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[af indenrigs- og sundhedsministeren (Sophie Lohde)]

Af indenrigs- og sundhedsministeren:
Til § 1

1) I den under nr. 2 foresldede § 206 b indsaettes som stk.
6..

»Stk. 6. Regionsradet kan, herunder i samarbejde med
kommunerne, indgé lokale aftaler med almenmedicinske til-
bud, som drives efter overenskomster, jf. § 227, stk. 1.«
[Regioner kan, herunder i samarbejde med kommunerne,
indgé lokale aftaler med almenmedicinske tilbud]

Bemarkninger

Til nr. 1

Efter § 4, nr. 12, i det samtidig fremsatte lovforslag
nr. L 214, forslag til lov om @ndring af regionsloven og
forskellige andre love (Ny regional forvaltningsmodel med
sundhedsrad, afskaffelse af kontaktudvalg, sundhedsklynger,
sundhedssamarbejdsudvalg, sundhedsaftaler i deres nuve-
rende form, praksisplaner, kommunal medfinansiering pa
sundhedsomrédet og narhedsfinansiering samt konsekvens-
@ndringer i flere love som folge af sammenlaegningen af
Region Hovedstaden og Region Sjelland m.v.), er det fore-
sléet, at sundhedslovens § 206 a om regionernes udarbejdel-
se af praksisplaner oph@ves med virkning fra den 1. juli
2025.

Forslaget om opheavelse af sundhedslovens § 206 a vil
betyde, at de nuveerende praksisplaner opherer den 1. juli
2025.

Det folger af sundhedslovens § 206 a, at regionsradet
med inddragelse af kommunerne og almen praksis i hver
valgperiode skal udarbejde en praksisplan vedrerende almen
praksis, der udger en del af regionens sundhedsplan, jf. §
206. Den endelige beslutning vedrerende praksisplanens ud-

formning tilfalder regionsrddet. Bestemmelsen indeberer, at
regionen, kommunerne og almen praksis i en praksisplan
fastleegger en felles ramme for udviklingen af almen prak-
sis. Praksisplanen vedrerer kapacitet, tveersektorielt samar-
bejde og kvalitet.

Det folger af bemarkningerne til sundhedslovens § 206
a, jf. Folketingstidende 2012-13, Tilleg A, L 227 som frem-
sat, side 22, at den konkrete udmentning af praksisplanerne
forudsatte, at der blev indgéet sikaldte underliggende aftaler
med de praktiserende leeger, hvor implementeringen og res-
sourcer kunne aftales. I den forbindelse blev det bemaerket,
at dette matte antages at forudsette, at den centralt forhand-
lede overenskomst om almen praksis i hgjere grad ville bli-
ve suppleret af decentrale aftaler indgaet efter forhandlinger
imellem regionen/kommuner og almen praksis.

Nar sundhedslovens § 206 a ophaves, opherer mulig-
heden for at indga lokale aftaler med almenmedicinske til-
bud. Det har ikke veret intentionen med opheavelsen af
bestemmelsen at sd tvivl om, hvorvidt regionsrddene ogsé
fremadrettet kan indga lokale aftaler med almen praksis.

Det foreslas derfor, at der i den foreslaede § 206 b i dette
lovforslag indsettes et nyt stykke 6, som eksplicit giver
regionsradet mulighed for fortsat at indga lokale aftaler med
almenmedicinske tilbud, som drives i henhold til overens-
komster, jf. sundhedslovens § 227, stk. 1.

Forslaget vil indebere, at regionsradene, herunder i sam-
arbejde med kommunerne, ogsé fremadrettet kan indga lo-
kale aftaler med almenmedicinske tilbud.

Det forudsattes, at lokale aftaler, som er indgaet inden
den 1. juli 2025, som led i praksisplanlagningen i henhold
til § 206 a, kan fortsaette med hjemmel i den foreslaede §
206 b, stk. 6.

Andringsforslaget til § 1, nr. 2, traeder i kraft den 1. juli
2025, jf. § 2, stk. 1, i det fremsatte lovforslag.
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