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1. Visionen bag: Baggrund og mal

I januar 2010 lgd startskuddet for projektet "Udvikling af flerlaegepraksis", hvor
Gribskov Kommune i samarbejde med fem praktiserende laeger i Gilleleje i perioden
2010 til 2012 har udviklet en kgreplan for etableringen af en flerleegepraksis. Ideen
udsprang af et gnske om proaktivt at handtere og praege den udvikling, der domi-
nerer sundhedsomradet i dag, hvor der bl.a. er et stigende fokus p@ samarbejdet
mellem region, kommuner og praktiserende laeger. Flere og flere opgaver kanalise-
res over til kommunerne, samtidig med at de mere tyndt befolkede kommuner er
udfordret ved laegemangel og hgj gennemsnitsalder blandt de etablerede praktise-
rende laeger.

Det overordnede formal med "Udvikling af flerleegepraksis" har derfor veeret at ru-
ste almen praksis og Gribskov Kommune til at arbejde sammen om de udfordringer
og krav, som sundhedsomradet forventes at byde pa i de kommende &r. De nye
opgaver i det nzere sundhedsvasen kraever et stgrre volumen, hvor der i stgrre
grad taenkes en bredere faggruppe ind. Dette giver mulighed for stgrre kompeten-
cemiljger i flerlaegepraksis og dermed mindre sarbarhed.

Habet er herved ogsa, at det kan blive mere attraktivt for yngre laeger at sgge til
omradet. Gribskov Kommune star som andre kommuner i nogle omrader overfor
generationsskifte og har oplevet udfordringer med at tiltraekke nye laeger. En fler-
laegepraksis kan ggre det mere attraktivt at indga i etablerede praksisser, idet et
stgrre laegehus kan tilbyde ikke blot kolleger, men ogsa helt andre arbejdsformer,
-tilgange og -tider end en solopraksis. Dermed er det ogsa formalet med projektet
at tiltraekke arbejdskraft.

Konkret er der i projektet opstillet falgende mal:
m At bygge og indrette flerlaegepraksis
m At udvikle intern organisering af flerlaegepraksis
m At udvikle (tvaergdende) borgernaere sundhedsydelser i flerleegepraksis

Fglgende tidslinie for projektet kan tegnes:
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Ideudvikling og afklaring

Fasen har veeret meget iterativ og
derfor meget lang. Fasen afsluttes
med beslutningen om at etablerer
en flerlaeagepraksis

2008 2010

Planlaegning og gennemfgrsel
Fasen har veeret praeget af vigtige
beslutninger om gkonomi, organise-
ring og jura. Fasen afsluttes fgr ind-
flytning

2010 2013

Udvikling af indhold

Det konkret indholdet af praksissen har fyldt meget fra begyndelsen af
processen og er fortsat vigtig. Fasen afsluttes som sadan ved indflytning,
men vil i realiteten fortseette efterfglgende, da huset funktioner justeres
og tilpasses kontinuerligt

| {

2008 2013

Figur 1: Tidslinie

I det folgende vurderes det, hvorvidt malsaetningerne overordnet er ndet i projekt-
perioden. Det datagrundlag, der ligger til grund for vurderingerne, udggres for det
fagrste af diverse skriftlige kilder som mg@dereferater, notater, eksterne rapporter,
artikler mv. For det andet udggres det af to fokusgruppeinterview med hhv. tre af
de fem involverede laeger samt med sundhedschefen og direktgren for det tekniske
omrade i Gribskov Kommune. Projektet har veeret forankret i et tvaergdende sam-
arbejde mellem Gribskov Kommunes Sundhedsafdeling og Det Tekniske Omrade,
og de to naevnte chefer har sammen varetaget det overordnede ansvar for opga-
ven.
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2. Fra skrivebord til virkelighed: Er malene naet?

