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Steepening – drevet af ambulante kontakter for 
almindele kroniske lidelser
 - abl. kontakter vækster x 2 med pt. 
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Kilde: Egne beregninger

Kjellberg et al 2022



Antal læger på sygehus vs 
praksisBorgeres mest specialiserede  

kontakt til sundhedsvæsenet på 
landsplan,  andel. 2005-2022.
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Sundhedsdatastyrelsen

Løsningen hidtil



Bonusudfordringen….
 - intern omfordeling af ressourcer
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Kilde: Sundhedsstyrelsens lægeprognose pba. data fra Bevægelsesregistreret 
(Sundhedsdatastyrelsen) samt Danmarks Statistik
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Lolland          –             Lolland 2031   KBH..
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Geografi udfordring 



Omfordelingsopgave…
Tvang, overenskomstvilkår eller læring…?

Der er”buslæger…”

Mere udd. uden 
for de store byer

Incitamenter…po
sitive/negative…
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Hvem skal lede den omstilling?….

Almen praksis?

Den kommunale sygepleje?

Den enkelte kommune…

Sundhedsrådet 

Regionen 

Sygehuset

Vil 5000 praktiserende læger henvise flere eller 
færre patienter til sygehuset?…
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https://www.dr.dk/nyheder/indland/sundhedsoekonom-det-er-overkill-og-spild-
af-penge-vaccinere-og-screene-kvinder



Bagsiden af en konvolut. . . 

1- 2 tilfælde af kræft i gruppen af 23-29 pr år
1/3 screenes aldrig 
Dødelighed ca. 0,5%

Ca. 75.000 årlige screeninger
Ca. 7.000 årlige biopsier mv. ….

11



Screening er lovbestemt – men meget andet er ikke

Det kan man ændre på decentralt på sygehusene

Hvem stiller sig i spidsen af 
konvolutberegningerne på den ambulante 
aktivitet?

Hvem bakker op? 
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Sygehusene er i praksis rammen for omstillingen. . .

Under nye rammer

• Budgetlofter

• Lægelofter på universitetssygehusene

• 25/75 i forhold til demografimidlerne

• …
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Det letteste er at give kunden ret – det er bare 
uholdbart….
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 Rammer bliver både bredere og strammere
 Ansvar for en større del af patientrejsen 
Kræver i højere grad virke gennem andre….

 - Ikke let – men muligt i andre lande 

 - Overvejende ambulante kontakter for alm. sygdomme…

 Prioriteringsopgave
 Uagtet reform – men flere værktøjer i forhold til at 
håndtere den….
 Forskning / Behandling – udvikling / afvikling 
- Kan der opnås nye synergier…

Kan det overhoved lykkes?
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