderomrader.

Eventuelle forsgg pa at forcere en sadan udvikling kan i gvrigt skabe problemer i forhold til at motivere
&ldre praksis-leeger til at blive i jobbet, hvis de oven i det daglige arbejde skal forholde sig til et antal
nye opgaver.

Men som oplag til en egentlig planleegning er papiret helt nyttigt.

Venlig hilsen
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Bent Lundstram |
Formand for Sundhedsbrugerradet
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Primeaer Sundhed, Region Midtjylland

Hgringssvar fra Psykiatri- og Socialledelsen til praksisplan for
almen laeegeomradet

Samarbejdsudvalget for almen praksis har den 5. februar 2009 sendt
"Praksisplan for almen laeege omradet” i haring.

Psykiatri- og Socialledelsen har p& deres mgde den 24. marts 2009
haft lejlighed til at behandle "Praksisplan for almen laegeomradet”.

Psykiatri- og Socialledelsen er grundleeggende enige i praksisplanens
overordnede malsaetninger. Malssetningen, om:

”at samarbejdet mellem almen praksis, sygehus og kommune
skal veere et omdrejningspunkt for sikringen af
sammenhangende patientforlgb, faglig kvalitet, effektiv
ressourceudnyttelse og korte ventetider i borgernes vej gennem
sundhedsveesnet”
er i fuld overensstemmelse med anbefalingerne i psykiatriplanen
omkring psykiatriens samarbejde med de praktiserende leeger.

Almen praksis yder et stort og effektivt bidrag til behandlingen af
mennesker med psykisk sygdom. Det er derfor centralt at
praksisplanen tydeligggr og understgtter de tre overordnede roller
som almen praksis har, nemlig som vejleder og stgtteperson i forhold
til den enkelte patient, som frontlinjen i sundhedsvaesnet og som
gatekeeper med den afggrende rolle i forhold til ressource-
forvaltningen i sundhedsveesnet. Ikke mindst er bestraebelserne pa at
fastholde det kontinuerlige personlige leege-patient forhold er — i en
tid med lsegemangel - af afggrende betydning for patienter med
psykiske lidelser.

Psykiatri- og Socialledelsen finder det positivt, at praksisplanen for
almen leegeomradet prioriterer at styrke de praktiserende leegers
rolle i behandlingsforlgb, herunder at udnytte de praktiserende lseger

Psykiatri og Social

Postboks 21
DK-8800 Viborg
Tel. +45 8728 5000
kontakt@rm.dk
www.rm.dk

midt

regionmidtjylland

Dato 25-03-2009

Elisabeth Brix Westergaard

Tel. +45 8728 4216
Elisabeth.Westergaard@PS.RM.DK
1-30-74-18-09

Side 1



og klinikpersonalets kompetencer fuldt ud. Det er positivt, at praksisplanen har som et hgjt
prioriteret indsatsomrade at sikre, at almen praksis far de forngdne redskaber til
feerdigbehandling, opfaglgning og kontrol af patienter efter hospitalsbehandling.

De samme anbefalinger ggr sig geeldende dels i psykiatriplanen for Region Midtjylland, dels i
en rapport fra det midlertidige udvalg vedr. ny teknologi og samarbejde med praksissektoren.

Psykiatrien finder det vigtigt at kunne understgtte de praktiserende lsegers arbejde ved bl.a. at
tilbyde:

e En let tilgeengelig telefonradgivning fra leege til leege

e Muligheden for subakut vurdering

e Faste aftaler om opgave fordeling

e En aftalt standard for kommunikation (henvisning og udskrivelsesbrev)

o Feellesmgder, for eksempel i forbindelse med udskrivning fra en kompliceret

indlaeggelse
e Tilbud om klinisk supervision og sagsgennemgang
e Undervisning og foredrag

Udarbejdelse af forlgbsprogrammer for de store sygdomsgrupper i psykiatrien, udvikling af
modeller for shared care og i veerdseettelse af udviklingsprogrammer i forhold til informations-
og kommunikationsteknologi er centrale fokusomrader for psykiatrien i de kommende ar.
Praksiskoordinatorerne og praksiskonsulenterne er helt centrale aktgrer i dette arbejde.

Psykiatri- og Socialledelsen stgtter desuden op om praksisplanens anbefaling om, at der skal
skabes rammer og incitamenter for en sendring af organiseringsformerne i praksis, der
understgtter malsaetningen om opgaveglidning mellem de forskellige sundhedsfaglige
ekspertiser, sa de praktiserende laeger kan overtage flere opgaver fra det resterende
sundhedsveesen.