2.1 At bygge og indrette flerlaegepraksis

Under denne malsaetning har det vaeret centralt, at partnerne skulle opna kon-
sensus om praksissens beliggenhed, gkonomi, indretning og juridiske betingelser.
Leegerne har undervejs i processen beskaeftiget sig med forskellige modeller for
samarbejdet og indretningen, samt haft to forskellige mulige placeringer pa tegne-
breettet. I skrivende stund er der opndet konsensus omkring samarbejdsformen,
idet der er indgdet aftale om at etablere flerpraksissen som et kompagniskab frem
for en samarbejdspraksis, som fgrst var pa tale. Dermed er der ligeledes opndet
konsensus omkring de gkonomiske og juridiske aspekter.

Der har fra begyndelsen af projektet veeret enighed om at placere flerlaegepraksis-
sen centralt i Gilleleje med naerhed til offentlig transport. Fgrst i processen var fo-
kus pa en ejendom ved stationen. Arbejdet foregik i teet samarbejde med ejeren af
ejendommen, og dette forhold gjorde, at arbejdet var meget udbytterigt i forhold til
udvikling af muligheder for indretning og valg af funktioner. I sidste ende valgte
laegerne pa grund af gkonomiske forhold en anden placering ved Kulturhavn Gillele-
je, der ogsa ligger centralt i byen. P38 begge lokaliteter var der tale om nybyggeri
med mulighed for at indrettet lokalerne efter egne gnsker. Der er altsa enighed om
beliggenheden, og indretningen er forhandlet pa plads, laegerne og udlejer imellem.
Denne proces har veeret omfattende og igangvaerende gennem stort set hele pro-
jektperioden, jf. tidslinien side 4. Omkring indretningen har det vaeret afggrende for
laegerne:

m At de visuelt har kunnet se praksis og deres fremtidige arbejdsplads for sig
m At begraense antal kvadratmeter og dermed sikre lavest mulig husleje
m At have overblik over processen hele vejen igennem

Selve gennemfgrelse af byggeri og indflytning i nye lokaler er endnu i sin vorten,
idet det fgrste spadestik for Kulturhavn Gilleleje fgrst tages i sensommeren 2012.
Dermed forventes den nye flerlaegepraksis klar til indflytning ultimo i 2013.

2.2 At udvikle intern organisering af flerlaegepraksis

Denne malsaetning har iseer omhandlet udvikling af de organisatoriske forhold og
retningslinier for det interne samarbejde mellem de involverede laeger. Som oven-
for naevnt har laegerne i projektperioden besluttet sig for at indgd et kompagniskab,
og dermed er de overordnede organisatoriske forhold p& plads. Udvikling af det
interne samarbejde er en Igbende proces, som til stadighed vil veere under udvik-
ling.

I skrivende stund diskuterer laegerne, hvor meget personale der er behov foruden
laegerne selv. Er der brug for, at alle sekretaerer og sygeplejersker flytter med, skal
der anseettes flere 0.1.? Laegerne diskuterer ogsa deres indbyrdes arbejdsdeling.
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Hvem skal vaere ansvarlig for forlgbsprogrammer, for turnuslaeger, seerlige patient-
grupper o.l.? Helt lavpraktisk skal der ligeledes tages stilling til, hvordan hverdagen
struktureres eksempelvis omkring ugentlige fridage, deltid/fuldtid, korte/lange dage
mv. Pt. pataenker laegerne at afholde et internat, hvor forhold som disse kan drgf-
tes i dybden.

2.3 At udvikle (tvaergdende) borgernaere sundhedsydelser i
flerlaegepraksis

Det centrale ift. denne malsaetning har veeret at udvikle det tvaersektorielle samar-
bejde mellem almen praksis og Gribskov Kommune, seerligt med blik for mulige og
oplagte samarbejdsomrader vedrgrende ydelser i det naere sundhedsvaesen. Det
kunne eksempelvis veere gget samarbejde omkring forlgbsprogrammer, patientun-
dervisning, kronikere, den aeldre medicinske patient o.l. Dette fokus har ogsa fra
kommunal side handlet om at pavirke lsegerne til ikke blot at etablere en lsegeprak-
sis, men ogsa at taenke andre funktioner ind. Kan laegerne for eksempel indrette
personalerummet pa en made, sd der pa andre tider af dagen kan foregd under-
visning eller andre typer af aktiviteter? Kommunens rolle har her vaeret at forsgge
at pavirke laegerne til at taenke utraditionelt. Almen praksis er dog privat virksom-
hed, og derfor har kommunen alene kunne opfordre laegerne til at teenke bredere.

