unale_ kval§

Senest opdateret juni 2025




Hvad er kvalitetsdata

Kvalitetsdata i sundhedsveesenet refererer til information og data, der males og
bruges til at vurdere og forbedre kvaliteten af kommunernes indsats.

Kvalitet i kommunerne kan beskrives og males ift. de kvalitetsdimensioner, som er
gxldende i det gvrige sundhedsvaesen. Indsatser og forlgb skal tilrettelaegges, sa
det er borgercentreret, effektivt, sikkert, rettidigt, lige og retfeerdigt, integreret og
omkostningseffektivt.

Helt overordnet anvendes kvalitetsdata til at male:

» Faglig kvalitet (Tilrettelaegges de ydelser og handlinger, som kommunen
tilbyder ud fra bedste tilgeengelige viden?)

+ Organisatorisk kvalitet (Er forlgbet koordineret, rettidigt og med rationel
ressourceudnyttelse?)

» Borgeroplevet kvalitet (er forlgbet planlagt med udgangspunkt i borgerens
behov, preeferencer og veerdier)

Eksempler pa kvalitetsdata i kommunerne

+ Effektdata: Data om borgerens helbred og trivsel; og udvikling over tid. Data
om effektiviteten af forskellige indsatser. Eks. udvikling i funktionsevne efter
genoptreeningsforleb

» Data om patientsikkerhed: Data om forebyggelse af fejl og utilsigtede
heendelser; og implementering af sikkerhedsforanstaltninger. Eks. opgerelser
over fald og medicinfejl

+ Data om borgercentrering: Borgerens vurdering af forlebet, udferslen af
ydelserne og det konkrete resultat. Eks. borgerens vurdering af at blive
tilstreekkeligt involveret i beslutninger om sit forleb

* Procesdata: Oplysninger om, hvordan ydelser leveres, herunder overholdelse af
retningslinjer, og andre aspekter af behandlings-/plejeprocessen. Eks.
overholdelse af 7 dages ventetid for §140 henviste

» Data om strukturer: Data om faciliteter, udstyr og personale i kommunerne.
Dette kan omfatte information om tilgeengelighed af ressourcer,
medarbejderkompetencer og teknologisk infrastruktur. Eks. en sammenligning
af antal nyansatte sygeplejersker overfor nyansatte sosu-assistenter og -hjeelpere

+ Data om adgang/lighed: Oplysninger om, hvor let eller svaert det er, at fa
adgang til sundhedsydelser, herunder geografisk tilgeengelighed og adgang
for forskellige grupper. Eks. uddannelsesbaggrund for de, der falder fra
rehabiliteringsforleb

» Data om omkostningseffektivitet: Data om vaerdi for givne ressourcer. I(L



Hvordan anvendes
kvalitetsdata 1 kommunerne

Kvalitetsdata giver kommunerne et informeret grundlag til at beslutte, prioritere,
og til at reagere proaktivt pa udfordringer og muligheder. Ved lgbende at
forholde sig til kvalitetsdata kan kommuner identificere omrader, hvor der er
plads til forbedringer og muligheder, samt implementere og tilpasse tiltag til at
optimere kvaliteten af plejen og resultaterne for borgerne.

Arbejdet med at identificere relevante kvalitetsmal og kvalitetsindikatorer kan
vaere udfordrende. Pa nogle omrader, vil der eksistere sundhedspolitikker,
retningslinjer og protokoller, der definerer en raekke mal og pa andre omrader,
vil der endnu ikke vaere etableret viden om bedste praksis, og der ma i stedet
opstilles fagligt meningsfulde mal.

Lebende monitorering af kvalitet: Udvaelgelse af en raekke kerneindikatorer,
som opgares eksempelvis manedligt, danner grundlag for en systematisk
monitorering af kvaliteten i organisationen. Sddanne opgearelser gor det muligt at
folge udvikling over tid, og indgar som en naturlig del af ledelsesarbejdet. Fokus
er pa at identificere udsving i data pa et tidligt stadie samt at monitorere
fokusomrader. Optimalt er data synligt for alle medarbejdere i organisationen,

og er udgangspunktet for en Isbende diskussion af egen praksis og
identifikation af omrader med forbedringspotentiale.

