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Forretningsudvalget 

Orientering om etablering af tilbud om almen lægehjælp ved en konflikt med de 
praktiserende læger 
 
 
Baggrund 
De praktiserende lægers organisation (PLO) har opfordret til, at de alment praktise-
rende læger afleverer deres ydernumre pr. 1. september 2013 med mindre regeringens 
påtænkte lovforslag tages af bordet.  
 
I henhold til overenskomsten har de alment praktiserende læger seks måneders opsi-
gelse af deres ydernummer. Dette er bekræftet af Kammeradvokaten, som juridisk har 
vurderet, at de praktiserende læger har et opsigelsesvarsel på seks måneder i forhold til 
at praktisere for det offentlige. Baggrunden for opsigelsesvarslet er, at der skal være 
den fornødne tid til at sikre borgerne et andet lægetilbud. 
 
Regionerne forventer, at de praktiserende læger følger gældende lovgivning og således 
tidligst ophører med at praktisere for det offentlige 1. januar 2014. 
 
Regionerne er forpligtet til at etablere tilbud om almen lægehjælp til borgerne, hvis 
deres alment praktiserende læge vælger at aflevere sit ydernummer. 
 
Det er på nuværende tidspunkt uklart hvor mange af de alment praktiserende læger i 
Region Hovedstaden, der vil følge opfordringen fra PLO, men det må påregnes, at et 
betydeligt antal lægepraksis ikke har ydernummer efter 1. januar 2014. 
 
Hvis et betydeligt antal praktiserende læger vælger at følge opfordringen fra PLO om 
at aflevere ydernummeret og ophøre med at praktisere for det offentlige pr. 1. septem-
ber 2013 foreligger der en beredskabssituation, hvor planer for nødberedskab skal ak-
tiveres. 
  
Planlægning af etablering af tilbud om almen lægehjælp  
Koncerndirektionen har igangsat, at der udarbejdes en plan med henblik at etablere 
tilbud om almen lægehjælp på regionens hospitaler. Tilbuddet planlægges ud fra et 
scenarie, hvor en betydelig andel af de praktiserende læger vælger at aflevere deres 
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ydernummer. I planlægningen indgår, at regionen overtager driften af lægevagten pr. 
1. januar 2014. 
  
Det må antages, at antallet af henvendelser i den første fase af en konfliktsituation vil 
være lavere end det antal henvendelser, der normalt er til almen praksis. En del patien-
ter vil undlade at henvende sig og nogle patienter vil formentlig vælge at gå til deres 
normale læge uanset egenbetalingen.  
 
Det regionale tilbud skal give borgerne den nødvendige og tilstrækkelige hjælp til 
primært at behandle de akutte patienter fra almen praksis. 
 
Hospitalerne inkl. Region Hovedstadens Psykiatri er påbegyndt planlægningen ud fra 
scenarier, hvor hospitalet skal håndtere hhv. 10 %, 20 % og 50 % af de henvendelser, 
der normalt er i almen praksis inden for hospitalets optageområde. 
 
Den præhospitale virksomhed herunder akuttelefonen 1813 er ligeledes påbegyndt 
planlægning af en konfliktsituation. 
 
Der er tæt kontakt til de øvrige regioner og Danske Regioner med henblik på at sikre 
fælles løsninger fx i forhold til uddannelsessøgende læger, hvilke patientgrupper hvor 
andre faggrupper kunne varetage opgaverne. 
 
Konsekvenser i tilfælde af konflikt 
Etablering af tilbud om almen lægehjælp på hospitalerne vil give en række udfordrin-
ger og konsekvenser for hospitalernes almindelige drift samt for driften af akuttelefo-
nen. 
 
Det vil være nødvendigt at allokere ressourcer fra den almindelige drift til at løse op-
gaven. Det vil medføre omlægninger og aflysninger af dele af den elektive aktivitet på 
hospitalerne, stigende med antallet af henvendelser. Der må også forventes øget pres 
på akutberedskabet i en konfliktsituation. 
 
Akuttelefonen vil være borgernes indgang til almen lægehjælp, hvorfor der må forud-
ses et betydeligt øget antal opkald hertil. 
 
En længerevarende konflikt vil have alvorlige konsekvenser for aktiviteten på hospita-
lerne. Det vil være nødvendigt at prioritere henvendelserne om almen lægehjælp efter 
alvorlighedsgrad. Der må forventes et betydeligt antal udsatte operationer og undersø-
gelser, som vil skulle afvikles efter konfliktens ophør.  
 
 
 
 
 


