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Hvad er Sundhedsvaesenets Kvalitetsinstitut?

Hvordan kommer vi fra data til veerdi og forbedring?

. Hvordan understgtter vi sundhedsreformen? =
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Hvad er Sundhedsvaeesenets Kvalitetsinstitut?
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Etablering af SundK

Besluttet af Danske Regioners bestyrelse i maj 2024.

Etableret den 1. januar 2025.

Samler ressourcer til tveergaende kvalitet og prioritering fra RKKP og Behandlingsradet.

Instituttet har et bredt kommissorium og lgbende ansvar for flere opgaver.




Formal

Sundhedsvaesenets Kvalitetsinstitut har til formal at
understgtte kvalitetsarbejdet og prioritering af
ressourcerne i sundhedsvaesenet bedst muligt.

SundK skal understatte et styrket, databaseret og mere malrettet kvalitetsarbejde samt en bedre prioritering
og ressourceudnyttelse til gavn for patientbehandling i Danmark. Dette for at patienterne kan tilbydes
udredning og behandling af hgj ensartet kvalitet pa tvaers af landet.



Rejsen til et samlet kvalitetsinstitut

% ¥

OO (:)@

—

s Ty

2017 2021 Maj 2024

Alle "keelderdatabaser” Behandlingsradet etableres Danske Regioner indgar
samles i ét felles sprog som nationalt rad, nedsat aftale om at sammenleegge
(SAS) og iny af Danske Regioner RKKP og Behandlingsradet
organisation: RKKP
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Sundhedsvaesenets SundK og Veelg Klogt Ny dataplatform for

Kvalitetsinstitut (SundK)
etableres. Instituttet far
desuden ansvar for den
nationale opgave med UTH,
visitationsretningslinjer
samt et udvidet arbejde
med variationsanalyser

indgar i samtale om
en samorganisering

kliniske kvalitetsdatabaser



Sundhedsvaesenets

HVem er Vj.? Kvalitetsinstitut bestar af:

Bestyrelsen har 12 medlem-—
mer og 2 observatorer.
Radet har 17 medlemmer.

Instituttets arbejde varetages
af ca. 150 medarbejdere med
mange fagligheder pa tvaers
af hele landet med kontorer i

Bestyrelsen
Radet
Det faglige udvalg

Instituttet

Aarhus, Aalborg, Odense og
Kebenhavn.

Arbejdet sker i taet samarbej-
de med staende styregrupper,
forfattergrupper og fagudvalg
fra faglige miljger i hele sund-
hedsveesenet.

Instituttets arbejde er betinget af et forpligtende
og kontinuerligt samarbejde med:

Styregrupper for de kliniske
kvalitetsdatabaser

Forfattergrupper for landsdaekkende
kliniske retningslinjer

Fagudvalg for vurdering af
behandlingsformer

Arbejdet involverer flere
tusinde sundhedsprofessio—
nelle. Desuden nedsaettes
konkrete udvalg til specifikke
opgaver.



Fem strategiske 2025-2027
malsaetninger
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Dialog og Anvendelig Kvalitet i hele Ansvarlig brug Trivsel, identitet
samarbejde viden sundhedsvaesenet af ressourcer og position
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Sundks veerktgijskasse

Hvad er kvalitetsproblemet?
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Hvilket veerktej understatter bedst

problemlgsningen?
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Kliniske Kvalitets— Analyser Vurderinger Visitations— Viden fra
retningslinjer databaser / HTA retningslinjer UTH
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SundK samarbejder teet med centrale aktgrer
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Sundhedsfaglige Ledelser og Patienter, IT-organisationer i Forskningsmiljger Kvalitets— og Statslige
selskaber og beslutningstagere borgere og sundhedsveesenet vidensorganisationer organisationer
organisationer i sundhedsvaesenet pargrende i sundhedsveesenet; pa sundheds- og
nationalt og digitaliseringsomradet
internationalt



Hvordan kommer vi fra data til veerdi og forbedring?
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Ny digital motor i SundK

2027
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Databehandling Stremlinet databehandling
85 klinisk validerede 85+ klinisk validerede databaser,
databaser analyser, visualisering

-8% I}

B, B in e Shae



Feelles struktur og standarder -
Giver en ny made at arbejde med data pa

Formal: Sikre at eksisterende driftsplatform for kliniske kvalitetsdatabaser flyttes til nyt
driftscenter og transformeres til ny teknologi — uden at det pavirker indhold og
preesentation af databaserne over for brugerne.

° Lokationsskifte G Teknologiskifte e Datamodel og
feellesmoduler

Fra Region Hovedstaden til Fra SAS til Microsoft- Feelles og struktureret

Region Midtjylland. teknologi. fundament for dataarbejdet.

