Data i Det Naere Sundhedsvaesen (DDNS)

Nuveerende og kommende muligheder
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Plan for sessionen:

* Introduktion til Data | Det
Naere Sundhedsvasen (DDNS)

e Sundhedsdata pa tvaers
* Opbygning

* Eksempel pa
anvendelsesmuligheder

* Tilfgjelser — Hospitalsfilter

* Nye og kommende data i
programmet DDNS

* Kommunale Fzelles Sprog lll data
e Almen praksis
e Specialleeger
* Fremtiden—-etblikind i
legerummet
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Introduktion til det Data i det naere
sundhedsvarsen
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Samlet Indsats for Data i det Naere Sundhedsvaesen

Visionen

Gennem national indsamling og udstilling af data fra
kommuner, almen praksis og speciallaegepraksis vil vi sikre
bedre brug af data fra det naere sundhedsveaesen til at
understg@tte kvalitetsudvikling og sammenhangende
patientforlgb pa tveers af hele sundhedsveesenet.

— endatadrevet og sammenhangende sundhedssektor i det naere sundhedsvaesen i Danmark




Nu skal der strem til visionen

Behov for en malrettet indsats ... Data | Det Naere
hvor vi bringer data bedre i spil med henblik pa: Sundhedsvaesen

Udvikling, laering og forskning Spor | Spnr 2 Spnr 3
Spor 4

Kommunale FS III Diagnosedata fra Diagnosedata fra

data Almen DrﬂkSiS SPECia"EEgepraksis Dataudstilling

Sammenhang og gennemsigtighed

Planlzegning og styring ! ’
Forebyggelse . “
<
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Sundhedsreformen 2025 er pa vej med hgje
ambitioner for data

Data en vigtig del af vaerktgjskassen og afgerende for at

Sl
vurdere -
* Hvordan bidrager vi til, at data understgtter de politiske .
ambitioner om en styrkelse af det naere sundhedsvaesen?
2 u—

* Hvordan skaber vi en bedre sammenhaeng til gavn for
patienten?

* Ggrvidet rigtige i sundhedsvaesenet?

*  Hvor gg¢r vi det godt/mindre godt?

* Hvem kan vi lzere af?
* Kanvisetendenser pa tvaers og over tid?

* Huvilken forskel har politiske tiltag medf@rt?




Ambitionen: Hvordan far vi bragt data i spil?

-

"

- hvad kan de enkelte aktgrer ggre?

Overordnet perspektiv Lavpraktiske skridt ...

* Prioritér at arbejde databaseret e Gogr brug af de nationale

. : dataregistre
e Brug data malrettet til at ... 5

. - . * Sundhedsdatastyrelsen data kan
e Understptte kvalitetsudvikling, lzering
: bestilles i forskerservice
& forskning

e Alle kan besgge eSundhed.dk og
finde sundhedsdata

e Styrke planlaegning & styring

e Skabe sammenhang &
gennemsigtighed

» Styrke forebyggelsesindsatsen

&
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Sundhedsdata pa tvaers — noget vi allerede har
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Sundhedsdata pa tvaers (SPT) — Kort

* Et interaktivt vaerktej der giver bred
adgang til nationale sundhedsdata

» Varktgjet er tilgeengeligt for alle pa
esundhed.dk og data kan traekkes ud

* Vearktgjet er inddelt i flere emner

* Mulighed for indsigt i kontaktmgnstre og
feellespopulationer pa tveers af sektorer

* Dette dekker over borgere med kontakt til
bade sygehus, praksissektor og kommune

* Fordelt pa demo- og geografi
* Udvalgt kronisk sygdom
* Arbejdsmarkedstilknytning

&
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Sundhedsdata pa tveers SPT

* Veaerktgjet kan tilgas uden login fra
Esundhed.dk

* Deteropdeltifem overordnede
emner
‘ Nggletal
O Arbejdsmarkedstilknytning
‘ Bgrn og Unge
O Zldre
‘ Udvalgte Kroniske Sygdomme

* Alle treekker pa samme
bagvedliggende datamodel

* Erudviklet i Power Bi og data kan
treekkes ud

Hele

befolkningen

Udvalgte

Kroniske
Sygdomme

&
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Datakilder

e EOJ data — Vedrgrende visiterede
Aktivitet i sygehusvaesenet og leverede ydelser

Aktivitet i almen praksis

o
S
| e}

ﬂ Aktivitet i Speciallaegepraksis
0 €

o Qg

k’ fy 3 ‘ R

o

Aktivitet i gvrig praksis

Plejehjem Borgeroplysninger UdVaslé/:rlérlg):»:lili(sekzylfgijglr:en:e o8 Arbejdsmarkedstilknytning
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Datakilder

EOJ data — Vedrgrende visiterede
og leverede ydelser

Aktivitet i almen praksis

Aktivitet i Speciallaegepraksis

Aktivitet i sygehusvaesenet #

Aktivitet i gvrig praksis

Mo
e
| e}

Plejehjem Borgeroplysninger UdVaslé/:rlérlgg;lili(sekzylfgijglr:en:e o8 Arbejdsmarkedstilknytning
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Rapporternes struktur
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Velkommen til rapporten med fokus pa sundhedsomradet for borgere med udvalgte kroniske sygdomme i den danske befolkning
Temarapporten "Udvalgte kroniske sygdomme” praesenterer nggleoplysninger om borgere med udvalgte kroniske sygdomme i befolkningen samt relateret aktivitet pa sygehuse, kommunen og praksissektoren.

