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Resume

| naervaerende analyse er der fokus pa den gruppe af patienter, som har flere gentagende akutte
indlaeggelser pa medicinske afdelinger og derfor star for en vaesentlig del af aktiviteten.

Analysen belyser forskelle i demografiske karakteristika i forhold til alder, kgn og kronisk sygdom
og tidligere kontaktmenster for gruppen af patienter med gentagende indlaeggelser set i forhold
til de gvrige patienter pa medicinske afdelinger i 2017.

| 2017 har 1,2 mio. patienter kontakt med medicinske afdelinger i form af ambulante kontakter
og/eller indlaeggelserl. Den ambulante aktivitet fylder mest pa de medicinske afdelinger. 12017
har ca. 93 pct. af patienter pd medicinske afdelinger ambulant kontakt og 75 pct. har udeluk-
kende ambulant kontakt. 1 2017 er omkring 295.500 patienter indlagt pa en medicinsk afdeling.
Heraf har ca. ni ud af ti patienter akutte indlaeggelser. For langt de fleste patienter drejer det sig
om en enkelt eller to akutte indleeggelser. En mindre gruppe af patienter pa 31.200 personer
har haft tre eller flere akutte indlaeggelser pa medicinske afdelinger, svarende til 11 pct. af pati-
enter som indlaegges. De betegnes patienter med gentagende akutte indleggelser igennem ana-
lysen.

Analysen tager udgangspunkt i det gennemsnitlige ressourcetraek pr. patient, men beskriver
ogsa, hvorledes det samlede ressourcetraek fordeler sig mellem de gvrige patienter og patienter
med gentagne akutte indleeggelser i 2017.

Endelig undersgger analysen, om der er forskel pa, hvilket forlgb de gvrige patienter med en
enkelt eller to akutte indleeggelser og patienter med gentagne akutte indlaeggelser pa medicin-
ske afdelinger har forud for deres fgrste akutte indlaeggelse i 2017.

t Sundhedsdatastyrelsen (2019). Udvikling i kontakter og patientsammensaetning pd medicinske afdelinger for perioden 2014-
2017



Hovedresultater

Patienter med gentagne akutte indlaeggelser har, nar de sammenlignes med gvrige patienter
pa medicinske afdelinger, i gennemsnit;

. Mere end tre gange flere indleeggelser og ambulante kontakter pr. patient.

. Dobbelt sa mange korttidsindlaeggelser og forebyggelige indlaeggelser pr. patient.

Patienter med gentagne akutte indlaeggelser udggr 2,6 pct. af det samlede antal patienter
pa medicinske afdelingeri 2017, men dakker en femtedel af den samlede produktionsvaerdi
pa medicinske afdelinger i 2017. Det betyder, at en forholdsvis lille andel af alle patienter pa
medicinske afdelinger star for et relativt stort traek pa ressourcerne i 2017.

Produktionsvaerdien pr. patient er 195.500 kr. for patienter med gentagne akutte indlaeggel-
ser. Det er naesten 10 gange hgjere end for de gvrige patienter pa medicinske afdelinger i
2017.

Knap to ud af tre patienter med gentagne akutte indlaeggelser er 65 ar eller zldre og tre ud
af fire har en eller flere udvalgte kroniske sygdomme.

Patienter med gentagne akutte indleeggelser har oftere ambulant kontakt eller kontakt til
praksis maneden forud for fgrste akutte indleeggelse i 2017.

Flertallet af de patienter med gentagne akutte indlaeggelser i 2017, har ikke tidligere haft tre
eller flere akutte indlaeggelser pr. ar.

Hver femte patient med gentagne akutte indlaeggelser i 2017 dgr i Ipbet af aret.



Ressourcetrak for patienter med gentagne
akutte indlaeggelseri 2017

Indledningsvist opgg@res antal patienter, der har gentagne akutte indleeggelser pa medicinske
afdelinger i 2017. Efterfglgende beskrives deres aktivitet i form af indlaeggelser, sengedage mv.
og sammenlignes med aktiviteten for de gvrige patienter pa de medicinske afdelinger i 2017.

Boks 1: Population

Opggrelsen inkluderer patienter behandlet pa medicinske afdelinger pa offentlige sygehuse i 2017. En patient teeller
med i opggrelsen, hvis patienten har haft et ambulant besgg eller en indlaeggelse i 2017 pa en medicinsk afdeling
(inden for specialekoderne 1-28 og 39). Populationen er afgraenset til patienter med gyldig dansk bopaelskommune
pr. 1. januar. Patienter med en udenlandsk eller ukendt dansk bopael indgar ikke i opggrelsen. Ligeledes er raske ny-
fgdte og raske ledsagere ikke med i opggrelsen.

Populationen er opdelt i to grupper; de gvrige patienter pa medicinske afdelinger og patienter, der har tre eller flere
akutte indleeggelser i 2017. Igennem analysen betegnes patienter med tre eller flere akutte indleeggelser, som patien-
ter med gentagende akutte indlaeggelser. Forskelle i aktivitet opggres ved at sammenligne:

Indlzeggelser: Antal indlaeggelser pr. patient for gvrige patienter med indlaeggelse pa medicinske afdelinger
sammenlignes med gennemsnittet for patienter med gentagne akutte indlaeggelser.

Akutte korttidsindlaggelser: Antal akutte korttidsindlaeggelser pr. patient for gvrige patienter med akutte
korttidsindleeggelse pa medicinske afdelinger sammenlignes med gennemsnittet for patienter med gentagne
akutte indleggelser.

Forebyggelige indlaggelser: Antal forebyggelige indleeggelser pr. patient for gvrige patienter med forebygge-
lige indlaeggelser pa medicinske afdelinger sammenlignes med gennemsnittet for patienter med flere indlaeg-
gelser.

Faerdigbehandlingsdage: Antal faerdigbehandlingsdage pr. patient for gvrige patienter med faerdigbehandlings-
dage pa medicinske afdelinger sammenlignes med gennemsnittet for patienter med gentagne akutte indlaeg-
gelser.

Ambulante besgg: Antal ambulante besgg pr. patient for gvrige patienter med ambulante besgg pa medicinske
afdelinger sammenlignes med gennemsnittet for patienter med gentagne akutte indlaeggelser.

Desuden opggres det, hvor stor en andel af alle indlaeggelser, akutte korttidsindlaeggelser, forebyggelige indlaeggel-
ser, feerdigbehandlingsdage og ambulante besgg, som patienter med gentagne akutte indlaeggelser star for i 2017.

