
Hvordan kan data og datamodel ler  
være svaret  på at  undgå 

kval i te tskr iser  i  sundhedsvæsenet?
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Dansk Center  for  Sundhedstjensteforskning:

Fokusområder:

Hvordan forbedrer vi mest effektivt kvaliteten af sundhedsvæsenets ydelser?

Er der uønsket variation/ulighed i kvaliteten af ydelserne – hvad er 
implikationerne og hvordan kan det i givet fald elimineres?

Hvilke kliniske interventioner er mest effektive og til hvilke patienter?



S I D E
3

Undervisning og vidensdeling
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K v a l i t e t s u d v i k l i n g  o g  p a t i e n t s i k k e r h e d :  B e h o v  f o r  
d i s r u p t i o n
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Alle veje fører til Rom –
men alle data i 
sundhedsvæsenet fører 
ikke til bedre kvalitet og 
patientsikkerhed

D a n s k  C e n t e r  f o r  S u n d h e d s t j e n e s t e f o r s k n i n g
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1. Mængden af sundhedsdata er 
overvældende
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Datakilder
Centrale sundhedsregistre: F.eks. Landspatientregisteret, Lægemiddeldatabase, Sygesikringsregister

Landsdækkende kliniske kvalitetsdatabaser: 85 stk i regi af Regionernes Kliniske Kvalitetsudviklingsprogram 
(RKKP)

Kliniske informationssystemer: F.eks. EPJ, LABKA

Lokale databaser/dokumentationsværktøjer
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2. Dataarkiv eller Dynamisk 
forandringsværktøj?
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3. Verden (og ikke mindst 
sundhedsvæsenet) er kompleks
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D a n s k  C e n t e r  f o r  S u n d h e d s t j e n e s t e f o r s k n i n g

HAVES:
• Data
• Betydelig teoretisk og teknisk udvikling indenfor klinisk

datavidenskab og statistik
• Stigende erkendelse af behov for mere aktiv tilgang

til data vedr. kvalitet og patientsikkerhed

MANGLES:
• Bruger-drevet og –centreret udvikling af analyse- og
rapporteringsværktøjer 

• Konkrete tiltag til at afprøve (og implementere) mere 
avancerede metoder, f.eks. baseret på AI.
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Case: Forebyggende karkirurgi og amputationer 
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Erkendt i 
hospitalsregi

Erkendt i 
almen praksis

Ikke erkendt 
sygdom

Hvem er det vi måler på?
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Implementering: En kompleks 
intervention

Hastigheden skal op 

Implementeringsforskning: et felt 
under modning
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Opsummering

Mere aktiv brug af data er afgørende for at styrke kvaliteten 
af patientbehandlingen og accelere implementeringen af 
retningslinjer og nye måder at organisere patientforløb på. 

Mere (semi-) automatisk monitorering er nødvendig. Hvad er 
alternativet?   

Den tekniske og metodemæssige udvikling indenfor AI og 
datavidenskab bør også komme kvalitetsudviklingsområdet 
til gavn.
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