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Millioner til nye licensklinikKer skal tiltraekke
unge leger til omrader med leegemangel

PLO og Danske Regioner kommer nu i et feelles fremsted med en kraftig opfordring til
oprettelse af flere licensklinikker. Formanden for de yngre almenmedicinere (FYAM) i DSAM
stotter op om opfordringen og foreslar, at lseger i licensklinikker automatisk far tilbud om at
fa radgivning fra eksterne mentorer.

Thomas Benfeldt Purup (Foto: Jesper Ballebv)
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rgv kreefter med livet som praktiserende laege uden at skulle bruge en

masse tid pa administrative opgaver - og tag gerne din bedste

studiekammerat med under armen. Sadan lyder opfordringen nu fra
PLO, Danske Regioner og FYAM til almenmedicinere, der har lyst til at prove
praksislivet af, inden de beslutter sig for at blive konventionelle praktiserende

leger.

| foraret 2022 stod samtlige partier i Folketinget bag den politiske aftale om
sundhedsreformen, som nu og i de kommende ar skal give et boost til
etableringen af nye licensklinikker i leiegedaekningstruede egne i alle fem
regioner. Det er en klinikform, som i en del ar har veeret en lidt hensygnende og
usynlig del af overenskomsten for almen praksis, men med den politiske aftale

afsaettes der til og med 2026 i alt 24 mio. kr. til etablering af ti licensklinikker.

PLO og Danske Regioner gar nu i et faelles fremstod i brechen for at fa flere
regioner og yngre specialleeger i almen medicin til at udnytte de nye og bedre
muligheder for at oprette licensklinikker. Jargen Skadborg, formand for PLO, ser
licensklinikkerne som et lille skridt pa vejen til at sikre flere leeger i

laeegedaekningstruede omrader.

»Der er stor l,egemangel, mange praktiserende lseger er pa vej pa pension, og
der er ikke skruet tilstreekkeligt op for uddannelsen af nye almenmedicinere. Sa
man er ngdt til at gore noget. Her er regionsklinikker brugbare som midlertidige
lzsninger, og vi mener, at licensklinikker er den form for regionsklinik, som der er

mest fremtid i - bade for patienterne og lsegerne, siger Jergen Skadborg.

Han mener, at licensklinikker er en rigtig god mulighed for unge speciallaeger i
almen medicin, der gerne vil prove at veere praktiserende leege, men som ikke fra
starten gnsker at binde sig og std med det ansvar, der felger med en tilveerelse

som selvstaendig erhvervsdrivende.

»Pa den her made kan de lynr ve det, som specialleeger i

almen medicin er uddannet til: av tays oy ar pauciiternes almene sundhed,



papeger han.

Mentorordninger

| en licensklinik har en eller flere leeger mulighed for at afpreve livet som
praktiserende lsege i en klinik, som lejes af regionen. Regionen kan ogsa sta for
administration og anseettelse af personale. Der er ikke tidsbegraensning pa
licensaftalerne, og leegen er garanteret at kunne overtage klinikken, nar
vedkommende gnsker det. Hvis leegen gnsker at stoppe i licensklinikken, er der
seks maneders opsigelse.

Den konstruktion taler lige ind i de gnsker og forventninger, som yngre
almenmedicinere udtrykker i de medlemsundersagelser, som FYAM gennemfarer
med faste mellemrum, lyder det fra formanden, Thomas Benfeldt Purup. 80-85
% w@nsker at eje egen klinik inden for fem ar, efter specialleegetitlen er i hus, og
indtil de bliver ejerlaeger, vil de gerne veere ansatte i praksis. Samtidig angiver
over 90 %, at »gode kolleger« er det vigtigste for dem i overvejelserne om kagb

af praksis.

Thomas Benfeldt Purup mener, at licensklinikker kan blive mere eftertragtede af
de yngre laeger, hvis der bliver stgttet mere op om det, og konceptet bliver solgt

bedre. For det indeholder meget af det, de unge leeger eftersparger.

»Det vil veere et steerkt kort, hvis vi papeger, at licensklinikker er alletiders gode
mulighed for, at et par gode studiekammerater kan prove livet i praksis af
sammen og finde deres leegeidentitet som kompagnoner - uden at de er ngdt il
at spekulere for meget over alt det administrative i de farste ar. Jeg tror, at det vil
kunne fa flere til at overveje at starte op i et lsegedaekningstruet omrade, siger
Thomas Benfeldt Purup.

