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Fremsat den 3. maj 2017 af sundhedsministeren (Karen Ellemann, fg.)

Forslag
til

Lov om forlengelse af gkonomiprotokollatet for almen praksis

§ 1. Okonomiprotokollat af 1. september 2014, som udleber den 31. august 2017, til Overenskomst om
almen praksis af 3. juni 1991, senest &ndret ved aftale af 1. marts 2014, forlenges, jf. bilag 1.

Stk. 2. Den gkonomiske ramme svarer forholdsmassigt til den periode, hvor ekonomiprotokollatet, jf.
bilag 1, er geeldende.

§ 2. Loven treder 1 kraft den 1. september 2017.
Stk. 2. Sundhedsministeren fastsatter tidspunktet for lovens opher.

§ 3. Loven gzlder ikke for Fereoerne og Greonland.
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Bilag 1

@konomiprotokollat af 01-09-2014

Den egkonomiske ramme for almen praksis er opgjort i forhandlingsaftalen og udger 7.714,9 mio. kr.
(april 2014-niveau, eksklusiv korrektion for akutbetjeningen). Rammen omfatter alle udgifter i dag- og
vagttiden, inkl. basishonorering. Udgifter vedrerende lokale aftaler og rammeaftaler er ikke inkluderet i
rammen.

Rammen skal reduceres for udgifter vedr. profylaktiske ydelser, influenzavaccinationer og udtagelse af
prover af livmoder m.m. til cytologiske undersogelser (2102) inkl. én 0101.

Den gkonomiske ramme reduceres endvidere for udgifter vedr. sygebesog og samtaleterapi i takt med,
at der 1 de enkelte regioner indgds en praksisplan og i tilknytning hertil en underliggende aftale til
praksisplanen mellem PLO, regionen og kommunerne i regionen, hvor indsatser omkring de forskellige
former for sygebesgg og indsatsen for visse patienter med psykiske problemstillinger fastleegges. Ram-
men reduceres med et beleb svarende til den enkelte regions udgifter til ydelserne vedrerende sygebesog
og samtaleterapi de forudgdende 12 maneder.

Til rammen laegges:

e [ on- og prisregulering af honorarerne i henhold til § 62 i overenskomsten.

® 43 mio. kr. pr. 1. oktober 2014, 78 mio. kr. pr. 1. oktober 2015 og 120 mio. kr. pr. 1. oktober 2015
blandt andet som folge af udviklingen i gruppe 1-sikrede (april 2014 prisniveau).

Fra rammen traekkes:
e 10 mio. kr. pr. 1. oktober 2014, 35 mio. kr. pr. 1. oktober 2015 og 40 mio. kr. pr. 1. oktober 2016 i
medfer af den nye bestemmelse om automatiske hgjestegraenser (april 2014 prisniveau).

Udviklingen 1 gkonomien sammenholdt med den gkonomiske ramme folges lgbende, som minimum
via kvartalsvise opgerelser. I den forbindelse skal der ske en dreftelse af falles tiltag, hvis der er udsigt
til overskridelse af den forventede ekonomi. Den forste opgerelse udarbejdes, nar udgiftstallene for
december 2014 foreligger.

Hvis de érlige udgifter til almen praksis overstiger den aftalte ramme, er parterne enige om, at der med
virkning fra 1. oktober efter opgerelsen foreligger, sker en modregning efter folgende principper:

1. Ved overskridelser af den ekonomiske ramme pd mindre end 2 procent af den samlede ramme
ivaerksattes ikke modregning. Eventuelle overskridelser af den gkonomiske ramme det efterfelgende
ar pd mindre end %2 procent undtages ikke fra modregning i reguleringsprocenten som beskrevet i
punkt 2, medmindre andet aftales.

