
Styring efter Værdi for patienten.
- Hvordan kan sundhedsdata komme i spil?
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Danske Regioners bestyrelse:
Vores mål er at opnå de bedst mulige 
resultater for patienterne
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Hvorfor behov for ny styring? 
- generelle udfordringer

• Udgiftspres så langt øjet rækker – og 
færre til at betale

• Opgaver skal udføres der, hvor de 
skaber mest værdi for patient og 
samfund

• Vi skal reducere spild og understøtte 
udvikling af opgaver udenfor hospitalet

• Samme kvalitet uanset postnummer
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Den nuværende styring 
understøtter ikke den nødvendige 
omstilling.



Økonomiaftalen for 2016 

Nationalt kvalitetsprogram for sundhedsområdet:

”Incitamenter og styring i sundhedsvæsenet skal 
sikre at hensynet til aktivitet, kvalitet, resultater 
og omkostninger går hånd i hånd . 

En central forudsætning for nytænkningen er 
endvidere adgang til relevante data på tværs af 
sundhedsvæsenet og systematisk brug af data i 
kvalitetsarbejdet.”
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Definitioner

Administrative rammer om produktionen i sygehuse og 
praksissektor:

Med ”styringsmodeller” menes governancestrukturer
generelt, som afspejler sig i regionens kontrakter, 
procedurer og opfølgningssystemer herunder 
ledelsesinformation og KPI-er. 

”Afregningsmodeller” vedrører mere specifikt de 
økonomiske mekanismer og incitamenter, der er 
indbygget i den anvendte praksis for at fordele budgetter 
ud til sygehuse og eventuelt videre ud til enkelte 
afdelinger.
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Harvard Business School januar 2017
Value Based Healthcare Intensive Seminar 

Elizabeth Teisberg :

”Achieving the best 
possible results for patients 
at the lowest possible cost 
level –that is the ”true 
north” of value based 
healthcare”
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Fra produktion og produktivitet til værdi og effektivitet

• Vi skal vurderes på vores evne til at bidrage til borgernes gode 
helbredstilstand og mulighed for at leve ”det gode liv”

• Patientgrupper er forskellige, og målene skal afspejle deres 
behov – og give faglig mening.

• Vi skal styre efter at optimere sundhedseffekten (mål) og den 
samlede omkostningseffektivitet af vores indsatser – ikke 
antallet af den enkelte sektors aktiviteter (midler).

• Vi skal inddrage patient og pårørende, fokusere på det, der 
giver værdi for patienten og reducere spild.

•Hvilke resultater har patienten opnået i forløbet?

•Er der forbedringsmuligheder, når vi sammenligner med ”best practice”?Resultater

•Hvad har hele forløbet kostet, set på tværs af sektorer?

•Er der spild i processen, og kan omkostningerne reduceres?Ressourcer

Hele Patientforløbet



812 October 2017

Synthesis of deep-dives: Improvement opportunity identified across
selected patient groups, with likely highest short-term potential for 
groups that represent one-off procedures/ treatments
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Reumathoid arthritis
Stroke

Childbirth

Diabetes

Breast cancer

Prostate cancer

Multiple sclerosis

Obesity (surgery)

Knee-replacement

Hip-replacement

Approach (see appendix for details)

Summary of potential by disease 
area
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A2

A

B

Burden of disease

Variation (cost and/or outcomes)

Synthesis ά9ŀǎŜ ƻŦ ƛƳǇƭŜƳŜƴǘŀǘƛƻƴέ
• Organizational complexity
• Data availability
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Hvad ser Danske Regioner i VBHC?
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VBHC/VBS/Værdi for patienten er centreret om: 

• Borgerens perspektiv, ønsker og trivsel

• Medarbejdernes motivation og engagement 

• Effektivisering af processer og innovation

• Resultater af patientforløb på tværs af sektorer: det 

sammenhængende sundhedsvæsen

• Totalomkostninger



McKinsey/Quintiles skal i 2017 og 
2018 hjælpe os med:

• Procesledelse og interessenthåndtering

• Sikre fremdrift og understøtte regionale forsøg

• Udvikle nødvendige metoder, fx til case-mix justering og kobling af data

• Opsamle erfaringer fra brugere m.fl.

Slutprodukt efter 2018-> Beslutningsgrundlag

At der udvikles (en) løsning(er), som kan synliggøre sammenhængen mellem 
outcome/resultat for patienten og omkostninger/ressourceforbrug for et helt 
patientforløb og danne grundlag for at analysere og forbedre resultater

Anbefalinger/beslutningsgrundlagfor hvordan VBS kan operationaliseres og 
implementeres regionalt og nationalt (med blik for både organisatoriske og tekniske 
forudsætninger) – herunder en teknisk kravspecifikation

Afklare hvordan det kan udbredes til flere patientgrupper



Udfordringer

• PROM-data

• Jura-sporet (forskning vs. drift)

• Udvikling af datamodel og IT-værktøjer

• Metoder til at casemix-justere resultater

• Konkurrence med andre projekter

• Klinikere tillid og engagement

• Hvad med de multisyge

• Hvordan kan det implementeres
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Danmark som laboratorium
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