Opfglgningsnotat pa Sundhedsaftalen 2015-2018

For de sundhedspolitiske mal i "Mere sundhed i det neere - pa

borgerens praemisser" geelder, at baseline nogle steder er fra 2013.

Da data fra 2014 nu er tilgaengelig tager nedenstaende notat

udgangspunkt heri. Endvidere har en andring i dataindsamling fra
2013 til 2014 gjort, at tallene fra 2013 ikke umiddelbart er
sammenlignelige med 2015.

Mal: Flere borgere er trygge, ndr de i deres behandlingsforigb
krydser sektorgraenser

Tabel 1: Patientoplevet tryghed ved krydsende sektorgraenser ifm. behandlingsforlgb

Sigtelinje

Baseline (2014)

2015

Mere end 95 % af
patienterne (somatik) skal
opleve et positivt
tvaersektorielt samarbejde

ved udskrivelsen.

79 % af de planlagt
indlagte patienter og 77 %
af de akut indlagte
patienter oplevede et
positivt" tvaersektorielt
samarbejde om

. 2
udskrivelse.

80 % af de planlagt
indlagte patienter og 76 %
af de akut indlagte
patienter oplevede et
positivt tvaersektorielt
samarbejde om

. 3
udskrivelse.

90 % af borgere med
psykisk sygdom skal opleve

79 % af borgere med
psykisk sygdom oplevede i

80 % af borgere med
psykisk sygdom oplevede i

! positivt defineres ud fra kategorierne: "i nogen grad", "i hgj grad" og "i meget hgj

grad".

? Den landsdaekkende undersggelse af patientoplevelser 2014 (spgrgsmal 33 for
planlagt indlagte og spgrgsmal 36 for akut indlagte)
® Den landsdaekkende undersggelse af patientoplevelser 2015 (spgrgsmal 33 for
planlagt indlagte og spgrgsmal 36 for akut indlagte)
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en hgjere grad af
sammenhang mellem

sektorer.

hgjere grad sammenhang

4
mellem sektorer.

hgjere grad sammenhang

5
mellem sektorer.

Mal: Behovet for akutte indleeggelser reduceres

Faerre akutte indlaeggelser

Tabel 2 er opdelt pa hospitals- og kommuneniveau, da en forskel i registreringspraksis

gor, at et samlet tal for Region Midtjylland ikke er muligt. Eksempelvis er der forskel

imellem hospitalerne ift. hvor lang tid patienter kan vaere "akut ambulante" inden evt.

akut indlaeggelse.

Tabel 2: Antal akutte indlaeggelser opgjort pa hospitalsniveau, pr. 3. april 2016

Hospital 2014 2015 Udvikling i %
Hospitalsenhed Midt 39.311 37.682 Fald pd 4,1 %
Hospitalsenhed Horsens 28.079 27.930 Fald pa 0,5 %
Hospitalsenhed Vest 40.088 40.191 Stigning pa 0,3 %
Regionshospitalet Randers 30.884 33.086 Stigning pa 7,1 %
Aarhus Universitetshospital | 57.488 57.620 Stigning pa 0,2 %

Tabel 3: Antal akutte indlaeggelser opgjort pa kommuneniveau, pr. 3. april 2016

Kommune 2014 2015 Udvikling i %
Favrskov Kommune 7060 7608 Stigning pa 7,8 %
Hedensted Kommune 6617 6596 Fald pa 0,3 %
Herning Kommune 13.189 13.110 Fald pd 0,6 %
Holstebro Kommune 8447 8715 Stigning pa 3,2 %
Horsens Kommune 15.593 15.233 Fald pd 2,3 %
lkast-Brande Kommune 6145 5903 Fald pa3,9%

* National undersggelse af patient- og pargrendeoplevelser i psykiatrien, regional

rapport 2014 (spgrgsmal 26)

> National undersggelse af patient- og pargrendeoplevelser i psykiatrien, regional

rapport 2015 (spgrgsmal 26)
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Lemvig Kommune 3099 3147 Stigning pa 1,5 %

Norddjurs Kommune 6847 7087 Stigning pa 3,5 %

Odder Kommune 3463 3487 Stigning pa 0,7 %

Randers Kommune 18.092 18.711 Stigning pa 3,4 %

Ringk@bing-Skjern 7916 7976 Stigning pa 0,8 %

Kommune

Samsp Kommune 525 531 Stigning pa 1,1 %

Silkeborg Kommune 14.207 14.073 Fald pad 0,9 % m] dt
Skanderborg Kommune 7629 7874 Stigning pa 3,2 % regionmidtjyl land
Skive Kommune 8942 8428 Fald pa 5,7 %

Struer Kommune 3266 3274 Stigning pa 0,2 % Side 3
Syddjurs Kommune 6674 7031 Stigning pa 5,3 %

Viborg Kommune 18.557 18.409 Fald pd 0,8 %

Aarhus Kommune 42.062 42.183 Stigning pa 0,3 %

Fzaerre forebyggelige genindlaeggelser for 67+ arige
Ift. registrering af forebyggelige genindlaeggelser er der fulgt ensartet
registreringspraksis, hvorfor det i tabel 4 og 5 er muligt at angive data pa bade

hospitals-, kommune- og regionsniveau.

Tabel 4: Andel forebyggelige genindlaeggelser® blandt indlaeggelser af 67+ rige

medicinske patienter med udvalgte kroniske lidelser opgjort pa hospitalsniveau, pr. d.

3. april 2016

Hospital 2014 2015
Hospitalsenhed Midt 14,8 % 16,2 %
Hospitalsenhed Horsens 132 % 12,3 %
Hospitalsenhed Vest 139% 13,8 %
Regionshospital Randers 14,2 % 14,8 %
Aarhus universitetshospital 10,3 % 10,4 %
Total Region Midtjylland 13,0% 13,2%

® Forebyggelige genindlaeggelser omhandler ldre patienter, som bliver genindlagt
inden 30 dage efter en indleeggelse med eks. dehydrering, forstoppelse eller
lungebetaendelse. Genindlaeggelsen kunne muligvis have vaeret undgaet, med en
forebyggende indsats pa hospitalet eller i primaersektoren.



Tabel 5: Andel forebyggelige genindlaeggelser blandt indlaeggelser af 67+ arige

medicinske patienter med udvalgte kroniske lidelser opgjort pa hospitalsniveau, pr. d.

3. april 2016

Kommune 2014 2015
Favrskov Kommune 13,7 % 13,3%
Hedensted Kommune 11,4 % 12,4 %
Herning Kommune 12,8 % 12,8 %
Holstebro Kommune 15,4 % 16,9 %
Horsens Kommune 13,8 % 12,4%
lkast-Brande Kommune 14,0% 13,6 %
Lemvig Kommune 14,1 % 13,4%
Norddjurs Kommune 11,0% 10,8 %
Odder Kommune 10,6 % 11,4 %
Randers Kommune 12,8 % 153 %
Ringk@bing-Skjern 11,7 % 11,1 %
Kommune

Samsg Kommune 51% 6,3 %
Silkeborg Kommune 149 % 153 %
Skanderborg Kommune 12,0% 10,6 %
Skive Kommune 14,1 % 16,8 %
Struer Kommune 129% 12,6 %
Syddjurs Kommune 13,4 % 12,2 %
Viborg Kommune 152 % 179%
Aarhus Kommune 123 % 11,8%
Total Region Midtjylland 13,0% 13,2%
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