Han mener, at der er flere arsager til, at licensklinikker hidtil har vaeret en

sjeelden fisk i praksishavet.

»Blandt mange yngre almenmedicinere er der et udtrykt gnske om at prgve sin
laegeidentitet af fgrst uden at vaere nedt til at taenke pa administration, men jeg

tror, at de feerreste leeger ved 'es. Samtidig har klinikkerne



nok veeret lidt for bgvlede for regionerne, sa de heller ikke har skubbet voldsomt
pa«, siger Thomas Benfeldt Purup.

Kan | foresla nogle sendringer, som vil kunne gere det mere tillokkende for yngre
almenmedicinere at rykke til en licensklinik i et lsegedaekningstruet omrade?

»Farst og fremmest skal vi skabe mere opmarksomhed om muligheden. Men jeg
tror, at licensklinikker kan blive endnu mere tillokkende for laegerne, hvis man ger
det til en fast del af pakken, at man er sikret sparring og stotte fra PLO’s eksterne
mentorordning. Sa ved man, at man har nogen til at hjaelpe sig i starten, siger

han.

FYAM og PLO er i dialog om at udbrede informationen til unge almenmedicinere
om bl.a. licensklinikker og generationsskifteaftaler. Habet er, at det skaber mere

synlighed og opmeerksomhed.

»deg tror, at mange vil vaere interesseret i muligheden, hvis de bare var klar over,
at den findes. Vi ved, at gode patientrelationer er noget af det, som de unge
laeger i stigende grad eftersparger i almen praksis - og det kan de i langt hgjere

grad fa i licensklinikker end i koncernklinikker«, siger han.

Arkivfoto



»Pa den her made kan de lynhurtigt
Komme til at lave det, som specialleger i
almen medicin er uddannet til: at tage sig
af patienternes almene sundhed«

Jorgen Skadborg, formand for PLO

Fordel for patienterne

Men hvad kan den nye klinikform betyde for patienterne? | fgrste omgang - og
ikke uvaesentligt - vil de kunne fa adgang til en laegeklinik i et omrade, hvor der
er mangel pa praktiserende laeger. Dette pa et tidspunkt, hvor laegemangel og
den deraf folgende ulighed er blandt de hgijt prioriterede sundhedspolitiske
omrader.

Derudover mener Jgrgen Skadborg, at patienter, der tilknyttes en licensklinik, vil
have starre sikkerhed for, at laegen ikke rejser hurtigt igen, sammenlignet med
koncernklinikker og regionsklinikker. En laege, der er ansat i en regionsklinik, har
en maneds opsigelse, mens en lsege, der har indgaet en aftale med regionen om
licensklinik, har seks maneders opsigelse.

»| regionsklinikkerne rejser laegerne, som det passer dem. Men hvis man som
laege har licens, er der starre chance for, at man teenker fremad og har lyst til at

blive«, siger han.

Danske Regioner har ogsa fokus pa patienterne og ser licensklinikker som en
god mulighed for iseser unge leeger, som gnsker at starte karrieren med at

fokusere mest muligt pa patientbehandlingen.

»Regionerne snsker at bruge alle de redskaber, vi har til radighed, for at sikre
god leegedaekning alle steder i landet. Licensklinikkerne kan veere med til at
tiltreekke isaer unge almenmedicinere, som er dygtige lseeger, men ikke gnsker at
starte karrieren med at skulle ~* - " " maegen hand. | sidste ende er

det vigtigste naturligvis, at lice.................. ..c......er patienterne til gavn, siger



Heino Knudsen, der er formand for Regionernes Lennings- og Takstnaevn (RLTN),

i PLO’s og Danske Regioners feellespressemeddelelse.

Er der interesse?

Selv hvis der oprettes ti nye licensklinikker i de kommende ar, vil praksisformen
dog stadig udgere en meget lille del af almen praksis i Danmark, og motorvejen
ind i almen praksis vil for langt de fleste speciallaeger i almen medicin fortsat

veere i en almindelig klinik drevet efter PLO’s overenskomst.