Boks 2: Akutte indlaeggelser

En akut indlaeggelse er en indlzeggelse, der har fundet sted uden om afsnittets normale planlaegnings-, indkaldelses-
og aftalerutiner. Patienter med gentagne akutte indlaeggelser er i denne analyse defineret ved, at de har tre eller flere
akutte indlaeggelse i kalenderaret 2017. Det betyder ikke ngdvendigvis, at patienten er genindlagt ud fra definitionen
i nationale mal for sundhedsvaesenet?. De to opggrelser kan ikke sammenholdes.

2 Sundheds- og £ldre ministeriet, Kommunernes Landsforening og Danske Regioner (2018). Nationale mdl for sundhedsvaesenet
2018.



Godt en tiendedel af patienter med indlaeggelse pa medicinske
afdelinger har gentagne akutte indlaeggelser i 2017

| 2017 er 1,2 mio. patienter i kontakt med en medicinsk afdeling. Hovedparten udredes eller
behandles ambulant, mens 295.500 patienter har vaeret indlagt pa medicinske afdelinger i det
danske hospitalsvaesen. For gruppen af patienter der har vaeret indlagt, har ni ud af ti haft mindst
én akut indleggelse i 2017.

For langt de fleste patienters vedkommende drejer det sig om en enkelt eller to akutte indlaeg-
gelser i Igbet af et ar, jf. Figur 1. En mindre gruppe af patienter, svarende til 31.200 personer,
har tre eller flere akutte indlaeggelser i 2017. De udggr tilsammen 11 pct. af patienter med ind-
leggelser. Igennem analysen betegnes patienter med tre eller flere akutte indleeggelser, som
patienter med gentagende akutte indlaeggelser.

Figur1 Antal patienter med akutte indlaeggelser pd medicinske afdelingeri 2017,
fordelt pa antal akutte indlaeggelser
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Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Patienter er opgjort som unikke patienter. En unik patient er en patient, som har veaeret akut indlagt pa en medicinske af-
deling en eller flere gange i Igbet af dret. Se Boks 2 for definition af en akut indlzeggelse.

Patienter med gentagne akutte indlaeggelser har fortrinsvis akutte indlaeggelser inden for speci-
alerne intern medicin, kardiologi og akut medicin, jf. Bilagsfigur 1. De specialer, hvor patienter
med gentagne akutte indlaeggelser udggr den stgrste andel af patienter med indleeggelser, er
palliativ medicin, haematologi og nefrologi. Her udggr de mellem tre og fire ud af ti patienter
med akutte indlaeggelser i 2017 jf. Bilagsfigur 2. Patienter med gentagne akutte indleeggelser
udggr ogsa stgrstedelen af de 6.900 patienter, der i Igbet af aret har indlaeggelser inden for tre
eller flere forskellige hovedspecialer pa de medicinske afdelinger i 2017, jf. Bilagsfigur 3.



Patienter med gentagne akutte indleeggelser har mere end tre
gange flere indlaeggelser pr. patient

| gennemsnit har patienter med gentagne akutte indleeggelser 4,5 indlaeggelser af 4,5 dages va-
righed i Igbet af aret, jf. Figur 2a og Figur 2b. Til sammenligning har de gvrige patienter, der er
indlagt pa medicinske afdelinger, i gennemsnit 1,3 indlaeggelser af fire dages varighed.

Figur2  Gennemsnitligt antal indlaeggelser og liggetid pr. patient for patienter pa
medicinske afdelinger i 2017, fordelt pa evrige patienter og patienter med
gentagne akutte indlaeggelser
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Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Opggrelsen omfatter unikke patienter, som har veeret indlagt pa en medicinske afdeling en eller flere gange i Igbet af
2017. En indlaeggelse telles som en patients udskrivning fra en sygehusafdeling, hvor patienten har optaget en normeret
sengeplads. Overflytninger mellem sygehusafdelinger teeller ikke med som en selvsteendig indleggelse i opggrelsen.
Derved opggres antal sygehusudskrivninger, og opggrelsesaret bestemmes ud fra udskrivningstidspunktet. Liggetid er an-
tallet af dage mellem indlaeggelsesdato og udskrivningsdato for en indlaeggelse. Der vil som minimum veaere én sengedag
pr. indleeggelse.

Patienter med gentagne akutte indlaeggelser udggr lidt mere end hver tiende patient med ind-
leggelse. Samtidig star de for mere end hver fjerde indlaeggelse og naesten hver tredje sengedag
pa medicinske afdelinger i 2017, jf. Bilagsfigur 4a og, jf. Bilagsfigur 4b. Det betyder, at en for-
holdsvis lille andel af alle patienter pa medicinske afdelinger star for et relativt stort traek pa
ressourcer i forhold til indlaeggelser i 2017.



Patienter med gentagne akutte indlaeeggelser har godt tre gange
flere ambulante kontakter pr. patient

Ud over de gennemsnitlige 4,5 indlaeggelser, har patienter med gentagne akutte indlaeggelser i
gennemsnit 17 ambulante besgg i Igbet af 2017. Det er mere end en tredobling i forhold til de
gvrige patienter med ambulante besgg pa medicinske afdelinger, som i gennemsnit har fem am-
bulante besgg i Igbet af 2017

Figur3  Gennemsnitligt antal ambulante beseg pr. patient pa medicinske afdelinger
i 2017, fordelt pa @vrige patienter og patienter med gentagne akutte ind-
laeggelser
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Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Opggrelsen omfatter unikke patienter, som har en ambulant kontakt pa en medicinske afdeling en eller flere gange i Igbet
af 2017. Ved ambulant behandling er patienten indskrevet pa en afdeling, men optager ikke en normeret sengeplads. For
den enkelte patient opgg@res der kun ét ambulant besgg pr. dag pr. afdeling. Ved ambulant besgg er patienten indskrevet
pa en afdeling, men optager ikke en normeret sengeplads. For den enkelte patient opggres der kun ét ambulant besgg pr.
dag pr. afdeling.

Til trods for, at patienter med gentagne akutte indlaeggelser i 2017 har langt flere ambulante
bespg i gennemsnit, udger deres besgg mindre end hver tiende af alle ambulante besgg pa me-
dicinske afdelinger i 2017 jf. Bilagsfigur 5. Det skyldes, at patienter med gentagne akutte indlaeg-
gelser udggr en forholdsvis lille andel af alle patienter med ambulant kontakt til medicinske af-
delinger i 2017.