Indtaenkning af kommunale funktioner har veeret afsggt, men i sidste ende har
laegerne besluttet sig for at flytte ind i lokaler, der stgrrelsesmaessigt netop passer
til deres aktuelle behov, og der er derfor ikke mulighed for at placere kommunale
funktioner i umiddelbar forbindelse med den nye flerlaegepraksis.

Gribskov Kommune har afsggt muligheden for at indtaenke regionale speciallaege-
funktioner, som eksempelvis fremskudt jordemoderkonsultation og akutrum i byg-
geriet. Som neaevnt er der ikke overskydende plads i byggeriet til f.eks. jordemoder-
konsultation, og eftersom Gilleleje ikke defineres som randomrade, har det heller
ikke vaeret muligt at opnd stette til at indrette akutrum fra Regionen.

Udviklingen igennem projektperioden omkring opgaveglidning fra region til kommu-
ne og det naere sundhedsvaesen peger i stedet i retning af, at samarbejdet med
praksislaegerne i hgjere grad bgr teenkes ind ift. at fa laagerne "ud af huset" frem
for at laegge funktioner ind i deres hus - at laegerne eksempelvis kommer ud til
borgerne pa plejecentrene, frem for at bringe borgerne til leegerne. Dermed taenkes
laegerne som en del af det opsggende arbejde. En gget integration af kommune,
plejecentre og leeger kan saledes tilvejebringes med gevinst for borgeren, der for-
mentlig her vil opleve sundhedsvaesenet som en mere samlet enhed, der seetter
borgeren i centrum med andret service og tilgang. Eksempelvis er det pa tegne-
breettet at gennemfgre et pilotprojekt om samarbejdet mellem de praktiserende
laeger og kommunens plejepersonale omkring kvalificering af medicinhdndtering.

Fokus i de kommunale sundhedsydelser har i Igbet af projektperioden udviklet sig

til i hgjere grad at teenke sundhedsindsatser ind i andre omrader og samarbejde
bredt og pa tveers savel internt i kommunen som mellem sektorer. Dermed bliver
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samarbejdet mellem almen praksis og kommunen mere komplekst, og her har pro-
jektet etableret et godt fundament for andre typer af samarbejde i fremtiden -
bade fordi kommune og laeger har opnaet stgrre tillid til hinanden og @get indsigt i
hinandens verdener, og fordi laeger fra laegehuse har stgrre kapacitet og ressourcer
til at indga i samarbejdsrelationer end solopraksisser, hvor den enkelte lzege selv-
staendigt Igfter alle opgaver. Leegernes opgaver andrer sig ligeledes konstant, lige-
som det er tilfaeldet for de kommunale sundhedsydelser, og her har projektet med-
fort gget abenhed for samarbejde omkring nye opgavetyper.

De involverede parter ser saledes leegehuset som en base, der vil udvikle sig over
tid.
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3. Gode rad til andre kommuner: De 6 bud

3.1 Laer af andres erfaringer

Det har vist sig helt afggrende i Igbet af projektperioden at inddrage andres erfarin-
ger i processen. Bade de praktiserende laeger og Gribskov Kommune fremhaever
det at fa inspiration og radgivning fra fagfolk som et af de vigtigste elementer i en
succesfuld proces. Det kan f.eks. vaere en revisor, advokat eller en praktiserende
lege, der selv har vaeret gennem en sammenlagning. Bekymringer omkring
goodwill og hele den gkonomiske del har fyldt meget, saerligt i begyndelsen af pro-
cessen, blandt andet fordi der i laegekredse florerede fortzellinger om, at processen
omkring etablering af sddanne flerlaegepaksisser er besvaerlig og meget dyr. Dette
blev aflivet ved inddragelse af savel revisor som laege, der selv har gennemgaet lig-
nende proces, idet disse kunne berette om, at de gkonomiske udgifter og besvaeret
opvejes af fordelene - og faktisk ikke var s omfattende som frygtet.

