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Besvarelse af hgring om valg og skift af alment praktiserende
laege og om behandling hos lzege | praksissektoren

Danske Regioner modtog den 9. februar 2018 Bekendtggrelse om valg og skift
af alment praktiserende laege og om behandling hos laege | praksissektoren i

hgring.

Ministeriet oplyser med fremsendelsen af hgringsmaterialet, at “Med udkastet
er der foretaget en gennemskrivning af den geeldende bekendtggrelse med se-
nere a&ndringer, med henblik pa at:

praecisere, at det er afstanden mellem borgerens bopzel og laegen eller
klinikken, der er afggrende for valg og skift af laege,

praecisere reglerne om mulighed for valg og skift af leege eller klinik,
der har lukket for tilgang,

indarbejde aftalen om tilknytning af faste leeger pa laengerevarende
botilbud for borgere med psykiske lidelser i bekendtggrelsen, samt
sikre at et ensartet og konsekvent sprog.

Danske Regioners hgringssvar omfatter henholdsvis generelle mere overord-
nede bemarkninger til 2ndringsforsalget samt et bilag med tekniske bemaerk-

ninger.

Danske Regioner har ved tidligere hgringer gjort opmaerksom pa3, at reglerne
for valg og skift af laege er uklare og sveert forstaelige for bade borgere og de
kommunale og regionale forvaltninger, hvorfor reglerne ogsa er svaere at
administrere i praksis. Danske Regioner er derfor enige i behovet for en
sproglig praecisering af reglerne for valg og skift af laege.
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Relation fremfor afstand (Valg og skift af laege)

Det er vanskeligt for patienterne at forsta, hvornar og pa hvilke betingelser,
man skal vaelge laege i forbindelse med en flytning, men ogsa hvilke lzeger,
man kan valge imellem og hvorfor man ikke kan beholde sin egen laege, nar
laegen ogsa til kendegiver at ville beholde sin patient.

Mange patienter gnsker, at kunne beholde deres laege i forbindelse med en
flytning, kilometerantallet uagtet. Patientens relation til laegen bgr, efter
Danske Regioners opfattelse, veegtes over et afstandsforhold. Bekendt-
gorelsens aendring i 2014 gav borgere mulighed for at veelge leege ud fra andre
kriterier end naerhed til bopzel, eksempelvis nzerhed til arbejdsplads eller
tilsvarende. Danske Regioner mener derfor, at borgeren ogsa skal have
mulighed for at veelge laege efter relationen til lsegen.

Det er fortsat uklart,

» hvilke muligheder der er for at beholde sin egen laege ved flytning ud
over 5/15 kilometer graensen.

* hvornar en gruppel-sikret har adgang til en lukket lsegeklinik samt pa
hvilke betingelser. Undtagelser for tilmelding kunne med fordel samles
i et afsnit for at skabe klarhed

= i hvilke tilfeelde det er en betingelse, at en lukket klinik skal indvillige i
at fa patienten tilmeldt.

Sygebesgg

Det er uklart beskrevet i bekendtggrelsen, hvad man som borger har ret til i
forbindelse med sygebesgg, og dermed ogsa, hvad man frasiger sig. Da det er
en lovhjemlet regional forpligtelse at skulle levere et sygebesggstilbud til alle
borgere, er det uklart, hvorfor borgerne skal oplyses om, at de ikke har ret til
sygebes@g og frasige sig dette.

Danske Regioner finder grundlaeggende, at forholdet omkring sygebesgg helt
ber udga af bekendtggrelsen, da der med indgaelse af Overenskomst om Al-
men Praksis januar 2018, er sikret sygebesgg til alle patienter uanset afstand til
egen lege.

Danske Regioner mener, at der er behov for, at der er en klar og entydig
sammenhang i mellem overenskomsten og bekendtggrelsen, saledes at det
for borgeren er tydeligt, at de har ret til sygebes@g; uagtet leverandgren.

Hvis sygebesgg fastholdes som en del af bekendtggrelsen, er der behov for en
praecisering af, om aendringsforslaget skal tolkes saledes, at borgeren ved det



elektroniske valg og skift af laege fortsat skal bedes om at acceptere, at de ikke
har ret til sygebesgg ved valg af laege ud over 5/15 km graenser? Igen set i
lyset af, at det er en regional forpligtelse at stille sygebesgg til radighed og at
borgerne med OK-2018 er sikret sygebesgg af en praktiserende lsege uanset
afstand til laegen.

Sluttelig bemaerker Danske Regioner, at Region Nordjylland og Region Sjzelland
har tilkendegivet, at 5/15 km-graensen med fordel kan revurderes ud fra en
betragtning om, at udviklingen gar mod antalsmaessigt faerre klinikker, som
har flere leger og flere tilmeldte. Det medfgrer, at hvor der for eksempel
tidligere kunne veere 4 sololaegeklinikker spredt ud over et omrade, gar
udviklingen i retning af, at de vil samle sig til en stor klinik for hele omradet.
Som bekendtggrelsen er formuleret, er der entydig sammenhang mellem
antal kilometer og leegedaekning. En sammenhang, der ud fra udviklingen og
intentionen med et mere frit laegevalg bgr overvejes.