Produktionsvaerdi af aktivitet for patienter
med gentagne akutte indlaeggelseri 2017

| dette afsnit belyses hvorledes den samlede produktionsvaerdi fordeler sig pa patienter med
gentagne akutte indlaeggelser sammenlignet med de gvrige patienter pa de medicinske afdelin-
geri2017. Derudover opggres den gennemsnitlige produktionsvaerdi pr. patient med henholds-
vis ambulant kontakt samt akut og planlagt indlaeggelse i de to grupper. Endelig opggres den
samlede gennemsnitlige produktionsveerdi pr. patient for de to grupper.

Afsnittet undersgger om den aktivitet, som patienter med gentagne akutte indlaeggelser har pa
de medicinske afdelinger, har en hgjere gennemsnitlig produktionsvaerdi end den, der ggr sig
geeldende for de gvrige patienter pa de medicinske afdelinger i 2017.

Boks 3: Produktionsvaerdien i forbindelse med indlaeggelser og
ambulante besag

Individbaserede udgifter forbundet med indlaeggelser og ambulante besgg pa medicinske afdelinger pa offentlige sy-
gehuse er opgjort som produktionsvaerdien baseret pa afregnede takster for Diagnose Relateret Gruppering (DRG-
takster) ved indleeggelser og Dansk Ambulant Grupperings System (DAGS-takster) ved ambulante besgg.

Produktionsveerdien er beregnet som landsgennemsnitlige udgifter for behandling af patienter, og er dermed ikke
udtryk for den enkelte kontakts faktiske udgifter. Det vil sige, at en given kontakt pa sygehuset reelt kan have hgjere
eller lavere udgifter forbundet med patientbehandlingen, end der bliver afregnet i produktionsveerdi.



Patienter med gentagne akutte indlaeggelser star for aktivitet,
der dekker en femtedel af den samlede produktionsvaerdi pa
medicinske afdelinger

| 2017 belgb den samlede produktionsvaerdi af aktiviteten pa de medicinske afdelinger sig til
30,9 mia. kr.2. Heraf kan cirka 6 mia. svarende til taet pd en femtedel henfgres til aktiviteter for
patienter med gentagne akutte indlaeggelser, jf. Figur 4.

For gvrige patienter med kontakt til de medicinske afdelinger udggr produktionsvaerdien af am-
bulante besgg lidt over halvdelen af den samlede produktionsvaerdi. For patienter med gentagne
akutte indlaeggelser, kan mere end to tredjedele af produktionsvaerdien henfgres til akutte ind-
leggelser.

Figur 4 Produktionsveaerdien af ambulante besag samt akutte og planlagte indlaeg-
gelser pa medicinske afdelinger i 2017, fordelt pa evrige patienter og patien-
ter med gentagne akutte indlaeggelser
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Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) takstsystem dk-DRG2017 og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Se Boks 3 for beskrivelse af produktionsveerdien opgjort i DRG- og DAKS-takster.

3 Sundhedsdatastyrelsen (2019): Udvikling i kontakter og patientsammensaetning pd medicinske afdelinger for perioden 2014-
2017.



Produktionsvaerdien pr. patient med gentagne akutte indlaeg-
gelser er naesten ti gange hajere end for de gvrige patienter

Betragtes den samlede produktionsvaerdi pr. patient, der har kontakt til de medicinske afdelin-
ger, uden at tage hgjde for hvilken kontakt de har haft, belgber det sig til 25.700 kr. pr. patient
ialti2017%

For gvrige patienter med kontakt til medicinske afdelinger er produktionsveerdien pr. patient
21.200 kr., jf. Figur 5. Til sammenligning er produktionsvaerdien pr. patient 195.500 kr. for pati-
enter med gentagne akutte indlaeggelser. Det er naesten ti gange hgjere end for de gvrige pati-
enter.

For de gvrige patienter er fordelingen mellem den gennemsnitlige produktionsveaerdien til hen-
holdsvis indlaeggelser samlet og ambulante besgg stort set ens. For patienter med flere akutte
indleeggelser geelder det, at 80 pct. af produktionsveerdien er til indleeggelser.

Figur5  Gennemsnitlig produktionsvaerdi pr. patient med kontakt til de medicinske
afdelingeri 2017, fordelt pa evrige patienter og patienter med gentagne
akutte indlaeggelser
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Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) takstsystem dk-DG2017 og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Se Boks 3 for beskrivelse af produktionsvaerdien opgjort i DRG- og DAKS-takster.

4 Sundhedsdatastyrelsen (2019). Udvikling i kontakter og patientsammensaetning pd medicinske afdelinger for perioden 2014-
2017.



Produktionsvaerdien pr. patient med gentagne akutte indlaeg-
gelser er hgjere inden for alle kontakttyper

Betragter man produktionsveerdien pr. patient med henholdsvis ambulant kontakt, akut eller
planlagt indlaeggelse i 2017, er den gennemsnitlige produktionsvaerdi pr. patient hgjere for pa-
tienter, der har gentagne akutte indlaeggelser, inden for alle tre omrader, jf. Figur 6.

Specielt produktionsveaerdien pr. patient med ambulant kontakt p& 45.000 kr. og pr. patient med
akut indlaeggelse pa 133.000 kr. er naesten fire gange hgjere, nar den sammenlignes med de
gvrige patienter.

Opgorelsen viser produktionsveaerdien pr. patient med en given aktivitet fordelt pa gvrige pati-
enter og patienter med gentagne akutte indleeggelser pa medicinske afdelinger i 2017. Det vil
sige, at opggrelsen viser den gennemsnitlige produktionsvaerdi pr. patient for de patienter, som
har haft en given aktivitet®.

Figur6 Gennemsnitlig produktionsveaerdi pr. patient for patienter med hhv. ambu-
lant kontakt samt akut og planlagt indlaeggelse pa medicinske afdelinger i
2017, fordelt pa evrige patienter og patienter med gentagne akutte indlaeg-
gelser
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Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) takstsystem dk-DG2017 og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Se Boks 3 for beskrivelse af produktionsvaerdien opgjort i DRG- og DAKS-takster. Det gennemsnitlige produktionsveaerdi for
fx akutte indlaeggelser er fremkommet ved at dividere den samlede produktionsveerdi for akutte indlaeggelser med antallet
af patienter med akut indlaeggelse. Det afviger fra figur 5, hvor den gennemsnitlige produktionsvaerdi for fx akutte indlaeg-
gelser er fremkommet ved at dividere med alle patienter, som har haft kontakt pa en medicinsk afdeling.

