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INDLEDNING

Pa sidste repraesentantskabsmgde blev der vedtaget en strategi med nogle over-
ordnede malsaetninger for PLO’s arbejde. Formalet med strategien er at saette en
retning, der muligggr, at vi kan agere offensivt i varetagelsen af medlemmernes in-
teresser.

Da repraesentantskabets strategi saetter retning for det meste af bestyrelsens ar-
bejde, burde hovedtemaerne heri atter danne rammen for den skriftlige beretning.
Forste del af beretningen skulle derfor vaere fokuseret pa tre centrale emner:

e Bedre trivsel
e Forenkling af aftalen og ny honorarstruktur
e PLO’s interessevaretagelse

Og sidste del af beretningen skulle handle om status pa andre indsatser.

Men selv den bedste strategi bliver udfordret af mgdet med virkeligheden. Og lige
nu er der ét forhold, som overskygger alt andet, og som jeg derfor vil legge ud
med, inden jeg vender tilbage til vores strategiske indsatser.

@KONOMILOFTET

Det ser — pa baggrund af aktiviteten i arets fgrste otte maneder — ud til, at den
gkonomiske ramme for almen praksis i ar bliver overskredet. Seneste prognose ty-
der i skrivende stund pa en rammeoverskridelse pa 1,5 pct.

Det er umuligt at spa om, preecis hvor vi lander. Prognosen bliver opdateret Ig-
bende.

Ved overskridelser ud over 0,6 pct. af rammen vil der ske en nedjustering i regule-
ringen af honorarerne det efterfglgende ar. Det er fuldsteendig uacceptabelt, hvis
det ender sadan. Bade bestyrelsen og sekretariatet arbejder derfor pa hgjtryk for,
at det ikke sker.

Hvis vi ender i en situation uden aftale med regionerne, vil de beskaere vores hono-
rarer naeste ar. Og i det lys vil det blive op ad bakke at fa en serigs drgftelse af,
hvordan vi fremadrettet skal investere i almen praksis. For hvis behovet for, at vi
skal lave mere, ikke er proportionalt med gkonomien, er der ikke noget at for-
handle om.

Der kan naevnes mange arsager til, at aktiviteten i almen praksis er steget i ar:
Flere legekapaciteter bliver besat, og overalt i sundhedsvaesenet er der ekstra



aktivitet efter COVID-19. Der var i begyndelsen af aret et udbrud af streptokokin-
fektioner, og i skrivende stund er der en kighosteepidemi. Efterspgrgslen efter We-
govy, som helt uventet rejste sig efter nytar, har i sig selv genereret meraktivitet
for et belgb, der svarer til 0,74 pct. af rammen.

Den mulige rammeoverskridelse afspejler den omstilling til gget aktivitet i det
nare sundhedsvaesen, som bade PLO og en raekke eksperter i arevis har forudsagt,
og som Sundhedsstrukturkommissionen skal komme med Igsningsforslag til at
handtere. Det langsigtede svar pa den udfordring er ikke at bygge laeshegn og
skaerme almen praksis mod nye opgaver; men tveertimod at investere i vaekst og
udvikling i almen praksis. Det er derfor, der bliver brug for at gge antallet af prakti-
serende laeger, sa vi frem mod 2035 bliver ca. 1.500 flere kolleger.

Ved en vaekst fra 3.500 til 5.000 praktiserende lseger vil der i 2035 vaere brug for
ekstra 4 mia. kroner arligt, eller en vaekst pa rundt regnet 400 mio. kroner per ar. |
dette lys er prognosen om 140 mio. kroner i budgetoverskridelse i 2023 en ren ba-
gatel, som blot illustrerer det hastigt stigende behov for laegeydelser i primaersek-
toren.

Dette er det politiske perspektiv, og det er vigtigt at holde det for gje. Men ingen i
PLO er blinde for, at en eventuel reduktion i 2024-gkonomien pa grund af gget ef-
terspgrgsel af leegeydelser i 2023 vil blive opfattet af medlemmerne som en rgd
klud efter et arti, hvor de ikke har kunne fglge med til at levere det efterspurgte og
har knoklet, som om de var 5.000 og ikke kun 3.500.