Psykiatri- og Socialledelsen finder at praksisplanens beskrivelse af leegedeekningen i de enkelte
kommuner i Region Midtjylland og vurderingen af de kommen ars behov for rekruttering af
leeger til almen praksis udggr et godt planleegningsredskab, der kan sikre at man i Region
Midtjylland kan veere pa forkant og veere medvirkende til at iveerksezette initiativer, der kan
modvirke den fremtidige leegemangel og sikre befolkningen en rimelig lsegedeaekning i hele
regionen.
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styrelsen

National Board of Health

Region Midtjylland
Skotteborg 26
8800 Viborg

14. april 2009
Vedr. Planlegningsgrundlag pa almen leege omradet og praksisplan for J-nr. 7-203-05-169/1/BEM
fysioterapi, Region Midtjylland 2009
Sundhedsplanlaagning
Sundhedsstyrelsen

Region Midtjylland har den 5. februar 2009 sendt "Planleegningsgrundlag for Islands Brygge 67

almen lzege omradet” og "Praksisplan for fysioterapi” i hering. Ifglge Sund- 2300 Kgbenhavn S
hedsloven § 206 stk. 2 skal regionerne indhente radgivning fra Sundhedssty- TIf. 72227400
relsen ved udarbejdelse af sundhedsplaner, herunder praksisplaner. P& den Fax 72227405

baggrund fglger nedenfor Sundhedsstyrelsens tilbagemelding pa Region E-post  Info@sst.dk

Midtjyllands praksisplaner for hhv. almen praksis og fysioterapipraksis.
Dir. tif. 7222 7815

Ad. Planlagningsgrundlag for almen lzege omrédet: E-post efp@sst.dk

Sundhedsstyrelsens har modtaget falgende materiale: 1) Visionsplan for al-
men praksis, 2) Praksisplan vedr. almen legeomradet, samt 3) Region Midt-
jyllands perspektiver pa strukturudviklingen i almen praksis. Styrelsen har
ikke modtaget: Plan for rekruttering og fastholdelse, som er naevnt i det med-
falgende brev, men ikke sendt i hgring. Sundhedsstyrelsens radgivning base-
rer sig alene pa de forste to.

Det er Sundhedsstyrelsens generelle vurdering, at Region Midtjylland har
udarbejdet en gennemarbejdet, grundig og visioner plan for almen praksis i
regionen.

Planen beskriver en reekke visioner og malsatninger, som grundlaeeggende er
i overensstemmelse med styrelsens egne visioner for almen praksis.

Det bemaerkes, at der arbejdes mod at almen praksis skal fungere som en in-
tegreret del af sundhedsveesenet, og at de skal have en tovholderfunktion i
forhold til af sikre sammenhang i de enkelte patientforlgb gennem samar-
bejde mellem de relevante instanser i patientforlgbet. Ligeledes at almen
praksis skal have en vigtig rolle i akutberedskabet, bade i dagtid og i vagttid.

Praksisplanen gennemgar kapaciteten systematisk for alle kommuner og for
regionen samlet. Planen beskriver flere kommuner eller dele af kommuner,
hvor der vil kunne imgdeses problemer med rekrutteringen til almen praksis.
Det fremgar ikke af det tilsendte materiale, hvilke initiativer, som regionen
vil igangseatte mhp. at imgdekomme disse.

Visionsplanen beskriver fire hovedindsatsomrader for de kommende ars kva-
litetsarbejde i almen praksis, nemlig kronikerindsatsen, kraeftbehandling, fo-
rebyggelsesindsats og organisationsudvikling. Sundhedsstyrelsen kan fuldt



ud tilslutte sig disse fire indsatsomrader, som alle er yderst relevante for den
fortsatte udvikling mod at sikre, at almen praksis far en integreret rolle i et
sammenhangende sundhedsvasen og at patienterne oplever sammenhang i
patientforlgbene.

Ad. Praksisplan for fysioterapi

Det er Sundhedsstyrelsens generelle vurdering, at Region Midtjylland med
denne farste praksisplan for fysioterapi har udarbejdet en gennemarbejdet,
grundig og visiongr plan for fysioterapi i praksissektoren i regionen.