5 Det adskiller sig fra DRG-takster, der viser den gennemsnitlige produktionsvaerdi pr. kontakt og ikke pr. patient med kontakt. Det
adskiller sig endvidere fra opggrelsen i Figur 5, der viser den gennemsnitlige produktionsvaerdi uden at tage hgjde for, om patien-
terne har haft henholdsvis ambulant kontakt eller indlaeggelse.



Udvalgte aktiviteter for patienter med gen-
tagne akutte indlaeggelseri 2017

Felgende afsnit belyser aktivitet i forhold til akutte medicinske korttidsindlzeggelser, forebygge-
lige indleeggelser og faerdigbehandlingsdage i 2017 for patienter, der har gentagne akutte ind-
leggelser, nar de sammenlignes med de gvrige patienter pa de medicinske afdelinger.
Afsnittet undersgger, hvor mange ressourcer patienter med gentagne akutte indlaeggelser op-
tager i forhold de @vrige patienter, nar man betragter udvalgte aktiviteter i 2017.

Boks 4: Udvalgte aktiviteter

Akutte medicinske korttidsindlaeggelser defineres som en akut indlaeggelse pa en afdeling inden for de medicinske
specialer, hvor udskrivning enten finder sted pa samme dag som indlaeggelse eller dagen efter indleggelse (én over-

natning).

Forebyggelige indlaeggelser defineres som indlaeggelser, blandt borgere pa 65 ar eller derover, hvor aktionsdiagnosen
pa den fgrste indleeggelseskontakt hgrer til en af fglgende diagnosegrupper: Dehydrering, forstoppelse, nedre luft-
vejssygdom, blerebetaendelse, gastroenteritis, brud, ernzeringsbetinget anaemi (blodmangel), sociale og plejemaes-
sige forhold og/eller tryksar. Det er udvalgte indlaeggelser, som det i vid udstraekning er muligt at forebygge. | opge-
relsen indgar kun forebyggelige indlaeggelser pa medicinske afdelinger. Fx indgar forebyggelige indlaeggelser grundet

brud ikke.

Faerdigbehandlingsdage er defineret som antal kalenderdage mellem to datoer; dato for registrering af faerdigbe-
handling og udskrivningsdato (hvis dato for registrering af feerdigbehandling er den samme som udskrivningsdato er
antallet 0). Feerdigbehandlede patienter er patienter, som efter laegelig vurdering er faerdigbehandlet, dvs. behandling

er afsluttet eller indleggelse er ikke en forudsztning for den videre behandling.

| opggrelsen er brugt samme definition af forebyggelige indlzeggelser og faerdigbehandlingsdage som bruges til bereg-

ning af de nationale mal for sundhedsvaesnet for 2018.°

6 Sundheds- og £ldre ministeriet, Kommunernes Landsforening og Danske Regioner (2018). Nationale mdl for sundhedsveaesenet
2018.



Patienter med gentagne akutte indlaeggelser har dobbelt sa
mange korttidsindlaeggelser og forebyggelige indlaaggelser pr.
patient

Patienter med gentagne akutte indlaeggelser, der har enten korttids- eller forebyggelige indlaeg-
gelser, har i gennemsnit 2,1 akutte korttidsindleeggelser og 1,8 forebyggelige indlaeggelser pa
medicinske afdelinger i 2017 jf. Figur 7a og Figur 7b. Det er ca. dobbelt sa mange som de gvrige
patienter pa de medicinske afdelinger, der i gennemsnit har henholdsvis godt én akut korttids-
indleggelse og én forebyggelig indlaeggelse.

Figur7  Gennemsnitligt antal korttids- og forebyggelige indlaeggelser for patienter
pa medicinske afdelinger i 2017, fordelt pa @vrige patienter og patienter
med gentagne akutte indlaeggelser

a) Korttidsindleeggelser b) Forebyggelige indlaeggelser

Antal Antal

3 3

2,1
2 2 1,8
1,1
1 1
0 0
@vrige patienter med  Tre eller flere akutte @vrige patienter med  Tre eller flere akutte
indleggelse indlaeggelser indleggelse indleggelser

Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Opggrelsen omfatter unikke patienter, som har vaeret indlagt pa en medicinske afdeling med hhv. en akut korttidsindlzeg-
gelse eller en forebyggelig indlaeggelse en eller flere gange i Igbet af 2017. Forebyggelige indlaeggelser er opgjort for bor-
gere pa 65 ar eller derover. Se Boks 4 for definition af akutte korttidsindlaeggelser og forebyggelige indlaeggelser.

Samlet udggr patienter med gentagne akutte indleeggelser hver sjette patient med korttidsind-
leggelse og lidt mere end hver fjerde patient med forebyggelige indlaeggelser, jf. Bilagsfigur 6.
Samtidig star de for godt en fjerdel af alle akutte korttidsindlaeggelser og en tredjedel af alle
forebyggelige indlaeggelser. jf. Bilagsfigur 7. Det betyder, at de star for et forholdsmaessigt stort
ressourcetraek inden for de to aktiviteter.



Det gennemsnitlige antal faerdigbehandlingsdage er ens uvanset,
om patienter har gentagne akutte indlaeggelser i 2017

Patienter med gentagne akutte indlaeggelser, der har faerdigbehandlingsdage, har i gennemsnit
4,4 ferdigbehandlingsdage pa medicinske afdelinger i 2017, jf. Figur 8. Til sa mmenligning har de
gvrige patienter med feerdigbehandlingsdage i gennemsnit 4,2 feerdigbehandlingsdage i 2017.

Figur8 Gennemsnitligt antal faerdigbehandlingsdage for patienter pa medicinske
afdelingeri 2017, fordelt pa @vrige patienter og patienter med gentagne
akutte indlaeggelser
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Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Opggrelsen omfatter unikke patienter, som har haft en eller flere faerdigbehandlingsdage pa en medicinske afdeling en
eller flere gange i Ipbet af 2017. Se Boks 4 for definition af feerdigbehandlingsdage.

Patienter med gentagne akutte indlaeggelser udggr 11 pct. af alle indlagte patienter, jf. Figur 1
og en tredjedel af patienter med feerdigbehandlingsdage pa medicinske afdelinger i 2017, jf.
Bilagsfigur 8a. Samtidig har de godt en tredjedel af alle faerdigbehandlingsdage i 2017, jf. Bilags-
figur 8b.



Karakteristika for patienter med gentagne
akutte indlaeggelseri 2017

| det fglgende afsnit belyses, hvordan patienter med gentagne akutte indlaeggelser adskiller sig
fra de @gvrige patienter pa medicinske afdelinger i forhold til alder og ken, samt forekomsten af
de seks udvalgte kroniske sygdomme, jf. Boks 5.