BEDRE TRIVSEL

Bedre lzegedaekning og 5.000 praktiserende leeger

Det er fortsat et centralt omdrejningspunkt for rigtig meget af PLO’s politiske ind-
sats, at vi skal blive markant flere praktiserende laeger. Malsaetningen om 5.000
praktiserende laeger i 2035 er bredt politisk anerkendt som en praemis for fremti-
dens sundhedsvasen, men vi har endnu til gode at se Folketinget eller regionerne
tage initiativ til, at der sattes penge af til en sadan vaekst i almen praksis.

Til gengeeld er antallet af hoveduddannelsesforlgb i almen praksis blevet haevet,
om end ikke tilstreekkeligt. Der oprettes arligt 350 hoveduddannelsesstillinger i al-
men medicin, men PLO arbejder politisk for, med opbakning fra Laegeforeningen,
at antallet af hoveduddannelsesstillinger gges til 400 om aret.

Det er meget vigtigt, at sa mange som muligt af uddannelsespladserne i almen me-
dicin bliver besat. PLO har derfor her i andet halvar af 2023, i samarbejde med et
eksternt bureau, iveerksat en omfattende rekrutteringskampagne for almen



medicin rettet mod iseer medicinstuderende og nyligt uddannede laeger. Kampag-
nen vil kgre over de naeste tre ar og eksponeres til malgruppen via sociale medier
og Google. Begge steder vil annoncer synligggre kampagnesitet almenmedici-
ner.dk og kampagnefilmene for de relevante modtagere.

Pa sociale medier vil annonceringen blive bakket op af et ambassadgrkorps af me-
dicinstuderende og uddannelseslager i almen medicin, der vil dele indhold fra de-
res hverdag og fortaelle om kvaliteterne ved at uddanne sig inden for almen medi-
cin. Malgruppen vil ogsa blive eksponeret for kampagnen i fysiske materialer til ar-
rangementer for medicinstuderende og nyuddannede laeger.

Trivselsundersagelse blandt de praktiserende laeger

PLO og Forskningsenheden for Almen Praksis i Aarhus iveerksatte i foraret 2023 en
ny trivselsundersggelse blandt alle landets praktiserende laeger. Over foraret har
det vaeret muligt for de praktiserende laeger at besvare undersggelsen. Da under-
sggelsen lukkede ultimo maj, var der opnaet en svarprocent paialt 51 (1755 be-
svarelser).

Planen var, at resultaterne skulle vaere klar ultimo august, men undersggelsen er
blevet forsinket, da der har vaeret udfordringer med upload af data fra Danmarks
Statistik. En endelig rapport forventes nu klar primo december.

Akutomrddet og vagtarbejdet

Som bekendt ndede man i de tre vestdanske regioner i begyndelsen af aret i mal
med nye vagtaftaler, der alle indebzerer, at praktiserende laeger ophgrer med at
have ansvaret for laegevagten om natten. | alle tre regioner er det endt med i ste-
det at veere regionen, der kommer til at sta for akutordningen mellem kl. 23 og 8.

| alle tre regioner er der et konstruktivt samarbejde mellem PLO og regionen om
en smidig overgang til den nye ordning. Dette redeggres der naermere for i de regi-
onale bidrag til denne beretning.

Det er desveerre ikke lykkedes at indga en fzlles aftale mellem de forhandlingsbe-
rettigede organisationer i Leegeforeningen og RLTN om honorering af de laeger, der
tager anszettelse i de regionalt drevne akutordninger. | stedet er der indgaet en af-
tale alene med YL og FAS, som ogsa praktiserende laeger vil veere omfattet af, hvis
de arbejder i et af de regionsdrevne tilbud i vagttid.

FORENKLING AF AFTALEN OG NY HONORARSTRUKTUR

Forberedelse af forhandlingerne om Aftale25
Forhandlingerne om Aftale25 havde vi forventet skulle skydes i gang primo 2024
med henblik p3, at vi i ordentlig tid kunne forberede aftalens ikrafttraeden pr. 1.



januar 2025. Men fgr sommerferien meddelte RLTN, at de sa sig ngdsaget til at ud-
seette forhandlingsopstart til 2. kvartal 2024. Officielt pa grund af arbejdspres som
felge af forhandlingerne pa Ignomradet primo 2024. Udsattelsen har dog ingen-
lunde bremset PLO’s fortsatte forberedelse af de kommende forhandlinger.