2. Ved overskridelser af den gkonomiske ramme ud over %2 procent sker en modregning i1 regulerings-
procenten, der skal give kompensation svarende til forskellen mellem den ekonomiske ramme plus %2
pct. og de faktiske udgifter. Der kan dog ikke blive tale om nedsattelse af honorarer. I tilfeelde af, at
overskridelsen ikke fuldt ud kan modregnes i reguleringen pr. 1. oktober, overferes den manglende
modregning til efterfolgende reguleringer. Eventuelle overskridelser af den ekonomiske ramme det
efterfolgende ar pa mindre end '% procent undtages ikke fra modregning i reguleringsprocenten.

I forbindelse med beregningen af modregningen skal der foretages en sarlig vurdering af vaksten 1
ydelse 0120 (aftalt specifik forebyggelsesindsats). Hvis vaeksten i denne ydelse ligger over den gennem-
snitlige vakst samlet set, nedsettes den samlede modregning med halvdelen af verdien af vaksten 1
0120.

Der anvendes som udgangspunkt statiske data ved beregning af modregningen, og der sker saledes ikke
efterregulering ved @ndret adfaerd.
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Den gkonomiske ramme korrigeres teknisk for felgende:

e Opsagte lokalaftaler i det omfang, aktiviteten flyttes inden for rammen.

e /Endringer i omfanget af andre leveranderer (private klinikker og regionsklinikker)
e Nye ydelser som folge af lovgivning, bekendtgerelse eller lignende.

I helt serlige tilfeelde kan der herudover mellem de centrale parter aftales en korrektion af rammen. Det
kan eksempelvis skyldes ekstraordinar sygelighed og sterre strukturelle @ndringer samt @&ndringer som
folge af lovgivning.

Der er ikke fastsat nogen skonomisk ramme for perioden efter 1. september 2017.
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Bemcerkninger til lovforslaget

Almindelige bemcerkninger

Indholdsfortegnelse
1. Indledning

2. Lovforslagets indhold

2.1. Forlengelse af skonomiprotokollat for almen praksis
2.1.1. Gzldende ret
2.1.2. Sundheds- og Aldreministeriets overvejelser
2.1.3. Den foreslaede forlengelse af ekonomiprotokollatet

3. Okonomiske konsekvenser for stat, kommuner og regioner
4. Administrative konsekvenser for stat, kommuner og regioner
5. Okonomiske konsekvenser for erhvervslivet

6. Administrative konsekvenser for erhvervslivet

7. Miljemassige konsekvenser

8. Forholdet til EU-retten

9. Herte myndigheder m.v.

10. Sammenfattende skema

1. Indledning

Formalet med lovforslaget er at forlenge den nuvarende skonomiske ramme for almen praksis, som
er indeholdt 1 det geldende ekonomiprotokollat, der udleber den 31. august 2017. Herved sikres, at der
stadig findes en gkonomisk ramme efter udlgbet af det gaeldende skonomiprotokollat. Det foreslés, at den
okonomiske ramme 1 forlengelsesperioden forbliver uaendret.

Regionerne har efter sundhedsloven, jf. lovbekendtgerelse nr. 1188 af 24. september 2016 med senere
@ndringer, myndighedsforpligtelsen til at yde borgerne vederlagsfri behandling hos alment praktiserende
leeger. Regionerne opfylder bl.a. denne forpligtelse ved at tilbyde behandling hos privatpraktiserende
leger, der arbejder efter Overenskomst om almen praksis, som er indgdet mellem Regionernes Lonnings-
og Takstnavn og Praktiserende Lagers Organisation.

I forbindelse med seneste aftale om fornyelse af Overenskomst om almen praksis, som blev indgaet den
1. marts 2014 med virkning fra den 1. september 2014, blev det aftalt, at naeste forhandling af aftalen pa
uopsagt grundlag ber vere gennemfort til ikrafttreeden den 1. september 2017. Ifolge parternes tidsplan
for forhandlingerne skulle en ny runde af forhandlinger om fornyelse af overenskomsten pabegyndes i ef-
terdret 2016 med henblik pa, at en aftale om fornyelse kunne foreligge primo marts 2017, til ikrafttreeden
den 1. september 2017.
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Selve overenskomsten leber videre, indtil den evt. opsiges af én af overenskomstens parter, hvilket kan
ske med et varsel pd 6 maneder. @konomiprotokollatet, som fastlegger den ovre ramme for udgifterne
pa omrddet, udleber imidlertid den 31. august 2017, hvorefter regionerne ikke har sikkerhed for, at den
okonomiske ramme, der er fastsat for sektoren, overholdes.