Praksisplanen beskriver en raekke relevante anbefalinger og malsatninger for
den fremtidige udvikling af fysioterapipraksis i Region Midtjylland, herun-
der bl.a. i forhold til kvalitetsudvikling, brug af praksiskonsulenter, m.m.

Praksisplanen gennemgar kapaciteten systematisk for alle kommuner og for
regionen samlet, bl.a. med baggrund i en spgrgeskemaundersggelse foretaget
i kommunerne og blandt de praktiserende fysioterapeuter. Styrelsen finder
det hensigtsmeessigt, at der er en geografisk spredning af fysioterapipraksis,
og finder det derfor positivt, at der i planen er opmarksomhed pa en fremti-
dig udfordring i forhold til tildeling af ydernumre, saledes at deekningen i he-
le regionen sikres.

Praksisplanen beskriver desuden forhold vedr. forskellig administration og

vilkér i relation til tidligere amter (Arhus, Viborg og Ringkabing), herunder
er der relevant opmarksomhed pa behovet for harmonisering indenfor hele

regionen fx af ridefysioterapi.

Styrelsen finder det generelt vigtigt, at patienter oplever sammenhangende
patientforlgb, nar de modtager ydelser fra forskellige aktarer/sektorer i
sundhedsvaesenet og finder det derfor positivt, at planen har fokus pa, hvor-
dan fysioterapi i praksissektoren kan understgtte sammenhangende patient-
forlgb generelt. Praksisplanen beskriver forskellige fremtidsscenarier vedr.
vederlagsfri fysioterapi og styrelsen finder det specielt interessant, at der
teenkes i et mere integreret samarbejde med kommunerne, bl.a. i forhold til
vederlagsfri fysioterapi og ved oprettelse af dialogfora.

Med venlig hilsen

Lone de Neergaard
Chef for Sundhedsplanlaegning
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PRAKT{SERENDE

L/AEGERS
ORGANISATION
Dato
1. april 2008
Region Midtjylland
Regionshuset Sagsnr. / Dok.nr.
Viborg 2009-1144/243268
Primer Sundhed
Skottenborg 26
8800 Viborg

Vedr.: Horing af udkast til planlaegningsgrundlag pa almen Izege omradet

PLO skal takke for det tilsendte udkast til planlegningsgrundlag pa almen lege
omréadet.

PLO har valgt alene at kommentere pa perspektivplanen, og har sdledes ingen
selvsteendige kommentarer til praksisplanen og delpraksisplan vedr. visioner for
almen praksis, der er udarbejdet i enighed med praksisudvalget.

I relation til perspektivplanen har PLO felgende bemerkninger:

PLO er enig med regionen i, at det er enskvaerdigt, at den nye overenskomst anvi-
ser konkrete instrumenter i form af ekonomiske incitamenter til hdndtering af -

gemanglen. Vi finder det endvidere positivt, at regionen overvejer fastholdelses-

initiativer, som X goodwill-garanti, til ldre leger.

PLO finder endvidere, at udviklingsstette o.lign i sig selv er et vasentligt incita-
ment og vil gerne komplimentere regionen for disse visioner, der bl.a. kommer til
udtryk i forslag om i konkrete tilfelde ekonomisk at understette etablering af stoi-
re legehuse, siledes at man i nedvendigt omfang tager risikoen ud af relevante
etableringsprojekter samt forslag om 1 saerlige omrader at give omstillingstilskud 1
en kort overgangsperiode til ansettelse af praksispersonale.

Endelig vil PLO dog advare om, at man ikke er alt for firkantet i sin opfattelse af
baredygtige praksisformer. Det er vigtigt med udviklingsperspektiv for alle prak-
sisformer. Vi foler trang til at fremheeve, at hvad der er beeredygtig praksisform i

ét omrade ikke er det 1 et andet.

Med venlig hilsen

Trondhjemsgade 9 Tif 3544 8477 E-post plo@dadl.dk Fax 3544 §539
2100 Kabenhavn @ Tif (direkte) E-post (direkie) www.laeger.dk



Laegeforeningen
Midtjylland

PLO’s Praksisudvalg

Til Region Midtjylland
Primeer Sundhed
Skottenborg 26
8800 Viborg

att. Christoffer Pedersen
mail: Christoffer.Pedersen@stab.rm.dk

Hgringssvar til visions- og praksisplan /Zkommentarer til
regionens perspektivplan

Indledningsvist slas fast, at Praksisudvalget ikke har kommentarer til de 3 pla-
ner (visionsplan, praksisplan og plan for rekruttering og fastholdelse), der ud-
gar det overenskomstmaessige plangrundlag, jvnf. Landsoverenskomsten § 13
om praksisplanlaegning. Praksisudvalget har Ilgbende veeret involveret i udar-
bejdelsen af disse planer.

