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Min viden
• Dansk Rygdatabase (4 minutter)
• HjerteKom - og ”matchende” RKKP database 

Dansk Hjerterehabiliteringsdatabase (mv...) 
(9 minutter)
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• Udgangspunktet for kvalitetsdatabaser er og 
skal være evidens – men er perspektivet 
ligegyldigt?

• Brug samme sprog – og hvem har ret?
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Udgangspunkt 
sygehus/kommunal indsats

WHO: 5 health strategies
Health 
strategies
/intervention

Promotion Prevention Treatment Rehabilitation Palliative care

Health care

Social service 
etc.

Education

Employment

Health 
strategies
/intervention

Promotion Prevention Treatment Rehabilitation Palliative care

Health care X X X X X

Social service 
etc.

X X X X

Education X X X

Employment X X X
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Dansk Rygdatabase (DARD)
• Formål: at beskrive det tværsektorielle forløb for 

rygpatienter for at forbedre behandlingen og at 
etablere et grundlag for benchmarking

• Mål: en database, der indhenter oplysninger på 
tværs af sektorer.
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DARD
• Fase 1: Ny-diagnosticerede rygpatienter i 

sekundærsektoren. Identificeres ud fra deres første 
sygehuskontakt med en rygdiagnose (LPR)

• Fase 2 - på sigt: rygpatienter set i andre sektorer 
inkluderes i DaRD. Udgangspunkt første kontakt i 
primærsektoren. Patienterne følges i primær-
sektoren, sekundærsektoren og kommunale tilbud i 
tråd med forløbsbeskrivelserne på området.
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DARD



Thomas Maribo
Forskningsleder, Lektor

• Hvordan er I lykkes med initiativet
• Tjoo.. Vi arbejder stadig mod målet om en 

tværsektoriel database
• Hvilke (foreløbige) resultater kan I se?
• Der er et stort behov for at inddrage 

arbejdsmarkedsområdet i databaser, men vi 
har nok ikke de rigtige redskaber - endnu

DARD
• Hvordan er I lykkes med initiativet
• Tjoo.. Vi arbejder stadig mod målet om en 

tværsektoriel database
• Hvilke (foreløbige) resultater kan I se?
• Der er et stort behov for data fra primær 

sektor og arbejdsmarkedsområdet. 
• Vi har ikke de rigtige redskaber - endnu
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HjerteKom(Midt)
• I Region Midtjylland er Fase II 

hjerterehabilitering flyttet til kommunerne
• Vision (sundhedsaftalen): flere opgaver skal 

løses tættere på borgeren 
• Vision: tilbud tættere på borgeren øger 

antallet af deltager i hjerterehabilitering
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HjerteKom
• Population: Iskæmisk hjertesygdom –

hjerteklapopererede – hjertesvigt
• Inklusion: Genoptræningsplan og hjertesygdom
• Indikatorer: som Dansk 

Hjerterehabiliteringsdatabase
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Indikatorskema
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Standard

er vedholdende min 75%
gennemfører 80 % fysisk træning min 70%
10% stigning i arbejdskapacitet min 80%
eks-rygere ved afslutning min 60%
modtager diætbehandling Ikke fastsat
screenet for angst og depression min 80%
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Hvad er en standard?

• Mål for kvalitet eller beskrivelse af serviceniveau?
• DSKS: Et mål, der anvendes til en forholdsmæssig 

vurdering af en ydelses kvalitet (grad af opfyldelse)
• Social- og indenrigsministeriet: En 

(kvalitets)standard skal indeholde en beskrivelse af 
det serviceniveau, kommunalbestyrelsen har fastsat 
for ydelser.. (skal altid opfyldes) (lovpligtigt siden 2007)
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Hvad omfatter indsatsen?
• Genoptræningsplan er inklusionskriterium 
• Den fysiske genoptræning dækkes af GOP –

dvs §140 i SUL
• Den øvrige indsats i hjerterehabilitering er 

mere lig sekundær 
forebyggelse/rehabilitering – dvs §119 i SUL
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HjerteKom
• Hvordan er I lykkes med initiativet
• RIGTIG RIGTIG GODT!!
• Hvilke (foreløbige) resultater kan I se?
• Ønske om dokumentation af kvalitet er 

stigende i kommunerne (3. årsrapport)

• Hvordan er I lykkes med initiativet
• RIGTIG GODT!!
• Hvilke (foreløbige) resultater kan I se?
• Ønske om dokumentation af kvalitet er 

stigende i kommunerne (3. årsrapport)
• 3. fase af dokumentation viser 

organisatorisk udvikling
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HjerteKomMidt 
3 årsrapporter - 3 faser

• Fase 1: Jaaa vi kan vise data Hurra!!!
• Fase 2: Nu bliver der noget vi kan sammenligne 

med (undren og udforskning af data) 
• Fase 3: Hvis vi har data skal vi også uddanne til 

at arbejde med systematisk kvalitetsudvikling. 
Kommunerne kan og vil! (Men vil og kan alle det 
samme??)
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Udfordringer 
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• Forståelse af kultur, og udgangspunkt
• Forståelse for data og indikatorer – PÅ TVÆRS
• Stringens i registrering og udmøntning af 

indsatser (kan validitet skride i 
sektorovergangen?)

• Fælles uddannelse og udvikling af  systematisk 
kvalitetsudvikling – med udgangspunkt i 
patient/borgers behov i forløbet



Thomas Maribo
Forskningsleder, Lektor

Thomas Maribo
Forskningsleder, lektor

Vi glæder os til fortsat 
diskussion

Thomas Maribo
Hanne Søndergaard, Faglig leder, DEFACTUM. 
Ekspert på HjeteKom
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SST anbefalinger på tværs 
af forskellige databaser

Iskæmisk hjertesygdom Dansk Hjerterehabiliteringsdatabase
Hjerterytmeforstyrrelse Dansk Pacemaker og ICD Register
Hjertesvigt Dansk Hjertesvigtsdatabase
Hjerteklapsygdom Dansk Hjerteregister
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