Regionernes Lonnings- og Takstnevn og Praktiserende Lagers Organisation indledte som planlagt
forhandlingerne om fornyelse af Overenskomst om almen praksis i efterdret 2016, men det er ikke
lykkedes parterne at indga en aftale inden for den tidshorisont, som pa forhdnd var fastlagt.

Med lovforslaget foresldes ekonomiprotokollatet forlenget. Herved sikres, at sektoren ikke stir uden
okonomisk ramme efter udlebet af det geldende gkonomiprotokollat, og at Regionernes Lennings- og
Takstnaevn og Praktiserende Laegers Organisation far tid til at afslutte forhandlingerne.

2. Lovforslagets indhold
2.1. Forlengelse af ekonomiprotokollat for almen praksis

2.1.1. Geeldende ret

Overenskomst om almen praksis beskriver bl.a. ansvar og opgaver for de enkelte ydere, der virker inden
for overenskomstens rammer, overordnede mél for omridet og konkrete bestemmelser, der gelder for
driften af praksis. Disse bestemmelser omfatter bl.a. sterrelsen af honorarerne for de enkelte ydelser, vil-
kér for etablering, ydelsesbeskrivelser m.v. Overenskomsten har ikke en pd forhénd fastlagt udlebsdato,
men lgber videre, indtil den evt. opsiges af én af overenskomstens parter. Overenskomsten kan i henhold
til § 125 1 overenskomsten opsiges med mindst 6 maneders varsel til opher den 1. i en méned.

Desuden indeholder overenskomsten et skonomiprotokollat, der fastlegger den gvre ramme for udgif-
terne pa omradet. Hensigten med protokollatet er at sikre, at udgifterne til ydelser, leveret under overens-
komsten, samlet set holdes inden for et aftalt loft for udgifterne. Protokollatet setter saledes en overordnet
grense for omsatningen under overenskomsten blandt den samlede kreds af alment praktiserende laeger,
som er omfattet af overenskomsten.

Den gkonomiske ramme for almen praksis udger 7.714,9 mio. kr. (april 2014-niveau). Der foretages
diverse korrektioner, tilleeg og fradrag til rammen, jf. bilag 1.

Modsat selve overenskomsten udleber gkonomiprotokollatet den 31. august 2017.

2.1.2. Sundheds- og Aldreministeriets overvejelser

Formalet med ekonomiprotokollatet for almen praksis er at fastlegge den evre ramme for udgifterne
pa omrédet og dermed medvirke til at sikre, at de samlede offentlige udgifter til sundhedssektoren holdes
inden for ansvarlige ekonomiske rammer. Hvis det geldende ekonomiprotokollat, som udleber den 31.
august 2017, udleber, uden der er fastsat en ekonomisk ramme for den efterfolgende periode, er det
Sundheds- og ZAldreministeriets vurdering, at der er en betydelig risiko for, at de offentlige udgifter til
almen praksis overstiger det budgetterede. Danske Regioner, der har budgetansvaret pa omradet, er enige
i denne vurdering. Sundheds- og ZAldreministeriet foreslar pd den baggrund, at ekonomiprotokollatet,
der er begranset til en fikseret periode og udleber den 31. august 2017, forlenges indtil en aftale om
fornyelse af Overenskomst om almen praksis er tridt i kraft eller indtil Overenskomst om almen praksis
er udlagbet efter evt. opsigelse af en af overenskomstens parter.

