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Hgring i forbindelse med dimensionering af specialleegeuddannelsen 2024-2028

Sundhedsstyrelsen har den 1. september 2022 fremsendt overordnet hgringsmateriale i forbindel-
se med dimensionering af specialleegeuddannelsen 2024-2028.

Heringsmaterialet er sendt til hospitals- og sygehusdirektionerne inkl. psykiatrien i begge regio-
ner, relevante administrative enheder og samtlige sundhedsfaglige rad i begge regioner samt de af
Videreuddannelsesregion @st nedsatte specialespecifikke uddannelsesrad.

Videreuddannelsesregion @st takker for at veere hgringspart.

Overordnede bemaerkninger
Begge regioner gnsker et sammenhangende sundhedsveesen, der er let tilgeengeligt for alle uanset
bopel, og som giver adgang til sundhedsydelser af hgj kvalitet.

Begge regioner gnsker en styringsmodel og kriterier, der giver mulighed for gget fleksibilitet og
som desuden kan adressere regionale rekrutteringsudfordringer.

Begge regioner har i forhold til gvrige regioner en hgj andel af speciallzeger over 60 ar. Faktisk er
mere end en tredjedel af specialleegerne mellem 60 og 74 ar, dog med store forskelle mellem spe-
cialerne. Den skave aldersfordeling udfordres tillige af overenskomstens mulighed for vagtfrita-
gelse efter leegen er fyldt 62 ar, en gget interesse for kortere arbejdstid samt et stigende antal spe-
cialleeger beskeeftiget helt eller delvist med ikke-kliniske opgaver.

Region Sjlland er desuden udfordret af en betydelig generel mangel pa specialleeger, hvorimod
speciallegemanglen i Region Hovedstaden pa nuverende tidspunkt er koncentreret indenfor spe-
cialerne B&U Psykiatri, Psykiatri, Radiologi, Patologisk Anatomi, Klinisk Biokemi, Neurologi,
Oftalmologi, Ortopadisk Kirurgi samt Urologi. Etablering af et nyt Mor-Barn Center pa Bispe-
bjerg Hospital i Region Hovedstaden forventes at forsteerke specialleegemanglen i begge regioner
inden for Gynakologi & Obstetrik, Padiatri og Anastesiologi.



Anbefalinger for dimensionering 2024-2028

e Udviklingen i opslaede og besatte stillinger skal falges teet. Safremt der viser sig grundlag
for det ber der foretages justeringer i dimensioneringen. Der er saledes allerede i dag spe-
cialer der ser behov for en ggning.

e Seti lyset af de geografiske uligheder i adgang til sundhed, ubesatte hoveduddannelses-
stillinger og rekrutteringsudfordringer fastholdes den nuvaerende samlede dimensione-
ringsramme pa i alt 1.090 hoveduddannelsesforlgb indtil videre i den nye dimensione-
ringsplan.

e Rammen for introduktionsstillinger gges i de specialer, der har udfordringer med rekrutte-
ring til hoveduddannelsen.

o Antallet af flexforlgb fastholdes pa 100 i den kommende dimensioneringsperiode. For at
sikre den gnskede fleksibilitet og for at imgdekomme seerlige regionale rekrutteringsud-
fordringer skal ordningen forvaltes af den enkelte videreuddannelsesregion efter gaeldende
retningslinjer.

e Den ggede dimensionering af specialet almen medicin fastholdes (350 hoveduddannelses-
forlab), og der tages sarligt hensyn til rekrutteringsudfordrede omrader i fordelingen af
hoveduddannelsesforlagb

e Der skal settes gget fokus pa de vaesentlige udfordringer og skonomiske konsekvenser,
regionerne oplever som faglge af et forgget antal uddannelsesstillinger og et deraf falgende
gget behov for uddannelsesgivere bade pa sygehusene/hospitalerne, i psykiatrien og i
praksissektoren

e Sundhedsstyrelsen opger opslaede og besatte hoveduddannelsesforlgb pa driftsregionsni-
veau

e Som forsggsordning anbefales, at der etableres en serskilt pulje pa op til 5 hoveduddan-
nelsesforlgb arligt til brug for etablering af hoveduddannelsesforlgb i samarbejde med
Feergerne.

@vrige anbefalinger for dimensionering

Begge regioner forventer endringer i savel sundhedsvaesenets organisering og tilbud de kom-
mende ar. Herudover vil der ske @ndringer i demografien. Det stiller krav til endnu sterre fleksi-
bilitet og til hurtigere tilpasning i dimensioneringen. Det anbefales derfor, at der, set i lyset af
gnsket om et sammenhzangende sundhedsveesen af hgj kvalitet for alle borgere, foretages en vur-
dering og evt. justering af det enkelte universitets optag af medicinstuderende, ligesom der bar
sikres mest mulig og gerne regionalt forankret fleksibilitet i den leegelige videreuddannelse, bade
nar det gelder antallet af udbudte forlgb og i forhold til selve regelsattet og rammerne.

Derudover skal det sikres, at der er fokus pa og overensstemmelse mellem de gkonomiske og
kapacitetsmaessige konsekvenser af de senere ars ggede tilgang til den leegelige, herunder udvi-
delser i dimensioneringen. Kun pa den made kan driftsregionerne lgfte den samlede og falles
uddannelsesforpligtelse.

Svar pa de fire stillede spargsmal er indsat nedenfor.

Hvorledes opfattes den nuveaerende balance mellem udbuddet og efterspgrgslen pa specialleger?
Er der forskel pa regionsniveau?

I begge regioner efterspgrges flere specialleeger, end der udbydes. Serligt i specialerne Radiologi,
Patologisk Anatomi, Neurologi samt Psykiatri er der stor ubalance mellem udbud og efterspgrg-
sel.




