Skabelon til brug for udvalgets 2. budgetdreftelse:
Budgetlegningen 2023-2026 [max 2,5 side]

Budget/finansieringsforslag — 1-3 nye specialleegekapaciteter

Fremsat af: Det Konservative Folkeparti

Formél og indhold

Hyvilket problem vil I lese?
Behandling i specialleegepraksis er pa flere omrader billigere end tilsvarende behandling pé sygehus, og
kvaliteten er i top.

Hvordan foreslar I, at problemet loses?

Forslaget er derfor at udvide antallet af praktiserende specialleeger forudgéet af en analyse af behovet om
specialer og geografisk placering.

At rykke behandlinger ud i specialleegepraksis er med til styrke nerhed i sundhed.

Vi foreslér saledes at der aremarkes en pulje til udvalget for Det Naere Sundhedsvasens udmentning til
oprettelse af nye kapaciteter inden for specialleegepraksis.

Finansiering skal til dels ske ved at flytte opgaver og dermed finansiering fra hospitalerne

Administrationens bemarkninger:

Nedenstdende er et udtryk for administrationens umiddelbare bemcerkninger til det fremsatte forslag.
Der skal derfor tages forbehold for eventuelle cendringer i forbindelse med en eventuel endelig
kvalificering af forslaget. Kvalificeringen vil kun finde sted, sdfremt udvalget pa modet den 27. april
2022 prioriterer, at forslaget skal gd videre til den endelige udveelgelsesrunde i udvalget den 25. maj
2022.

Der blev i forbindelse med sidste drs budgetproces stillet et lignende forslag til budgetinitiativ.
Administrationen har i sine nedenstaende bemcerkninger skelet til kvalificeringen i sin tid af det
tidligere fremsatte forslag. Det betyder, at forslaget kan fremstd som veerende mere kvalificeret end
nogle af de ovrige fremsatte forslag.

Praktiserende specialleeger lofter en stor og vigtig opgave i det nere sundhedsvasen, som et
specialiseret tilbud af hej kvalitet taet pd borgeren. Nér der ved underkapacitet i1 speciallegepraksis
opstar lange ventetider, kan det medfere risiko for, at patienterne ved behov for mindre indgreb
henvises til behandling pa hospitalet, selvom det kunne varetages i speciallaegepraksis.
Underkapacitet i speciallegepraksis kan derfor bidrage til et aget pres pd hospitalet.

Administrationen arbejder pa en ny praksisplan for specialleger, herunder en analyse af kapaciteten i
speciallegepraksis pa tvars af praksisspecialerne. Kapacitetsanalysen er ikke afsluttet, men den
forelobige kapacitetsanalyse tyder pa et vaesentligt behov for at udvide kapaciteten i
speciallegepraksis.
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I overenskomsten for speciallegeomradet, der tradte i kraft 1. april 2022, er der afsat 55,4 mio. til
regionernes lokale handtering af de fremtidige demografiske udfordringer. Midlerne anvendes til nye
ydernumre, konvertering af deltidsydere til fuldtidsydere og omsatning i satellitklinikker.

Midlerne fordeles efter den arlige bloktilskudsnegle og implementeres trinvist henover fire 4r,
hvorefter det permanent laegges til speciallegernes gkonomiske ramme:

2022 2023 2024 2025 Permanent
Decentral udmgntning af demografimidler 6.300.000 26.300.000 43.200.000 55.400.000 55.400.000
Region Hovedstadens andel 1.984.500 8.284.500 13.608.000 17.451.000 17.451.000
Difference ml. permanente midler og Reg H's andel det pagaldende ar. Ikke relevant 9.166.500 3.843.000

Den forelgbige kapacitetsanalyse tyder pd, at der som minimum er behov for at udvide kapaciteten
med de 17,5 mio. kr., der udger Region Hovedstadens andel af midlerne fra overenskomsten. For at
kunne implementere kapacitetsudvidelser svarende til de permanente overenskomstmidler allerede
fra 1. januar 2023, hvor det planlaegges, at kapacitetsudvidelserne skal traede 1 kraft, kreever det
midlertidig finansiering af 9,2 mio. kr. 1 2023 og 3,8 mio. kr. 1 2024 — i alt ca. 13 mio. kr.

For at kunne reducere ventetiden i de mest pressede specialer, som fx psykiatri, barne- og
ungdomspsykiatri og gjenspecialet, samt imegdekomme det stigende pres pa de gvrige specialer kan
der vere behov for at tilfere yderligere midler. Nar kapacitetsanalysen er afsluttet (ultimo april), kan
administrationen kvalificere budgetforslaget yderligere ift. ekonomi.

Forslagets konsekvenser — gkonomi, personale og tid (skriv tallet med 1 decimal)

2023 2024 2025 2026

Lon til evt. nye arsvaerk
Ovrig drift
Etableringsudgifter

AI‘SV?BI‘k (hvis der skal ansattes nye)
Angiv antal

Samlet udgift
Det ber for forslag vedr. det regionale udviklingsomrade anferes om forslaget kan tilsagnsbudgetteres

Evt. uddybende beskrivelse:
Hvis der er tale om 1-érige projekter, og ved forslag der har puljelignende karakter, bedes anfort om

projektets omfang kan skaleres op eller ned.

Anfor, hvilket omride forslaget vedrerer (finansieringsmeessigt): Hvis forslaget finansieres af
flere kasser, skal andelene fra kasserne anferes (fx sundhed 1/3, regional udvikling 2/3).

Sundhedskassen
Den regionale udviklingskasse
Det sociale omrade

Forste udkast til tekst til selve budgetaftalen:
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Budgetinitiativets understottelse af FN’s verdensmal:

Administrationen udfylder dette afsnit, nir udvalget er feerdig med de to udvalgsbehandlinger.
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