Bemaerk at populationen er begraenset til personer der indgar i "Register for Udvalgte Kroniske Sygdomme og Sveere psykiske lidelser”. Her indgar felgende sygdomme: Type 1-diabetes, Type 2-diabetes, KOL,
Hjertesvigt, Leddegigt, Skizofreni, Osteoporose, Astma og Demens. Man kan opna yderligere information om fanernes indhold ved at holde musen over. Spgrgsmalsikonet giver adgang til en raekke sider, hvor
de nye funktioner og indhold i rapporten preesenteres, samt udvalgt information om de bagvedliggende datakilder. Bemaerk at flere af siderne indeholder genveje til muligheder for at se data i tabeller mm.

Hold musen over billederne for at fa information om de specifikke omrader

Forsiden giver
overblik over
siderne i rapporten

S\ ERARIE
info.

Kroniske udvalgte sygdomme

ml. 1-4.

Bemeerk: Data er diskretionerede, hvilket her betyder, at hvis antallet af borgere resulterer i tallet 1 til 4, fremgar det som -1.

4
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Feellesmazngde og “\‘g:-.'r‘

sektoroverlap SUNDHEDSDATA-
STYRELSEN

@ ® Visningsenhed

Udvalgte kroniske

Forside Befolkning sygdomme

Sektoroverblik Aktivitet Genindleeggelser

Der var 1.027.668 Borgere
Med fglgende udvalgte kronisk(e) sygdom({me): Mindst én
| felgende region: Alle og kommune: Alle

| felgende sundhedsklynge: Alle og sundhedsrad: Alle

| felgende aldersgruppe: og kan: Alle
| &r: 2024 | felgende maned(er): Alle

Antal udvalgte kroniske

Jdvikdi
vikling sygdomme

Bopaelsgeografi Sundhedsrad

Udvikling af Borgere Navigator W&lt pa udvalgte kroniske sygdomme
Borgere Med felgende udvalgt{e) kroniske sfiidom(me) Mindst brgere Med fglgende udvalgt(e) kroniske sygdom(me) Mindst én i Region: Alle, Sundhedsrad: Alle,

Kommune: Alle, Aldersgruppe: Alle, Ken: AllglAr 2024, Maned: A bmmune: Alle, Aldersgruppe: Alle, Ken: Alle, Ar: 2024, Maned: Alle

Bopeelsregion Astma Demens Hjertesvigt KOL Leddegigt Osteop Bopalsgeografi

1 Region Syddanmark | 88755  11.430 14.830 37.846 10.720 Al
400,000 E Region Sjeelland 59249  6.285 13.367 27.244 7.467
: = Region Nordjylland 40926 3764 6.445  18.597 4731
= Region Midtjylland 93582  8.115 15397 34737 10.936
Dynamisk tekst for ) Region Hovedstaden | 132.849  13.499 19.074 40907  11.258 :
t hizel b Total 415361 43.093 69.113 159.331 45.112 Sundhedsklynge/-rad
at hjeelpe brugeren Udvid filtervalg &
200.000
F”terpanel _rgeroplysninger
L ——
o _ _ — — — = - . T Udv. kronisk sygdom
5 5 g 5 £ 5 2= % &8 & 3
= = = : c £ S £ Udvid filtervalg &
=2 = 8 2 2 ]
o o
= [y
@ Astma @Demens @ Hjertesvigt @ KOL @ Leddegigt @ Osteoporose @ Skizofreni »
574
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Udvalgte kroniske
sygdomme

Genindlennelcar

Forside Befolkning Sektoroverblik Aktivitet

Der var 37.363 Borgere med aktivitet

Med feglgende udvalgte kronisk{e) sygdom(me): Mindst én

| felgende region: Region Syddanmark og kommune: Odense
| felgende sundhedsklynge: Alle og sundhedsrad: Fyn
| felgende aldersgruppe: Alle og ken: Alle

| ar: 2024 | folgende maned(er): Alle

kan skiftes efter
behov

Fzellespopulation: Sygehus og

FeeRespormiation Sygehs. Romnumne on privatpraktisrende speciallaeger

Udvikling

Borgere med aktivitet pa tvaers af sygehus, ko

] ke

25.816 9.636

Navigator

] Y

25816 17.396

Kommune ekskl. plejehjem
106

Feellespopulationer
der viser
faellesmangder

Almen praksis
9.309

Bemaerk at ovenstiende figur ikke viser data, nar visningsenhed "Aktivitet” er valgt. @ Bemaerk at ovenstdende figur ikke viser data, nar visningsenhed "Aktivitet” er valgt.

Feellesmasngde og
sektoroverlap

Visningsenheder Visrinpaarniag

Feellespopulation
1 tabelformat

<?ere meﬁktivitet pa tveers af sygehus og privatpraktiserende
sis

w2
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Borgere med aktivitet vV

Periode

2024 v

Bopalsgeografi

Region Syddanmark (B...\V

Sundhedsklynge/-rad

Udvid filtervalg &

Borgeroplysninger

Udvid filtervalg &

Udv. kronisk sygdom

Udvid filtervalg &
Fjern filtervalg

&
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Feellesmaengde og ‘Ei?

sektoroverlap SUNDHEDSDATA.-
STYRELSEN

O O Visningsenhed
Feellespopulation Borgere med aktivitet

i tabelformat

Udvalgte kroniske

Forside Befolkning T

Sektoroverblik Aktivitet Genindlaeggelser

Der var 841 Borgere med aktivitet
Med felgende udvalgte kronisk(e) sygdem(me): Hjertesvigt, Type 2-diabetes
| fzlgende region: Region Midtjylland og kemmune: Alle

| fzlgende sundhedsklynge: Alle og sundhedsrad: Aarhus

| felgende aldersgruppe: Alle og ken: Alle

1 ar: 2024 | fzlgende maned(er): Alle

P Periode
F=llespopulation sygehus, kommune og almen praksis F‘:EIIESPOP':IIat'O“' Syge'hus °9 Udvikling
privatpraktisrende speciall=ger

Borgere med aktivitet pa tvaers af sygehus, kommune og almen praksis  Borgere med aktivitet pa tvaers af sygehus og privatpraktiserende
speciallegepraksis

ﬂ ﬁ ﬁg} ﬂ % Bopzelsgeografi

670 670 350 Ao

e

Udvalgte kroniske sygdomme Sundhedsklynge/-rad

Udvid filtervalg &«

Hjertesvigt Type 1-diabetes Skizofreni
.