Hgringssvaret er afgivet med forbehold for bestyrelsens efterfglgende
behandling.
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Tekniske bemaerkninger:
Sproget:
Sproget er fortsat sveert tilgeengeligt og bekendtggrelsen synes ikke at vaere

blevet lettere at laese, hverken for borgere, leeger og administrationen kan
ikke forventes at blive lettere.

Det kan foreslas, at eftersom det ikke har betydning for en persons laegevalg,
om man veaelger en laegeklinik med en eller flere leger, og fordideri § 1

henvises til Sundhedslovens § 227, stk. 1-3 og 5-6 virker det ungdvendigt at
skrive "lzegen eller klinikken". Det kan overvejes, om ikke "laegeklinik" er
daekkende for alle de laegeklinikker/praksis, man kan tilmeldes som gruppe 1-
sikret.

Adgang til laegeklinik med lukket for tilgang:

Det vil veere hensigtsmaessigt, hvis den nye bekendtggrelse i hgjere grad og pa
en mere enkel made tydeligggr personers adgang til en laegeklinik med lukket
for tilgang. | det fremsendte udkast fremgar adgangen til en klinik med lukket
for tilgang af flere forskellige bestemmelser, og der er ikke er ikke leengere
ensretning pa og overblik over, i hvilke situationer laegeklinikken skal indvilge i
at fa personen tilmeldt klinikken.

Jeevnfer de tidligere generelle bemaerkninger er seerligt § 2 stk1- 4 vanskelige
at laese og forsta. De uklare forhold specificeres i det efterfglgende.

§2 stk. 1- 4

Formuleringerne i §2 stk. 1- 4 er vanskeligt forstaelige og saerligt er det uklart
hvilken indholdsmaessig forskel og betydning, der er pa §2 stk. 2 og §2 stk. 4,
der begge synes at omhandle laegevalg i situationen, hvor regionen ikke kan
tilbyde to valgmuligheder til borgeren inden for 5/15 km.

Seerligt for § 2 stk. 3 findes det misvisende, at patienten skal informeres om at
vedkommende ikke har krav pa at modtage sygebesgg, da det er en regional
forpligtigelse til at sikre et sygebesggstilbud. Videre er der som naevnt indgaet
aftale med PLO herom.

Seerligt for § 2 stk. 4 konkluderer Danske Regioner, at Overenskomst om
Almen Praksis januar 2018 netop er regionens sygebesggstilbud, hvorfor der
er behov for en pracisering af, hvorledes denne forpligtelse ellers taenkes I@st
inden for lovens rammer.



Danske Regioner noterer sig at § 3 nu er andret sdledes at alle de i § 3
naevnte grupper automatisk kan tilskrives laegen uanset om laegen har dben
eller lukket for tilgang uden laegens accept. Videre er der behov for en
tydeligggrelse og samling af samtlige undtagelser for hvornar en gruppel-
sikre har adgang til en lukket leegeklinik og pa hvilke betingelser, herunder
med tydeligggrelse af om det er en betingelse at klinikken skal indvillige heri
eller ej.

Til § 9 stk. 1 gnsker Danske Regioner, at henlede opmaerksomheden pa OK-
Nyt 035-16 vedrgrende specialleegehjalp, hvori Foreningen af Praktiserende
Specialleeger (FAPS) og Regionernes Lgnnings- og Takstnaevn (RLTN) har aftalt,
at safremt patienter i sikringsgruppe2 skal have flere behandlinger end
limiteret (for en gruppe 1 sikret), skal et sadant behov vurderes af almen
praksis.

Til § 10 stk. 1 gnsker Danske Regioner praciseret, hvilken anden legitimation
end et sundhedskort (herunder midlertidige og seerligt sundhedskort)
ministeriet taenker, kan dokumentere at en person har bopael i Danmark.

Til eventuel inspiration i forhold til rettelser af redaktionel og sproglig karakter
har Region Midtjylland foreslaet fglgende aendringer til udkastet:

Overskriften "Valg af alment praktiserende laege" @ndres til "Valg af
leegeklinik"

§ 2, stk. 6 &ndres til § 1, stk. 1 og med fglgende ordlyd:

e '"Ved valg af laegeklinik, der virker i henhold til sundhedslovens § 227,
stk. 1-3 og stk. 5- 6, er det afstanden i km fra den gruppe 1-sikredes
bopel til leegeklinikken, der er afggrende for den gruppe 1-sikredes
valgmuligheder. | Kgbenhavns, Frederiksbergs, Tarnby og Dragegr
kommuner udggr kilometergraensen 5 km ad naermeste offentlige vej. |
landets @vrige kommuner udggr kilometergreensen 15 km ad
narmeste offentlige vej."

