
Populationsbaseret tværsektoriel 
dataanalyse

Praktiske erfaringer i Region Sjælland 
og udvalgte kommuner

Hanne Stald Poulsen, projektleder, Region Sjælland



Udgangspunktet: Stigende pres på 
systemet – ikke holdbar situation

Kilde: Advisory Board Company

Five Disruptive Forces Influencing Health Care

The Greying Patient (and Provider)1

The Rise of Chronic Disease
2

The Information Revolution

The New Health Care Consumer5

The Blessing and Curse of Technology
34
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Udgangspunktet: 1% står for ca. 
30% af omkostningerne 

1%

Patienter

Udgifter

30%



”Det store problem er jo, at der ikke er nogen, der har det forkromede overblik. Der er ingen, 
der koordinerer indsatsen. Det er de patienter, der har sværest ved at møde op og gennemskue 
systemet, der bliver tabt” (medarbejder i Psykiatrien, Region Sjælland)

Samtale med 
pårørende

Individuel 
psykoterapi

Hjemmebesøg

Somatisk 
udredning

Indlæggelse, 
angsttilstande

Familieterapi

12.912 kr.

14.152 kr.20.285 kr. 14.916 kr..

23.672 kr.

59 dages indlæggelse

Indlæggelse, 
angsttilstande

32 dages indlæggelse

Patient/ 
Borger

6 gange

11 gange

4 gange8.608 kr.

75.122 kr.

4 gange8.764 kr.

17.178 kr.

77.522 kr.

6 gange

Psykiatrisk 
dagbehandling

106.002 kr. 18 gange

Telefonsamtal
e med patient

Psykologisk 
undersøgelse

8 gange4.632 kr.

Netværksmøde

Opsøgende 
hjemmebesøg

Samtaleterapi

Indlæggelse, 
depressiv 
tilstand

22 dages indlæggelse106.368 kr.

6.456 kr. 3 gange

2.863 kr. 1 gang

Konsultationer
(praksislæge)

Arbejdsprøvni
ng  og erhvervs 

praktik

39.270 kr.

Rehabilitering
s-forløb

Hjemmehjælp, 
praktisk

Hjemmepleje
Støtte- og 

kontaktperson 
ordning

9 gange2.080 kr.

10 gange7.204 kr.

1.080 kr. 3 gange

22.675 kr.

Er grad af outcome/effekt 
ligefrem proportional med 
antallet af indsatser?

Samlede udgifter –
behandlingspsykiatri, 
socialpsykiatri, almen 
praksis: 654.672 kr.  – 10 
måneders periode fra års 
start 

Sygedagpenge

40.100 kr.

11 uger

Gruppeterapi

42.912 kr.

Kilde: Implement Consulting Group og PFI



Dyreste

borgere

Risiko-borgere

Raske og 
velfungerende

borgere

60-80% af
borgerne: 
udfordringer
behandles/ 
kontrolleres
let

15-35% af
borgerne: 
symptomer ikke
altid under 
kontrol

5% af borgerne, fx
multisyge
kronikere med 
komplikationer

Intensiv, integreret

og personaliseret

behandling og pleje

Let adgang til

systemet

Balance mellem “selv-

service” og direkte

støtte og behandling

på kritiske områder

Kilde: Advisory Board Company 

Udgangspunktet: Vi skal kunne identificere forskellige risikogrupper, 
målrette indsatser og flytte ressourcerne hen, hvor de skaber størst 
effekt

Kræver 
fælles 

overblik – og 
indblik



Strategisk samarbejde med en fælles 
målsætning: Mere velfærd og sundhed for pengene

MÅL PRIMÆRE DRIVERE

Mere 
målrettede og
integrerede 
indsatser til 

forskellige 
grupper, som 

giver mere værdi 
for borgeren og 

koster mindre 
samlet set

BEHOV

INNOVATION

STYRING

ORGANISERING

Opbygge et fælles datagrundlag og identificere 
grupper af borgere med behov for mere 
integrerede og målrettede indsatser

Udvikle nye målrettede og integrerede 
indsatser til de identificerede borgersegmenter

Udvikle styrings- og budgetmodeller, der kan 
understøtte de nye indsatser

Opbygge en organisering og kompetence-
sammensætning, der understøtter levering af 
de nye indsatser

AKTIVITETER

OPSKRIFTEN:
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Aktive tilbud 111 28 4 4 1 7 3 59 1 16 1 4 12 16

