ANALYSENOTAT

Laegemangel — iser i yderomrader
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Allerede i dag oplever man problemer med laegemangel i mange dele af landet, og
problemerne vil efter alt at demme vokse i drene fremover. Andelen af praktiserende
laeger, som er rundet 60 ar, er relativt hgj og stor i yderomrader i Danmark, hvor man i
forvejen typisk har sterst leegemangel eller svaerest ved at fa tiltrukket nyuddannede
leeger. Derfor er det vigtigt at man allerede i dag overvejer, om man kan gennemfore
politiske tiltag som kan deemme op for udfordringerne med at skaffe god leegedaekning i
bestemte dele af landet.

e 34% af de alment praktiserende laeger er fyldt 60 &r — og star altsé over for at
g4 pa pension inden for en overskuelig arrackke

e I nogle kommuner er andelen af laeger, som naermer sig pensionsalderen,
vesentligt hgjere, fx er det 79 pct. i Lemvig og 70 pct. i Morsg — og samtlige
leger pa Laeso — som er fyldt 60

e 71.000 patienter dekkes ikke af en alment praktiserende laege, men af regions-
og udbudsklinikker

e  Det er primert et problem i Region Nordjylland, og mindst i Hovedstaden

e  Det betyder meget for de fleste danskere laegen er taet pA — men der er flere som
tilleegger det vaesentlig betydning at kunne komme hurtigt til

e  Hvis det ikke er praktisk muligt i leengden at fastholde det nuveaerende system
med en alment praktiserende leege vil det vaere oplagt dels at overveje
mulighederne for dels at benytte flere fjern- og evt. webcam-baserede lgsninger
og dels at supplere det eksisterende system med modeller, der giver bedre
mulighed for at for at oprette egentlige private laegeklinikker som supplement
til almene praksisser for at sikre bedre ressourceudnyttelse.
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Mange laeger naermer sig pensionen — isar i yderomrader

Pa tveers af landet varierer det betydeligt, hvor stor en andel af de praktiserende leger
der har rundet de 60 ar, jf. tabel 1. Andelen er iszr hgj i en lang reekke kommuner i
yderomréder. Samlet set kan der identificeres en tydelig tendens til, at andelen af eldre
praktiserende lager er hgjere i omrader, der ligger lengere vak fra de store
befolkningscentre i de sterste byer og byomrader, og hvor det givetvis typisk vil vere
svaerere at fa unge nyuddannede laeger til at flytte til. I den forstand kan man overordnet
set konstatere om, at yderomraderne af Danmark har en noget hojere andel af leeger som
er fyldt 60 &r end i resten af landet.

Tabel 1
Fordelingen af praktiserende laeger, 2015. Fordelt pa landsdel, og vist for

udkantskommuner samlet pa tvzers af landsdele
Andel af de praktiserende laeger som er fyldt 60 ar*

Landet i alt 34%
- Udkantskommuner 41%
- Kobenhavn (byen) 35%
- Kebenhavns omegn 39%
- Nordsjeelland 30%
- Bornholm 31%
- Ostsjelland 27%
- Vest- og Sydsjelland 41%
- Fyn 25%
- Sydjylland 33%
- Ostjylland 30%
- Vestjylland 40%
- Nordjylland 35%

Kilde: Dansk Erhverv baseret pi tal fra Danske Regioner
* Udkantskommuner folger definitionen fra det tidligere Ministerium for By, Land og Bolig

Data er vist uden 7 mindre kommuner, for hvilke antallet af leeger pa 60+ &r er diskretioneret.

Dette falder sammen med at mange danskere hellere vil bo i eller taet ved de storre byer
frem for i andre dele af Danmark. Samtidig er leeger en efterspurgt arbejdskraft som der
iforvejen er en vis mangel p4, s& mange laeger har trods turnus og et sindigt system med
ydernumre en stor indflydelse p4, hvor de vaelger at slé sig ned.

Kombinationen af disse to forhold — at mange finder det mindre attraktivt at flytte til
disse omrader, og at disse omréder stér over for den sterste udskiftning af praktiserende
leger over de kommende ar — kan neesten ikke undga at betyde et voksende problem
med leegemangel i nogle bestemte dele af landet.