»For yngre almenmedicinere er det selvfalgelig nemt og bekvemt at komme ind i
en klinik drevet efter PLO’s overenskomst, hvor man kan leene sig op ad mere
erfarne laeger, og det hele bare fungerer. Men det kan veere en stor mundfuld,
hvis man skal starte en ny klinik op helt fra bunden, og i de tilfseelde mener vi, at
en licensklinik kan vaere en rigtig god idé«, papeger Jargen Skadborg.

PLO-formanden tror pa, at leegerne nok skal vaere interesseret i de nye
licensklinikker. Men praksisformen har hidtil ikke ligget pa den flade hand i

regionerne.

»Folk i regionerne har fortalt mig, at det er dyrt og besveerligt for dem at etablere
regionsklinikker, herunder licensklinikker. Det skyldes selvfalgelig, at det ikke er
en del af deres organisation og normale portefelje at skulle etablere klinikker og
sta for administration af en laegepraksis«, siger Jargen Skadborg.

Heino Knudsen mener, at regionerne har gjort en del for at markedsfore

muligheden for at oprette licensklinikker over for laegerne.

»Licensklinikker er et af de mange veerktgjer, vi har pa hylderne. Jeg tror pa, at
det er et godt veerktej - vi markedsferer det i alle regioner og vil gerne
markedsfere det endnu mere. Jeg ved ikke, hvad arsagen er til, at der ikke er
flere, men eftersom der er sa fa licensklinikker, kan vi i hvert fald konstatere, at
efterspargslen fra lsegeside ikke har veeret sa stor«, siger Heino Knudsen.

Det kan jo ogsa vaere, fordi regionerne synes, det er besvaerligt?



»Tveertimod. Det er en lzsningsmulighed, vi meget gerne vil bruge. Nar der er sa
fa licensklinikker nu, kan det skyldes manglende efterspargsel eller manglende
viden, og i regionerne vil vi se pa, om vi skal gere noget anderledes for at blive
bedre til at markedsfere muligheden og forteelle om den«.

Fakta

Om licensklinikker —+

»Jeg foretraekker Kklart at have en
licensklinik fremfor at vaere ansat.
LicensKklinikken gav mig lysten til at blive
ejerlage«

Stefanie Nolting, praktiserende laege pa Mors

Eksempel pa licensklinik 1

Hidtil har der kun veeret f& muligheder for at nedsaette sig som laege i en
licensklinik. Og ingen af dem, Ugeskrift for Laeger kender til, er i kategorien

yngre specialleeger i almen medicin.

En af de laeger, der er startet op i en licensklinik, er Stefanie Nolting, der i 2014
indgik aftale med Region Nordjylland om en licensklinik pa Mors. Efter fem ar har
hun overtaget klinikken.

Hun opfordrer unge specialleeger i almen medicin til at afpreve muligheden.

»Regionen aflastede mig pa mange fronter og stod f.eks. for at udbetale Ign til
mine ansatte. Jeg har ikke en finger at ssette pa samarbejdet. Det var let fra

opstarten, og sa var det en sm’ - "=2g overtog klinikken som



ejerleege efter fem ar«, siger Stefanie Nolting i PLO’s og Danske Regioners
feelles pressemeddelelse.

Hun fortseetter:

»Jeg tror, at det kan virke uoverskueligt bade at have sma bgrn og samtidig
skulle nedsaette sig som praktiserende leege med egen klinik, hvilket er
situationen for mange unge laeger. Derfor synes jeg, at de skal overveje en
licensklinik. Jeg har pravet livet som bade ansat laege og at veere laege i en
licensklinik, og jeg ma bare sige: Jeg foretraekker klart at have en licensklinik

fremfor at vaere ansat. Licensklinikken gav mig lysten til at blive ejerleege«.

Ugeskrift for Leeger har kontaktet Stefanie Nolting for at fa hende til at uddybe
sine kommentarer, men hun har desveaerre ikke tid til et interview, da hun arbejder

50 timer om ugen.

