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Nedsat den 1. januar 2025 af Danske Regioner

Formål:

at understøtte et styrket databaseret og mere målrettet kvalitetsarbejde samt en bedre prioritering og 

ressourceudnyttelse til gavn for patientbehandlingen i Danmark.

Missionen:

at sikre høj og ensartet kvalitet samt effektiv prioritering i hele sundhedsvæsenet i et tæt samarbejde med 

sundhedsvæsenets aktører.

→ Kommissoriet er besluttet af Danske Regioners bestyrelse
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Tæt samarbejde med 

aktørerne om udvikling af 

kvaliteten i hele 

sundhedsvæsenet 

Produkterne er relevante 

og brugbare til kvalitets-

udvikling og prioritering i 

sundhedsvæsenet

Medvirker til, at ressour-

cerne anvendes dér, hvor 

de skaber mest mulig 

værdi for patienterne

Synergier skabes gennem 

højt kompetenceniveau, 

faglig stolthed, tillid og 

arbejdsglæde

Understøtter kvalitetsudvik-

ling i hele patientforløbet. 

Målet er høj og ensartet 

kvalitet samtidig med, at 

ydelserne tilpasses den 

enkelte patients behov



Udgangspunkt i hele patientforløb = alle aktører

DATA



SundK’s værktøjskasse

Hvad er kvalitetsproblemet?

Hvilket værktøj understøtter 

bedst problemløsningen?

Klinisk kvalitets

database
Vurdering/HTAAnalyse Visitations-

retningslinje
Klinisk 

retningslinje

Dansk Patient-

Sikkerheds-

Database
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Oplæg - de kliniske 

kvalitetsdatabaser



80 kliniske kvalitetsdatabaser 

INDIKATORSÆT

Indikator

Udviklings-

mål

Indikator 1: Andelen at patienter, der får lagt 

en præoperativ optimeringsplan senest 4 timer 

efter ankomst 

≥ 90

Indikator 2: Andelen af patienter, der opereres 

senest 24 timer efter ankomst 
≥ 90

Indikator 3: Andelen af patienter, der mobili-

seres senest 24 timer efter operationens start
≥ 90

Indikator 4a+b: Andelen af patienter, der får 

vurderet basismobilitet forud for lårbensbruddet 

/ ved udskrivelse 

≥ 95

Indikator 11a+b: Andelen af patienter, der dør 

indenfor 30 dage/1 år 
≤ 8 / 25

Indikator 13: Andelen af patienter, der 

genindlægges akut inden for 30 dage 
≤ 15

Indikator 14- 17: Andelen af patienter, der 

reopereres inden for 1 år 
≤ 1 - 8



Dansk Rygdatabase - DaRD 

Formål

- at monitorere og forbedre kvaliteten 

af det samlede tværfaglige og 

tværsektorielle forløb for patienter 

med nyopståede rygsmerter

Vision for DaRD 

- at være en aktiv medspiller i  

Sundhedsvæsenet

Oprettet i 2017



29 fysioterapeuter i 19 styregrupper 

• Akut Kirurgi Databasen

• Dansk Depressionsdatabase

• Dansk Hjerterehabiliteringsdatabase

• Dansk Hjertesvigtdatabase

• Dansk Hoftealloplastik Register

• Dansk Knæalloplastik Register

• Dansk Kvalitetsdatabase for Ældre med 

Skrøbelighed

• Dansk Lunge Cancer Register

• Dansk Palliativ Database

• DAHANCA - Danish Head and Neck Cancer 

Group

+ fire epidemiologer med fysioterapeutisk baggrund

• Dansk Parkinson Kvalitetsdatabase

• Dansk register for Kronisk Obstruktiv 

Lungesygdom

• Dansk Rygdatabase

• Dansk Skulderalloplastik Register

• Dansk Stroke Register 

• Dansk Tværfagligt register for Hoftenære 

Lårbensbrud

• Landsdækkende klinisk kvalitetsdatabase for 

opfølgningsprogrammet for Cerebral Parese 

(CPOP)

• Landsregistret Karbase

• Sclerosebehandlingsregistret



Typiske indikatorer relateret til fysisk formåen
Procesindikatorer

• Tidlig mobilisering 

• Deltager i rehabilitering/ træning 

• Udarbejdet genoptræningsplan

• Vurderes af fysioterapeut med henblik på afklaring af omfang og type af 

rehabilitering inden udskrivelse

• Vurderet basismobilitet med CAS 

• Vurdering af grovmotorisk funktion (børn med CP) 