Data som drivkraft til forbedringsarbejdet: Forbedringsmodellen er blevet
kommunernes foretrukne metode til fokuseret at arbejde med
kvalitetsforbedringer som en integreret del af den daglig praksis. Fokus i
modellen er at saette mal, identificere og afpreve forbedringsaktiviteter samt at
belyse, om disse er med til at nd malet ved at labende at falge med data. Malene
og data skal afspejle den veerdi og de resultater, der skabes for den enkelte
borger samt de processer, der forventes at lede frem til malet. Data fremstilles i
seriediagrammer, der opdateres hyppigt og som er et enkelt visuelt redskab til at
skelne mellem tilfeeldige og ikke-tilfeeldige maleudsving.

Benchmarking/sammenligning: Sammenligning af data pa tvaers af omrader,
kommuner og sektorer, ger det muligt at identificere de omrader, hvor man
klarer sig godt i forhold til andre eller omrader, hvor der er behov for
forbedringer.

Skabe ny viden: Kommunerne er udfordrede af, at overferbarheden af den
tilgeengelige viden og evidens er lav, da den typisk er baseret pa studier med
smalle inklusionsgrupper og under forhold som ikke afspejler den kommunale
virkelighed. Derfor er det en ambition, at kommunale data via udviklings- og
forskningsprojekter skaber ny viden, hvor den mangler om hvilke Iasninger, der
virker og hvad der er optimal organisering af de naere sundhedsopgaver.
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Elektronisk omsorgsjournal (EOJ)

Type data

Data pa borgernes tilstande og de indsatser der tilbydes
dem (FSlll-standard og kommunens egne standarder).

Data pa visiterede, planlagte og eventuelle leverede
ydelser/besag samt eventuelle mal og planer for
borgeren.

Borgerens stamdata sdsom alder, kan, civilstand, adresse
mv.

Medarbejderdata i tilknytning til indsatsen.

EQOJ-data har den klare fordel, i forhold til andre
datakilder til kvalitetsudvikling, at EOQJ tilbyder tidstro og
komplette data for kommunens drift.

Adgang til data

o =

Alle kommuner har adgang til uddata fra egne EOQJ
systemer via forskellige lgsninger.

EQJ-leverandgrer tilbyder forskellige Bl-lgsninger. Mens
andre kommuner har lgsninger, hvor EOJ-data
forbindes direkte til kommunens eget Bl-system.

Eksempel pa anvendelse af data

EOJ-data kan med fordel anvendes til
benchmarkanalyser pa tveers af egne enheder sasom
sammenligning af hjemmeplejedistrikter, treeningscentre
eller plejehjem. Det kan dreje sig om aktivitets- og
gkonomianalyser, opfalgning pa malsaetninger og
meget andet.
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FSIII/FLIS DAP

» FSlll standardiserede data pa tilstande og indsatser
(niveau 2) - bade egne data og borgerens stamdata
sasom alder, kgn. Data kan ses pa tveaers af kommuner.

Type data

 Pt. data ift. seldre- (Servicelov §83,84,86) og sygepleje
(Sundhedslov §138)

* Med udgangen af 2025 er implementeringen af
sundhedslovens §140 klar.

* Implementeringen af sundhedslovens §119 har veeret
planlagt, men bliver ikke gennemfert pga.
sundhedsreformen .

Adgang til data

Kommuner, der er tilsluttet FLIS lzsningen har adgang til

FLIS DAP. Kontakt din kommunes FLIS-ejer, der star for

tilmelding af kommunens brugere af FLIS DAP. Ved du

ikke, hvem din FLIS kontaktperson/ejer er, sa kan du
: skrive til: flis@kombit.dk.