"Det kan lade sig gore p8 en hensigtsmaessig mde at sl§ det sammen. Det er
bedre end et samarbejde og lettere at administrere. Vi havde hgrt i leegekredse, at
det er sveert at oplgse kompagniskab. Vi far alle et skattesmeek, fordi vi skal seel-
ge noget af vores praksis til de andre, og andre skal kgbe af os. Men lzegen fra
Amager rykkede. Han sagde, at vi ikke var rigtig kloge, hvis vi ikke hoppede ud i
det her".

Laegerne foretog desuden en "studietur" til et laegehus i en anden kommune med
den effekt, at antallet af rum, feellesarealer, kvadratmeter pr. laege o.l. indretnings-
maessige problematikker, blev praeciseret og afklaret.

3.2 Sat det rette hold

En anden veesentlig pointe, der er fremkommet i Igbet af processen, er vigtigheden
af at seette det helt rette hold omkring etablering af en flerlaegepraksis. Radgivning
fra revisor og advokat, der specifikt har erfaring med at samarbejde med laeger og
med etablering af forskellige samarbejdsformer ved sammenlaegning af laegehuse,
har ifglge laegerne vaeret af stor vaerdi. Det drejer sig for dem om tillid og tryghed,
nar de pa disse omrader afgiver en del af kontrollen. Laegerne er vant til selv at va-
retage alt og vaere nede i detaljen omkring alle forhold i deres egen praksis, og
interviewrunden vidner om, at laegerne har haft vanskeligt ved at afgive denne kon-
trol. Inddragelse af anerkendte fagfolk har veeret afggrende her.

Inddragelse af kommunen som samarbejdspartner udger ogsa en del af det rette
hold. Kommunen har kontakt til erhvervslivet og investorer, et godt lokalkendskab
og ved ofte ogsa hvad der ligger af projekter pd tegnebreettet. Desuden har kom-
munen overblik over de planmaessige forhold, parkeringsregler m.m.

Muligvis indlysende, er laegerne selv ogsa en del af det rette hold og udggr centrum
for udviklingen af praksissen. Det er vigtigt at inddrage laegerne helt fra start i pro-
cessen for at opna ejerskab og opbygge en felles vision og fortzelling. Der findes
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eksempler fra andre kommuner, hvor kommunen har taget teten ved oprettelse af
laegehus, hvor laegerne ikke har veeret inddraget fgr senere i processen. Faren her-
ved er, at laegernes interesser ikke ngdvendigvis bliver varetaget - at det eksem-
pelvis bliver for dyrt, for smat, forkert indrettet, placeret uhensigtsmaessigt e.l.

For alle de inddragede personer gzelder det, at det er en fordel, hvis disse har erfa-
ring med denne type processer samt med at samarbejde med laeger. Det har vist
sig vigtigt for samarbejdet og processen at kunne "tale laegernes sprog" og forsta
deres verden og de bekymringer, som der kan ligge bag at indga i projektet.

3.3 Brug en facilitator

Et entydigt budskab fra projektdeltagerne er: Hyr en facilitator! Projektet var mu-
ligvis med tiden blevet realiseret uden en facilitator, men det havde taget laengere
tid og havde trukket taender ud. Det, at der har veeret en anden end en af de impli-
cerede laeger til at igangseette og drive processen, har haft stor betydning for ind-
hold og inputs og derved ogsa for resultatet. Som en af lsegerne siger: "Gribskov
Kommune [har] kunnet facilitere og strukturere og vaere katalysator p8 processen.
I har sat mange af de her ting i gang". Kommunen har egentlig ikke ydet noget,
som laegerne ikke kunne have gjort, men det har lettet processen, at laegerne ikke
selv har skullet agere inddriver og ideboks ved siden af deres almindelige arbejde.

"Det er vigtigt, at der er nogen til at nurse ideen, koordinere og vaere tovholder. For det tager
bare meget tid ud, hvis vi selv skulle have staet for koordineringen. Der er et meget stort
spring fra, at folk snakker om at ga sammen, og til at man ger noget. Det kan man tale om i ti
ar, uden der sker noget. Der er en, der skal skubbe pa og facilitere. Det kan ogsa veere en af
lzegerne, men det kraever ogsa, at tovholderen har den rette viden omkring denne proces, og
det behaver leegen jo ikke at have".