Taet pa to ud af tre patienter med gentagne akutte indlaeggelser
er 65 ar eller ldre

Gennemsnitsalderen er 67 ar for patienter med gentagne akutte indlaeggelser sammenlignet
med 53 ar for de gvrige patienter pa de medicinske af delinger i 2017. Hvor tzet pa to ud af tre

patienter med gentagne akutte indlaeggelser er 65 ar eller zldre, geelder det kun for godt hver
tredje af de gvrige patienter, jf. Figur 9.

Figurg Aldersfordeling for patienter pa medicinske afdelinger i 2017, fordelt pa ov-
rige patienter og patienter med gentagne akutte indlaeggelser
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Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Patientens alder er opgjort pa behandlingstidspunktet. Det betyder, at en person, der har flere kontakter i Igbet af et ar,
kan indga i to aldersgrupper.

Lidt over halvdelen af patienter med gentagne akutte indlaeggelser er maend. Blandt de @gvrige
patienter er det omvendt. Her er lidt mere end halvdelen kvinder, jf. Bilagsfigur 9.

Samlet betyder det, at der er forskel pa demografiske karakteristika blandt de gvrige patienter
og patienter med gentagne akutte indleeggelser pa medicinske afdelinger i 2017.



Boks 5: Udvalgte kroniske sygdomme

I analysen opggres hvor stor en andel patienter pa medicinske afdelinger, der har en eller flere af de udvalgte kroniske
sygdomme i 2014 og 2017. Patienter med en eller flere af de udvalgte kroniske sygdomme omfatter borgere, som ved
indgangen til det pdgeeldende ar havde mindst én af de seks udvalgte kroniske sygdomme.

Kronisk sygdom dzekker i denne analyse over:
. Kronisk obstruktiv lungesygdom (KOL)
. Leddegigt
. Knogleskgrhed
e  Type 1-diabetes
e  Type 2-diabetes
. Astma

Patienter med kronisk sygdom er opgjort pa baggrund af Register for udvalgte kroniske sygdomme og svaere psykiske
lidelser (RUKS) i september 2018). Her er patienter med kronisk sygdom identificeres vha. nationale sundhedsregistre.
Borgere indgar fgrst i RUKS, nar der er indsamlet en vis maengde information. Det vil sige, borgere, der hverken har
veaeret i kontakt med hospitalet som fglge af deres sygdom eller indlgst medicin mod deres sygdom, ikke indgar opgg-
relsen. Antallet af patienter med de udvalgte kroniske sygdomme kan saledes vaere underestimeret i forhold til andre

opggrelser.



Godt halvdelen af patienter med gentagne akutte indlaeggelser
har en eller flere udvalgte kroniske sygdomme

| 2017 har godt hver femte voksne borgere i Danmark mindst én af de udvalgte kroniske syg-
domme: KOL, leddegigt, knogleskgrhed, type 1- og type 2-diabetes samt astma’.

Til sammenligning har 35 pct. af patienterne med kontakt til de medicinske afdelinger mindst én
af de udvalgte kroniske sygdomme, og 7 pct. af patienterne har to eller flere af de udvalgte
kroniske sygdomme i 2017%. Det samme billede passer omtrent pa de gvrige patienter med kon-
takt til de medicinske afdelinger i 2017, jf. Figur 10a.

For patienter med gentagende akutte indlaeggelser pa de medicinske afdelinger ser sygdomsbil-
ledet anderledes ud. Godt halvdelen har mindst én af de udvalgte kroniske sygdomme, jf. Figur
10b. Det betyder, at patienter, der har gentagne akutte indlaeggelser i 2017, oftere har en kro-
nisk sygdom eller er multisyge i forhold til de gvrige patienter pa de medicinske afdelingeri2017.

Figur1o Patienter med en eller flere kroniske sygdomme pd medicinske afdelinger i
2017, fordelt pa @vrige patienter og patienter med gentagne akutte indlaeg-
gelser (antal og pct.)
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Kilde: Landspatientregisteret DRG-grupperet, Register for udvalgte kroniske sygdomme og svaere psykiske lidelser (RUKS) (sep-
tember 2018) og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Antallet af patienter er afrundet og angivet i tusinde. Kronisk sygdom daekker i denne analyse over kronisk obstruktiv lun-
gesygdom (KOL), leddegigt, knogleskgrhed, type 1-diabetes, type 2-diabetes og Astma, jf., Boks 5.

7 Sundhedsdatastyrelsen (2018). Borgere med multisygdom.
8 Sundhedsdatastyrelsen (2019). Udvikling i kontakter og patientsammensaetning pd medicinske afdelinger for perioden 2014-
2017.



KOL og diabetes er de mest hyppige af de udvalgte kroniske
sygdomme blandt patienter med gentagne akutte indlaeggelser

Astma og type 2 diabetes er de hyppigst forekomne af de seks udvalgte kroniske sygdomme
blandt gvrige patienter pa medicinske afdelinger, jf. Tabel 1. Teet pa hver tiende har henholdsvis
astma og type 2 diabetes. For patienter med gentagne akutte indlaeggelser er KOL og type 2
diabetes de mest hyppige af de udvalgte kroniske sygdomme. Her har mere end hver fjerde
patient KOL og ca. hver femte patient har type 2 diabetes.

En stgrre andel patienter pa de medicinske afdelinger har de udvalgte kroniske sygdomme i
2017, nér de sammenholdes med andelen blandt alle voksne danskere, jf. Tabel 1.° Blandt de
gvrige patienter er der tale om en fordobling af andelen med de udvalgte kroniske sygdomme.
For patienter med gentagne akutte indlaeggelser drejer det sig mindst om en tredobling. Isaer
har en meget stgrre andel af patienter med gentagne akutte indlaeggelser KOL i 2017 sammen-
lignet med andelen pa landsplan.

Tabel1 Andel patienter med udvalgte kroniske sygdomme, fordelt pa evrige patien-
ter og patienter med gentagne akutte indlaeggelser pa medicinske afdelin-
ger samt voksne pa landsplan i 2017 (pct.)

