
Folketingets Sundhedsudvalg har den 30. juli 2009 stillet følgende spørgsmål nr. 621
(Alm. del) til ministeren for sundhed og forebyggelse, som hermed besvares. Spørgs-
målet er stillet efter ønske fra Liselott Blixt (DF).

Spørgsmål nr. 621:
’Kan ministeren oplyse, hvad grunden er til, at region Sjælland har ændret vagtlæge-
principperne? Ministeren bedes endvidere oplyse 

a) hvor mange vagtlæger, der er tilsluttet ordningen og hvor mange vagter de hver især 
har i gennemsnit, 

b) hvor mange praktiserende læger der har besluttet sig for at stoppe efter den nye ord-
ning, 

c) hvorledes vagtrytmen er med hensyn til pauser i en vagt 

d) hvad grunden er til, at borgerne ikke er informeret om en ændret placering af vagtlæ-
geordningen og 

e) hvilke krav til erfaring, der stilles til lægen, der skal indgå i vagtordningen’

Svar:
De praktiserende læger er private erhvervsdrivende og tilrettelægger selv deres arbejds-
tid indenfor de rammer, der er aftalt i landsoverenskomsten mellem Praktiserende Læ-
gers Organisation og Regionernes Lønnings- og Takstnævn og i lokale aftaler i medfør 
heraf. 

For så vidt angår lægebetjening i vagttid, fremgår det af landsoverenskomsten bl.a., at 
regionen har ansvaret for tilrettelæggelsen af lægevagten, at tilrettelæggelsen skal ske 
samordnet med det øvrige sundhedsmæssige beredskab udenfor dagtiden, at regionen 
træffer beslutning om vilkår for vagtordningerne efter aftale mellem regionen og de 
omfattede læger og, at vagtordninger skal tilrettelægges, så det sikres, at vagtbelastnin-
gen for lægerne i området ikke bliver urimelig. 

Jeg har til brug for min besvarelse indhentet en udtalelse fra Region Sjælland, der har 
oplyst følgende:

’Region Sjælland har i juni 2007 indgået en § 2 aftale om harmonisering af lægevagten 
fra de tre tidligere amter. Siden har vagtlægeordningen ikke undergået ændringer.
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Lægevagten i de tre amter var organiseret og drevet meget forskelligt. For at give bor-
gere i Region Sjælland det samme tilbud, blev de tre gamle amters aftaler, den 4. marts 
2008, harmoniseret til den nye ’Lægevagt Sjælland’. Aftalen herom er indgået mellem 
Region Sjælland og Praksisudvalget (PLO) i regionen.

A) Hvor mange vagtlæger, der er tilsluttet ordningen og hvor mange vagter de 
hver især har i gennemsnit:
I lægevagtens database er der registreret følgende læger:
Praktiserende læger: 512
Vagtlæger med visitationsret: 71
Vagtlæger uden visitationsret: 126
Uddannelseslæger, fase 3: 15
Uddannelseslæger, øvrige: 52

I alt: 776

Vagtlægechefen oplyser, at vagtlæger i gennemsnit har tre vagter pr. måned.

B) Hvor mange praktiserende læger der har besluttet sig for at stoppe efter den 
nye ordning:
Der findes ikke talmateriale på hvor mange praktiserende læger, der er holdt efter har-
moniseringen af lægevagten i Region Sjælland. Det kan dog oplyses, at vagtlægeche-
fens erfaring er, at der sker en jævn fratrædelse med stigende alder.

C) Hvorledes vagtrytmen er med hensyn til pauser i en vagt:
Der er ingen fast vagtrytme med hensyn til pauser i en vagt. Lægen regulerer selv vagt-
tiden, så der bliver tid til spisning og kaffepauser.

D) Hvad grunden er til, at borgerne ikke er informeret om en ændret placering af 
vagtlægeordningen:
Region Sjælland har ved harmoniseringen af lægevagten udsendt en pressemeddelelse, 
hvori der blev informeret om den nye Lægevagt Sjælland. Samtidig har regionen ført en 
kampagne for lægevagten, hvor der blev annonceret i lokalpressen samt placeret plaka-
ter og visitkort forskellige offentlige steder. Eksempelvis er information om lægevagten 
tilgængelig på alle biblioteker, hos de praktiserende læger i regionen og i kommunerne.

E) Hvilke krav til erfaring, der stilles til lægen, der skal indgå i vagtordningen:
Konsultations- og kørevagter skal have autorisation til selvstændigt virke, samt gen-
nemgå et kursus inden første vagt. 

Visiterende læger skal være speciallæger i almen medicin eller være uddannelsesama-
nuenser i fase III.

I aftalen indgået mellem Region Sjælland og Praksisudvalget er det ligeledes nedskre-
vet, at såfremt der er behov for at anvende andre læger gælder følgende, idet der samti-
dig henvises til Landsoverenskomstens § 50A stk. 7, 2: ’På vagter, hvor vagthavende 
læge ikke opfylder betingelserne for at betegne sig som alment praktiserende læge, skal 
der være en bagvagt, der opfylder betingelserne for betegnelsen som alment praktise-
rende læge’.’
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Jeg henholder mig til oplysningerne fra Region Sjælland.

Med venlig hilsen

Jakob Axel Nielsen   /   Tobias Neergaard