Gribskov Kommune har som facilitator spillet en rolle som kompetent og ligeveerdig
medspiller — og sikret fremdrift i processen. Alle relevante parter og aktgrer er ble-
vet samlet — sdvel interne som eksterne parter. Internt i kommunen blev opgaven
eksempelvis sat i centrum, hvorefter de relevante parter fra forskellige dele af kom-
munen blev inddraget, nar det gav mening - frem for at forankre opgaven i én af-
deling. Det tvaergdende samarbejde internt i kommunen har saledes ogsa vaeret i
hgjseedet.

En af de centrale funktioner som facilitator har bestdet i at stgtte laegerne, indtil de
selv har kunnet overtage projektet. Eksempelvis skiftede placeringen af byggeriet
undervejs, og her varetog kommunen tovholderfunktionen vedr. proceshjzlp,
mgder med bygherre mv. ved fgrste lokalitet, mens laegerne selv forestod dette ved
den endelige lokalitet. Som facilitator har Gribskov Kommune hertil bidraget til op-
start af virksomhedsdannelsen bl.a. ved at formidle kontakt til revisor med kend-
skab til branchen, og gradvis sluppet denne del af processen igen, efterhdnden som
laegerne selv tog over.

Som en del af afklaringsprocessen blev der desuden afholdt en raekke seminarer
bl.a. med oplaeg fra en revisor og en laege, der selv har vaeret gennem en sammen-
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laegning. Som facilitator arrangerede kommunen seminarerne, der viste sig at veere
meget effektive: "Visionsseminarerne rykkede virkelig meget. Det var de to mader
med revisoren og laegen, der rykkede omkring hvorvidt vi ville g§ sammen og p&
hvilken méde".

En vaesentlig effekt af inddragelse af en facilitator har veeret, at laegerne herved har
veeret i stand til at fokusere pa de relevante aspekter i de forskellige dele af proces-
sen. Laegerne er vant til selv at varetage alle funktioner og opgaver i deres daglige
arbejde og er sdledes vant til at have overblikket og kontrollen. Ved hjzelp fra facili-
tatoren har lsegerne faet rddgivning og vejledning af professionelle om emner, der
ligger ud over deres kernekompetencer, og de har dermed kunnet koncentrere sig
om de emner og beslutninger, der har stor faglig betydning.

3.4 Fokusér pa stordriftsfordele

Endnu en anbefaling fra projektet er at fokusere pa de stordriftsfordele, som et
kampagniskab giver. Selvom laegerne godt var klar over fordelene ved en flerlaege-
praksis, forventede de som naevnt, at en sammenlaegning ville vaere for besveerlig -
at vejen derhen, ikke stod mal med resultatet. Det blev dog undervejs i forlgbet ty-
deligt, at bl.a. stordriftsfordelene ved en stgrre klinik er store. Eksempelvis kan se-
kretaer-funktionen udnyttes mere optimalt, klinikken kan bedre rumme uddan-
nelseslaeger, og praksis er mindre sarbar ved sygdom.

Disse fordele suppleres med fordelene ved at fa faglige kolleger: "Alle glaeder sig til
det. At have noget mere kollegialt og kunne spgrge andre - b8de fagligt og socialt.”

3.5 Reducer risici og usikkerhed

En del af fokus i projektet har ligget pa at reducere usikkerheder og risici. En af de
helt store bekymringer blandt laegerne pa forhand var selve sammenlaegningen.
Som naevnt ovenfor havde laegerne hgrt, at det var besveaerligt at sammenlagge
praksis, hvorfor deres oprindelige tanke var at etablere en samarbejdspraksis og
muligvis efter nogle &r etablere et kompagniskab. Inddragelse af revisor og lege,
der selv har gennemgaet en sammenlaegning, fijernede som naevnt denne bekym-
ring - og synliggjorde hertil, at et kompagniskab netop stiller laegerne steerkere
vedr. fx sygdom, gkonomi, salg o.l. og dermed reducerer nogle risici og usikkerhe-
der. Kompagniskabet er mere attraktivt for andre laeger og giver muligheder for an-
dre arbejdsgange, -opgaver, -tider mv.