Astma Type 2-diabetes Leddegigt

Udvid filtervalg &

Demens Osteoporose Udv. kronisk sygdom

E—~ —9 &+
Antal udvalgte sygdomme
jern tnitervaig
e ~ y

2
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| denne version kan man
vaelge populationer med
flere sygdomme.

Borgeroplysninger

Bemaerk at ovenstdende figur ikke viser data, nar visningsenhed "Aktivitet” er valgt. @




Kommende tilfgjelse

e |2025 inkorporerer Sundhedsdatastyrelsen
et hospitalsfilter i udvalgte visninger i
lgsningen — kommer i sommerferien

* Dette vil give et overblik over aktiviteten
blandt offentlige sygehuse, hvor man vil
kunne veelge et sygehus.

 Man er fortsat i gang med at afklare
hvordan filtreringen skal indga i den

samlede Igsning

&
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Opdatering af data

* Det er hensigten at SPT opdateres
manedligt med ca. 3 maneders data lag.

e Bemaerk at man anvender et 5 ars rul

Januar 2024 Januar 2025 1 maj 2025 Januar 2026
i i
i i
i i

l Ca +3 mdr. l

Udstilling i Sundhedsdata pa tveers

24

w2

SUNDHEDSDATA-
STYRELSEN



Opdatering af data

* Det er hensigten at SPT opdateres
manedligt med ca. 3 maneders data lag.

* Dvs. at data vises ca. 3 maneder bagud.

Januar 2024 Januar 2025 1 juli 2025 Januar 2026
I I

]
[ [
Data i Sundhedsdata pa tveers I Ca +3 mdr. l

25

w2
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Hvad kan “Sundhedsdata pa tvaers bruges til”
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Anvendelsesmuligheder

—
—)
—

Datagrundlag

Indsigt i aktivitet

@

Muligheder for sammenligning

L

28

&
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Udvalgte kroniske

Forside Befolkning sygdomme

Der var 414 Borgere

Med falgende udvalgte kronisk(e) sygdom(me): Demens

| felgende region: Region Hovedstaden og kommune: Hvidovre
| felgende sundhedsklynge: Alle

| felgende aldersgruppe: Alle og ken: Alle

| &r: 2024 | falgende maned(er): Alle

Udvikling

Borgere fordelt pa ken og alder

Ken og alder

Sektoroverblik

Borgere i Region: Region Hovedstaden, Kommune: Hvidovre, Sundhedsklynge: Alle,

Aldersgruppe: Alle, Kgn: Alle, Ar: 2024, Maned(er): Alle

30-34 ar I
50-54 ar I
55-59 &r I
60-64 &r
65-69 ar
70-74 ar
75-79 ar
80-84 ar
85-89 ar

90+ ar

=)

50

Ken @Kvinde @ Mand

100

Borgere fordel

Borgere i Region: R4
Aldersgruppe: Alle,

400

300

200

100

Bopae

t

Aktivitet

&
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Datagrundlag for indsatser g

Genindlaeggelser Faellespopulation

Indsigt i udvalgte populationer. Eks. borgere i v
en kommune i udvalgte aldersgrupper med
demens

Her ses indsigt i population med demens i
Hvidovre kommune i 2024 v

grafi

Region Hovedstaden (...

Sundhedsklynge

All

Borgeroplysninger

Udwid filtervalg

Udv. kronisk sygdom

Udvid filtervalg &

Fjern filtervalg

Region Hovedstaden

&
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Udvalgte kroniske

Forside Befolkning sygdomme

Der var 333 borgere med aktivitet | Kommunal sygepleje, SUL $138 og 17 borgere med aktivitet | faellesmaengden af Kommunal sygepleje, SUL §138 og Somatisk

genindlzggelse.

Med falgende udvalgte kronisk(e) sygdom: Demens

| felgende region: Region Hovedstaden og kommune: Hvidovre
| felgende sundhedsklynge: Alle

| felgende aldersgruppe: Alle og ken: Alle

| ar: 2024 | fglgende maned(er): Alle

Primaere omrade

Kommune e

Borgere med aktivitet fordelt pa primare omrade

Borgere med aktivitet | det kommunale omrade, Region: Region Hovedstaden, Kommune:

Hvidovre, Sundhedsklynge: Alle, Aldersgruppe: Alle, Ken: Alle, Ar: 2024, Maned(er): Alle
400

200

Forebygge... Genoptrzen.. Kommunal Rehabiliteri..  Visiteret Visiteret
hjemmebe... SEL 586 stk.  sygepleje, SEL 5832 hjemmehj... hjemmehj...
SEL 8792 1 SUL 138 SEL 333 SEL 533
(personlig (praktisk
pleje) hjezlp)

Sektoroverblik

&

SUNDHEDSDATA-
STYRELSEN

Aktivitet

Genindleeggelser Fallespopulation

Visninasenhed
Mulighed for specifikke indsigter i —
aktivitet

» Specifikke kontaktmgnstre efter brugerens
@gnske

* Eks. samme population der har haft kontakt v
med sygepleje og somatisk genindlaggelse i
2024

