
 

VAGTYDERNUMRE - LÆGEVAGTEN REGION MIDTJYLLAND 

 

Der kan søges om vagtydernummer forud for hver ny skemalægningsperiode.  

Der informeres ved udsendelse fra mailrobotten. 

Ansøgningsfrister: Senest 10 dage før møderne i Lægevagtudvalget i januar, april og september søges om 

vagtydernummer gældende fra hhv. 1. maj samme år, 1. september samme år og 1. januar året efter. 

Se mødedatoer for lægevagtudvalget på forsiden: www.vagtbytte.dk 

Da der ikke nødvendigvis ved hvert opslag vil være behov for ekstra vagtydernumre i alle distrikter, er det 

vigtigt at angiveønsket distriktstilknytning i prioriteret rækkefølge - der SKAL prioriteres 4 distrikter  

(dette gælder ikke for fase-1 læger). 

Læger med vagtydernummer indgår i vagtordningen med samme rettigheder og forpligtelser hvad angår 

vagtfordeling, ulempevagter som praktiserende læger i regionen, men praktiserende læger har fortrinsret 

til vagter ved evt. overskud af vagtønsker. Dog tildeles fase-1 læger udelukkende besøgsvagter. 

Vagtydernumre tildeles for 3 år (for uddannelseslæger 3 år efter endt speciallægeuddannelse) med 

mulighed for genansøgning, hvis fortsat praksistilknytning kan dokumenteres. 

Fase-1-læger skal genansøge, inden fase 2 påbegyndes. 

Der tildeles kun vagtydernumre til ansøgere, som har tilknytning til almen praksis i form af: 

• Speciallæger i almen medicin, som endnu ikke har erhvervet egen praksis. 

• Læger i hoveduddannelsesstilling i almen medicin med uddannelsesniveau minimum gennemført de 

første 6 mdr (almen praksis delen) af fase 1 jf. målbeskrivelsen eller tilsvarende dokumenteret 

uddannelsesniveau/vagterfaring svarende til gennemførte lægevagtkompetencer i fase 1. 

• PLO’ere, der netop har afhændet praksis. 

Ansøgningsskemaer vedlagt et kort CV sendes til Lægevagtudvalget Region Midtjylland 

Ansøgningsskemaerne findes nedenfor i to versioner (der er et særligt skema for fase 1-lægerne) 

 

HUSK UNDERSKRIFT PÅ GUL BLANKET! 

Ansøgningsskema samt ’det gule skema’ skal indsendes til: 

Lægevagtudvalget, att. Avianna Klausen, 

Lægeforeningen 

Fredens Torv 3B 

8000 Århus C 

avk@lvmidt.dk  

 

 

 

__________________________________________________________________________________ 

 

Vi passer godt på dine oplysninger. Du kan læse mere om vores behandling af dine personoplysninger i vores 

privatlivspolitik her. 

 

http://www.vagtbytte.dk/
https://laeger.dk/foreninger/plo/overenskomsten-og-aftaler/laegevagt/privatlivspolitik-for-patienter-i-laegevagten-i-region-midtjylland


Ansøgningsskema til Vagtydernummer i Region Midt:   

Navn:  

Fødselsdato og -år  

Adresse (Husk Postnummer og by)  

Fastnettelefon:  Mobiltelefon:  

E-mail adresse  

Autorisations-ID  
 

Har afsluttet/afslutter Fase II i uddannelsen 
til praktiserende læge den:  

dd-mm-åååå og har haft mine 
uddannelsesvagter i 
Fase II i distrikt: 

antal vagter : 

distrikt: 

Har afsluttet/afslutter Fase III i 
uddannelsen til praktiserende læge den:  
 

dd-mm-åååå og har haft mine 
uddannelsesvagter i 
Fase III i distrikt: 

antal vagter: 

distrikt: 

Er speciallæge i almen medicin den: 
 

dd-mm-åååå  

Er PLO’er  og har 
tidligere indtil                

dd-mm-åååå haft praksis i  

 

Jeg foretrækker vagtdistrikter   Prioriter :  1 - 2 -3 - 4 (du SKAL fordele alle 4 tal, gerne 

flere) 
Obs.: Vagtydernumre tildeles så distrikternes behov tilgodeses 

Djursland  

Horsens  

Randers  

Holstebro/Ringkøbing/Herning  

Silkeborg  

Skive  

Viborg  

Århus  
 

Jeg har vagterfaring i form af: 
 
 
 
 
 
 
 
 

Aktuel ansættelse: 
 
  
 

Særlige forhold: 
 
 

Vedlæg et kort Curriculum vitae. 