• Vurderet graden af hoftesubluksation en gang årligt (børn med CP)

Resultatindikatorer: 

• Modtager træningstilbud i sygehusregi, som stiger mindst 10 % i 

arbejdskapacitet eller 6 minutters gangtest 

• Deltager i træning og gennemfører mindst 80 % af de planlagte 

træningssessioner 

• Andel, der ikke udvikler hofteluksation

Indikatorer, der er:
- kvalitetskritiske 
- forbedringspotentiale
- handlingsanvisende

Belyser væsentlige aspekter 
i patientforløbet



Nationale nøgletal fra seneste årsrapport

1.706 færre
patienter end 
sidste periode 

60.143  
patienter er set 
i hospitalsregi

Flest patienter har     
først kontakt til en 
mecidinsk afdeling

Akut: 27 %
Kirurgisk: 22 %              

Medicinsk: 35 %         
Privathospital: 16 %

Flere kvinder 
end mænd 

udredes i det 
offentlige 

54 % kvinder         
46 % mænd

Gennem-
snitsalderen  

er 56 år

Flest patienter har 
lænde/rygsmerter

Nakke: 17 %
Lænd/ryg: 59 %        

Ikke præciseret: 24 %

Uspecifikke 
rygsmerter er den 
hyppigst forekom-
ne diagnose (53 %)

mens flere mænd 
end kvinder udredes 

i det private 

48% kvinder                     
52 % mænd

Regional variation i 
incidensen

(pr. 100.000 borgere over 18 år)

Hovedstaden: 1.155
Sjælland: 1.411

Syddanmark: 1.598           
Midtjylland: 1.012              
Nordjylland: 1.114

14 % opereres       
inden for det første år 

heraf 22 % af patienterne, 
der er set første gang på et 

privathospital



Stærk smertestillende medicin, 
      3a uden tidligere forbrug        3b med tidligere forbrug

Hvem udsteder recepterne?  

Indløste recepter efter konsultationen

20% 20%

18%

22%

18%
17%

25%

15%
16%

Mod neuropatiske smerter Opioider Begge typer

Årsrapport 2021/22 Årsrapport 2022/23 Årsrapport 2023/24

9294 1255

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Primær sektor sekundær sektor

Landsplan: 88 %; Regionalt: 86 % til 89 %, 

Kommunalt: 77 % i Mariagerfjord til 93 % i Ærø 



Arbejdsmarkedsfastholdelse

Arbejdsmarkedsfastholdelse er en vigtig markør for, om 

den enkelte patient fastholder sit funktionsniveau i forløbet.
Andel

70-73%

85-88%

97-100%

83% 17%

 På en ydelse (43 %)

 0 timer (7 %)

 0-9 timer (9 %)

 10-19 timer (10 %)

 20-29 timer (31 %)

83% 17%

På en ydelse (43 %)

0 timer (7 %)

0-9 timer (9 %)

10-19 timer (10 %)

20-29 timer (31 %)

Ikke i fuld beskæftigelse:
Ikke i fuld beskæftigelse:



Eksempel på indikator - fra DrKOL

Procesindikator, der har til formål at sikre korrekt registrering

…. men som samtidig giver vigtig information om resultatet.

Andelen af patienter, der bliver vurderet ved 6-minutters gangtest ved start og afslutning 

af KOL-rehabiliteringsforløb 

Krav til registrering:

1. Gangtest måling ved start 

    OG resultat af måling i meter

+

2. Gangtest måling ved slut 

    OG resultat af måling i meter



Eksempel på indikator - fra DrKOL

Viden om gangtestresultatet kan omregnes til: 

Ændring i gangresultat for patienter i KOL-rehabiliteringsforløb i 2021-24 

(opfyldt tæller)



Eksempel på indikator - fra DrHOFTE

Indikator 4a+b:

viden om resultatet af CAS før bruddet og ved udskrivelse kan omregnes til: 

Ændring i CAS for 6.714 patienter med hoftenært lårbensbrud i 2025 

0 1 2 3 4 5 6

0 # # # # # # #

1 10 # # # # # #

2 11 27 # # # # #

3 42 64 128 # # # #

4 15 11 54 37 # # #

5 9 18 84 79 19 # #

6 111 193 952 1695 449 630 #

CAS 

point

CAS ved udskrivelse

31% 50% 19%

Samme eller bedre basismobilitet

Mindre fald i basismobilitet (1-3 point)

Markant fald i basismobilitet (≥4 point) 

2% 2%

7% 7%

12%

6%

16%

8%

1%

32%

8%
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