2.1.3. Den foreslaede forlengelse af okonomiprotokollatet

Den érlige okonomiske ramme, der vil vare geldende i den periode, hvor den gkonomiske ramme
fastleegges 1 henhold til den lovbestemte forlengelse, skal svare til den ramme, som er fastsat 1 gkonomi-
protokollatet, dog tilpasset forholdsmaessigt 1 tilfeelde af, at udgifterne opgeres for en varighed pa under
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¢ét 4r. Det betyder, at udgifterne fortsat opgeres arligt (for perioden 1. september — 31. august), og at
der med virkning fra den 1. oktober sker en modregning efter principperne i ekonomiprotokollatet, hvis
de 4rlige udgifter til almen praksis overstiger den aftalte ramme. Endvidere foretages der en opgerelse
ved udleb af den lovbestemte forlengelse, jf. nermere herom nedenfor. Ved denne opgerelse sker der
en modregning efter principperne 1 ekonomiprotokollatet, hvis udgifterne fra 1. september indtil udlebet
af den lovbestemte forlengelse overstiger en forholdsmassig del af den ramme, som er fastsat 1 gkonomi-
protokollatet.

Den foreslaede bestemmelse vil alene indebare, at skonomiprotokollatet kan anvendes i en lengere pe-
riode end forst tilteenkt, hvorimod der ikke sker indholdsmassige @ndringer 1 forhold til den ekonomiske
ramme, mekanismerne for modregning m.v. i forhold til det geldende ekonomiprotokollat, som udleber
den 31. august 2017. Forlengelsen af protokollatet ved lov indebarer med andre ord, at de rettigheder og
pligter, der folger af protokollatet, er geeldende 1 forleengelsesperioden.

Okonomiprotokollatet, som foreslas at finde anvendelse 1 forlengelsesperioden, jf. bilag 1, knytter sig
til den sundhedsfaglige aktivitet, herunder leegernes faste honorering pr. tilmeldt patient m.v., der udeves
1 henhold til Overenskomst om almen praksis, som senest fornyet ved aftale af 1. marts 2014. Det
indebarer bl.a., at anvendelsen af gkonomiprotokollatet, jf. bilag 1, vil ophere, nér en aftale om fornyelse
af overenskomsten er tridt i1 kraft. Det indebarer endvidere, at anvendelsen af gkonomiprotokollatet 1
forleengelsesperioden vil ophere, hvis Overenskomst om almen praksis er udlebet efter evt. opsigelse af
¢én af overenskomstens parter. Om lovens opher se de specielle bemarkninger til forslagets § 2, stk. 2.

3. Okonomiske konsekvenser for stat, kommuner og regioner

Det foreslas at forlenge den nuverende ekonomiske ramme for almen praksis, som er indeholdt i
det geldende ekonomiprotokollat, som udleber den 31. august 2017. Hermed opretholdes den galdende
okonomiske ramme for sektoren efter udlebet af ekonomiprotokollatet den 31. august 2017.

4. Administrative konsekvenser for stat, kommuner og regioner
Lovforslaget har ikke administrative konsekvenser for stat, kommuner og regioner.

5. Okonomiske konsekvenser for erhvervslivet
Lovforslaget har ikke ekonomiske konsekvenser for erhvervslivet.

6. Administrative konsekvenser for erhvervslivet
Lovforslaget har ikke administrative konsekvenser for erhvervslivet.

7. Miljemaessige konsekvenser
Lovforslaget har ingen miljomaessige konsekvenser.

8. Forholdet til EU-retten
Lovforslaget indeholder ikke EU-retlige aspekter.

9. Herte myndigheder mv.

Lovforslaget er fra den 2. maj 2017 til den 8. maj 2017 sendt i hering hos folgende myndigheder og
organisationer m.v.:

Danske Regioner, KL, Legeforeningen og Praktiserende Lagers Organisation.

