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Analyse af akutte, tvaersektorielle patientforleb i Region Midtjylland nﬁ;ﬂf
T — ,LL

Mette Ringtved', Mette Andreasen? Kristine Stange ? Kristine Lindeneg Drejg 3

TRegionshospitalet Horsens 2Viborg Kommune 3Sundhedsplanlaegning, Region Midtjylland

Projektets samfundsmaessig vaerdi

Projektet er initieret af sundhedsstyregruppen i Region Midtjylland for at skabe datagrundlaget for den nye akut
handleplan. Resultaterne giver et evidensbaseret beslutningsgrundlag for politiske og strategiske drgftelser og veerdifuld
viden om, hvordan patienter bevaeger sig mellem primaer- og sekundaer sektor, som kan anvendes i en mere malrettet

indsats pa tveers af sundhedsvaesenet. Et staerkere tvaersektorielt samarbejde er en af ngglerne til bedre
ressourceudnyttelse i sundhedsvaesenet, og en af forudsaetningerne for mere optimale patientforlgb for den enkelte
borger.

Formal

Formalet med dette analyseprojekt var at beskrive populationen med akutte kontakter for borgere, der er kendt i
kommunen sammenlignet med borgere, der ikke er kendt i kommunen og derved skabe et databaseret grundlag for at
understatte tvaersektorielt forebyggelse af akutte kontakter til gavn for borgere, patienter og sundhedsprofessionelle i
Region Midtjylland.

Baggrund Metode
Der har de senere ar veeret en markant stigning i antallet af Studiepopulationen bestod af 67.816 borgere i alderen
akutte kontakter pa hospitalerne. Den demografiske 18+ ar, bosat i Aarhus eller Horsensklyngens kommuner
udvikling med flere aeldre og flere multisyge borgere med 2-10 akutte kontakter (ambulante og indleeggelser)
kombineret med faerre i den arbejdsdygtige alder betyder, pa enten Aarhus Universitetshospital eller
at presset pa akutomradet forventes at stige yderligere i de Regionshospitalet Horsens i perioden 2018-2022. Heraf
kommende ar. Stigningen i antallet af borgere, der har var 24.684 (36,4%) kendt i kommunen. Der blev
kontakt med kommunale tilbud kalder pé et teettere gennemfert deskriptive analyser af kontaktmenstre pa
tveersektorielt samarbejde og nye tveersektorielle initiativer, tveers af kommune, almen praksis og hospital 1 og 4 uger
der forebygger akutte kontakter. for den akutte kontakt pa sygehuset.
Resultater
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Figur 1 Andel af borgere med 2-10 akutte kontakter hhv. kendt og ikke Figur 2 Andel af borgere med 2-10 akutte kontakter hhv. kendt og ikke
kendt i kommunen, der er set i kommunen, almen praksis og pa kendt i kommunen, der er set i kommunen, almen praksis og pa hospitalet
hospitalet 4 uger for den akutte kontakt 1 uge for den akutte kontakt
Konklusion

Halvdelen af borgere, der har 2-10 akutte kontakter og er kendt i kommunen, har kontakt med kommunen fire uger
op til den akutte kontakt. 78% af borgere, der er kendt i kommunen, ses hos almen praksis fire uger fer den akutte
kontakt, hvilket er 68% af dem, der ikke er kendt i kommunen. Ca. halvdelen af bade dem, der er kendt og ikke er
kendt i kommunen, er pa hospitalet fire uger for den akutte kontakt
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