FLIS DAP vejledning findes her:

+ Feelles Sprog lll (kombit.dk)

» Uddannelse Modul 2 - analyser pa borger og data -

slides (kombit.dk)
+ eflis.dk/kom-godt-i-gang/vejledninger/

Eksempel pa anvendelse af data
Med FSIIl data kan du: f.eks.:

« Sammenligne din kommunes anvendelse af specifikke
ydelser med andre kommuner

* Se hvor mange ydelser borgere i kommunen
gennemsnitligt har f.eks. afhaengigt af borgerens tilstand

» Undersege hvor mange borgere, der tildeles en
midlertidig plads

« Med sarrapporten specifikt omkring sartilstande i egen
kommune.
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https://kombit.dk/loesninger/faelles-sprog-iii
https://share-komm.kombit.dk/P0006/Documents/Kursus%20i%20FLIS%20DAP%20-%20Modul%201,%20forl%C3%B8b%201%20-%20S%C3%A5dan%20kommer%20du%20i%20gang%20med%20FLIS%20DAP.pdf
https://share-komm.kombit.dk/P0006/Documents/Kursus%20i%20FLIS%20DAP%20-%20Modul%201,%20forl%C3%B8b%201%20-%20S%C3%A5dan%20kommer%20du%20i%20gang%20med%20FLIS%20DAP.pdf
https://www.eflis.dk/kom-godt-i-gang/vejledninger/

FSIIT/FLIS DAP Varktajer

Type data -« Der er udviklet 2 FLIS DAP veerktajer

» Et overordnet benchmark veerktgj, der bygger pa
FLIS FSIl Benchmark kuben.

* Et specifikt veerktaj vedr. sar. Data i dette veerktg;j
bygger pa de specifikke kommunale FSIII FLIS dap

» Data ift. eeldre- (Servicelov §83,84,86) og sygepleje
(Sundhedslov §138).

Adgang til data

Kommuner, der er tilsluttet FLIS lzsningen har adgang til

FLIS DAP. Kontakt din kommunes FLIS-ejer, der star for

tilmelding af kommunens brugere af FLIS DAP. Ved du

ikke, hvem din FLIS kontaktperson/ejer er, sa kan du
: skrive til: flis@kombit.dk.

FLIS DAP veerktajerne kan findes her:

« FSIII FLIS data-veerktgjer

Eksempel pa anvendelse af data

* Med det overordnede benchmark vaerktgj kan man
benchmarke tilstande og indsatser i kommunerne. Se top
5 tilstande og indsatser, og flere andre opstillinger.
A * Med den specifikke vaerktgj vedr. sar kan den enkelte
' kommune se forskellige nagletal og figurer for egne

borgere. Her bruges data fra den kommune specifikke
FLIS rapport. Dermed ingen benchmark pa tveers.
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https://www.kl.dk/sundhed-og-aeldre/data-dokumentation-faelles-sprog-iii-og-digitalisering/nyt-vaerktoej-til-visning-af-faellessprog-iii-data-i-flis#bliv-introduceret-til-rapporten-og-de-muligheder-der-er-for-at-lave-opgoerelser-c2

Sundhed pa tveaers (aben eSundhed)

Type data

Veerktajet "Sundhed pa tveers” er et vaerktgj, der samler
udvalgte data fra hospitaler, kommuner og almen praksis.

Der er opstillet 5 overordnede temarapporter som
indeholder 1) Hele befolkningen, 2) Arbejdsdygtig alder, 3)
0 - 25 ar 4) +65 ar samt nationale mal og 5) Udvalgte
kroniske sygdomme.

Sundhed pa tvaers bygger pa flere datakilder f.eks.
Landspatientregisteret, kommunernes EOJ-data fra
Danmarks Statistik, Plejehjem, aktivitet i alm. Praksis,
aktivitet i speciale DREAM data (beskaeftigelsesstatus og
uddannelsesniveau) og sygesikringsregisteret.
Datakilderne udbygges labende.

« Veerktgjet er senest opdateret og udvidet betragteligt i

foraret 2025.

Adgang til data

o =

Data ligger tilgeengelige pa abent eSundhed:
Sundhedsdata pa tveers (esundhed.dk)

Eksempel pa anvendelse af data

Vearktojet kan bruges til at skabe et populationsoverblik over
kommunens, klyngens eller regionens borgere og deres kontakt
med sundhedsvaesnet. Sundhed pa tveers kan ligeledes anvendes
som grundlag for benchmarkanalyser pa tveers af kommuner. Der
er rigtig mange kombinationsmuligheder i veerktgjet.

KL har udarbejdet forslag til relevante analyser i det vedhaeftede
dokument - Sundhedsdata pa tveers

Sundhedsdata pa tveers er anvendt til udarbejdelse af datapakker
til sundhedsklyngerne: Datapakker til sundhedsklyngerne
(esundhed.dk).