Borgere med
sekundzere o

Borgere med aktivitet i det kommunale omrade, Region: Region Hovedstaden, Kommune:
Hvidovre, Sundhedsklynge: Alle, Aldersgruppe: Alle, Ken: Alle, Ar: 2024, Maned(er): Alle

_Jeografi

Region Hovedstaden

15 Sundhedsklynge
All
10
Borgeroplysninger
Udvid filtervalg
: .
Udv. kronisk sygdom
Udvid filtervalg -
0

Fjern filtervalg

Somatisk
genindlaaggelse

&
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Feellesmaengde og ‘Si?

sektoroverlap SUNDHEDSDATA-
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Udvalgte kroniske

Forside Befolkning A
Sy :

Sektoroverblik Alktivitet Genindlaggelser

Der var 27 Pct. pr. primaerindlazeggelse i somatiske genindlaeggelser

Med felgende udvalgte kronisk(e) sygdom(me): KOL, Hjertesvigt Mu IlghEd for sammenl Ignl ng og

| falgende region: Alle og kommune: Alle Ud\" kll ng
| falgende sundhedsklynge: Alle og sundhedsrad: Alle

senhed

mimeerindlee...
| felgende aldersgruppe: 65-79 og ken: Mand * Vist eksempEI.' Antal procent af primar
1 ar: 2024 | falgende maned(er): Alle indl&ggElser der resulterer i en

Uikl ‘ cundhedersd Udvikling fo genindlaeggelse blandt maend i alderen 65-79 |
J PESIET med KOL og Hjertesvigt fordelt pd
Pct. pr. primaerindlaeggelse fordelt pa Sundhedsrad Udvikling af P sundhedsréd

Pct. pr. primaerindlaeggelse i, Med falgende udvalgt(e) kroniske sygdom{me) KOL, Hjertesvigt i genindlaegge
Region: Alle, Sundhedsrad: Alle, Kommune: Alle, Aldersgruppe: 65-79, Kgn: Mand, Ar: 2024, Maned: Pct. pr. primazrindl; MU/IghEd for at fﬂ/ge UdVIk//ng med

Alle o Y j .
Region: Alle, Sund mGHEd/lge opdater[nger

Alle igeografi
Fyn O
Horsens |
Hovedstaden Nord I ————
Hovedstaden Syd og ... E— 0
Kronjylland .
Midt I Sundhedsklynge/-rad
Midt- og Vestsjelland O — Udvid filtervalg &
Nordsjeelland e —
. 30
Sydvestjylland ——
Senderjylland —————————— Borgeroplysninger
Vestjylland I Udvid filtervalg &
@stsjeelland og geme L
Hovedstaden N —— -
) 20 Udv. kronisk sygdom
Limfjorden —— - n : ' ' ' : o
Trekantsomradet e 5 E % Udvid filtervalg
5 <
Vendsyssel —— 5
=
0 20 40 2024 Fjern filtervalg
@ Psykiatriske genindleeggelser @ Somatiske genindlaeggelser @ Frorudgéende kontakt til almen ... @Forudgaende kontakt til ... @Forudgaende kont...
2
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De nye data i programmet DDNS
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Kort om Kommunal Pleje, Omsorg og Sygepleje (KPOS)

* Det nye register med Fzelles
Sprog lll data fra kommunerne

e Tilstande og indsatser fordelt pa
Sundheds- og Servicelov.

» Data forventes klar til udstilling
2. halvar 2025

 Bliver tilgaengeligt pa
forskerservice derefter

* Sundhedsdatastyrelsen har
etableret en datamodel

< Tiistand 1D
Bager
| Organisation (homenune)
Alder
Tistand ). heshrry e
Tistand, status
| Standato for status 0 NraTlionsevie
Sluedato for status og funkBornsene
SEAI0 for akay tistana
Shadato for sty Mstand

‘ Funbtionsevnedesbonolse

Savikaet rusats
Sayvipet indsary 1O
Borger
Orgalisason (Lo )
Ader
SUndato ‘e niatun
Shutdato for status
Standato ‘o abdy Indnals
Shutdato for aktiv indsats
rdsaly baskivselye

Incisans. saarus

33
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Koblinger i datamodellen

Faellessprog Il fra KPOS

Udvalgte Kroniske Sygdomme

i §
Jf« - =

Plejehjemsdatabasen

34
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Koblinger i datamodellen

e Man har etableret en ”"POC”
med FSIIl data kombineret med
RUKS og Plejehjemsdatabasen

* Formal: Indblik og hypoteser
vedrgrende datakvalitet og
relevante koblinger og udstilling

Muligheder:

Fellespopulationer og
karakteristika inden for en raekke
tilstande malt i kommunerne og
kroniske sygdomme

Benchmarking ift.
Registreringspraksis

35
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Muligheder med data i KPOS

 Med den nuveerende model har vi en reekke muligheder for at

kombinere data

e Vi kan eks. vise

* Antal tilstande/indsatser — dbne og lukkede
* Antal borgere med tilstande/indsatser
e Antal borgere pr. 1000

* Det er muligt at se data pa region, sundhedsrad, kommune og
plejehjem samt fordelt pa borgeroplysninger

* Da KPOS kobles til udvalgte sygdomme vil man eks. kunne se antal
borgere med demens og deres tilstande/indsatser

* Identifikation af de indsatser borgere med udvalgte tilstande modtager
og vice-versa.