Forberedelse af forhandlingerne om Aftale25 kulminerede for bestyrelsens ved-
kommende pa et internatmgde den 6. og 7. september. Op til dette mgde havde
bade PLO’s faste udvalg, Koordinationsudvalget med de regionale formand, og de
regionale bestyrelser pa mgder med PLO’s forhandlingsudvalg drgftet indhold til
det forhandlingsoplaeg, som vil veere PLO’s udgangspunkt for forhandlingerne med
RLTN.

Bestyrelsen lykkedes pa internatmgdet med at binde enderne sammen, og resulta-
tet ser | som bilag til et selvstaendigt punkt pa repraesentantskabsmgdedagsorde-
nen: “Fast laege til alle - oplaeg til Aftale25”.

Oplaegget tager udgangspunkt i Folketingets aftale om, at der senest i 2035 skal
vaere 5.000 alment praktiserende leeger — ca. 1.500 flere end i dag. De 5.000 laeger
skal sikre, at alle danskere far en fast laege. Dermed kan vi fremme lighed i sund-
hed og handtere det stigende antal komplekse opgaver, som fglger af et gget antal
ldre og patienter med multisygdom. Laegerne skal varetage primaer udredning
samt behandling og bidrage til, at feerrest mulige patienter henvises til andre speci-
alister.

Aftale25 skal bidrage til en udvikling frem mod 5.000 lager, en klar fordeling af op-
gaver mellem det primaere sundhedsvaesen og det sekundaere sundhedsvaesen og
et velfungerende tvaerfagligt samarbejde mellem almen praksis, kommuner og sy-
gehuse.

Forggelsen af antallet af praktiserende laeger skal anvendes til at styrke:

1. Leegedaekning
2. Behandling i naermiljget
3. Tilgengelighed

Under disse tre hovedpunkter ligger en lang raekke underpunker, blandt andet for-
slag, som indebeerer en forenkling af aftalen, indfgrelse af en gennemsigtig model
for differentieret basishonorar, normtal og hgjestegreenser, en beskrivelse af opga-
vevaretagelsen i almen praksis, bedre vilkar for tvaersektorielt samarbejde og en
differentieret kronikeromsorg med saerlig fokus pa multisygdom.

Honorarstrukturradets rapport fra maj maned har bestyrelsen ligeledes gennem-
tygget, og vi har i samarbejde med jer dannet os et godt overblik over, hvad vi



synes om, og hvad vi bestemt ikke synes om i forhold til at indfgre en ny forenklet
honorarstruktur i almen praksis. Denne viden og konstatering er et grundlaeggende
bagteppe i de forhandlinger om Aftale25, som vi star over for.

Hele bestyrelsen ser frem til nogle rigtig gode drgftelser pa reprasentantskabsmg-
det om det fremlagte udkast til forhandlingsoplaeg.

PLO’S INTERESEVARETAGELSE

Sundhedsstrukturkommissionen

Regeringen nedsatte i marts en sundhedsstrukturkommission, der skal give et bud
pa sundhedsvaesenets fremtidige struktur og organisering. Kommissionen frem-
legger sine anbefalinger i foraret 2024, og der er ingen tvivl om, at der fra kom-
missionen og i den efterfglgende politiske proces blandt andet kommer fokus pa
almen praksis. Af kommissoriet fremgar saledes blandt andet, at kommissionen
skal komme med flere forslag til, hvordan almen praksis skal organiseres og styres
fremadrettet.

PLO er en af 15 organisationer, som er medlem af en fglgegruppe, der Ipbende ind-
drages i kommissionens arbejde. | den egenskab er vi blevet bedt om at sende et
officielt input, hvor vi svarer pa, hvad vi ser som den vigtigste problemstilling, kom-
missionen bgr adressere, og hvad vi har af bud pa Igsningsforslag. PLO’s input kan
ses her: https://sum.dk/Media/638291451961723608/PL0%20in-
put%20til%20Strukturkommissionen.pdf

PLO forsgger naturligvis ogsa at pavirke pa anden vis. Det ggr vi med en myriade af
indsatser: Vi har uformelle kontakter og mgder med medlemmer af kommissionen
og andre interessenter, og vi forsgger lgbende at praege debatten med kronikker
og interview i medierne, deltagelse pa konferencer, analyser og meget andet.