Positive konsekvenser/min- Negative konsekvenser/mer-
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dreudgifter (hvis ja, angiv om- | udgifter (hvis ja, angiv om-

fang) fang)
Okonomiske konsekvenser for | Det foreslés at forlenge den Ingen
stat, kommuner og regioner nuverende gkonomiske ramme

for almen praksis, som er inde-
holdt i det geldende skonomi-
protokollat, som udleber den 31.
august 2017. Hermed oprethol-
des den geeldende skonomiske
ramme for sektoren efter udle-
bet af gkonomiprotokollatet den
31. august 2017.

Administrative konsekvenser Ingen Ingen
for stat, kommuner og regioner

Okonomiske konsekvenser for | Ingen Ingen
erhvervslivet

Administrative konsekvenser Ingen Ingen

for erhvervslivet

Administrative konsekvenser Ingen Ingen

for borgerne

Miljomcessige konsekvenser Ingen Ingen

Forholdet til EU-retten Lovforslaget indeholder ikke EU-retlige aspekter.
Overimplementering af EU-ret- Ja Nej
lige minimumsforpligtelser X

Bemcerkninger til lovforslagets enkelte bestemmelser

Til§ 1
Reguleringen af leverancen af almen medicinske ydelser ved privatpraktiserende leeger bestér af sund-

hedsloven, bekendtgerelser udstedt i medfer af sundhedsloven og Overenskomst om almen praksis, der
samlet udger den reguleringsmassige ramme.

Regionsradet har efter sundhedslovens § 57 ansvar for at tilvejebringe tilbud om behandling hos
praktiserende sundhedspersoner. Efter §§ 59 og 60 yder regionsradet vederlagsfri behandling til gruppe
1-sikrede personer hos den alment praktiserende laege, som borgeren har valgt. Det folger af sundhedslo-
vens § 227, stk. 1, at Regionernes Lonnings- og Takstnavn afslutter overenskomster med organisationer
af sundhedspersoner m.fl. om vilkédrene for ydelser i praksissektoren, det vil bl.a. sige ydelser hos alment
praktiserende laeger, der virker efter overenskomst (i praksis Overenskomst om almen praksis, som er
indgdet mellem Regionernes Lonnings- og Takstnavn og Praktiserende Lagers Organisation).

Behandling hos almen praktiserende leege i praksissektoren er endvidere bl.a. reguleret af bekendtgerel-
se nr. 966 af 29. august 2014, om valg og skift af alment praktiserende l&ege og om behandling hos lege
1 praksissektoren, som @ndret ved bekendtgerelse nr. 1073 af 5. juli 2016, der bl.a. fastsa@tter de nermere
regler for adgangen til almen medicinsk leegehjelp i praksissektoren for henholdsvis gruppe-1 og gruppe
2-sikrede.
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Overenskomst om almen praksis beskriver overordnet bl.a. ansvar og opgaver for de enkelte ydere,
overordnede mal for omrddet og konkrete bestemmelser, der geelder for driften af praksis. Disse bestem-
melser omfatter bl.a. sterrelsen af honorarer, vilkdr for etablering. Selve overenskomsten lgber videre,
indtil den evt. opsiges af én af overenskomstens parter, hvilket kan ske med et varsel pd 6 maneder. Desu-
den indeholder overenskomsten et gkonomiprotokollat, der fastleegger den ovre ramme for udgifterne pa
omradet. Hensigten med protokollatet er at sikre, at udgifterne til ydelser leveret under overenskomsten
samlet set holdes inden for et aftalt loft for udgifterne. Protokollatet setter saledes en overordnet graense
for omsatningen under overenskomsten blandt den samlede kreds af alment praktiserende leger, som er
omfattet af overenskomsten. Modsat selve overenskomsten udlgber skonomiprotokollatet den 31. august
2017.

Efter forslagets stk. 1 forlenges ekonomiprotokollat af 1. september 2014, som udleber den 31. august
2017, jf. bilag 1.