Udfyldes af vagtchefen: 

VagtID: PINkode: Helligdagshold: 

Ansøgningen sendes til Lægevagtsudvalget, att. Avianna Klausen, Fredens Torv 3B, 8000 Århus C 

mail: avk@lvmidt.dk                                                                                                               22. okt. 2025/avk 

mailto:avk@lvmidt.dk


 

Ansøgningsskema til Vagtydernummer i Region Midt – Fase 1-læger:   

Navn:  

Fødselsdato og -år  

Adresse (Husk Postnummer og by)  

Fastnettelefon:  Mobiltelefon:  

E-mail adresse  

Autorisations-ID  

 

Er startet fase 1 i hoveduddannelsen i 
almen medicin den: 

dd-mm-åååå og har haft mine 
uddannelsesvagter i 
Fase I i distrikt: 

antal vagter : 

distrikt: 

 

Du vil altid få tildelt det vagtdistrikt, hvor du har haft din fase 1, derfor skal der ikke prioriteres 

mellem vagtdistrikterne. 

 Fase 1 tutorlæge-anbefaling  
Har opnået tilfredsstillende kompetencer indenfor akutområdet og vurderes at kunne varetage lægevagter 
(besøgsvagter) – skal attesteres af tutorlægen: 
 
 
 
 
 
 
 
 

Der skal vedlægges dokumentation i form af udskrift fra logbogen for 3 besøgsfølgevagter i fase 1 

Aktuel ansættelse: 
 
  
 

Særlige forhold: 
 
 

 
Vedlæg et kort Curriculum vitae. 
 
 

Udfyldes af vagtchefen: 

VagtID: PINkode: Helligdagshold: 

Ansøgningen sendes til Lægevagtudvalget, att. Avianna Klausen, c/o Lægeforeningen, Fredens 

Torv 3B, 8000 Århus C, avk@lvmidt.dk                                23. okt. 2025/avk 

mailto:avk@lvmidt.dk


 

Vagtchefer i Lægevagten Region Midtjylland – 2025 

 
Vagtchef Horsens 

Anders Vestergaard 
Rasmussen 

andersvr@hotmail.com  

Mobil:       25 54 03 54     
Tlf. klinik:  75 60 23 11 

Vagtchef Randers 
Stefan Runarsson sbrunarsson@gmail.com  

Mobil:       24 23 35 21    
Tlf. klinik:  86 49 46 00 

Vagtchef Holstebro, 
Gødstrup, Ringkjøbing David McWhan davidmcwhan@hotmail.com  

Mobil:       25 12 34 46     
Tlf. klinik:  97 12 12 44 

Vagtchef Viborg, Skive, 
Silkeborg Eric Døssing Mønning ericmoenning@gmail.com  

Mobil:       29 42 10 34    
Tlf. klinik:  86 62 99 19 

Vagtchef Århus, Djursland 
Søren Svenningsen svenningsen@dadlnet.dk 

Mobil:       29 25 03 99    
Tlf. klinik:  86 29 03 99 

 

mailto:andersvr@hotmail.com
mailto:sbrunarsson@gmail.com
mailto:davidmcwhan@hotmail.com
mailto:ericmoenning@gmail.com
mailto:svenningsen@dadlnet.dk


Sendes til regionen Forbeholdt regionen 

 Ydernr. Regionsnr. 

Tilmelding til yderregistret  

Vagtlæge 

Undertegnede læge ønsker at tilmelde mig yderregistret som vagtlæge i 

Regionsnavn Pr. dato 

Jeg forpligter mig til at overholde den til enhver tid gældende overenskomst om almen praksis, samt den regionale 

vagtaftale og vagtinstruks. 

Oplysninger om ansøger 

Navn og Cvr.nr. Autorisations-ID Personnummer 

Privatadresse (Vejnavn, husnr., evt. bynavn, postnr. og postdistrikt) Telefonnummer 

E-mail 

Lægevidenskabelig embedseksamen bestået Årstal 

Tilladelse til at anvende betegnelsen speciallæge i almen medicin/alment praktiserende 

læge 
Årstal 

Lægeansvarsforsikring 

Ansøger erklærer på tro og love at have tegnet lægeansvarsforsikring, jf overenskomstens § 17, stk 11 

Forsikringsselskab 

Ansøger 

Hvis vagtlægen ikke har tilladelse til at betegne sig som 

speciallæge i almen medicin/alment praktiserende læge, 

vedlægges kopi af samarbejdsudvalgets dispensation. 

Dato og underskrift 

Vagtchef 

Attestation: 

Ovennævnte er godkendt som deltager i vagtordningen. Hvis det sker på dispensation fra samarbejdsudvalget, bekræftes 

det samtidig, at der på vagter med ovennævnte vagtlæge er bagvagt, der opfylder betingelserne for at betegne sig som 

alment praktiserende læge jf. overenskomstens § 44, stk. 7. 

Stempel Dato og underskrift 

 Udarbejdet af Regionernes Lønnings- og Takstnævn - Godkendt af Praktiserende Lægers Organisation (08.19) 

 