@vrige patienter pa Tre eller flere akutte Landsplan
medicinske afdelin- indlaeggelser
ger

Astma 9,6 6,6 7,6
Type 2 diabetes 9,5 19,4 5,1
Kronisk Obstruktiv Lungesygdom 8,6 27,8 41
(KoL)
Knogleskgrhed 8,4 14,6 3,7
Leddegigt 3,2 3,4 1,1
Type 1 diabetes 1,8 1,6 0,5

Kilde: Landspatientregisteret DRG-grupperet, Register for udvalgte kroniske sygdomme og sveere psykiske lidelser (RUKS) pr. 1.
januar 2018 og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Patienter, der har flere af de udvalgte kroniske sygdomme, optraeder én gang i hver sygdomskategori. Andel med kronisk
sygdom er opgjort pr. 1. januar 2017. Antallet af patienter er afrundet. Kronisk sygdom daekker i denne analyse over kro-
nisk obstruktiv lungesygdom (KOL), leddegigt, knogleskgrhed, type 1-diabetes, type 2-diabetes og Astma, jf., Boks 5. Det er
ikke muligt i RUKS at have KOL og astma eller type 1- og type 2-diabetes samtidigt. En person med KOL kan ikke indgad i
populationen af personer med astma. Tilsvarende kan en person med type 2-diabetes ikke indga i populationen af perso-
ner med type 1- diabetes. Opggrelsen pa landsplan omfatter borgere, der er 18 ar og aeldre, mens opggrelsen for gvrige
patienter og patienter med gentagne akutte indlaeggelser pa medicinske afdelinger er for alle patienter med kontakt i
2017.

9 Den eneste undtagelse er astma. En mindre andel patienter med gentagne akutte indleeggelser har astma, nar de sammenlignes
med andelen pa landsplan. Det kan muligvis forklares ved, at person med KOL ikke kan indga i populationen af personer med
astma i RUKS.

10 Sundhedsdatastyrelsen (2019). Brugen af sundhedsvaesenet blandt borgere med kroniske sygdomme.



Kontaktforlgb i sundhedsvaesenet forud for
den farste akutte indlaeggelse i 2017

| dette afsnit beskrives, hvilken kontakt patienter har med hospitals- og praksissektoren forud
for deres fgrste akutte indlaeggelse i 2017. Det omfatter en opggrelse af, hvornar de har deres
sidste kontakt med sundhedsvaesenet, samt hvem de har kontakt til forud for den akutte ind-
leggelse. Afsnittet undersgger, om der er forskel pa, hvilket forlgb de gvrige patienter med akut
indlaeggelse og patienter med gentagne akutte indleeggelser pa medicinske afdelinger har i lgbet
af 2017.

Boks 6: Kontaktmenster forud for ferste akutte indlaeggelse i 2017

Kontaktmgnsteret i sundhedsvaesenet inden den fgrste akutte indlaeggelse i 2017 omfatter bade kontakter til praksis-
sektoren og hospitalssektoren.

Aktiviteten i praksissektoren er inddelt i kontakt til almen praksis dagstid, vagtleege og almen praksis uden for dagstid,
praktiserende speciallzege og gvrig praksis.

Aktiviteten i Hospitalssektoren omfatter ambulante besgg ved fremmgde pa et ambulatorium, en kontakt til tvaerga-
ende klinisk serviceafdeling, et hiemmebesgg af et sundhedsfagligt uddannet personale eller modtagelse af en afreg-
ningsberettiget telemedicinsk ydelse. Der opggres kun ét ambulant besgg per dag per afdeling.

Der ggres opmaerksom pa, at Region Hovedstadens vagtleegeordning pr. 1. januar 2014 blev lagt ind under det Regio-
nale sundhedsvaesen. Det betyder, at kontakter, der er ambulante i Region Hovedstanden, i nogle tilfaelde kan finde
sted i vagtleegeregi i andre regioner.

Ved flere kontakter samme dag prioriteres kontakterne i fglgende raekkefglge: ambulant kontakt sygehus, vagt-
laege/uden for dagstid, speciallaege og almen praksis. Inddelingen baserer sig pa specialiseringsgraden.

Information om kontakter til kommunal sygepleje indgar ikke i analysen. Det skyldes, at data for opgg@relsesarene ikke
var tilgaengelig i et fyldestggrende format pa opggrelsestidspunktet i 2019.



Flest har kontakt med sundhedsvaesenet inden for 1-5 dage for
den farste akutte indlaeggelse

Godt en femtedel af alle patienter har kontakt med sundhedsvaesenet dagen forinden deres
forste akutte indlaeggelse i 2017, jf. Figur 11a og Figur 11b. Det vil sige, at de enten har en am-
bulant sygehuskontakt, en kontakt med en vagtlaege, speciallaege og/eller med almen praksis.

Andelen af patienter med kontakt inden for intervallerne 2-5 dage, 6-10 og 11-30 dage, er st@rre
for patienter, der har gentagne akutte indlaeggelser i Igbet af aret. Det viser, at en stgrre andel
af dem er set af sundhedsvasenet i maneden forinden den fgrste akutte indlaeggelse i 2017.

Overordnet har godt hver tredje af de gvrige patienter ingen kontakt i maneden forud for den
dag, hvor de har den fgrste akutte indleeggelse i 2017. Det geelder for hver femte patient i grup-
pen med gentagne akutte indlaeggelser.

Figur11 Tid fra sidste kontakt med sundhedsvaesenet forud for ferste akutte indlaeg-
gelse pd en medicinsk afdeling i 2017, fordelt pa evrige patienter og patien-
ter med gentagne akutte indlaeggelser
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Kilde: Landspatientregisteret DRG-grupperet, CPR-registeret og Sygesikringsregisteret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Tal er afrundet til naermeste hundrede. Se Boks 6 for beskrivelse af kontakter. Der opggres en sidste kontakt pr. patient.
Ved flere kontakter samme dag prioriteres kontakterne i fglgende raekkefglge: ambulant kontakt sygehus, vagtlaege/uden
for dagstid, speciallaege og almen praksis.

Flertallet af de patienter, der har kontakt med det regionale sundhedsvaesen 30 dage inden
fgrste akutte indlaeggelse i 2017, har kun én kontakt, jf. Bilagsfigur 10. Blandt patienter med
gentagne akutte indleeggelser i 2017 har 13 pct. en kombination af tre ambulante kontakter i
perioden 30 dage fgr den fgrste akutte indleeggelse i 2017.



Den sidste kontakt forud for den ferste akutte indlaeggelse i

2017 er ofte en ambulant kontakt

Flertallet af patienter med kontakt dagen fgr den f@rste akutte indlaeggelse i 2017, har en am-
bulant sygehuskontakt, jf. Figur 12a og Figur 12b. Ved kontakt 2-5 dage fgr har flertallet af de
gvrige patienter enten kontakt til almen praksis eller ambulant hospitalskontakt. Patienter med
gentagne akutte indleeggelser har oftest ambulant hospitalskontakt. Omkring halvdelen har kon-
takt til almen praksis blandt patienter med kontakt henholdsvis 6-10 dage 11-30 dage fgr den
f@rste akutte indlaeggelse i 2017 for gvrige patienter.