Ser man pé leegedackningen mere detaljeret for hver kommune for sig er det tydeligt, at
nogle bestemte omrader, og altsa i seerlig grad yderomrader, har mange aldre laeger. Den
nedenstéende figur giver en nyttig top-10 over de kommuner, hvor andelen af aldre

Pa landsplan er 34% af
laegerne fyldt 60 ar

I "udkantskommunerne” er

det 41%
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laeger er hgjest. Som det ses er det mange steder halvdelen eller flere af de praktiserende
laeger, som stir over for at g& pa pension inden for en overskuelig tidshorisont. Det
understreger, at der inden for en overskuelig fremtid kan opsta betydelige udfordringer
med at sikre laegedaekning i mange omréder.

Det er klart, at man ikke kan forudsige den detaljerede udvikling med sikkerhed. Vi kan
ikke vide hvor leenge praktiserende laeger vil vaelge at blive pa arbejdsmarkedet for de gir
pa pension, ligesom der er usikkerhed om bl.a. hvor mange af de nyuddannede leeger
som vil valge at blive praktiserende laeger frem for at forfolge andre karriereveje som fx
speciallaeger, hvor mange udenlandske laeger der vil indvandre til Danmark og derved
athjalpe generelle laegemangelproblemer, hvorvidt tendensen til at mange foretrakker
at sla sig ned vaek fra yderomraderne vil fortsatte, og en raekke andre forhold. Men efter
alt at demme vil laegemangel-problemerne i nogle dele af landet vokse fremover.

Figur 1

Andel leger som er fyldt 60 ar, 2015, top 10 pa landsplan!
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Kilde: KL Momentum 2015ii

I forvejen star 71.000 danskere uden praktiserende laege

Denne udvikling kommer oveni at der i forvejen er en del sikrede personer, som ikke er
deekket af deres egen praktiserende laege, men i stedet tilknyttes en regionsklinik eller
udbudsklinik. I alt er der ca. 71.000 danskere, som er tilknyttet en regions- eller
udbudsklinik frem for en alment praktiserende lage, hvilket vidner om at de bor i
omrader hvor den generelle leegedeekning er darlig, og regionen derfor har méttet skride
ind med andre lgsninger for at sikre, at alle danskere har adgang til sundhedsydelser.
Selvom det i realiteten kan veere en fornuftig losning der giver hgjere effektivitet vidner
det ogsd om, at der allerede i dag er veasentlige udfordringer med at sikre

71.000 danskere er ikke
tilknyttet en alment
praktiserende laege, men

en regionsklinik
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laegedeekningen. Problemet er storst i Region Nordjylland, hvor 7% af alle patienter (i
sikringsgruppe 1, der dekker langt de fleste danskere) ikke daekkes via det normale
system med alment praktiserende laeger.

Tabel 2
Patienter tilknyttet en regions- eller udbudsklinik, 2016

Antal patienter tilknyttet Andel af patienter i
regions/udbudsklinik sikringsgruppe 1
Region Nordjylland 39.445 6,98%
Region Midtjylland 6.981 0,55%
Region Syddanmark 4.532 0,38%
Region Hovedstaden 2.462 0,14%
Region Sjeelland 17.426 2,16%
Hele landet 70.846 1,26%
Kilde: PLOI

Anm.: Tabellen viser personer i sikringsgruppe 1, hvilket deekker langt de fleste personer

Det er altsa tydeligt, at der allerede nu er reelle problemer med laegemangel. Det er ogsé
tydeligt at det er muligt at adressere problemet ved brug af klinikker, der har stgrre
deekning og hvor patienterne ikke har en bestemt fast tilknyttet leege, hvilket kan skabe
grobund for en raekke effektiviseringsgevinster.

Det er tydeligt fra undersogelser at danskerne setter pris pa den almene legepraksis-
model, dvs. at det er den samme laege man altid har konsultation hos, jf. nedenstidende
tabel. Omvendt er det ogsa efter alt at demme nar alt kommer til alt vigtigere at kunne
komme hurtigt til, og ligesa vigtigt at leegen ligger taet pa.