Zndrer, hvor lgsningerne star. Zndrer, hvordan lgsningerne Zndrer hvordan vi arbejder
virker. med data.



tremlinet databehandling

1. Datakilder

Kilde A

* egen struktur
* egne feltnavne
* egne formater
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Kilde B

* egen struktur
« egne feltnavne
* egne formater
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Kilde C

* egen struktur
* egne feltnavne
* egne formater

ﬁ
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Kilde D

« egen struktur
+ egne feltnavne
« egne formater

—————————

2. Ra data / kildestruktur

Data lander og ligger, som de kommer fra kilderne
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ID Navn Fedselsdato Ken
1001 Mette Jensen 12-03-1980 F
1002 Ole Hansen 07-11-1975 M
1003 Sara Nielsen 23-06-1990 F
PatientlD | PatNavn DOB | Sex
P-5567 JENSEN, M. 1980/03/12 Kv
P-5568 HANSEN, O. 1975/11/07 M
P-5569 NIELSEN, S. 1990/06/23 Kv
CPR | Navn | Fedt | K \{ ID_NR = NAME ‘ BIRYH_DY]
120380-XXXX  Mette). 120380 1 A001 M. Jensen = 19800312
071175-XXXX OleH. 07.11.75 2 A002 0.Hansen | 19751107
230690-XXXX  SaraN. 23.06.90 1 A003 S.Nielsen = 19900623
Felt | Vadi ”
person_id 1001 "id": "5567",
full_name Mette Jensen "navn": "Jensen, Mette”,
date_of_birth | 1980-03-12 “fadselsdato”: "12/03/1980",
gender ‘ Female ot

}
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3. Stromlinet
transformationsframework
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4. Stremlinet datamart-dannelse
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Datamart A
Population Standard Falles Indikatorer /
events dimensioner visning
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Population Standard Falles Indikatorer /
events dimensioner visning
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events dimensioner visning
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Transformationstyper udferes
samme sted hver gang



Projekt: Variation, veerdi og valg

Inspiration fra Norge og internationalt variationsarbejde

Formal: At undersgge geografisk variation i anvendelse af omkostningstunge
behandlinger (procedurer), med henblik pa at reducere ugnsket variation i
det danske sundhedsveaesen.

lkke nok at vise variationen - vi skal ogsa samarbejde



John Wennberg

Variation |
anvendelsen af
behandlinger




Jeg har en video med il jer



Betaversion



At arbejde med variation kresever..

Tillid
Tillidsrum, nysgerrighed og nysgerrige spargsmal — uden frygt for at blive haengt
ud.

Tryghed
Psykologisk tryghed pa tveers - og ro i kompleksiteten.

Nysgerrighed

Det gode spergsmal er ikke det samme som det gode svar

Variationsanalyser er gode til at stille skarpt pa de gode spargsmal. Det er ikke altid
at man ogsa kan finde svaret i variationen.

Talmodighed
Fokus pa forbedring. Udvikling over tid, ikke et gjebliksbillede.

Laering - ikke konkurrence
Variation er en ressource for feelles leering — ikke en kilde til konkurrence



Hvordan understgtter vi sundhedsreformen?
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Sundhedsreformen kraever nyteenkning af maden

vi arbejder med kvalitet og prioritering pa

AFTALE OM
SUNDHEDS-
REFORM 2024

2

INDENRIGS- OG
SUNDHEDSMINISTERIET

geringen
udstikke den overordnede retning
1spil med Folketinget

. Fem sundheds-
» forvaltninger

Owertager regionemes driftsopgaver

nemns; pi sundhedsomradet

nidie

[T

sanel drift

1edsfzllesskaber

Skal bygge bro mellem sygehuse,
kammuner o de praktiserende leger

. .

patienter med
me og widre

T mkutsygehus
Bige sygehuse
Payhia




Regeringen

Et bedre livm

Rapport

Ulighed i behandlingen
af patienter med hgj
sygdomsbyrde og
alkoholproblemer

Behovet for differentierede indsatser

Hvad gor SundK?

Understatter kvalitetsudvikling i hele
patientforlgbet

Fokus pa lighed i sundhedsvaesenet
— geografisk og socialt

Bidrager til at reducere spild, og til
at skabe et solidt grundlag for
prioritering og omstilling

Datadrevet grundlag for ny national
model for kraeftopfalgning

Viden pa sundhedsradsniveau



Hvad bringer fremtiden?
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Ny dataplatform for de

kliniske kvalitetsdatabaser
Grundlag for nye visninger og

deling af data. Mulighed for
at skabe mere viden pa tvaers
af databaserne.
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Ny lovgivning pa vej
Abner for at bruge data
til beslutningsveerktgjer
- vi vender tilbage
naeste ar

Beslutningsstatte
| fremtiden bliver kvalitetsdatabaserne
brugt endnu mere aktivt til at skabe
viden til brug for patientbehandling,
f.eks. ved at generere data til brug i
beslutningsstatteveerktgjer som “patients
like me”.



Tak for ordet ==

Spergsmal?

hvis du vil here mere om kvalitet og prioritering i £
sundhedsveesenet.

Se mere pa SundK.dk
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