Derefter ma Praksisudvalget udtrykke forundring over, at RM (Region Midtjyl-
land) har haft behov for parallelt at offentligggre en "praksisplanlignende skri-
velse" (Perspektivplanen) i samme ombeering som den af overenskomsten ob-
ligatoriske praksisplan.

Det forekom, at der fra begge sider blev lagt stor energi og entusiasme i at na

frem til et praksisplanudkast, som kunne accepteres af begge parter. Praksis-

udvalget mener, at en beskrivelse at RM’s planlagte indsatser burde kunne in-
deholdes i visionsplan, praksisplan og plan for rekruttering og fastholdelse.

RM teenker med perspektivplanen nye tanker. Mange af de naevnte forslag kan
veere brugbare, nar laegerne gerne vil samle sig i flerleegepraksis, nar de efter-
sparger statte til omstilling af praksisdrift, eller nar nye vil nedsaette sig i 0-
praksis i omrader med rekrutteringsproblemer.

Men det postuleres, at praksisstarrelsen 8-12.000 tilmeldte skulle veere det
mest rationelle. Det findes der ikke umiddelbart holdepunkter for. Derimod vi-
ser en gennemgang af praksisstgrrelser pr. jan 2008 at kun 6 praksis i RM har
over 8000 patienter tilmeldt.

For at nd mélsaetningen 8-12.000 patienter kreeves derfor en meget omfatten-
de omleegning af praksisdriften. En sa stor forandring fortjener en mere valid
begrundelse.

Pa trods af vendingen "tager udgangspunkt i RM’s definition af baeredygtig
praksis” mangler der i planen en egentlig definition af begrebet baeredygtig
praksis.

Ifalge perspektivplanen vil RM arbejde for at tildele delepraksis eventuelle nye
ydernumre pa bekostning af andre praksis.

Dato 27-3-2008

Villa Medici
Fredens Torv 3 B
8000 Arhus C

TIf.: 8730 9030

TIf.: 8730 9036
E-post: Ifmidt@dadl.dk
E-post: Ita@dadl.dk
Fax: 8730 9020
www.lkf-midtjylland.dk



Det er i modstrid med formuleringen i praksisplanen, som ligestiller de to prak-
sisformer ved tildeling af nye numre. Det forekommer uhensigtsmaessigt med
to sa forskellige udmeldinger i planer med samme sigte.

Der antydes endvidere angreb pa centrale punkter i overenskomsten, bl.a.
elementer som beskytter leegen mod for mange patienter. Det er problematisk i
en tid, hvor opgaven med den enkelte patient vokser. For nogle er beskyttelsen
ngdvendig for ikke at breende ud.

Med hensyn til gennemgangen af de enkelte omrader skal Praksisudvalget fo-

resla, at formuleringerne i praksisplanudkastet fastholdes som udgangspunkt
for RM’s indsats.

P& Praksisudvalgets vegne

Lisbeth Trgllund Andersen Bruno Melgaard Jensen
Laegeforeningen Midtjylland Formand for Praksisudvalget
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Til Region Midtjylland

Hgringssvar fra Arhus Universitetshospital, Arhus Sygehus
vedr. plangrundlag for almen praksis

Regionen har den 9. februar 2009 udsendt udkast til plangrundlag for
almen praksis i Region Midtjylland i hgring.

Det fremsendte materiale skitserer, hvordan Region Midtjylland og
Samarbejdsudvalget gnsker, at udviklingen pa almen praksis skal
veere fremover. En reekke af disse omrader involverer hospitalerne
bade direkte og indirekte. De forskellige indsatser er relativt
overordnet beskrevet. Arhus Sygehus bidrager gerne til arbejdet med
udmgntning og iveerkseaettelse af initiativerne i planen.

Hospitalet anbefaler, at der sker en afklaring af planens gkonomiske
konsekvenser og at nye, udgiftkreevende initiativer tages pa et
afklaret finansieringsgrundlag.

Leegedaekningen pa Samsg

I Praksisplanen gennemgas laegedaekningen i de enkelte kommuner.
Arhus Sygehus finder, at det ville veere hensigtsmeessigt, hvis Samsg
Kommune var blevet beskrevet i praksisplanen.