Se KL og Sundhedsdatastyrelsens webinar om anvendelse af
Sundhedsdata pa tveers
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https://www.esundhed.dk/Emner/Sundhedsklynger/Datapakker
https://www.esundhed.dk/Emner/Sundhedsklynger/Datapakker
https://vimeo.com/926234363/d879380264?share=copy
https://vimeo.com/926234363/d879380264?share=copy
https://www.esundhed.dk/Emner/Sundhedsdata-paa-tvaers

Nationale registre (aben eSundhed)

Type data

Pa eSundhed er der adgang til mange forskellige nationale
registre, sasom landspatientregistret, register for udvalgte
kroniske sygdomme, dadsarsagsregistret, cancerregistret,
genoptraeningsregistret §140, den nationale
bgrnedatabase og flere andre.

Registrene kan veere relevante at kende, hvis man sgger at
belyse et specifikt omrade i kommunens drift f.eks. far
igangsaettelse af en indsats. Relevansen af det enkelte
register afhaenger meget af situationen. Flere af registrene
indgar ogsa i veerktgjet Sundhed pa Tveers, som ofte vil
tilbyde flere relevante koblingsmuligheder. Det kan veere
en udfordring at anvende registrene til kvalitetsudvikling,
da data i registrene undergar en valideringsindsats, som
medfarer forsinkelse.

Adgang til data

@7\/ www.esundhed.dk og veelg fanen registre.

Eksempel pa anvendelse af data

Mange kommuner arbejder for at sikre borgerens
mulighed for at d@ hjemme. | dgdarsagsregistret kan man
se variablen "dadssted” og felge op pa udviklingen i, hvor
stor en andel af borgere der der pa hhv. hospital, i
hjemmet eller pa anden kendt adresse samt sammenligne
med andre kommuner.

| bernedatabasen kan man f.eks. fglge op pa udviklingen i,
hvor mange smabarn der udsaettes for tobaksrag og
sammenligne med andre kommuner.
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https://www.esundhed.dk/

”Lukket” eSundhed.dk

Type data Data omhandlende aktivitet og omkostning for de dele af
sundhedsvaesnet, som finansieres og medfinansieres af

kommunerne. Det drejer sig om aktivitet og omkostninger
ift.

» Vederlagsfri Fysioterapi
* Hospice

* Genoptraening

» Feerdigbehandlingsdage

* KMF-aktivitet (som dog pt. ikke er relevant pga.
fastfrysning af den kommunale medfinansiering).

Data kan ses for borgere i egen kommune pa
individniveau.

| 2026 vil blive adgang til en "lukket analyseportal” (med
bruger adgang, og CPR upload), der giver nye
analysemuligheder.

Adgang til data

Link til vejledning ligger pa denne side: Lukket
eSundhed.

Eksempel pa anvendelse af data

Data anvendes ofte i forbindelse med gkonomiopfalgning
og prognose. Det er dog en datakilde som kan tages i
brug ift. opfalgning pa kvalitetsinitiativer, som f.eks. hvis
antallet af feerdigbehandlingsdage skal nedbringes.

| den lukkedes analyseportal vil der kunne laves analyse pa
det samme data som er indeholdt i Sundhedsdata pa
Tveers. Herudover vil der vaere mulighed for at afgreense
pa cpr nr.

KL


https://www.esundhed.dk/Om-Lukket-eSundhed
https://www.esundhed.dk/Om-Lukket-eSundhed

Den Nationale Sundhedsprofil
(Ogsa kaldet "Hvordan har du det?”)

Type data

| Den Nationale Sundhedsprofil har et udsnit af danskere
svaret pa spagrgsmal om deres sundhed, trivsel og livsstil.
Undersggelserne er gennemfarti 2010, 2013, 2017, 2021
0g 2023, og omfatter spargsmal om fysisk og psykisk
helbred, livsstilsvaner, forebyggelse, sygdomsforekomst
og adgang til sundhedsydelser. Naeste sundhedsprofil
kommer for data indsamlet i 2025.

Adgang til data

o =

Eksempel pa

Undersggelsen udgives i rapportform (Sundhedsprofilen
2021 - Sundhedsstyrelsen).