Den foreslaede bestemmelse vil alene indebare, at gkonomiprotokollatet kan anvendes 1 en leengere pe-
riode end forst tilteenkt, hvorimod der ikke sker indholdsmassige @ndringer i forhold til den ekonomiske
ramme, mekanismerne for modregning m.v. i forhold til det geeldende ekonomiprotokollat, som udleber
den 31. august 2017. Forlengelsen af protokollatet ved lov indebarer med andre ord, at de rettigheder og
pligter, der folger af protokollatet, er gaeldende i forlengelsesperioden.

Det indeberer bl.a., at den pris- og lenregulering, der ifelge protokollatet skal tillegges den samlede
ramme, fortsat er gaeldende i forlengelsesperioden. Det fremgér af det gaeldende ekonomiprotokollat,
som udleber den 31. august 2017, at der ud over pris- og lenregulering til rammen laegges 43 mio. kr.
pr. 1. oktober 2014, 78 mio. kr. pr. 1. oktober 2015 og 120 mio. kr. pr. 1. oktober 2015. Disse midler,
som relaterer sig til den konkrete tidsperiode, er allerede udlest, og rammen tilleegges ikke nye midler i
forlengelsesperioden.

Den gkonomiske ramme, der vil vaere geldende 1 den periode, hvor den gkonomiske ramme fastlegges
1 henhold den lovbestemte forlengelse, skal, jf. stk. 2, svare til en forholdsmaessig del af den ramme, som
var fastsat 1 gkonomiprotokollatet, der udleber den 31. august 2017.

Den arlige ekonomiske ramme, der vil vere geldende i den periode, hvor den ekonomiske ramme
fastleegges 1 henhold til den lovbestemte forleengelse, skal som navnt svare til den ramme, som er fastsat i
okonomiprotokollatet, dog tilpasset forholdsmaessigt i tilfelde af, at udgifterne opgeres for en varighed pa
under ¢ét ar. Det betyder, at udgifterne fortsat opgeres arligt (for perioden 1. september — 31. august), og
at der med virkning fra 1. oktober sker en modregning efter principperne i ekonomiprotokollatet, hvis de
arlige udgifter til almen praksis overstiger den aftalte ramme. Endvidere foretages der en opgerelse ved
udleb af den lovbestemte forleengelse. Ved denne opgerelse sker der en modregning efter principperne
1 ekonomiprotokollatet, hvis udgifterne fra 1. september indtil udlebet af den lovbestemte forlengelse
overstiger en forholdsmessig del af den ramme, som er fastsat i ekonomiprotokollatet. Om udlebet af den
lovbestemte forlengelse, se bemarkningerne til § 2, stk. 2.

Der henvises til pkt. 2.1.3. 1 de almindelige bemarkninger.

Til§ 2
Det geeldende ekonomiprotokollat udleber den 31. august 2017. Det foreslds pa den baggrund i stk. 1, at

loven treeder i kraft den 1. september 2017. Herved sikres, at der ikke opstar en situation, hvor der ikke er
en gkonomisk ramme for sektoren.

Det fastsattes 1 stk. 2, at sundhedsmisteren fastsatter tidspunktet for lovens opher. @konomiprotokolla-
tet, som foreslas gaeldende i forlengelsesperioden, jf. bilag 1, knytter sig til den sundhedsfaglige aktivitet,
herunder legernes faste honorering pr. tilmeldt patient, m.v., der udeves 1 henhold til Overenskomst om
almen praksis, som senest fornyet ved aftale af 1. marts 2014, i forleengelsesperioden.
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Sundhedsministeren vil pa den baggrund anvende bemyndigelsen til adminitrativt at fastsette, at loven
opharer fra det tidspunkt, hvor en aftale om fornyelse af Overenskomsten for almen praksis traeder 1 kraft,
eller hvor Overenskomst om almen praksis er udlebet efter evt. opsigelse af én af overenskomstens parter.

Til § 3
Den foreslaede bestemmelse vedrerer lovens territoriale gyldighed.
Loven galder ikke for Fereerne og Grenland.
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