Figura12 Fordeling af hvor sidste kontakt fandt sted afhaengigt af tid fra sidste kon-
takt, fordelt pa evrige patienter og patienter med gentagne akutte indlaeg-

gelser (pct.)
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Kilde: Landspatientregisteret DRG-grupperet, CPR-registeret og Sygesikringsregisteret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: AMB angiver ambulant kontakt, AP angiver kontakt med almen praktiserende laege dagstid, SP angiver kontakt med speci-
allege og @vrig praktiserende laeger, VL angiver kontakt med vagtleege og almen praktiserende leege uden for dagstid. Fx
betyder det, at mere end 15 pct. vil have haft kontakt med vagtleegen/1813 dagen inden den fgrste akutte indlaeggelse i
2017. Se Boks 6 for nzermere beskrivelse af kontakter. Ved kontakter samme dag prioriteres kontakterne i fglgende raek-
kefplge: ambulant kontakt sygehus, vagtleege/uden for dagstid, specialleege og almen praksis.



Gengangere og dedelighed blandt patienter
med gentagne akutte indlaeggelseri 2017

| dette afsnit undersgges, hvor mange patienter med gentagne akutte indlaeggelser i 2017, der
er gengangere. Dvs. patienter med gentagne akutte indlaeggelser i 2017, der altsa ogsa har tre
eller flere akutte indleeggelser i arene 2014 til 2016. Afsnittet belyser, om patienter med gen-
tagne akutte indlaeggelser i 2017 har et stor ressourcetraek pa de medicinske afdelinger igennem
leengere tid, eller om det i hgjere grad er en kort periode med et intensivt ressourcetraek. Sam-
tidig opggres dedeligheden i 2017 blandt henholdsvis gvrige patienter pa medicinske afdelinger
og patienter med gentagne akutte indlaeggelser.

Sterstedelen af patienter med gentagne akutte indlaeggelser i
2017 har ikke gentagende indlaeggelser for 2017

Stgrstedelen af patienter med gentagne akutte indlaeggelser i 2017, har ikke tidligere gentagne
akutte indleeggelser (82 pct.). Lidt mere end hver tiende patient med gentagne akutte indlaeg-
gelser i 2017 har ogsa gentagne akutte indlaeggelser i 2016. Omkring 3 pct. af patienter med
gentagne akutte indlaeggelser i 2017, har haft gentagne akutte indlaeggelser hvert ar i perioden
2014-2017.

Figur13 Patienter med gentagne akutte indlaeggelser i 2017, der har tre eller flere
akutte indlaeggelser i perioden 2014-2017
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Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Patienter er opgjort som unikke patienter. En unik patient er en patient, som har vaeret indlagt pa en medicinske afdeling
en eller flere gange i Ipbet af aret.



Mere end hver femte patient med gentagne akutte indlaeggelser
i 2017 dar i labet af dret

Mere end hver femte patient med gentagne akutte indlaeggelser i 2017 dgr i Igbet af aret, jf.
Figur 14. Til sammenligning drejer det sig om ca. 3 pct. af de gvrige patienter med kontakt til
medicinske afdelinger.

Figur 14 Andel patienter med kontakt til medicinske afdelinger der der i 2017, fordelt
pa @vrige patienter og patienter med gentagne akutte indlaeggelser
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Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Opggrelsen angiver antallet af patienter, der ikke er i live pr. 1. januar 2018

Patienter med gentagne akutte indlaeggelser udggr 17 pct. af de 41.300 patienter med kontakt
til de medicinske afdelinger, der dgr i 2017, jf. Bilagsfigur 11. | Danmark dgr 52.800 borgere i
2017.1 Heraf har 78 pct., har veaeret indlagt pa en medicinsk afdeling i lgbet af 2017.

11 Sundhedsdatastyrelsen (2008). Fire profiler for patienterne, der stdr for de hgjeste sundhedsudgifter i 2017.
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Bilagsfigurer

Bilagsfigur1  Antal patienter med gentagne akutte indlaeggelse inden for de medi-
cinske specialeri 2017
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Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Patienter er opgjort som unikke patienter, der har haft gentagne akutte indlaeggelser inden for de enkelte specialer i Igbet
af aret. Dvs. at en patient teeller med inden for hvert af de specialer, patienten har gentagne akutte indlaeggelser i aret.
Total er opgjort som det samlede antal patienter, der har tre eller flere akutte indlaeggelser pd medicinske afdelinger i
2017. Derfor er summen af patienter inden for hvert af specialerne ikke lig det samlede antal patienter. Se Boks 2 for defi-
nition af en akut indlaeggelse.
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Bilagsfigur 2 Andel af det samlede antal patienter med indlaeggelse pa afdelinger
inden for de medicinske specialer, der har tre eller flere akutte indlaeg-
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Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Patienter er opgjort som unikke patienter, der har haft gentagne akutte indlaeggelser inden for de enkelte specialer i Igbet
af aret. Dvs. at en patient teeller med inden for hvert af de specialer, patienten har gentagne akutte indlaeggelser i aret. Se
Boks 2 for definition af en akut indleeggelse.
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Bilagsfigur3  Andel patienter med indlaeggelser inden for henholdsvis et, to, tre eller
mindst fire specialer i 2017, fordelt pa evrige patienter og patienter
med gentagne akutte indlaeggelser
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Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Patienter er opgjort som unikke patienter. En unik patient er en patient, som har vaeret indlagt pa en medicinske afdeling
en eller flere gange i Igbet af aret.
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Bilagsfigur 4  Antal indlaeggelser og sengedage for patienter pa medicinske afdelin-
ger i 2017, fordelt pa @vrige patienter og patienter med gentagne
akutte indlaeggelser (antal og pct.)

a) Indlaeggelser b) Sengedage

141.100
(29 pct.)

631.700
(32 pct.)

1.370.600

344.800

(71 pct.) (68 pct.)

W @vrige patienter med indlaggelse B Pvrige patienter med indlaeggelse
Tre eller flere akutte indleeggelser Tre eller flere akutte indlaeggelser

Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) og CPR-registeret Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Tal er afrundet til neermeste hundrede. En indlzeggelse tzlles som en patients udskrivning fra en sygehusafdeling, hvor
patienten har optaget en normeret sengeplads. Liggetid er antallet af dage mellem indleeggelsesdato og udskrivningsdato
for en indlaeggelse. Der vil som minimum vaere én sengedag pr. indlaeggelse.
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Bilagsfigur 5 Antal patienter med ambulant kontakt og antal ambulante kontakter
for patienter pa medicinske afdelinger i 2017, fordelt pa evrige patien-
ter og patienter med gentagne akutte indlaeggelser (antal og pct.)

a) Patienter b) Ambulante besgg

28.400
(3pct.)