§ 2, stk. 7 @endres til § 1, stk. 2 og med fglgende sendringer:
e 'stk.1-6" @ndres til "jf. stk. 1".
e "lxege eller klinik, jf. § 1 og § 2, stk. 1, 3 og 5" andres til "laegeklinik"
e "anvisning af laege eller klinik, jf. § 2, 3 og 5" andres til "anvisning af
leegeklinik"

§ 1, stk. 3 andres til:



» "Personer, der flytter ud over kilometergraensen, jf. stk. 1, overflyttes
fra sikringsgruppe 2 til sikringsgruppe 1 og personer, der ved tilflytning
fra udlandet veelger at vaere omfattet af sikringsgruppe 1, skal af
bopaelskommunen opfordres til at veelge lege."

§ 1, stk. 1 @endres til § 1, stk. 4 og med fglgende ordlyd:

» "Personer omfattet af sikringsgruppe 1 kan frit vaelge en laegeklinik, jf.
§ 1 stk. 1 og § 2 med abent for tilgang, jf. dog § 3. Dette valg meddeles
bopeaelskommunen til brug for udstedelse af sundhedskort."

§ 1, stk. 4 @endres til § 1, stk. 5 og med fglgende aendringer:

* "laege" @ndres til "legeklinik"
* Som 1. pkt. tilfgjes: " Valg af laege har virkning senest 14 dage efter, at
bopeaelskommunen har modtaget meddelelse om valget."

§ 1, stk. 2 @endres til § 1, stk. 6, nr. 1 og 2 og med fglgende andringer:

» "praktiserende lege eller klinik, jf. stk. 1" aendres til "laegeklinik"
* Inr.1)"lege" og "klinik" a&ndres til "laegeklinik”

e Inr.2)"leege eller klinik" @&ndres til "lzegeklinik"

* | nr. 2)tilfgjes "...i henhold til reglerne i denne bekendtggrelse"

§ 1, stk. 6 &endres til § 1, stk. 5

§ 1, stk. 5 @&ndres til § 1, stk. 6 og med fglgende andringer:
e "jf. stk. 1" slettes

§2, stk. 1 sendres til:

* "Personer, som af bopalskommunen opfordres til at vaelge laege, jf. §
1, stk. 3, skal have mulighed for at vaelge mellem to laegeklinikker med
abent for tilgang inden for en afstand af 15 km fra sikredes bopzel."

§ 2, stk. 2 @endres fglgende:

e "lxeger eller klinikker" sendres til "laegeklinikker"

* Sidste pkt. slettes, idet overenskomsten nu regulerer de praktiserende
leegers sygebesggsforpligtigelser, og sundhedslovens § 57 forpligter
regionerne til at sikre sygebesgg.

§ 2, stk. 3 @ndres og praeciseres:

e "lxege eller klinik" sendres til "laegeklinik"
e pkt. slettes, idet den omfattes af § 1, stk. 4 (udkastets § 1, stk. 1)



» selektere i sine patienter uden objektivt grundlag. Vi finder en vis
fornuft i, at personer, der er i et kreevende behandlingsforlgb, kan
fortseette dette hos samme laege, uagtet at personen ved flytning far
mere en 5/15 km til laegeklinikken. Men det er uhensigtsmaessigt, hvis
legen uden nzermere specificeret grundlag kan vaelge patienter til og
fra.

» Sidste pkt. slettes, idet overenskomsten nu regulerer de praktiserende
leegers sygebesggsforpligtigelser, og sundhedslovens § 57 forpligter
regionerne til at sikre sygebesgg.

§ 2, stk. 4 slettes, idet den er sammenfaldende med § 2, stk. 2.

§ 2, stk. 5 @&ndres fglgende:

e "15km" @&ndres til "5/15 km"
» "laeger eller klinikker" a&endres til "laegeklinikker"
* Sidste pkt. slettes

§ 3 som affattet som under pkt. 2 om adgang til leegeklinik med lukket for
tilgang og med fglgende bemaerkninger:

e '"den valgte" slettes, idet laegeklinikken endnu ikke er valgt.

» ‘"xgtefaller" foreslas udeladt, idet de typisk vil veere omfattet af
"samboende".

e Det bgr overvejes, om personer, der eendrer sikringsstatus fra gruppe
7 til gr. 1 skal have lige vilkar som gr. 2, 4 eller 5-sikrede

e Overskriften "Skift af alment praktiserende laege" andres til "Skift af
legeklinik"

§ 4, stk. 1 @endres fglgende:

» "laege eller klinik" andres til "laegeklinik"
e '"valg" slettes/aendres til "skift"

§ 4, stk. 2 og stk. 3 uaendret

§ 5 &ndres:

* "lzege eller klinik" sendres til "laegeklinik"

§8§ 6-8 ueendret

§ 9, stk. 1 ueendret

§ 9, stk. 2 preeciseres:



* Det bgr praeciseres, hvad der menes med sidste pkt.

§ 9, stk. 3 preaeciseres:

* Det bgr preeciseres, om det dermed ikke er muligt for gruppe 1-sikrede
at modtage tilskud for behandling de matte have modtaget hos en
laegeklinik, der ikke er tilsluttet overenskomst.

§ 10 endres
e "alment praktiserende laege eller klinik" a&ndres til "laegeklinik"