Hertil kom bekymringer omkring salg af laegernes boliger, samt hvorvidt deres nye
husleje ville blive for hgj, hvis de fik bygget flere kvadratmeter, end de umiddelbart
havde behov for. I en periode blev der derfor arbejdet med en model, hvor kommu-
nen ville leje de overskydende lokaler, hvis de ikke kunne lejes ud - ligesom Kul-
turhavn Gilleleje overvejede at overtage laegernes nuvaerende ejendomme, hvis de
ikke kunne fa& dem solgt. Disse modeller til reduktion af risici og usikkerhed for
laegerne har veeret afggrende for, hvorvidt laegerne har haft mod til at ga ind i pro-
jektet.
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3.6 Giv tid

Som illustreret har forlgbet med udvikling og etablering af flerleegepraksis vaeret
meget langt. Processen er formentlig forlaenget af, at der er tale om nybyggeri frem
for indflytning i eksisterende bygning, men en konklusion og anbefaling fra pro-
jektet er entydigt, at give sddanne processer tid. Der er tale om store beslutninger,
og laegerne har skullet gennemga en erkendelsesproces omkring fordele og ulemper
ved de forskellige virksomhedsmodeller. De er gaet fra at vaere sma virksomhedse-
jere til at skulle vaere en del af en stgrre virksomhed, og her har tiden vaeret meget
afggrende.

Det afggrende i et sa langt forlgb er dog, at der i hele processen foregar en prog-
ression. Laegerne har undervejs oplevet, at processen er gaet i std, hvilket de har
fundet frustrerende. De faser af forlgbet, der har vaeret intensive, opleves derimod
som givtige. Det er seerligt byggeprocessen, der har fgltes lang for laegerne, og som
en siger: "De er meget optimistiske i den branche, og de glemmer, at man skal
orientere lpbende."

En entydig anbefaling fra laegerne i Gilleleje til andre lzeger, der overvejere at ga
sammen i en flerlaagepraksis, er derfor: "Vaebn jer med t8lmodighed”.

Evaluering af projekt “Udvikling af flerlaegepraksis i Gilleleje”, Juni 2012
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BAGGRUND

I januar 2010 pabegyndte Gribskov Kommune projektet
"Udvikling af flerlaegepraksis". Projektet blev stgttet med
midler fra Forebyggelsespuljen og havde som
omdrejningspunkt at udvikle en kgreplan for etableringen af
en flerleegepraksis i Gilleleje i et samarbejde mellem
kommunen og fem praktiserende laeger. Ideen udsprang af
et gnske om proaktivt at hdndtere og praege den udvikling,
der dominerer sundhedsomradet i dag, hvor der bl.a. er et
stigende fokus pa samarbejdet mellem region, kommuner
og praktiserende laeger.

Som led i projektet er der gennemfgrt en evaluering med
seerskilt fokus pa at udtreekke laeringspunkter, de kan
videregives til andre kommuner, der pataenker at
igangsaette lignende processer.

Denne pjece praesenterer de helt centrale laeringspunkter i
6 bud, som listes i det fglgende.



1.LAR AF ANDRES ERFARINGER

@ F3 inspiration og radgivning fra fagfolk — fx revisor,
advokat og/eller en praktiserende laege, der selv har
vaeret gennem en sammenlaegning

@ Tag pa studietur til andre lsegehuse for inspiration og
erfarings- og videndeling

@ Tro pa andres erfaringer — og brug dem!

"Det kan lade sig gore p8 en hensigtsmaessig méde at si§
det sammen. Det er bedre end et samarbejde og lettere at
administrere. Vi havde hort i leegekredse, at det er svaert
at oplase kompagniskab. Vi f8r alle et skattesmeek, fordi vi
skal saelge noget af vores praksis til de andre, og andre
skal kgbe af os. Men laegen fra Amager rykkede. Han
sagde, at vi ikke var rigtig kloge, hvis vi ikke hoppede ud i

det her".