5.386.400
1.096.000 (92 pct.)

(97 pct.)

B Pvrige patienter med indlaggelse m @rige patienter med indlzggelse

Tre eller flere akutte indlaeggelser
Tre eller flere akutte indlaeggelser

Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Tal er afrundet til neermeste hundrede. Patienter er opgjort som unikke patienter. Ved ambulant behandling er patienten
indskrevet pa en afdeling, men optager ikke en normeret sengeplads. For den enkelte patient opggres der kun ét ambulant
besgg pr. dag pr. afdeling.
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Bilagsfigur 6  Antal patienter med korttidsindlaeggelser og antal korttidsindlaeggel-
ser for patienter pa medicinske afdelinger i 2017, fordelt pa evrige pati-
enter og patienter med gentagne akutte indlaeggelser (antal og pct.)

a) Patienter b) Korttidsindlaeggelser

20.300
(17 Pct.)

42.700
(28 Pct.)

109.900

101.600 (72 Pct.)

(83 Pct.)

W @vrige patienter med korttidsindlzeggelse W Pvrige patienter med korttidsindlaeggelse
Tre eller flere akutte indleggelser Tre eller flere akutte indlzeggelser

Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Tal er afrundet til naermeste hundrede. Akutte medicinske korttidsindleeggelser defineres som en akut indlaeggelse pa en
afdeling inden for de medicinske specialer, hvor udskrivning enten finder sted pa samme dag som indlaeggelse eller dagen
efter indlaeggelse (én overnatning).
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Bilagsfigur7  Antal patienter med forebyggelige indlaeggelser og antal forebygge-
lige indlaeggelser for patienter pa medicinske afdelinger i 2017, fordelt
pa evrige patienter og patienter med gentagne akutte indlaeggelser
(antal og pct.)

a) Patienter b) Forebyggelige indlaeggelser

8.400
(36 Pct.)

27.000
(74 Pct.)

B Pvrige patienter med forebyggelige indlaeggelse B Pvrige patienter med forebyggelige indlaeggelse

Tre eller flere akutte indlaeggelser Tre eller flere akutte indlaeggelser

Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Tal er afrundet til naermeste hundrede. Forebyggelige indleeggelser defineres som indlaeggelser, blandt borgere pa 65 ar
eller derover, hvor aktionsdiagnosen pa den fgrste indlaeggelseskontakt hgrer til en af fglgende diagnosegrupper: Dehy-
drering, forstoppelse, nedre luftvejssygdom, bleerebetaendelse, gastroenteritis, brud, ernzeringsbetinget anaemi (blodman-
gel), sociale og plejemaessige forhold og/eller tryksar. Indleggelserne betegnes forebyggelige, fordi det vurderes, at den
helbredstilstand, der har fgrt til indlaeggelsen, kunne have vaeret forebygget fx ved hjzelp af en tidlig indsats uden for hos-
pitalsvaesenet.
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Bilagsfigur 8  Antal patienter med faerdigbehandlingsdage og antal faerdigbehand-
lingsdage for patienter pa medicinske afdelinger i 2017, fordelt pa ov-
rige patienter og patienter med gentagne akutte indlaeggelser (antal
og pct.)

a) Patienter b) Feerdigbehandlingsdage

W @vrige patiente med feerdigbehandlingsdage W Pvrige patiente med feerdigbehandlingsdage

Tre eller flere akutte indlaeggelser Tre eller flere akutte indlzeggelser

Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Tal er afrundet til naermeste hundrede. Faerdigbehandlede patienter er patienter, som efter laegelig vurdering er faerdigbe-
handlet, dvs. behandling er afsluttet eller indleeggelse er ikke en forudsaetning for den videre behandling. Antallet af faer-
digbehandlingsdage beregnes som antal kalenderdage mellem to datoer; dato for registrering af feerdigbehandling og ud-
skrivningsdato (hvis dato for registrering af feerdigbehandling er den samme som udskrivningsdato er antallet 0).
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Bilagsfigur 9  Kan for patienter pd medicinske afdelinger i 2017, fordelt pa evrige pa-
tienter og patienter med gentagne akutte indlaeggelser (antal og pct.)

a) @vrige patienter b) Tre eller flere akutte indlaeggelser

46 pct.
54 pct.

B Kvinder Mend B Kvinder Mend

Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Patienter er opgjort som unikke patienter. En unik patient er en patient, som har vaeret indlagt pa en medicinske afdeling
en eller flere gange i Igbet af aret.



Bilagsfigur 10 De tre hyppigste forleb 1-30 dage forud for ferste akutte indlaeggelse i
2017, fordelt pa evrige patienter og patienter med gentagne akutte
indlaeggelser

a) @vrige patienter med akut indlaeggelse b) Tre eller flere akutte indlaeggelser

69.900 (30 pct.) Ingen kontakt ——» 5.900 (19 pct.)  Ingen kontakt —>

29.100 (12 pct.) Almen —> ' ‘ 4.000 (13 pct.)
nraksis [ i

|
B

16.600 (7 pct.) Amb. —» i " 3.000 Almen —>

besas e 111111 (O pet) praksis

oL
L=

30 dage —— 30dage

Kilde: Landspatientregisteret DRG-grupperet, CPR-registeret og Sygesikringsregisteret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Tal er afrundet til naermeste hundrede. Se Boks 6
for beskrivelse af kontakter. Ved kontakter samme dag som seneste prioriteres kontakterne i fglgende raekkefglge: ambu-
lant kontakt sygehus, vagtleege/uden for dagstid, specialleege og almen praksis.
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Bilagsfigur 11 Antal patienter med kontakt til medicinske afdelinger, der der i 2017,
fordelt pa evrige patienter og patienter med gentagne akutte indlaeg-
gelser (antal og pct.)

34.400
(83 pct.)

B @vrige patienter med kontakt til medicinske afdeligner

Patienter med tre eller flere akutte indlaeggelser

Kilde: Landspatientregisteret (DRG-grupperet) og CPR-registeret, Sundhedsdatastyrelsen.

Note: Tal er afrundet til neermeste hundrede. Opggrelsen angiver antallet af patienter, der ikke er i live pr. 1. Januar 2018
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