Faellesnaevneren for alle vores udmeldinger er, at PLO forsgger at give konstruktive
bud pa Igsninger af de udfordringer i sundhedsvaesenet, som langt de fleste er
enige om skal adresseres. Det ggr vi med det klare udgangspunkt, at den danske
model for almen praksis — hvor vi som laeger selv ejer og driver vores klinikker —
skal styrkes og udvikles.

Nar det er sagt, ma jeg allerede nu advare om, at kommissionen formentlig vil
komme med forslag, som ligger langt fra det, vi gnsker os. Alene det, at den skal
komme med forslag til flere modeller, og at der politisk er en forventning om radi-
kale forslag, er garanti herfor.

Samarbejdet med kommunerne


https://sum.dk/Media/638291451961723608/PLO%20input%20til%20Strukturkommissionen.pdf
https://sum.dk/Media/638291451961723608/PLO%20input%20til%20Strukturkommissionen.pdf

| en stigende erkendelse af, hvor vigtigt det er for det samlede sundhedsvaesen
bade nu og i fremtiden, at samarbejdet mellem praktiserende laeger og kommu-
nerne styrkes, har PLO valgt malrettet at styrke vores lokale tillidsfolks evne til at
varetage denne opgave.

De fgrste kurser malrettet PLO-K-formaend og sundhedsklyngerepraesentanter blev
afholdt i slutningen af august, og kursusevalueringerne har vist, at kurserne til
fulde opfyldte formalet og gav vigtig information om PLO-K-formandens opgaver
og rammer. Kurserne fastholdes og udvikles herfra, idet der Igbende skal veere ud-
dannelses af vores lokale tillidsmaand, som skal fgle sig som en integreret del af
PLO-holdet.

Udvalget for Tveersektorielt Samarbejde arbejder fortsat med udbredelsen af do-
sispaket medicin, og der er indgaet en aftale om brugen samt nedsat en bred pro-
gramstyregruppe i regi af KL, som skal fglge udviklingen i brugen.

Fra januar til juni 2023 er der sket en stigning pa ca. 550 opstart af dosispakket me-
dicin. KL presser pa — bade i eget bagland og over for PLO — for at fa endnu flere
patienter over pa dosispakket medicin, da kommunerne har en forventning om at
kunne spare mange sygeplejersketimer pa dette. Som en del af arbejdet med at fa
udbredt dosispakket medicin udarbejder lsegesystemerne — i Igbet af efteraret —
en rekke mindre forbedringer af deres FMK-lgsninger.

Udvalget har endvidere arbejdet med at se pa opgaver, som ikke ngdvendigvis skal
Igses i almen praksis. Det kan blandt andet vaere adgang til fysioterapi og fodtera-
peut uden henvisning, brug af generisk ordination af leegemidler samt lempeligere
regler for ordination af fx hjeelpemidler. Listen er PLO’s input til Laegeforeningens
arbejde med afbureaukratisering i sundhedsvaesenet.

PLO holder fortsat mgder med KL om vigtige emner pa det naere sundhedsomrade.
Der skal fokus pa gget brug af elektronisk kommunikation i form af vejledningsma-
teriale. Malet er, at vejledningsmaterialet blandt andet skal drgftes i de lokale KLU.
PLO har derudover drgftet den nye principafggrelse om ordination af kompressi-
onsstrgmper med KL, og der er enighed om, at der bgr arbejdes pa at fa lavet sy-
stemet om, sa der ogsa kan gives tilskud ved behandlingsbrug.

Overvejelse om nyt andelsselskab

Voresklinik.info er i faeard med at blive omdannet til et andelsselskab, der skal le-
vere flere ydelser til de praktiserende laeger end blot at veere en indkgbsforening.
Selskabet vil fortsat vaere ejet af laeger og vil kun levere ydelser til laeger, der ejer
deres egen klinik og har hovedbeskzaeftigelse i klinikken.



Selskabet har rakt ud til PLO og tilbudt to bestyrelsesposter i det nye selskab. | skri-
vende stund er vi ved at undersgge, hvordan selskabets vedtaegter ser ud, hvilke
services de vil levere, hvem de vil samhandle med, etc. Alt sammen inden vi tager
endelig stilling til, om PLO officielt vil involvere sig i selskabets gverste ledelse.