Begge regioner udfordres af den demografiske udvikling, Region Hovedstaden udfordres af be-
folkningstilveeksten og for Region Sjzlland er ogsa rekrutteringsudfordringer veesentlige, hvor
seerligt de sydvestlige dele af regionen er udfordret. Manglen pa speciallaeger har stor betydning
for Region Sjellands mulighed for at kunne uddanne og fastholde kommende speciallaeger og for
at kunne tilbyde regionens borgere behandling af hgj faglig kvalitet. | den nyligt indgaende stra-
tegiske samarbejdsaftale mellem Region Sjeelland og Region Hovedstaden, er der taget skridt til
at etablere flere uddannelsesforlgb inden for den udmeldte dimensioneringsramme.

Er der serlige regionale forskelle i efterspgrgslen og udbuddet, som den kommende dimensione-
ringsplan skal tage hgjde for?

Region Sjelland har starre udfordringer i forhold til bade efterspargsel og rekruttering af special-
leeger end Region Hovedstaden. Desuden har Region Sjalland markant hgjere sygelighed inden
for KOL, hjerte-kar sygdomme, diabetes, kraeft samt andre livsstilssygdomme. Begge regioner er
desuden udfordret af, at speciallegerne er &ldre end i de gvrige regioner. Den samlede andel af
speciallaeger pa 60 ar eller &ldre er hhv. 34 og 35%. | visse specialer er andelen 50%.

Som fglge af gentagne udvidelser i dimensioneringen af medicinstudiet og dermed flere feerdig-
uddannede kandidater, forventes antallet af leeger, der er klar til at starte en hoveduddannelse alt
andet lige at stige i lgbet af den kommende dimensioneringsperiode.

En serlig udfordring er, at Region Hovedstaden har besluttet at etablere endnu et Mor-Barn Cen-
ter. Dette betyder etablering af bade en Gynakologisk-Obstetrisk afdeling samt en Bgrneafdeling.
Begge disse afdelinger skal bemandes, ligesom den lokale Anastesiafdeling skal oprustes. En
gget efterspargsel pa savel specialleeger som uddannelseslaeger ma forventes at pavirke searligt
Region Sjalland negativt.

Vurderes udviklingen i efterspgrgslen af specialleeger de kommende ar at vere starre eller min-
dre end det forventede udbud, jf. hovedscenariet Figur 10? Med hvilken begrundelse?
Efterspgrgslen efter specialleeger samlet set har varet stigende gennem de sidste mange ar. Der er
intet der tyder p4, at dette vil &endre sig i den kommende dimensioneringsperiode. Det er dog ikke
muligt at sige noget om stigningstakten og i alt og inden for de enkelte specialer.

Hvilke faktorer forventes at kunne fa indflydelse pa behovet for specialleger?
Nedenstaende faktorer kan medvirke til at @ndre efterspargslen i begge retninger:
e Generel befolkningstilvaekst
e Den demografiske udvikling med en stigende andel af &ldre, og deraf flere patienter med
multisygdomme, kroniske sygdomme, demens og funktionelle lidelser
e En gget patienttilgang som falge af sarlige fokusomrader, ventetidsgarantier og tidlig op-
sporing af sygdomme
e (@get specialisering og behandlingsmuligheder, herunder gget kompleksitet af behandlin-
gerne
e (get centralisering som fglge af omlaeegning og samling af funktioner
o Efterspgrgsel pa hurtig behandling af specialleege og nye behandlinger
e Den teknologiske udvikling, herunder e-hospitaler og muligheder for at varetage egenkon-
troller
e Etablering af “nar-hospitaler” og kontrol taettere pa patienternes bopal
Andrede/ggede ansvarsomrader for almen praksis
Sundhedsstyrelsens anbefalinger om gget tilstedeveerelse degnet rundt af en raekke specia-
ler




e (Jget gnske om deltidsansattelser blandt de uddannelsessggende lseger og speciallaeger
e (Jget afgang som falge af pensionering

Afsluttende kommentarer

Generelt anbefales det, at dimensioneringen bliver langt mere dynamisk og fleksibel, samt at den
enkelte videreuddannelsesregion fér et stgrre raderum. Arsagen til denne anbefaling er, at savel
demografi, teknologi som politiske beslutninger medferer krav til hurtig omstilling i sundheds-
vasenet.

| bestreebelserne pa at skabe bedre balance mellem efterspgrgsel og udbud af specialleeger bar
strukturelle faktorer afdeekkes og falges nationalt, herunder konsekvenserne af nye behandlings-
metoder og &ndret organisering i sundhedsvasenet. Herudover bgr det lgbende vurderes, i hvil-
ken grad stigningen i antallet af savel laeger under uddannelse som studerende har betydning for
den samlede uddannelseskapacitet og ikke mindst uddannelseskvalitet. Sidst men ikke mindst ber
det lgbende vurderes, om det antal laeger der uddannes, er det korrekte, samt om fordelingen mel-
lem universiteterne er den rigtige. Dette skal ogsa ses i lyset af, at Danmark er blandt de lande,
der uddanner flest leeger set i forhold til befolkningens starrelse.

Slutteligt skal det bemaerkes, at begge regioner forventer, at den nyligt indgaede strategiske sam-
arbejdsaftale mellem Region Sjzlland og Region Hovedstaden ogsa vil fa stor betydning for for-
deling og udnyttelse af uddannelseskapaciteten i Videreuddannelsesregion @st og dermed ogsa
leegedaekning i de leegedaekningstruede omrader.

Pa vegne af Videreuddannelsesregion @st
Med venlig hilsen

Lise Mgller
Sekretariatschef
lise.moeller@regionh.dk