2. SAT DET RETTE HOLD

@ Inddrag lzegerne fra start - det er vigtigt med
ejerskab samt faelles vision og forteelling

@ Inddrag anerkendte fagfolk med specifik erfaring pa
omradet - og prioriter tiden til at mgdes

@ Inddrag kommunen som samarbejdspartner -
kommunen har kontakt med erhvervsliv, investorer,
har et godt lokalkendskab, ved ofte, hvor der er
projekter pa tegnebraettet og har overblik over de
planmaessige forhold, parkeringsregler mv.

@ Inddrag fagfolk, der “taler laegernes sprog” og har
erfaring med og forstaelse for laegernes verden

"Det er en god idé at tage kontakt til kommunen vedr. det
fysiske — de har overblik over, hvor der kan ligge et
leegehus og kender de projekter, der er i stgbeskeen”

“Dem, der g8r ind i den r8dgivning, skal have sig for gje,
at man skal have en god relation til erhvervsliv og
investorer — vi har haft uformelle maoder med investorer
for at f dem til at forst§ laegerne”’.
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3. BRUG EN FACILITATOR

@ Brug en facilitator til at igangsaette og drive
processen

@ Brug en facilitator til at sikre, at alle relevante parter
og aktgrer bliver samlet

@ Inddragelse af facilitator bevirker, at laeagerne kan
koncentrere sig om deres kernekompetencer og de
beslutninger og emner, der har stor faglig betydning

"Det er vigtigt, at der er nogen til at nurse ideen,
koordinere og veere tovholder. For det tager bare meget
tid ud, hvis vi selv skulle have st8et for koordineringen.
Der er et meget stort spring fra, at folk snakker om at g&
sammen, og til at man ggr noget. Det kan man tale om i ti
8r, uden der sker noget. Der er en, der skal skubbe p§ og
facilitere. Det kan ogs8 veere en af laegerne, men det
kraever ogs§, at tovholderen har den rette viden omkring
denne proces, og det behgver leegen jo ikke at have”.




4. FOKUSER PA STORDRIFTSFORDELE

Stordriftsfordelene ved en stgrre klinik er store - fx:

-

@

Et kompagniskab er mere rentabelt end en
solopraksis

En faelles praksis kan give bedre mulighed for at
reducere i de fysiske rammer - fx flere laeger om
samme ventevaerelse, skyllerum o.l.

En faelles praksis kan give gget fagligt og socialt
feellesskab

En faelles praksis ggr laegerne mere fleksible ved ferie
og sygdom, og der er mulighed for at vaere faelles om
fx sekretzerer, undervisere, sygeplejersker mv.

"Alle glaeder sig til det. At have noget mere kollegialt og
kunne spgrge andre - b&de fagligt og socialt”.
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5. REDUCER RISICI OG USIKKERHED

@ Inddrag fagfolk, der kan belyse facts og bringe
klarhed over juridiske og gkonomiske forhold

@ Opstil modeller for reduktion af risici - eksempelvis i
form af aftaler med parter, der kan aftage lsegernes

ejendomme ved fraflytning

"Det handlede rigtig meget om at reducere usikkerhed
omkring planer og risici for leegerne. Der kunne
kommunen g§ ind og sige, at vi kunne leje overskydende
lokaler, s§ laegerne ikke skulle haenge p8 for meget plads.
Alle skal vaere med til at finde kreative lgsninger i s8dan

noget her”.




6. GIV TID

@ Det tager tid for laegerne at bevaege sig fra sma
virksomhedsejere til at vaere del af en stgrre
virksomhed

@ Der er tale om store beslutninger og afggrende
erkendelsesprocesser

@ Hold fokus pa progression i processen trods det
langvarige tidsperspektiv

@ Store byggeprocesser kraever talmodighed!

"Laegerne har beveeget sig fra at vaere privat praktiserende til at
veere del af en virksomhed. De var i starten mest optagede af de
fysiske lokaliteter. Tiden har veeret meget afgarende her — der er
foregdet en erkendelsesproces i denne periode”.
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