Pa danskernessundhed.dk findes et visningssystem, hvor
man selv kan foretage analyser og opgare ca. 70 udvalgte
indikatorer bl.a. pa kommuneniveau. Oplysninger om
helbred og trivsel, sundhedsadfaerd, sygelighed, kontakt til
egen laege og sociale relationer er tilgaeengelige i
visningssystemet.

Det er muligt at sammenligne kommunens tal med gvrige
kommuner samt at se udviklingen i kommunen over tid.

anvendelse af data

Data kan bruges til at skabe overblik over befolkningens
sundhedstilstand og -adfeerd i kommunen, til at prioritere
sundhedstilbud, der imgdekommer befolkningens behov, samt
sammenligne sig med @vrige kommuner og monitorere
effektiviteten af sundhedsfremmende aktiviteter over tid. Dette
kan bruges til inspiration til opstilling af kvalitetsmal.

Eksempelvis vil man kunne se, hvor mange i kommunen, der
scorer lavt pa scoren for mental sundhed, se hvordan
udviklingen har vaeret over en arraekke og sammenligne sig
med andre kommuner. Hvis en kommune initierer initiativer til
at fremme den mentale sundhed, kan man falge effekt ved at
sammenligne sig med lignende kommuners udvikling.
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https://www.sst.dk/da/sundhedsprofilen
https://www.sst.dk/da/sundhedsprofilen
https://www.danskernessundhed.dk/

Statistikbanken — Danmarks
statistik

Type data

| statistikbanken findes rigtig mange data pa aggregeret
niveau. Der er data i underkategorierne: borgere, arbejde
og indkomst, gkonomi, sociale forhold, uddannelse og
forskning, erhvervsliv, transport, kultur og fritid; og milje og
energi.

| kategorien sociale forhold kan man f.eks. se hvor mange
timers hjemmehjaelp, rehabilitering og treening efter
serviceloven, som de enkelte kommuner tilbyder de aldre
samt, hvor mange der bor pa plejehjem.

Under kategorien borgere, kan man f.eks. se kommunens
befolkningstal; og alders- og kens fordeling. Man kan
ligeledes se borgeres laegebesag, sygehusbenyttelse og
kommunal sygepleje.

Adgang til data

@ﬁ Data kan tilgas her: www.statistikbanken.dk

Eksempel pa anvendelse af data

Data fra statistikbanken bruges i hgj grad til
befolkningsprognoser og lignende samt til udarbejdelse
af diverse nagletal til beskrivelse af en population.
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http://www.statistikbanken.dk/

Dansk Patientsikkerhedsdatabase

(DPSD)

Type data

En utilsigtet heendelse (UTH) er en begivenhed, der forekommer
i forbindelse med, at en borger udsaettes for utilsigtet risiko eller
skade. Personer, der udferer sundhedsydelser, har pligt til at
rapportere utilsigtede haendelser til Dansk
Patientsikkerhedsdatabase (DPSD), hvor der er et
rapporteringsmodul for sundhedspersonale og borgere
(Utilsigtede heendelser | Styrelsen for Patientsikkerhed (stps.dk)).
Rapporteringen er fortrolig og afstedkommer ikke sanktioner.
Formalet med at indrapportere UTH'er at forebygge, at lignende
fejl sker igen ved at tydeliggere, hvor man skal saette ind og
e&ndre arbejdsgange.

Adgang til data

o =

For at tilga data fra DPSD skal du vaere udpeget som
sagsbehandler eller initialmodtager i kommunen. Nar du har
adgang eller fundet personen i din kommune med adgang, kan
du udtraekke tilpassede rapporter. Det er muligt at udtreekke data
pa baggrund af f.eks. haendelsessted, tidsperioder, alvorlighed
og kategori. Rapporter kan desuden opsaettes, sa de automatisk
udsendes til relevante modtagere i kommunen. DPSD data kan
overfares til en Excel-fil, hvorved man kan arbejde med mange
variable, og undersgge manstre og tendenser ift. hvilke omrader
der er relevante at saette fokus pa.