Dagpenge 28 72 3 8 6 2 3

Enkeltudgifter og sociale formål 6 1

Fleksjob 4 3 27 4 20 1 12 1 3

Hjælpemidler 4 1 46 2 16 4

Kontant- og uddannelseshjælp 1 1 1 1 1

Ledighedsydelse 7 8 4 27 10 11 15

Mentor og ressourceforløb 3 3 3 1 1

Ressourceforløbsydelse 59 6 20 2 1 10 3 204 7 50 7 13 18

Revalideringsydelse 1 1 16 7 32 4 1

Sociale indsatser 16 2 12 4 11 50 4 76 7 11 2 2

Sprogtilbud til udlændinge 1 1 1 7 11

Sygedagpenge 4 3 3 15 7 11 20

Pilotprojekter i Odsherred 
og Stevns kommuner 
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Opbygning af et fælles 
datagrundlag (et års data)

Velfærds-
information
på borger-

niveau

Overførsels-
indkomster

Økonomiske
tilskud

Sociale
indsatser

Special-
Undervisning

Sundheds-
og omsorgs-

indsatser

Beskæftigelses-
indsatser

Sygehus-
aktivitet

Sygesikrings-
ydelser
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Resultat af dataindsamlingen
Det samlede billede på tværs af Stevns og regionen

 -

 500.000

 1.000.000

 1.500.000

 2.000.000

 2.500.000

 3.000.000

 3.500.000

Antal borgere

Kr.

Antal borgere                                                       226           

Samlet omkostning 217 mio. kr. 

Gennemsnitlig omkostning 960.665 kr.

Antal 678

Samlet omkostning                                 392 mio. kr.

Gennemsnitlig omkostning                     578.705 kr.

Antal 1.129

Samlet omkostning 507 mio. kr.

Gennemsnitlig omkostning, kr. 449.363 kr.    

1% DYRESTE

3 % DYRESTE

5 % DYRESTE

38%

21%

49%



 -

 500.000

 1.000.000

 1.500.000

 2.000.000

 2.500.000

 3.000.000

 3.500.000

Antal borgere

Antal borgere                                                       226           

Samlet omkostning 187 mio. kr. 

Gennemsnitlig omkostning 829.282 kr.
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Resultat af dataindsamlingen
Det kommunale billede Stevns

Antal 678

Samlet omkostning                                 320 mio. kr.

Gennemsnitlig omkostning                     472.669 kr.

Antal 1.129

Samlet omkostning 413 mio. kr.

Gennemsnitlig omkostning, kr.              365.963 kr.    

1% DYRESTE

3 % DYRESTE

5 % DYRESTE

44%

26%

57%

Kr.
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Resultat af dataindsamlingen
Det regionale billede Stevns

 -

 500.000

 1.000.000

 1.500.000

 2.000.000

 2.500.000

Antal borgere

Antal borgere                                                       226           

Samlet omkostning 96 mio. kr. 

Gennemsnitlig omkostning 427.151 kr.

Antal 678

Samlet omkostning                                 158 mio. kr.

Gennemsnitlig omkostning                     232.787 kr.

Antal 1.129

Samlet omkostning 192 mio. kr.

Gennemsnitlig omkostning, kr. 169.982 kr.    

1% DYRESTE

3 % DYRESTE

5 % DYRESTE

48%

30%

59%

Kr.
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Lille overlap mellem de dyreste 
i kommunen og regionen

1% dyreste borgere i Stevns 1% dyreste borgere Region Sjælland

226 226
5%

12

5% dyreste borgere i Stevns 5% dyreste borgere Region Sjælland

1.129 1.129
13%

146

Hypotese: De tungeste grupper i kommunen ender som tungeste i regionen. 



Odsherred (2016) Stevns (2016)

Antal borgere Ca. 33.214 22.586

Totale relevante omkostninger 1,8 mia. 1,06 mia.

Heraf kommunale 1,3 mia. (72%) 730 mio. (69%)

Individfordelt i kommunen 85%* 99%

Andel 1% dyreste på tværs 17% 21%

Andel 5% dyreste på tværs 41%* 49%

Andel 1% dyreste i kommunen 22% 26%

Andel 5% dyreste i kommunen 49% 57%

Andel 1% dyreste i regionen 27% 30%

Andel 5% dyreste i regionen 57% 59%

Overlap ml. kommunal og regional 
5%-gruppe

14% 13% 

13

Overordnede analyseresultater

*Størstedelen af de relevante omkostninger, der ikke er individfordelt, udgøres af førtidspension. At disse ikke er fordelt i Odsherred vurderes 
også at kunne forklare en stor del af forskellen i tyngden af de dyreste grupper mellem Odsherred og Stevns. 
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Definition af segmenter med potentiale
for forbedringer på baggrund af data

Det faglige kendskab til borgene og vurdering af forbedringspotentiale afgørende i 
definitionen og udvælgelsen af meningsfulde segmenter
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Analyser i segmenteringesprocessen

I alt blev der lavet omkring 

30 bruttosegmenter samt 

diverse andre analyser i 

hver kommune
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De udvalgte segmenter i Odsherred

Nr. Beskrivelse Antal
Gennemsnitlig 

omkostning, kr.