Af perspektivplanen side 32 fremgar det, at regionen allerede er
involveret i leegedeekningen pa Samsg, og at det ikke forventes at
strukturen pa Samsg skal aendres grundlaeggende i de kommende ar.
Arhus Sygehus skal ggre opmeerksom p4a, at sygehusleegerne pa
Samsg Sygehus (nu Samsg Syge- og sundhedshus) har meddelt, at
de forventer at fratreede deres stillinger i Igbet af de kommende ar.
Der er sdledes behov for at iveerksaette en dialog mellem
hospitalssektoren og primaersektoren med henblik pa at sikre

Arhus Universitetshospital
Arhus Sygehus

Ngrrebrogade 44
DK-8000 Arhus C

Tel. +458949 4444
www.aarhussygehus.dk
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Dato 27. marts 2009
Planleegningsafdelingen
Anne Jstergaard

Tel. +45 8949 4597

nneaa@as.aaa.dk
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fremtidig optimal og sammenhangende leegebetjening af borgerne pa Samsg.
Med venlig hilsen

Thomas Balle Kristensen
Planleegningschef
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Primeer Sundhed
Region Midtjylland
Skottenborg 26
8800 Viborg

Haringssvar pa visionsplan, praksisplan og perspektivplan for
almen praksis i Region Midtjylland

Generelt modtager Hospitalsenheden Silkeborg visions- og praksis-
plan samt perspektivplan for almen praksis i Region Midtjylland seer-
deles positivt. At malet er, at praksis fortsat skal veere patientens
primeere indgang til sundhedsveesenet og en aktiv og ligeveerdig
medspiller i samarbejdet med hospitaler og kommuner, kan vi kun
erkleere os enige i. Herudover giver det rigtig god mening, at kvali-
tetsstrategien pa sundhedsomradet i Region Midtjylland ogs& udmgn-
tes i praksissammenhaeng.

Vi stiller os endvidere yderst positive over for fremhaevelsen af HSI's
Center of Excellence, der i samarbejde med praksis vil udvikle et
koncept i forhold til telekommunikation mellem praktiserende leege
og specialister pa hospitalerne. HSI stiller sig i den forbindelse gerne
til radighed i forhold til yderligere udvikling af netop samarbejdet
mellem hospitaler og de praktiserende laeger. Vi har pa HSI god erfa-
ring med dette samarbejde, der er med til at skabe gode greenselgse
patientforlgb, og gennem etableringen af Center of Excellence pa det
medicinske omrade og omlaegningen til stgrre ambulant aktivitet, ser
vi os i hgj grad som “de praktiserende lzegers hospital” og tror pa, at
vi kan veere med til at optimere samarbejdet pa flere omrader.

Hospitalsenheden har udover ovenstaende fglgende bemaerkning til
udkastene:

P& side 4 i ”Praksisplan for almen laeege omradet” er det angivet, at
”"Region Midtjylland gnsker at give de praktiserende laeger en vigtig
rolle i akutberedskabet, saledes at de visiterer til akutmodtagelser
bade i dag- og vagttid”. I denne forbindelse er det vigtigt for Hospi-
talsenheden Silkeborg at gare opmaerksom pa, at vi fortsat skal
modtage visiterede akutte intern medicinske patienter pa Regionsho-
spitalet Silkeborg, ogsa selvom vi ikke laengere skal veere en decide-
ret akutmodtagelse. Modtagelsen af denne type patienter vil vaere
helt essentielt i forhold til understgttelse af HSI's etablering af Center
of Excellence, hvorfor det er vigtigt, at ovenstdende udsagn ikke
kommer til at skabe forvirring omkring dette.

Hospitalsenheden Silkeborg ser frem til et fortsat godt samarbejde
om naerveerende tre planer i relation til almen praksis.

Med venlig hilsen

Regionshospitalet
Silkeborg, Hammel Neurocenter
Skanderborg Sundhedscenter

Falkevej 1-3

DK-8600 Silkeborg

Tel. 8722 2100 Fax 8680 2376
www.regionshospitaletsilkeborg.dk
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Sagsbehandler:
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Region Midtjylland
Primaer Sundhed
Skottenborg 26

8800 Viborg

Att. Christoffer Pedersen

Haringssvar — planleegningsgrundlag pa almen laege-
omradet

Hospitalsledelsen har med brev af 5. februar 2009 modtaget
udkast til planleegningsgrundlag pa almen leege-omradet.