Laes mere om adgang til og analyse i DPSD databasen her:
Brugermanualer til DPSD | Styrelsen for Patientsikkerhed (stps.dk)

Eksempel pa anvendelse af data

Eksempel: Kommunerne kan bruge data fra DSPS til at identificere
menstre, tendenser, og potentielle darsagssammenhange
relateret til patientsikkerhed. Et dataudtraek kunne eksempelvis
vise, at der er et stigende antal UTH'er pa seerligt et plejehjem, der
relaterer sig til forkert dispensering af l,egemiddel.
Organisationen kan herefter saette et arbejde i gang med at
identificere de bagvedliggende arsager, og teste nye
arbejdsgange, samtidigt med, at data Isbende monitoreres
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https://stps.dk/sundhedsfaglig/viola-viden-og-laering/utilsigtede-haendelser
https://stps.dk/sundhedsfaglig/viola-viden-og-laering/utilsigtede-haendelser/sagsbehandlersupport/brugermanualer-dpsd

Patient rapporterede oplysninger

(PRO)

Type data

PRO er borgerens vurdering af egen helbredstilstand (eks.
symptomer, funktionsevne, livskvalitet mv.), som de selv oplever
den. En raekke nationalt udviklede spgrgeskemaer kan findes pa
PRO som kommune - PRO (pro-danmark.dk).

Alle kommuner har det falles it-system (Kommunal-PRO (K-
PRO)), der understgatter arbejdet med udsendelse og indsamling
af PRO (Kommunal PRO (kk.dk).

Adgang til data

o =

Det er muligt at treekke uddata for besvarede
sporgeskemaer indsamlet via. K-PRO i egen organisation. Du
skal have rettighed som ‘Nagletalsmedarbejder’ for, at du
kan traekke data ud af K-PRO (kontakt den medarbejder i din
kommune, der er kontaktperson for K-PRO for at fa tildelt
relevante rettigheder).

Find vejledning til, hvordan data treekkes ud af systemet
under "Vejledninger til medarbejdermodulet”: Vejledninger
og videoguides | Kommunal PRO (kk.dk)

Eksempel pa anvendelse af data

PRO data er veerdifulde ift. at forstd borgerbehov og malrette
indsatser.

F.eks. kunne en analyse af PRO fra borgere med en kronisk
sygdom i et forebyggelsestilbud synliggere, hvor mange, der har
behov for en ernzeringsindsats. Ligeledes kunne man undersage,
om der er forskellige behov blandt forskellige grupper (f.eks. kan
og alder), og sdledes malrette indsatser mod szerlige grupper.

PRO skemaer kan ogsa bruges ved gentagne udsendelser, til at
male effekten af indsatsen (zges funktionsniveauet f.eks. over
tid?).

Inkluderes generiske kernespgrgsmal i PRO, vil man pa sigt kunne
sammenligne pa tvaers af kommuner, sundhedsklynger og
sektorer.
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https://pro-danmark.dk/da/kom-godt-i-gang/pro-som-kommune
https://kommunalpro.kk.dk/
https://kommunalpro.kk.dk/materiale/vejledninger-og-videoguides
https://kommunalpro.kk.dk/materiale/vejledninger-og-videoguides

Brugerundersogelser

Type data

Kvalitet i sundhedsvaesenet kan anskues ud fra organisatoriske
og faglige forhold, men den fulde forstaelse af kvaliteten kreever,
at man ogsa forstar borgernes oplevelser og vurderinger af
kvaliteten af den indsats, kommunen leverer. Data om
brugeroplevelser og -tilfredshed refererer til feedback pa og
evalueringer af kommunens indsats indsamlet fra borgere eller
pargrende.

Adgang til data

| kommunerne gennemfares ikke faste nationale
brugerundersggelser, som det eks. sker pa hospitalerne. Mange
kommuner gennemfarer lokalt brugerundersegelser. Disse kan
gennemfgres som spgrgeskemaundersagelser, som
interviewundersggelser eller ved tryk pa en stander pa vej ud af
deren. Alle metoder giver data, der kan bruges i det lokale

% kvalitetsudviklingsarbejde.

Enkeltstaende undersggelser er gennemfart pa aeldre- (&£ldre
(esundhed.dk) og genoptraeningsomradet
(Brugertilfredshedsundersggelse af genoptreeningen i
kommunerne | Indenrigs- og Sundhedsministeriet (ism.dk)). En
national model for brugertilfredshedsundersagelser pa
eldreomradet er under planlaegning.