Stefanie Nolting kommer fra Tyskland og havde inden skiftet til Mors arbejdet i
tre ar som ansat leege pa Als. | et skriftligt svar til Ugeskrift for Laeger gentager

hun, at licensklinikker er en god idé, og at hun fik god hjeelp fra regionen.
Licensklinikker kan dog ikke lgse alle problemer, skriver Stefanie Nolting videre:

»Problemer med leegemangel og et system, hvor der har veeret for mange
sparerunder, kan ikke lgses med licensklinikker. Jeg frygter, at arbejdet som
sololeege giver sa store udfordringer, at mange vil fravaelge at blive sololsege.

Men med en licensklinik kan man prgve, hvad man gnsker og kan klare«.

»Jeg tror, at licensklinikker kan blive
endnu mere tillokkende for laegerne, hvis
man gor det til en fast del af pakken, at
man er sikret sparring og steotte fra PLO’s
eksterne mentorordning«

Thomas r FYAM




Eksempel pa licensklinik 2

| december 2018 blev Leegeklinik Frederikshavn etableret som licensklinik, da

Region Nordjylland og Peter Gaardbo Simonsen indgik licensaftale.

Pa det tidspunkt stod Frederikshavn over for et voldsomt tilbageslag for
leegedaskningen i byen. Ud over Peter Gaardbo Simonsen, der pa det tidspunkt
var blevet 65 ar og pensionsmoden, ville fem af byens leeger i tre leegepraksis ga
pa pension, og 35 % af byens indbyggere ville miste deres praktiserende laege.
Byens laeger, Frederikshavn Kommune, Region Nordjylland og Regionshospital
Nordjylland prgvede i et feelles samarbejde at tiltraeckke unge specialleeger i
almen medicin, men det lykkedes ikke.

Peter Gaardbo Simonsen havde veeret formand for samarbejdet, og han var

blevet sa involveret i arbejdet, at han ikke lige kunne slippe det.

»Det var for speendende, og det gav mening, at vi ikke lod patienterne i stikken.
De andre laeger kunne ikke se sig selv i en traditionel regionsklinik, men de ville

gerne veere ansat i licensklinikken«, forteeller Peter Gaardbo Simonsen.

Da Laegeklinik Frederikshavn abnede som licensklinik 1. december 2018, var det
med 1.600 tilmeldte patienter. 1. januar 2019 var der 7.500 patienter, og i dag er

der 8.500. Sa der er ingen tvivl om behovet.
Det var regionen, der foreslog Peter Gaardbo at indga aftale om licens.

»dJeg havde ikke lige fanget det lille hjorne af overenskomsten. Der stod meget
lidt, og konceptet er jo heller ikke taenkt som en hjzelp til en som mig, der var pa
vej pa pension. Men sadan blev det«.

| dag er der seks-syv speciallaeger i almen medicin ansat i lsegeklinikken, tre pa
fuldtid, resten pa deltid. Derudover er der uddannelseslseger, medicinstuderende
og ovrigt personale i klinikken, der ligger i lokaler fra den gamle berneafdeling og
modtagelse pa Frederikshavn Sygehus.

Helt uden ledelsesansvar er Peter Gaardbo Simonsen dog ikke. Han har ansvar

som driftsherre, ligesom hanb - lse.



»De fleste ansatte er regionalt ansatte, og det er regionen, der star for HR og
lgnkontorsfunktioner, ligesom det ogsa var dem, der sagte statslige midler til
renoveringen og stod for alt i den forbindelse. Det var en stor fordel for mig i den
fase, mens det betyder noget mindre nu, hvor vi er i driftsfasen«, siger han.

Hvor laenge bliver du ved?

»Jeg bliver 70 ar til sommer, og til december er det fem ar siden, jeg fik licens.
Men jeg vil ikke overtage klinikken, og jeg tror ikke, at der er unge specialleeger
klar til den tid, sa jeg regner med, at jeg skal blive ved fem ar mere, siger Peter

Gaardbo Simonsen.
Kan du holde til det?

»Ja, i det omfang, det kan lade sig gare at fa arbejdskraft hertil. Jeg er alene om
driftsansvaret, men regionen varetager en masse af det tidskrasevende
administrative arbejde, og det er en lettelse. Nar man samtidig har kompetente
kolleger at sparre med, er det ikke sa tungt. Og vi har jo universitetet i Aalborg,

sa jeg tror pa, at de unge speciallaeger i almen medicin nok skal kommex«.