Hospitalsledelsen har med interesse laest det fremsendte
materiale og skal indledningsvis udtrykke anerkendelse for det
omfattende og grundige plangrundlag, der hermed foreligger.
Materialet giver bade overblik og indsigt, herunder i relation til
udfordringer og perspektiver for almen praksis.

Almen praksis udggr en grundsten i det danske sundheds-
vaesen og er en afggrende vigtig samarbejdspartner for
hospitalerne og for "trekantsamarbejdet” mellem almen
praksis, kommunerne og hospitalerne. Hospitalsledelsen
opfatter med andre ord almen praksis som en strategisk
samarbejdspartner, der helt naturligt skal indgd i de planer og
tiltag, der ivaerksaettes pa hospitalsomradet, herunder
Hospitalsenheden Vest.

Hospitalsledelsen skal pege pa vigtigheden af en fortsaettelse
og styrkelse af den igangsatte udvikling, hvor samarbejdet
med almen praksis og lsegevagtssystemet gges i forhold til
akutbetjeningen af befolkningen. Denne udvikling er der
allerede taget hus pa i Vest og hospitalsledelsen ser frem til at
fortseette et teet samarbejde med praksisleegerne omkring den
fortsatte udvikling af bl.a. akutklinik-konceptet. Det hilses
derfor velkomment, at det indgar i visionsplanen, at der skal
ske en stgrre integration af lsegevagten med hospitalernes
akutte modtagelser. Der ses dog at veere et behov for en
dybere beskrivelse af leegevagtsystemets rolle.

Hospitalsledelsen finder generelt, at plangrundlaget tager
afseet i nogle gode visioner for almen praksis og at der er
udpeget nogle relevante hovedindsatsomrader for de
kommende ars kvalitetsarbejde, jf. kronikerindsats,
kreeftbehandling, forebyggelse og organisationsudvikling. Vi
har noteret os og vil arbejde videre ud fra at almen praksis vil

Hospitalsenheden Vest
Hospitalsledelsen

Gl. landevej 61

DK-7400 Herning

Tel. +45 9927 2727
www.regionmidtjylland.dk
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Dato 27.03.2009
Thomas H. Baggesen
Tel. +45 99 27 30 94

Mobil: 30 17 38 30
thbag@ringamt.dk
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patage sig rollen som tovholder i indsatsen og ser frem til at
kunne stgtte op om denne funktion.

I forhold til kvalitetssikring og —udvikling skal
hospitalsledelsen foresla, at der taenkes i retning af en hgjere
grad af gensidig repraesentation mellem praksissektorens og
hospitalernes kvalitetsorganisationer. Konkret kunne man
forestille sig, at f.eks. praksis var repraesenteret i
Hospitalsenhedens kvalitetsrad og tilsvarende, at der i
relevante kvalitetsfora i praksissektorens regi var direkte
repraesentation fra hospitalerne.

Hospitalsenheden Vest har trygge, effektive og sammen-
heengende patientforlgb som et helt afggrende pejlemaerke.
Hvis det skal lykkes at skabe kontinuitet, hgj faglig kvalitet og
effektiv udnyttelse af de ressourcer, der afseettes til sundheds-
omradet som helhed, er det saerdeles veesentligt, at almen
praksis kan indga i et forpligtende samarbejde, herunder for at
sikre, at feelles retningslinjer og standarder for "det gode
patientforlgb” fglges uanset hvem, der aktuelt — sammen med
patienten — har ansvaret for den sundhedsprofessionelle
indsats.

I den forbindelse skal det naevnes, at Hospitalsenheden Vest
har gode erfaringer med feelles indsatser med deltagelse af
praksis. Der er sdledes gennemfgrt "feelles skolebzaenk”-
arrangement vedrgrende KOL med deltagelse fra bade
hospital, kommuner og almen praksis.

Tilslutningen hertil har veeret stor og det kan i hgj grad anbe-
fales, at der ogsa fremadrettet i regionen laegges vaegt pa
mulighederne for, at der kan ske gensidig erfaringsudveksling
og udvikling af bade den faglige, den brugeroplevede og den
organisatoriske kvalitet pa tvaers af sektorerne — meget gerne
med udgangspunkt i patientforlgb og konkrete samarbejds-
situationer.

Med venlig hilsen

Ida Gagtke Per @stergaard Jensen
chefsygelejerske cheflaege

Henning Vestergaard
hospitalsdirektgr

midt

regionmidtjylland
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