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Det nære og sammenhængende

- Muligheder og udfordringer



Sundhedsøkonomi



Flere Ældre – 2016-2036
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Udviklingen udvalgte sygdomme/behandlinger
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Andel med flere kroniske sygdomme
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Kronisk sygdom medfører årlige merudgifter
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Kilde: Danske Regioner (2017) Sundhed for alle. Vision for et bæredygtigt sundhedsvæsen, 
baseret på tal fra ”Fem megatrends der udfordrer fremtidens sundhedsvæsen” 
Højgaard & Kjellberg, KORA /2017)



Gennemsnitligt antal kroniske sygdomme og selvrapporteret 

helbred blandt ≥ 65-årige, British Columbia, 2004-2013
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Konsekvenser for organiseringen af sundhedsvæsenet
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• Multisygdom udfordrer sundhedsvæsenet ved, at der stilles større krav 

til helhedsblik og sammenhæng i indsatsen

 Denne udvikling står i kontrast til den stigende centralisering, 

specialisering og subspecialisering, der især er sket i 

sygehusvæsenet igennem de senere år

 Flere kontakter i almen praksis  diabetes, kol, cancer

 Behov for mere kontakt mellem kommune og alm praksis og 

sygehusvæsen

 Behov for triagering af kontakten internt i kommunen?



Specialiseringens organisatoriske 

betydning 
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Udgifterne for de ældre er i kommunen 



Opgaveglidning vs Opgaveflytning

Kvaliteten af de kommunale data er generelt for dårlige til at lave 
gode analyser

Opgaveflytning er nødvendig

- Kommunerne er meget heterogene – 6 byerne og resten

- Hvem skal betale hvad prisen er for at flytte en opgave?

Ca. 3500 kommunale midlertidige pladser 

Hvad sker der i dem?



Udviklingen i brugen af sundhedsvæsenet – selvskabt. 
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Kortvarige indlæggelser blandt 65+ årige

DSR Analyse. NOTAT Flere korttidsindlæggelser blandt ældre patienter. Januar 2016



2008: Praksiskommissionen

Almen praksis som den primære indgang til sundhedsvæsenet

• Fokus på større lægehuse med mere personale, som 

overtager opgaver fra sygehuse
– Mere akutberedskab. 

– Omdrejningspunkt for samarbejdsmønstre både internt i praksis og 
mellem almen praksis, kommune og sygehuset.

• Proaktiv behandling, praksispersonale mv.

– Henvisning af borgere til kommunale sundhedstilbud

– Deling af data med de øvrige sundhedsvæsen

•Alt det der ikke blev løst med de nye sygehuse
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Den faste forbindelse blev

et Femern-projekt…

Leve med færgedrift nogle år endnu

• Det kræver mere koordination

• Sundhedsvæsenet er blevet markant bedre, men lille 

udvikling i forhold til kommunikation og koordination 

• Klynger er nu det nye sort – men mange ubesvarede 

spørgsmål
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Liggetider og koordination presser kommunerne



Hjemmesygeplejen i Fredericia
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Kilde: Kjellberg, J og Ibsen, R Analyse af udviklingen i hjemmesygeplejen i Fredericia Kommune
VIVE 2017
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Aktivitetsbestemt afregning: Vi bør 

revidere de aktivitetsdrivende effekter af 

de nuværende økonomiske incitamenter!

Vi skal have en kritisk vurdering om 

nuværende aktivitet er optimal!



Kilde: M. Porter

Michael Porters bud på værdibaseret styring



Implementering af retningslinjer for 
LBP i Nordjylland



Den nye sundhedsforbruger….

Brugerinddragelse/ PRO osv. !

Aktivere patienters ressourcer 

mere generelt 

Kendt fra kommunernes arbejde 

med længst muligt i eget liv



Samskabelse!!!

– Integrated Care 

• Partnerskab mellem Odense Kommune og Region 

Syddanmark

• Almen praksis, sygehus og kommune

• Fagprofessionelle i tværsektorielle teams skulle give en 

koordineret og sammenhængende indsats til

– Ældre medicinske patienter 

– Personer med stress, angst og depression.







Sundhedsminister + 

minister for offentlig 

innovation

 Regeringen nu vil lave en 

kortlægning, en kvalitetsplan, 

on en strategi…

 Misbrugsbehandling flyttes 

fra kommuner til regioner

 Penge til læge- og 

sundhedshuse
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Hvad kommer der til at ske
Presset på særlig kommunernes sundhedsvæsen bliver 

særdeles stort

Vi har brug for billigere løsninger

Almen Praksis og Hjemmesygeplejen skal mere i spil

Civilsamfund? – Ny Teknologi?

Pas på med at opfinde noget komplekst til et abstrakt 

problem