Det afggrende er, at en sadan konstruktion lever op til PLO’s vaerdier og DSAM’s
pejlemaerker. For det sidste, vi har brug for, er atter en koncernlignende stra-
mandskonstruktion. Til gengeeld ved vi fra en medlemsundersggelse, at mange af
vores medlemmer godt kunne have brug for hjeelp til en raekke administrative op-
gaver, og mange ville vaere interesseret i, at der blev etableret et vikarbureau, som
man kunne traekke pa, nar behovet opstar.

Status pad vaccinationsindsatsen

Som bekendt blev der i ar ikke indgaet nogen honoraraftale om sasonvaccinati-
onsopgaven. Praktiserende leeger har derfor ikke nogen rolle i den vaccination af
saerlige malgrupper mod influenza og COVID-19, som lige nu er i gang, og som i
stedet foregar pa regionale vaccinationscentre og udvalgte apoteker.

PLO anser det for uklogt, at man pa den made forringer ldre og skrgbelige bor-
gernes tilgaengelighed til vaccinationer. Vi hgrer fra mange praktiserende laeger,
der naermest dagligt har faet henvendelser fra patienter, som er forvirrede og
usikre.

Omvendt ma PLO naturligvis tage til efterretning, at myndighederne har bestemt,
at indsatsen skal tilrettelaegges pa en anden made end hidtil. Og vi haber og arbej-
der aktivt for, at tilslutningen til vaccinationsprogrammet ikke bliver forringet, til
skade for udsatte patienters helbred og folkesundheden.

For god ordens skyld skal det understreges, at PLO aldrig blev inviteret til forhand-
linger om den samlede vaccinationsindsats. Der blev truffet en administrativ be-
slutning om, at det primaert skulle forega i vaccinationscentre og sekundzert i nogle
af landets apoteker. Vi kan sa konstatere, at apotekerne er udsat for preecis det
samme kaos, som vi var sidste ar.

Nar vaccinationssaesonen er overstaet, vil PLO ga i dialog med sundhedsmyndighe-
derne om naeste ars indsats, hvor vi haber, at almen praksis pa ny kan deltage til
gleede for vores patienter. Men det bliver, som vi tidligere har aftalt, kun, hvis vi
kan fa ordnede vilkar. Det cirkus, som udspiller sig igen i ar, deltager vi ikke laen-
gere i.

STATUS PA ANDRE INDSATSER



It og data

Datadeling er fortsat "hot’, ikke mindst i lyset af strukturkommissionsarbejdet,
hvor data og it ogsa er i fokus. Det er derfor vigtigt at understrege, at PLO fortsat
gar fuldt og helt ind for datadeling i sundhedsvaesenet. Selvfglgelig inden for lo-
vens og aftalernes rammer og med klart fokus pa at give patienterne gennemsig-
tighed, og reel magt over, hvilke private oplysninger der kan deles, og der ikke ma
deles.

PLO har leenge arbejdet med datadeling — bade til patienterne fx i Min Laege-app -
og tvaersektorielt. Nyeste skud pa stammen er en automatisk indberetning pa kli-
nikkernes vegne til de regionale kvalitetsdatabaser, som snart sendes til Regioner-
nes Kliniske Kvalitetsprogram (RKKP). Vi er nu meget taet pa at kunne taende for
PLO’s nye Automatiske Indberetningsmotor, sa klinikkerne fremover slipper for
den manuelle opgave med indberetninger for patienter med diabetes, KOL, astma,
atrieflimren og hjertesvigt.

Indberetninger daekker over godt og vel 100 mio. registreringer i almen praksis,
som det er lovpligtigt at indberette. Vi er meget spaendte pa at fa den sidste del af
projektet i hus, sa vi ikke leengere skal hgre pa, at almen praksis ikke bidrager med
data til den tvaersektorielle kvalitetsudvikling. Nar motoren for alvor taendes, bliver
medlemmerne selvfglgelig orienteret og far forklaret, hvordan de fx selv kan
tjekke, hvad der er sendes af kvalitetsdata fra netop deres klinik.

Vi vil gerne fortsaette med at vaere ambitigse pa digitaliseringsomradet pa vores
medlemmers vegne. Derfor har PLO’s bestyrelse godkendt oprettelse af en PLO it-
brugergruppe bestaende af 11 praktiserende laeger, der skal hjeelpe med at priori-
tere videreudvikling af blandt andet Min Laege-appen, videokonsultationslgsningen
og det nye ydelsesoverblik. Iszer ydelsesoverblikket kan det anbefales alle praktise-
rende laeger at fa kigget pa, da det giver en rigtig god hjeelp til at forsta klinikkens
ydelsesafsaetning og overenskomstens regler.