* Fglgende udger eksempler pa udvalgte muligheder

36
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Borgere pa midlertidigt ophold

Antal borgere pa midlertidigt ophold fordelt pa udvalgte sygdomme
Antal borgere pa midlertidigt ophold fordelt pa udvalgte sygdomme
300

250
200
150
100

50

@ Demens @®KOL ®Osteoporose

Eksempel pa visualisering

Aarhus kommune
2024

Borgere pa midlertidigt ophold fordelt pa tilstande og antal sygdomme
Borgere pa midlertidigt ophold fordelt pa tilstande og antal sygdomme

toenomsorg [

Mobilitet

Praktiske opgaver | |
Mentale funktioner | |

Hud og slimhinder

B .
Respiration og cirkula... _ |
Smerter og sanseindt... _ I
Udskillelse af affaldss... [ KT |

crcering | |
Beveegeapparat _ |
Funktionsniveau _ I
Widen og udvikling _I

Psykosociale forhald _ |

Sgvn og hvile
Kommunikation

Seksualitet

Samfundsliv

=]

2.000 4.000 6.000

AntalKroniskeSygdo... @0 @1 @2 ©3 @4 ©5 @6

37
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Borgere pa plejehjem

Samlet antal borgere med indsatser fordelt pa lovomrade og plejehjem
Samlet antal borgere med indsatser fordelt pa lovomrade og plejehjem
200

ico

in
L]

] A ) i
& 'a *-é‘\-":‘ u,":-"* e '-_‘~IE h"::' ) e;.‘f X'E."""
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Eksempel pa visualisering

Horsens kommune
2024

Antal abne indsatser fordelt pa paragraf og plejehjem
Antal 3bne indsatser fordelt pa paragraf og plejehjem
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Borgere der modtager sar behandling

Eksempel pa visualisering

Aarhus kommune
2024

Antal borgere der modtager sarbehandling fordelt pa indsatser

Antal borgere der modtager sarbehandling fordelt pa indsatser
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Borgere med sarbehandling fordelt pa tilstande

Borgere med sarbehandling fordelt pa tilstande
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Top 5 fordelt pa antal kroniske sygdomme

Eksempel pa visualisering

Top 5 indsatser pa baggrund af antal kroniske sygdomme
Top 5 indsatser pa baggrund af antal kroniske sygdomme
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Data fra privatpraktiserende speciallaeger
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De nye data fra privatpraktiserende specialleeger

W& Indberetninger fra alle
A r‘ 15 specialerg ‘ Alle diagnoser
)

4 %o Henvisningsoplysninger ‘ Diagnosekode-

og type

42

&

SUNDHEDSDATA-
STYRELSEN



Eksempler pa visualiseringer

Aktivitet fordelt pa diagnoser

Depressiv enkeltepis...

Periodisk depression

Hyperkinetiske forsty...

Skizofreni

Andre angsttilstande

Diagnose

Spiseforstyrrelse

Specifikke forstyrrels...

Skizotypisk sindslidel...

Bipolar affektiv sindsl...

Reaktioner pa svaer b...

=]

20,000 40,000

60,000
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. I I
0
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iknazled iknze  ihofte former Rygsm.. Skulde.. sygdo.. i Erhver...
for [ tomm... defor...

rygsgjl... rodled ifingre
og taser
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Data fra almen praksis
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De nye data fra almen praksis

4 £\ Diagnose

Aktivitet

4 7 A Observation

' Sygdomsomrader

—

—

—

—

Astma, Atrieflimren,

Diabetes, KOL, Hjertesvigt

Diagnosekode-
og type

Aktivitet

Observation

Udfgrt i forbindelse med kontakten, f.eks.
Ordination/seponering af medicin (dato og ATC-
kode) eller anstrengelsestest for KOL
(udfaldsrummet varierer alt efter sygdomsomrade)

Eks. Blodtryksmaling inkl. veerdi (udfaldsrummet
varierer alt efter sygdomsomrade)

45
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Eksempler pa visualiseringer

Fordeling af aktiviteter ud fra diagnose

Aktivitet ®Allergitest @ Anstrengelsestest @ Inhalationstjek

DAXKopier kodeAktivitetAntalForDiagnose

100%
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80%

40%

20%

0%

Astma
Diagnose

Fordeling af observationer

Blodtryksmaling
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FEWV1 Rever
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Rygestatus
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Fremtiden — et blik ind i legerummet

Modellering og visualisering af menstre og forlab

47
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Tidseriedata — Hvad sker der far og efter en haendelse?
- En ny made at betragte faellespopulationer

ERE
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Tidseriedata — Hvad sker der far og efter en haendelse?
- En ny made at betragte feellespopulationer

B —
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Muligheder for kobling af forlab
ﬁ
Udvalgte Udvalgte Udvalgte
diagnosekoder fra diagnosekoder fra diagnosekoder fra FSlll-data
LPR almen praksis speciallaegepraksis

Indlaeggelse Konsultation Kommunal pleje

T

* Giver mulighed for kobling af forlgb og hermed

e O
tveerfaglig indsigt w ﬁ
* Eks. antal personer tilknyttet alle sektorer med

seerlig diagnose/tilstand

* Fokus pa borgere med specifikke udfordringer

5o
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Muligheder for kobling af forlab
ﬁ
Udvalgte Udvalgte Udvalgte
diagnosekoder fra diagnosekoder fra diagnosekoder fra FSlll-data
LPR almen praksis speciallaegepraksis

Indlaeggelse Konsultation Kommunal pleje

)

* Taenkt eksempel: Hoftefraktur o ®
* Borger indlaegges pa hospital m m
e Udskrives til eget hjem

 Kommer forbi egen lzege med efterfglgende

udfordringer/fglgevirkninger

* Hele forlgbet ville kunne fglges tvaerfagligt

oy
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Muligheder for kobling af forlab

Udvalgte
diagnosekoder fra
LPR

Udvalgte

almen praksis

Indlaeggelse - Diagnose

* Teenkt eksempel: Hoftefraktur
* Borgeres kontakt til respektive sektorer

* Hele forlgbet ville kunne fglges tvaerfagligt

Det vil give kvalitetslgft at identificere hvad
der sker for og efter en haendelse eller tilstand

diagnosekoder fra

Ok

Udvalgte

Diagnose og komorbiditet

A

diagnosekoder fra FSlll-data
speciallaegepraksis

Tilstand: Eks. Problemer med

mobilitet og bevaegelse mfl.