Eksempel pa anvendelse af data

Oplysninger om brugernes oplevelser og tilfredshed med de
kommunale ydelser kan hjaelpe med at identificere omrader med
forbedringspotentiale og udvikle tilbuddene i en mere
borgercentreret retning.

Eksempel: arlige brugerundersggelser i en kommune viser, at en
faldende andel borgere, der modtager hjemmepleje, oplever, at de
inddrages relevant. Pa denne baggrund igangsaetter kommunen en
reekke initiativer, der skal fremme borgerinddragelse i forlgbet, og
de kommende undersggelser falges teet for at vurdere, om
indsatserne har den tilsigtede effekt.
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https://www.esundhed.dk/Emner/Aeldre
https://www.esundhed.dk/Emner/Aeldre
https://ism.dk/publikationer-sundhed/2023/juni/brugertilfredshedundresoegelse-for-genoptraening
https://ism.dk/publikationer-sundhed/2023/juni/brugertilfredshedundresoegelse-for-genoptraening

Handholdte data

Type data

| kvalitetsarbejdet er det vigtigt, at data er tidstro og
opgeres hyppigt.

Ofte vil sddanne data ikke veere tilgaengelige, eller
adgangen til data vil veere sa ressourcekraevende, at det
kan veere relevant at etablere sin egen dataindsamling
lokalt.

Seerligt i forbindelse med forbedringsarbejde, har det stor
veerdi at kunne komme hurtigt i gang med at etablere
data til relevant at drive udviklingsarbejdet.

Adgang til data

@ﬁ Data indsamles og bearbejdes lokalt.

Eksempel pa anvendelse af data

Eksempler pa lokalt indsamlede data kan veere:

» Andel borger med uplanlagt veegttab (identificeret ved
medarbejdergennemfgrt audit).

* En opgerelse af antal dage siden sidste fald blandt
beboere (opdateres pa tavle pa gangen)

* Oplevelse af medarbejderbelastning (indsamlet ved, at
medarbejderne hver torsdag seetter et kryds pa en skala
fra 1-10 pa et ark haengt op i medarbejderkgkkenet).
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Andre datakilder

Kend din kommune

Kend din kommune: Kend din kommune - Brug nggletal i
styringen (kl.dk)

Kend din kommune samler en reekke styringsnagletal (f.eks.
udgifter og sygedage) pa forskellige sektoromrader. For
hvert nggletal kan du se, hvordan din kommune placerer
sig i forhold til andre kommuner.

Medcom statistik

Medcom tilbyder statistik pa kommunikation mellem f.eks.
kommune og andre aktarer i sundhedsvaesnet. Det kan
f.eks. veere antal genoptraeningsplaner eller antal
indleeggelsesrapporter. Data kan tilgas her: MedCom
Statistik, hvor man ferst skal blot oprettes som bruger.

Data kan findes pa f.eks. landsplan, regionsniveau,
kommuneniveau, hospitalsniveau og fordelt over tid.

Kvalitetsdatabaserne

Der kan hentes nyttig viden i SundKs mere end 80 databaser.
Data er i de fleste databaser baseret pa aktivitet, der foregar i
hospitalsregi. Data opgeres arligti en arsrapport. Fa
databaser indeholder kommunal data, men i f.eks. Dansk
Hjerterehabiliterings-database (DHRD) findes
sammenhaengende kommunal og regional data. Data i DHRD
hentes lokalt i de kommunale databaser. | Nordjylland og
Syddanmark opsamles data i HjerteSyd, mens data i
Midtjylland, 3 kommuner i Sjeelland og Kabenhavns
Kommune registreres i HjerteKom.

Man kan med fordel tilmelde sig SundKs nyhedsbrev pa de
databaser der har interesse. Find database - RKKP
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https://www.kl.dk/oekonomi-og-administration/oekonomi-og-styring/kend-din-kommune
https://www.kl.dk/oekonomi-og-administration/oekonomi-og-styring/kend-din-kommune
https://statistik.medcom.dk/start_page
https://statistik.medcom.dk/start_page
https://www.rkkp.dk/kvalitetsdatabaser/databaser/
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