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Praksisplanudvalget  
Region Midtjylland 

Sundhedsstyrelsens rådgivning vedr. Region Midtjyllands praksisplan 
for almen praksis 2021-2024 

Baggrund 
Praksisplanudvalget i Region Midtjylland har den 12. oktober 2020 fremsendt 
udkast til praksisplan for almen praksis 2021-2024 til Sundhedsstyrelsen med 
henblik på rådgivning.  
 
Ifølge sundhedslovens § 206 a, stk. 1, skal Praksisplanudvalget i hver valgperi-
ode udarbejde en praksisplan, der udgør en del af regionens sundhedsplan, jf. § 
206. Praksisplanen skal inden den endelige vedtagelse forelægges for Sund-
hedsstyrelsen, som yder rådgivning vedrørende praksisplanens udformning.  
 
Sundhedsstyrelsen tager i sin rådgivning udgangspunkt i sundhedsloven og de 
politiske målsætninger bag denne, Bekendtgørelse nr. 256 af 19/03/2014 om 
praksisplanudvalg for almen praksis samt Vejledning og principper for udarbej-
delse af praksisplaner for almen praksis, Sundhedsstyrelsen, 2013.  
 
Praksisplanen skal vedtages af Praksisplanudvalget. Kun i tilfælde, hvor det på 
trods af store og vedvarende bestræbelser ikke har været muligt at skabe enig-
hed i udvalget, tilfalder den endelige beslutning om udformning Regionsrådet.  
 
Patientinddragelsesudvalget i regionen skal inddrages systematisk i drøftelserne 
af emner, der ligger inden for praksisplanens emneområder. Ligeledes skal 
praksisplanen inden vedtagelse forelægges for Sundhedskoordinationsudvalget. 
Se i øvrigt Bekendtgørelse nr. 257 af 19/03/2014 om Patientinddragelsesud-
valg, Bekendtgørelse nr. 1569 af 16/12/2013 og Vejledning nr. 9005 af 
20/12/2013 om sundhedskoordinationsudvalg og sundhedsaftaler. 
 
Såfremt høringen medfører større ændringer i det tilsendte udkast, bedes nyt 
udkast fremsendt til Sundhedsstyrelsen med henblik på rådgivning i forhold til 
det ændrede indhold. 

Sundhedsstyrelsens bemærkninger 
 
Generelt 
Sundhedsstyrelsen har med interesse læst praksisplanen og bemærker, at den ta-
ger udgangspunkt i Sundhedsaftalen for 2019-2023, således at de fire visioner 
fra Sundhedsaftalen er omsat til tre temaer i praksisplanen, med en række ind-
satser i hver. Vi finder, at praksisplanen er et godt udgangspunkt for praksis-
planudvalgets fremtidige arbejde omkring udvikling af almen praksis i Region 
Midtjylland. 



 

 Side 2 

Indsatserne i praksisplanen præsenteres som mål med tilhørende anbefalinger. 
Vi finder, at det generelt vil være hensigtsmæssigt i højere grad at specificere 
indsatserne, med konkrete forslag til implementering. Vi bemærker dog, at der 
er fokus på implementering og opfølgning på indsatserne i praksisplanen, både 
med beskrivelse af opfølgning for de enkelte indsatser, og med beskrivelse af 
implementering og opfølgning i et selvstændigt kapital i praksisplanen. 
  
Almen praksis’ opgaver i relation til det tværsektorielle samarbejde 
Sundhedsstyrelsen bemærker, at der i praksisplanen er fokus på tværsektorielt 
samarbejde mellem almen praksis, region og kommuner, som sammen er blevet 
enige om tre bærende principper for samarbejdet. Der er ligeledes fokus på at 
samarbejdet kræver tværsektoriel kommunikation, og at dette blandt andet kan 
understøttes gennem øget anvendelse af elektronisk kommunikation. 
 
Sundhedsstyrelsen finder det positivt, at social ulighed i sundhed er et tema i 
praksisplanen, og at det er et mål at almen praksis bidrager til forebyggelse af 
rygning og overvægt gennem henvisning til kommunale forebyggelsestilbud.  
 
Vi finder det endvidere positivt, at opfølgning på implementering af forløbspla-
ner for KOL og diabetes er en indsats i praksisplanen, da disse kan understøtte 
samarbejdet om patienternes tværsektorielle forløb. 
 
Almen praksis’ opgaver og rolle i det regionale sundhedsvæsen  
Sundhedsstyrelsen finder det positivt, at praksisplanen gennem et af de tre bæ-
rende principper for samarbejde, Rammer for udredning og behandling, har fo-
kus på at hospitalerne understøtter opgaveløsningen i almen praksis, og derved 
styrker den alment praktiserende læge som tovholder i patientens forløb.  
 
Det andet bærende princip er Planlagt udvikling og opgaveoverdragelse, hvor 
vigtigheden af gennemsigtighed i opgaveflytning og dialog mellem alle parter 
understreges. Opgaveflytning er en tendens i sundhedsvæsenet som forventeligt 
vil fortsætte i de kommende år, og vi finder det positivt, praksisplanen beskri-
ver at Praksisplanudvalget skal identificere principper for opgaveflytningen og 
give konkrete bud på områder, som har et opgaveflytningspotentiale.   
 
Lægedækning  
Praksisplanen indeholder kun en meget begrænset beskrivelse af lægedæknin-
gen i almen praksis i Region Nordjylland, og der er ingen data for fx demografi 
og prognoser for udviklingen. Dette undrer, da der er en klar anbefaling til be-
skrivelse af lægedækningen i Vejledning og principper for udarbejdelse af 
praksisplaner for almen praksis, Sundhedsstyrelsen, 2013. Region Midtjylland 
har ved mail af 21. oktober oplyst, at udviklingen og tiltag i forhold til læge-
dækning følges op både løbende og årligt på forskellig vis, herunder at Praksis-
planudvalget årligt udarbejder derudover en oversigt over lægedækningstruede 
områder baseret på faktorer, der øger risikoen for ophør, og faktorer der afspej-
ler behovet for kapacitet i et område. Sundhedsstyrelsen finder, at en beskri-
velse af lægedækningen med fordel kunne indgå som bilag til praksisplanen. 
 
Vi bemærker, at praksisplanen beskriver en række indsatser med henblik på at 
sikre rekruttering og fastholdelse af speciallæger almen praksis i regionen. 



 

 Side 3 

Sundhedsstyrelsen finder det vigtigt at sikre en stabil lægedækning med fastan-
satte læger, der kan sikre gennemgående patientforløb med en kendt læge. 
Sundhedsstyrelsen finder det derfor positivt, at der er fokus på forskellige typer 
af indsatser, herunder at der fokus på uddannelse af læger til almen praksis. 
 
Ligeledes bemærkes, at praksisplanen beskriver arbejdet med kvalitetsudvik-
ling, patientinddragelse og brug af PRO data i almen praksis. Sundhedsstyrel-
sen finder at dette arbejde er væsentligt, og eventuelt kan suppleres med initiati-
ver til styrkelse af organisatorisk patientinddragelse. 
 
Sundhedsstyrelsen ser frem til at modtage den endelige praksisplan til oriente-
ring. 
 
 

Med venlig hilsen  

 

Line Riddersholm 

Konstitueret sektionsleder, Primær Sundhed 

 

 

 
 