Opstar der nye feellespopulationer?
Hoftefraktur + komorbiditet med
seerlige behov for fokus og
kvalitetslgft?

52
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H

Antal

4.621

Antal tilstande

246.228

i

Contact age

Alle

Reg. time

Alle

Antal borgere

24.441

Organisation

Antal kontakter (ex. diag. & tilst)

1.818.610

Municipality

Alle

Gns. antal kontakter (ex. diag. & tilst)

74,4

FOCUSGROW Haoftenare Fr

Kontakter pr. 1000 indbygger (ex. diag. & tilst.)

316,6

Antal personer pr. sektor

Kommune 22390
Haspital

AlmenPra_

Antal kontakter pr sektor (ex diag. & tilst.)

Haospital

AlmenPra_

Antal bargere med tilstande

5398 Helbredstilstande

Funktiohnsevnetilstande

Antal kemmunale ti

e Waske sig

Antal borgere med indsatser

Sundhedslov Indsalskatalog

Servicelov Indsatskatalog

Antal kommunale |

Medicinad|
Persanlig

Udskillelser

Medicindispensering

Gns. antal kontakter (ex. diag. & tilst)

— s

Haspital

Kontakter pr. 1000 indbyggere (ex. diag. & tilst.)

— e

Haospital

Population: Borgere med hoftenaere frakturer

[ mabilitet a_

identificeret ud fra LPR.

Udskillelser

Medicinadministration

Udskillelser

Medicindispensering

Antal borgere kontakter til praksis

Konsulistion

Antal kontakter i | almen praksis

124 Konsultation

Gns. antal ydelser pr. borgere

33.6 Regisirering af patienter _

Praksiskontakt pr. 1000 indbygger

Konsuliation

B - Sygebesag op L 4 kmd « &_ B :::se Registrering af patienter _ 313 Registrering af patienter _ I - Registrering af patienter _
£076 Sygebessg ph ruten tusns_ B i Registrering af patienter _ B o' Regisirering af patienter _ B o Registresing af patienter _
Opsagende hjemmebeseg L | B Sygetessg pb ruten lsns_ B - Kansullation B :: Sygebessg pb risten Wisns_

py
¥

Antal bargere=pr_ konta ? e ot _|

Antal kentakter pr. kontakttype

Gns. antal kontakter pr. kontakttypr

Kontakttyper pr. 1000 indbygger

Antal

I 2377 Fysisk fremmede I = ysisk tremmede I 57 Fysisktremmede I 37 Fysiskfremmede
135 | I 1354« Virtuel keatata mn Virsuel keetel e Virtuel keetela B e Virtuet emteta
ro———— - JELLH Udekantakt | 1osz Udekantakt . EC Udskantakt | s Udekantakt

I B28 Diagnoseindberetning 730 Diagnoseindberetning l 1.1 Diagnoseindberetning 0z Diagnoseindberetning

| |

Antal borgere pr. diagnosegrp.

168 DZD14 - Kontaki mibp radi_

FEPS DST20 - Frakiur af irbens_
DSTE1 - Pertrokantssr fem._

DZO37 - Obs. pga mistanke_

Antal kontakter pr. diagnosegrp.

DZ014 - Kontaki mibp radi_
DST720 - Frakiur af lirbens_
D572 - Pertrokantssr lem._

DME1S - Dsieopoross UNS

Gns. antal kontakter pr. diagnosetype

DT#40 - Felgetilstand efte_
D831 1A - Trombotisk tro_
DICAS0 - Kraeft i urinrsret

DZF52 - Afhsngig af renal _

Diagnoser Tilstande pr. 1000 indbygger

DGADAC - Intantile spasmer
DATEY - Deteokondrodysp_
DAOSIC - Aben lumbosakr_

DOT4LE - Anden medisdi m_
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DOBS_HOFTENARE_FRAKTURER - Power Bl Desktop (janua

Claus Rehfeld (&)