Gennemsnitlig omkostning, kr.

Social og 
Psykiatri

Omsorg 
og 

Sundhed

Job og 
Ydelser

Dagtilbud og 
uddannelse

Børn og 
Familie

Sundheds
-væsen

1
Unge 13-26 årige med 
kontakt til psykiatrien

287 225.394 43.100 435 34.582 33.693 67.684 45.900

2 Smertepatienter 168 179.726 2.908 34.650 70.159 0 0 72.009

3
Familier, som har social
børnesag og forældre på 
overførsel

117 673.536 17.173 10.285 129.976 145.529 291.960 78.613

4

Familier i den 
arbejdsdygtige alder, der 
modtager en overførsel og 
hjemmepleje

41 537.942 18.272 73.704 169.802 30.019 24.005 222.140

5
Borgere med (registreret) 
misbrug

408 174.492 39.858 20.918 38.718 1.071 1.271 72.655

6

Enlige med kronisk 
sygdom, der modtager en 
indsats fra enten Social og 
Psykiatri eller Job og 
Ydelser

164 335.306 111.842 48.393 52.954 662 -179 121.633
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De udvalgte segmenter i Stevns

Nr. Beskrivelse Antal

Gennemsnit-
lig

omkostning, 
kr.

Gennemsnitlig omkostning, kr.

Arbejdsmar
-ked

Børn og 
Læring

Sundhed
og 

Omsorg

Sundhedsvæ
-sen

1
Unge mellem 13 og 29 år, som er i kontakt 
med psykiatrien eller psykolog

241 199.606 40.307 42.130   71.536 45.632

2
Familier, som har en børnesag og modtager 
en overførsel

405 358.736 125.397 167.817 17.071 48.451

3
Familier, som har en børnesag, kronisk 
sygdom og modtager en overførsel

101 450.159 143.986 182.853 23.607 99.713

4 Børnefamilier med angst og depression 87 265.619 88.105 73.928 7.059 96.527 
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Segment 2+3 Stevns: Unge fra 13-29 år 
med kontakt til psykiatrien

DEFINITION AF BORGERE I SEGMENTET: Unge mellem 13 og 29 år, som er i kontakt med psykiatrien eller har modtaget 
psykologhjælp. Der er desuden lavet separate analyser af hhv. de 13-18-årige (opdelt i piger og drenge) og de 19-29-årige, samt et 
undersegment, som er defineret ved også at have fået en overførsel.

NØGLETAL

Antal borgere 241

Samlet omkostning 48.105.005

Gennemsnitlig omkostning 199.606

Heraf kommunale 
omkostninger

153.973

Heraf regionale 
omkostninger

45.632

Gennemsnitlig antal 
kommunale ydelser per borger 

3,4

Enlige, % 25%

Børn og unge under 30 år, % 100%

Ældre over 65 år, % -

Borgere der både modtager en 
kommunalydelse, har været i 
kontakt med primær sektor og 
et sygehus , %

35%

Andel der har en samlet 
omkostning under 100.000 kr.

59%

Kendetegn - Stærkt introverte eller ekstroverte karaktertræk 
- Formentlig højere forekomst af misbrug end hvad der er registreret
- Svært ved at fastholde en ungdomsuddannelse (flere skift)
- Flere sociale problemer (bolig, økonomi, at klare hverdagen, 

netværk, misbrug, udfordringer med at transportere sig) 
- Svært ved at træffe valg
- Manglende struktur i hverdagen
- Ofte lang historik med systemet. En del ser systemet som en formel 

”driftsenhed” ikke en aktiv medspiller til en personlig udvikling. 
Nogle ”melder sig ud”, når de bliver 18. Nogle bruger systemet som 
primær forsørger

System-
perspektiv

- Svær overgang  mellem børnepsykiatri og voksenpsykiatri
- Lang ventetid (ingen løbende optag – derfor også ventetid)
- Udfordrende at man som borger skal passe til en ”pakke”
- Hvis man har flere udfordringer tilbagevisiteres man
- Mange forskellige voksne/professionelle om den unge
- Data/journal deles ikke – information går tabt

Forbedrings
potentiale

- Bedre sammenhæng mellem region og kommune – samlet, 
helhedsorienteret indsats (tværkommunalt samarbejde (Psykiatri, 
Skole, Børn og Læring) + tættere samarbejde med Psykiatrien + 
relationel koordinering + fokus på kommunikationspraksis)

- Mulighed for forebyggelse – tidlig sammenhængende indsats kan
give langtidseffekt

- Styrket vidensoverlevering mellem børnefasen og voksenfasen



Det videre samarbejde: 
PreCare i Odsherred

eKlinikken: Tilstandsbaseret, person-centeret og datadrevet

360°