Efteruddannelse og Laegedage

Der er szerligt tre ting, der har fyldt pa efteruddannelsesomradet: Leegernes delta-
gelse i den obligatoriske systematiske efteruddannelse, en forenkling af tilskudssy-
stemet og en andring af tilskudsmuligheder for praksispersonale med alt for kort
varsel.

| 2014 aftalte PLO og Danske Regioner at etablere en systematisk efteruddannelse
for alle laeger, som skulle vaere obligatorisk. Nu knap ti ar efter er der stadig udfor-
dringer for en del laeger med at fa tid til at deltage. Det har hjulpet betydeligt, at
de fleste temaer kan gennemfgres som gruppebaseret efteruddannelse, men sa
lenge vi er for fa laeger, ma vi leve med, at alle ikke kan fa logistikken til at ga op.
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PLO-Efteruddannelse vil fortsat arbejde med at udvikle mere fleksible tilbud inden
for den systematiske efteruddannelse.

Gruppebaseret efteruddannelse har i gvrigt vist sig at vaere et rigtig godt tilbud om
efteruddannelse. Det er nu ogsa lykkedes PLO at fa gjort al gruppebaseret efterud-
dannelse gratis for bade laeger og praksispersonale. Der udvikles Igbende nye mo-
duler, og szerligt de klinikbaserede moduler (KGE) er der stor efterspgrgsel efter.
Der arbejdes i sekretariatet nu med at udbyde klinikmoduler inden for temaerne
for den systematiske efteruddannelse.

Et andet emne, der har fyldt, har vaeret diskussionerne om en forenkling af til-
skudsmulighederne. Igennem de sidste ti ar er der aftalt flere og flere tilskudsmu-
ligheder. Desvaerre med forskellige takster og krav. Sa forskellige, at det er blevet
naeste umuligt at finde rundt i. Parterne er heldigvis enige om, at det er noget af
det, vi skal se pa i de kommende forhandlinger. Dog er det ikke sikkert, at vi er helt
enige om, hvilke forenklinger vi skal ga efter — og heller ikke, hvad tilskuddets stgr-
relse skal veere.

Praksispersonalet er fortsat flittige med at anvende seerligt PLO’s tilbud om efter-
uddannelse. Desveaerre betgd det ogsa, at den pulje, vi har haft til praksispersonalet
af midler fra "En Laege Teet pa Dig”, blev opbrugt et ar fgr forventet i begyndelsen
af aret. Derfor matte vi med kort varsel indga en aftale med regionerne om en ka-
pacitetspulje pa 5.000 kr. Ikke optimalt at endre pa tilskudsmulighederne med sa
kort varsel, men det var desveerre ngdvendigt.

For praksispersonalet er der i gvrigt kommet et helt nyt tilbud om et e-laeringsfor-
Igb med kurset Almen Medicin Update - gjne, gre-naese-hals, hud og kardiologi.
Kurset er blevet overvaeldende godt evalueret, og det planlaegges nu at udbyde
flere e-leeringsforlgb. | fgrste omgang primaert til praksispersonale inden for de
mest efterspurgte kursusomrader. P3 sigt forventes der ogsa at komme lignende
tilbud til lzegerne.

Tilmeldingerne til arets Laegedage ser lovende ud. Vi naeermer os den store tilslut-
ning, som vi ogsa har set de tidligere ar. Leegedage er arets fest for almen praksis,
med et program fyldt med masser af inspiration og faglig ny viden. | ar er temaet:
"Arvesglv og nybrud — hvad tager vi med ind i en baeredygtig fremtid for almen
praksis?”

Vi forsgger med dette spgrgsmal at komme naermere en baeredygtig almen prak-
sis. Altsa spgrgsmalet om, hvordan vi skaber et godt arbejdsliv for bade laeger og
praksispersonale, og at det hele Igber rundt gkonomisk, samtidig med at almen

praksis skal vaere det beeredygtige fundament, som sundhedsvaesenet baserer sig
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pa i fremtiden. Vi ser saledes frem til endnu en gang at kunne samles og fa nogle
gode dage i Bella Centret i uge 46.

12



	INDLEDNING
	FORENKLING AF AFTALEN OG NY HONORARSTRUKTUR