Danskerne setter stor pris
Figur 2 pé den nzere almene
Hvor vigtigt er folgende for dig, nar du skal til lzegen? praksis-lzege — men hvis

man ikke kan f4 alt er det

. . 9
hurtigt til
Det er den samme laege, som altid foretager konsultationen 2%

m Meget vigtigt/vigtigt ™ Mindre vigtigt/ikke vigtigt ~ ®Ved ikke

Kilde: Norstat pé vegne af Dansk Erhverv, oktober 2016. n=1004

I udgangspunktet vil danskerne gerne have en alment praktiserende leege beliggende teet
P4, og hvor de kan komme til hurtigt. I praksis er dette godt pa vej til leengere at veere en
mulighed i mange dele af landet. Hvis man skal til at g& p4 kompromis lader det til, at
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der trods alt vil veere sterst accept af, at afstanden ages og at det ikke ngdvendigvis er
samme leege ved hver konsultation (forhold som hver fjerde trods alt finder mindre
vigtigt eller ikke vigtigt). Det betyder at leegeklinikker trods alt kan vaere en fornuftig
losning ved leegemangel, da man typisk vil samle flere leeger pa en klinik for at opna
effektiviseringsgevinster og bl.a. kunne na flere konsultationer, men pé den bekostning
at afstanden kan blive laengere for nogle patienter. Det vil veere hensigtsmaessigt allerede
nu at begynde at inddrage private aktorer i at sikre den fremtidige leegedekning ved at
udvide anvendelsen af leegeklinikker, som erfaringsmassigt bidrager til effektivitet og
kan bidrage til at afhjaelpe legemanglen.

En anden lgsning kunne vaere at oge brugen af sdkaldte e-konsultationer, dvs.
konsultationer som foretages via e-mail, og telefonkonsultationer. Det er klart at langt
fra alle typer konsultationer vil kunne klares via mail og telefon, men isar i omrader med
relativt fa laeger og leengere afstande til den praktiserende leege kan det veere et vigtigt
redskab til at sikre bedre udnyttelse af leegeressourcerne at anvende
“distancekonsultationer”. Selvom antallet af e-konsultationer er steget en del over de
senere ar afspejler denne stigning formentlig i veesentligt omfang, at antallet af
telefoniske konsultationer er faldet. Med andre ord er en del kontakter til den
praktiserende laege flyttet over pa telefoniske og elektroniske platforme, og umiddelbart
er der ikke tegn pa at omfanget af dette vokser markant af sig selv med tiden.

Tabel 3

Antal kontakter i almen praksis fra 2007-2015
Konsultation 20.051 22.208 23.858 24.043 25.658
- Heraf E-konsultation 794 1.782 2.843 4.052 5.583
TIf. konsultationer 14.641 14.262 13.398 11.751 11.062
Sygebesog 466 430 403 387 345
Grundydelser i alt 35.158 36.900 37.660 36.181 37.065
Samtaleterapi 264 300 274 268 284
Procentvise ﬁrlige stignin§ - 1,10 1,04 0,92 1,05

Kilde: PLOY

Man kan dog forestille sig, at mulighederne for “fjernkonsultationer” kan vokse med
tiden som folge af bedre udnyttelse af ny teknologi inden for telekommunikation. Et
omrade som der er en gryende interesse omkring er webcaserede konsultationer, som
abner bedre mulighed for at en praktiserende leege visuelt kan foretage visse typer
eksaminationer og forundersogelser.

Da sddanne internetbaserede konsultationer kan ske uathengig af geografiske afstande
er det klart, at det kunne vaere en méde at afhjeelpe problemer med leegemangel i visse
dele af landet pa. Neesten halvdelen af de voksne danskere er abne over for muligheden.
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Godt hver anden voksne

Figur 3 danskere er dbne over for
Hvor sandsynligt er det, at du ville benytte dig af muligheden for at fa en at benytte webcam eller
laegekonsultation via internet med webcam eller lignende, hvis det du ville lignende til

tale med lzegen om egnede sig til det? lzegekonsultationer

Meget sandsynligt I 10 %
Overvejende sandsynligt I 27 %
Overvejende usandsynligt I 1%
Meget usandsynligt I 2. %

Ved ikke mEEN 3%

Kilde: Norstat pd vegne af Dansk Erhverv, oktober 2016. n=1.004

I dag er det ganske fa praktiserende laeger som tilbyder mulighed for konsultation via et
webcam, men det er interessant om det vil lykkes at udbrede denne teknologi, som
formentlig vil kunne bidrage til at leegeressourcer benyttes bedre, og at patienter kan
spare rejse- og ventetid til gavn for dem selv, og i det omfang de er i arbejde ogsé deres
arbejdsgiver.

Figur 4

Tilbyder din laege alene konsultation ved personligt fremmeade, eller er der
ogsa mulighed for at fa konsultation via telefonen, via internettet med et
webcam eller lignende?