Filer Hjem Indsast Modellering Vis

% Hent data v |_—ﬁ Excel-projektmappe

Birth Contact age

© Datahub v [‘é SQL Server

Optimer Hjzlp

Reg. time

@ Angiv data

Organisation

[l
Alle N Alle v Flere markeringer Alle N Alle N Alle v

(@ Dataverse

[&) Seneste kilder ~

Code FocusGroup/Name

?f‘v [% Opdater

Ny maling

Nordic
Healthcare

m FOCUSGROUP_Hoftenaere_Frakturer_

I:D?— Ny wisual III r%‘ Flere visuelle elementer ~

ici I i FOCUSGROUP_Hoft
Municipality Size Lo _Hoftenazre_

ﬁ ﬂ. Publicer

=
EE Antal borgere Antal kontakter Gns. antal kontakter Kontakter pr. 1000 indbygger
16.692 39.695 2,4 6,9
Hoftenzere Frakturer
Antal kontakter pr. dag (+/- 15) Antal kontakter pr. uge (+/- 3) Antal kontakter pr. maned(+/- 3)
@ AlmenPraksis @ Hospital @ Kommune 60.000
30.000
4.000
40,000
20.000
2.000
20.000
“l‘ ‘I‘ )
,,||||||||||“II ||||||| ,,. . . - . N =
-20 -10 0 10 20 -20 -10 0 10 20 -50 0 50
Fer/Efter 1) Fer 2)Efter Fer/Efter 1 Fer 2} Efter Fer/Efter 1) Fer 2} Efter
Kontakter Gns. Median Sektor Kontakter Gns. Median Kontakter Gns. Median
Afstand  Afstand Afstand  Afstand Afstand  Afstand
18.096 7.94 10 AlmenPraksis 28.692 =250 =17 30.300 24,55 16
29.024 247 0 Hospital 33777 -7.80 0 34518 9.78 0
32733 372 3 Kommune 23840 -14.68 -2 34701 606 3
p rakturer
] D Farside 1 Cwersigt 2 TID Historik aver personer og kontakter 3 Fokus i forhold 4 Oversigter over Fokusomrader 5 Vulkan 6 GEQ Overblik 7 GEOQ Ydelseesindex Kommunestarrelse 8 Borgerforlab Yeelseshierarki
Side 6 af 10
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Noget vi leger med — hvad vil vi gerne med naeste generation
datatilgeengelighed

o Nordic
4 typer analyser af fokusgrupper 00 o

Hele DOBS-populationen

For at muliggere og sikre bade bredde og dybde i analyser og forstaelse af de
enkelte fokusgrupper har NHG forelgbigt udformet disse fire typer analyser:

"Fokus-i-forhold" (ved at vaere afsluttet)
"Nul-punktsanalyse" (ved at veere afsluttet)

"Kodemix" (igangveerende) + Fokusgruppe-parametre - Fokusgruppe-parametre

Al/korrelationsanalyse (igangvaerende)
Overordnet set har alle fire metoder et forebyggelsessigte i to niveauer:
- At forebygge at en hasndelse/sygdom opstar Fokusgruppepopulation Resi-pcln;)ulation

- At forebygge at haendelse/sygdom udvikler sig yderligere

+ Forveerring - Forveerring

| begge metoder er der sammenfald mellem at sikre borgernes helbred og at Kodemix

undga ressourcetraek i de forskellige sektorer.

&
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Fokus-analyser

Fokus-i-forhold

Nordic
Healthcare
Group

Disse visningner giver mulighed for at sammenligne/"benchmarke"
fokusgruppen med restpopulationen ud fra en reekke faktorer:

- Demografisk
o  Alder

o Ken

- Gennemsnit pr. ar
o Antal personer
o Antal kontakter pr. person

o Sektor-koder

- Traek pa forskellig sektorer

Tilsammen skal dette give et overblik over hvor meget fokusgruppen
"fylder" og hvordan den skiller sig ud.

(Med den nuvaerende dataadgang er det gruppen af borgere med
FSlll-kontakter og ikke hele landets population der kan sammenlignes
med.)
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Nulpunktsanalyser

Nordic

Nul-punktsanalyse Healthcare
® 2 I F @ &

Vi har fundet en form hvor e S T
det er mu"gt @ Bled 07 blodd Derm:!olvoals .Foruuelse.sar @ Kardovaskul . @ Midler mod i @ Muskulo- sk > Direkte filter

e
100 %

Mam

- hurtigt at fa overblik over
hvad og hvornar noget sker
for/efter O-
punkishaendelsen - pa
tveers af sektorer. ox -

~
&

So0%

o 0. pasbder
.

Yaetse

Nervesystemet
.

Midler mod infektionssygd.
Dermatologiske midier

= At fé et bedre indtryk af, Code2Name -364 -273 -182 - ] ” 182 273 344 Y_aul

5] Nervesystemet 18% 21% 23% 25% 1% S53I% 27% 23% 22% %%

hvad der péVirker hvad? = andre analgetica og 7% 2% 2% 2% 0% 48% %% 2% 20% 7% _

2.920

antipyretika
< < paracetamol 17% 20% 22% 23% o% BN 4% 2% 20% 73% ol porsensr
(mulig korrelation og 3 eper ix &% Su T 0% 4% 1% 7% 7% 5% =
orphi 2% 3% 3% S% 0% 8% 5% 4% % IS
h OtetISk forklarln ) me:« 1% 1% 2% 2% 0% 20% 4% 3% ;s 5%
yp g [=] Fordejelsesorganer og stofskifte A% I5% 18% 19% 0% 39% 18% 17% 1% 1%
=] midier mod obstipatio % 4% 5% 6% 0% 31% 8% 6% 6% 2%
bisacodyl 1% 1% 2% 2% 0% 28%M 4% 2% I N%
macrogol kombinationer 1% I% L% 5% 0% 17% 5% S% L% 2B%
- =1 midler mod mavesidr og 6% 7% 8% 8% 0% 17% 7% &% 6% 9%
gastro-oesophageal reflux
- (gord)
toprazol &% 7% 8% 8% 0% 17% 7% &% &% 9%
yderllgere for at se’ om = lul:an ) TR 8% 8% 9% 0% 1% 8% 8% 7% 25%
forskellige indsatser i én 5 Mdur ot lodieygionme | 3% 4% 4% 3% 0% lom 5 in iw sw
il systemisk brug
- - ] beta-lactam antibakterika, I% A% 4% S% 0% 10% 5% 4% 4% uw
sektor fgrer til forskellige eviciner
pivmnecillinam 3% 4% i% 5% 0% 0% 5% 4% 4% 2US
- [l Kardiovaskulare system 6% 7% 8% 8% 0% 10% 7% &% 6% 2%
reSUItater I andre Sektorer - high-ceiling diuretika 6% 7% 8% 8% 0% 10% 7% 6% 6% 2%
turosemid % 7% 8% 8% 0% 10% 7% &% % 2%
Total 27% 31% 33% 35% 1% SN U% 1N 30% ;2%

&
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Kodemix

Kodemix

Segmentering og tidsanalyse
for forebyggelse via "kodemix"

* Metoden opdeler populationen i
undergrupper baseret pa
kodemgnstre, hvilket muligger en
bedre forstaelse af gruppers
forskelle og de sektorkoder, der
forekommer fgr og efter
forskellige hasndelser.