40% 38%

31%
25%

1%
I

Kun konsultation =~ Mulighed for =~ Mulighed for at fi Mulighed for at f& Ved ikke
ved personligt ~ konsultation via  konsultation via  konsultation via
fremmede telefon email livewebcam

Kilde: Norstat pé vegne af Dansk Erhverv, oktober 2016. n=1.004

Anm.: Det har veeret muligt at angive flere svar.

Vi kan naturligvis ikke vide med sikkerhed, hvordan udviklingen i forhold til leegemangel
vil komme til at foregd fremadrettet. Det kommer an pa udviklingen i bdde udbud af
antal praktiserende leger og efterspargslen efter (dvs. antallet af praktiserende laeger i
alt, som pavirkes af hvor mange der uddannes, hvor mange der tiltrakkes fra udlandet
mv.) og efterspargslen efter konsultationer. Sundhedsstyrelsens leegeprognose 2015-
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2040V viser, at antallet af praktiserende laeger i forhold til indbyggertallet méa forventes
at stige de kommende ar og artier. Omvendt er det ogsé abenlyst, at behovet for laeger vil
oges markant som fglge af en stigende gennemsnitsalder i befolkningen, og i takt med at
stadigt flere behandlingsformer mv. udvikles i den sundhedsfaglige og farmaceutiske
verden.

Mens det altsé ikke er entydigt hvor store problemer med leegemangel vi samlet set
kommer til at opleve i arene fremover er det tydeligt, at der som minimum i bestemte
egne af landet vil opstd voksende udfordringer med at sikre den gnskede l&egedeekning.

Derfor er det vigtigt at vi forbereder os pé at gribe de muligheder, der kan afhjelpe
problemerne. Som beskrevet vil to centrale tiltag vaere at udnytte muligheder for
webcam-konsultationer og andre teknologiske udviklinger bedre, samt generelt at 4bne
op for at private akterer kan drive laegeklinikker, der allerede i dag bliver set som en
vigtig losning i omrader, hvor det kniber med at fa deekket alle ydernumre.

Voksende legemangel i
visse dele af landet oger

behovet for nyteenkning.

Webcams og laegeklinikker
— frem for den klassiske
almene laegepraksis — kan

veaere svaret
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N OM DETTE NOTAT
“Laegemangelproblemer i yderomrdder er Dansk Erhvervs analysenotat nummer 8 i 2017.
Redaktionen er afsluttet den 28. november.

N OM DANSK ERHVERVS ANALYSENOTATER

Dansk Erhverv udarbejder lobende analyser, som samles i analysenotater. Ambitionen er at
udgere et kuvalificeret og anvendeligt beslutningsgrundlag i forhold til vasentlige, aktuelle
udfordringer pd alle omrdder, som har betydning for dansk erhvervsliv og den
samfundsokonomiske udvikling. Det er tilladt at citere fra Dansk Erhvervs analysenotater med
tydelig henvisning til Dansk Erhverv.

N KVALITETSSIKRING

Troveerdigheden af tal og analyser fra Dansk Erhverv er afgerende. Dansk Erhverv gennemforer
egne sporgeskemaundersogelser i overensstemmelse med de internationalt anerkendte guidelines
1 ICC/ESOMAR, og alle analyser og beregninger gennemgadr en kvalitetssikring.

N KONTAKT
Henvendelser angdende analysens konklusioner kan ske til chefkonsulent Malthe Munkoe pd
mmm@danskerhverv.dk eller tlf. 3374 6510.

Henvendelser angdende sundhedspolitik kan ske til sundhedspolitisk fagchef Katrina Feilberg
Schouenbourg pa kfs@danskerhverv.dk eller tlf. 3374 6382.
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ihttp://www.kl.dk/Momentum/momentum2015-15-1-

Momentum+nr.+15/2015+15.+september&utm campaign=email-advisering-14-09-2015
ii http://www.kl.dk/Momentum/momentum2015-15-1-id186836/

pT,0 faktaark 2016,

http://www.laeger.dk/portal/pls/portal/!PORTAL.wwpob page.show? docname=11221420.PDF, se ogsé

http://www.ft.dk/samling/20151/almdel/suu/spm, svar/1340106/1660226.pdf
v http://www.laeger.dk/portal/pls/portal /!PORTAL.wwpob_page.show? docname=11221420.PDF

vhttps://sundhedsstyrelsen.dk/da/Feeds/~/media/8EA52EAFC8814DA1B4A6C56F19F14584.ashx
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