» Ved at beregne minimums-,
maksimums- og
gennemsnitstider {il
fokushaendelsen (FH) kan vi
identificere menstre, der farer til
varierende typer af hasndelser.

Sammenligning af disse
undergrupper gar det muligt at
afdeekke de tveersektorielle
ydelser, der kan bidrage til at
malrette interventioner pa tveers.

Nagletal pr. kodemix

Kademingrp. &ntal  Samietantal Gns.antal homed % " % Tuigste FH  Ges. LG FH  Seneste PREV
pers.  ydelser delser propt. FH Kommeser Praksiz  Hosz  demialdagel  (astaldagel  lantal dage
1 Fdelsesmix 1 [0 F5 [ET) () wH 5%
Ingen fekushmrasiss % 1] 139 %% N 5w
] ‘Ydelsesmix 2 10 180 150 2w % 0% 4% o o7 &T2
Fokushmndelss = Iy 1aa [0 1= s 0w (1] 7 &
Ingen fekushmrcsiss i 1801 188 % BOW| i
& [} 10 100 %
& & 1o 100%
=] 2 % ne 3% 0N 36W
Ingen fekushmrasise 12 163 ne 1% BIW) 35w
] Ydelsesmix § T 1580 203 L1 w1
Ingen fohushmroetze b 1580 a3 B B
=1 Ydelsesmix & ez 1450 0 nw 6% 3% 28 573 Ll
Fokushendelse % L+ 2y Nims . 7w a2 571 w81
Ingen fokushmrceise 12 1450 15 LTI
Total L 5731 12 15% [ELY % 19% ] i w81

Ylalses mix

Bennemsnit al AdjustedMaxPrevDist og M2 SUM 0BS elter PrevDistance, Ydelsesmixgrp. og prevention
M2 SUM O/S ' LN . .I

Yelelsesmin & 10 10 ° +—+

prev

no prey

<
+

Dage

Nordic
.... Healthcare

Group

Sektor-koder

@® F=lles nasvner (FN) -

Fokusheendelse (FH)

Subgruppe 1

Subgruppe 2

Subgruppe 3

&
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Korrelationsanalyser og Al

.. Nordic
= Healthcare
Korrelationsanalyser og Al ®® coup
Gennemsni it af AdjustedMaxdPrevDist og M2 SUM DBS efter Prtmizr“::;’:f:-::;ixnmiuf n.ri';rn!i.an .\
Med 0-punktsanalysen har vi fundet en velfungerende ma at strukturere B . — .

komplekse data pa der ger det muligt at fa overblik pa en forholdsvis enkel }
made - men det kreever stadig meget og tidskreevende arbejde at fa udbytte af
data. Derfor er det oplagt at benytte avanceret statistik og kunstig intelligens til
hurtigere at kunne identificere megnstre i data.

yYiekasmiy

NHG arbejder Isbende pa at finde redskaber til at finde mgnstre i data.

Som eksempel har vi testet om vi kan forudsige en borgers tilstand pa

baggrund af deres kontakthistorik? Hér ses et forsgg pa benytte forskellige Al- (ihr o e T et Voo o
modeller til at gaette pa udfaldet (fokushazndelsen) pa baggrund af det hidtidige -
kontaktkodemgnster. Tow et 36%  414%  00%
Denne model kunne udbygges med flere variable som kgn, alder, demografi og S 02
specifikke kontaktkoder. U . =

1702 G141 22

Habet er at metoder som disse kan anvendes til at forudsige borgerens tilstand :
og evt. relevant behandling pa dag 07

Model Korrekt gaet
Logistisk Regression 47%
KNN 52%
Random Forest 55%
Neuralt netvasrk 57%

&
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Opsamling
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Muligheder med de nye data og koblinger
- Indsigt og datagrundlag, forud for etablering af tiltag

* Grundlag for tiltag ift. Registreringspraksis 2 Grundlag
for kvalitetsforbedringer

* Identifikation af “nye faellespopulationer”
e Data fra sygehuse, praksissektor og kommune giver mulighed
for nye indsigter
* Populationer med overgange mellem sektorer og det fulde forlgb
* Populationer man tidligere havde begraenset overblik over

* Indsigt i specifikke populationer med udvalgte diagnoser
og/eller tilstande Eks. borgere med udvalgt aktivitet og tilstand
* Borgere med kronisk sygdom og forlgbsprogrammer
* Forebyggelige sygehusophold og seerlige tilstande
* Borgere med udvalgte tilstande

 Bemark dette arbejde foregar i DDNS programmet
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Status og invitation til samarbejde

De nye data fra de respektive sektorer, er

ved at komme ind. Modellering og /
analyser er i gang. %

De fgrste arbejdsmgder vedrgrende de
nye data og udstillinger herom er i gang i
DDNS regi.

Vi er forst lige begyndt at se ind i de nye
data og danne hypoteser

Der bliver behov for samarbejde med
sundhedsfaglige personer, samt eksterne
aktgrer for at sikre retvisende udstilling

pam—
_ull
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Omos Nyheder Job  English Q

M a nge ta k for je res tid Og Digitale Igsninger Cybersikkerhed Data og registre
opmarksomhed.

For yderligere spgrgsmal og

fremtidig dialog:

Mette Keis Jepsen
MKEJ@sundhedsdata.dk

Indberetning Borger

Vi skaber sammenhaeng i
sundhedsvaesenet

Sundhedsdatastyrelsen binder sundhedsvaesenet sammen med digitale
Igsninger og sundhedsdata i verdensklasse.
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