Patient- og pargrende-
perspektivet | SundK

Sundhedsvaesenets Kvalitetskonference

Den 30. oktqber 2025 a ® o Jhedsveesenets
Parallelsession 9 « sy Hvalitetsinstitut



Program

Velkommen og indflyvning
v/ Henriette Lipczak, vicedirektgr SundK

Paneldebat og dialog med salen
, enhedschef, Center for
Patientinddragelse, Region Hovedstaden
, metodekonsulent, SundK
, konsulent, SundK
, udviklingskonsulent, SundK
| SundK




Sundhedsvaesenets Kvalitetsinstitut (SundK)

r k k — B Sundhedsvaesenets
+ p « By Hvalitetsinstitut

Formalet med Sundhedsvaesenets Kvalitetsinstitut er, at understgtte 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 hgi,

ensartet kvalitet pa tveers af landet*.

L Patient- og pargrendeperspektivet pa kvalitet i patientforlgbet

*Kommissorium for Sundhedsvaesenets Kvalitetsinstitut: https://www.sundk.dk/media/3wvdlqjf/revideret-kommissorium marts-2025.pdf



https://www.sundk.dk/media/3wvd1gjf/revideret-kommissorium_marts-2025.pdf

Patient- og pargrendeperspektiv: definition

Patient- og pargrendeperspektiv
De erfaringer, behov, gnsker og vaerdier, som borgere og
patienter bringer med sig | mgdet med sundhedsvaesenet.

Patient- og pargrendeinddragelse (PPI) handler om aktivt at
Inddrage dette perspektiv i udvikling, beslutningstagning og
evaluering af sundhedsvaesenets ydelser og rammer.




Patient- og pargrendeperspektivet i SundK

Strukturelt | opgavelgsningen
« Bestyrelsen Patient- og pargrenderepraesentanter
« SundK Radet Workshops/feedbackmgder

« Fagligt udvalg for kliniske  Interviews
kvalitetsdatabaser ° Litteratursggning
« PROM

.................
Anbefaling

Klinisk Kvalitets-
retningslinje database

Visitations- Viden fra UTH
retningslinje

Analyse Vurdering/HTA




Politik for PPl 1 SundK - under udarbejdelse
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Pationt- og parerendeinddragelse | Sundhedsvansenets Kvaltetsinstitut

Sundhedsveesanats Kvaltetsinstaut (SundK) er etableret for at samie og styrke
kvaltetsarbejdat | det danske sundhedsvaesen. Instituttet bygger pa dan opga

valasning og de erfarnger, der er gjort | Regionernes Kiniska Kvalitatsudvik

ingsprogram (RKKP Behandingaridat - med samtidgt enske om atab

nng af noget nyt ‘trodie

unktions

t har en bred opgaveportefabe, som kan nddeles | tre st

o Kinske kvalitetsdatabaser
o Kinske Retnngsinar

¢  Analyser og Vurderingar

Herudaver skal SundK fortsat bt me
1. maj 2025 overtager instituttet drift
og det nationale ansvar for berng af o ]
tientskkarhoed D I aI O

For at sikre an hahedsorienteret tiga g
net skal brugernes parspektiv nddrag

maod kinkare og ledere, man dae har ¢

evelser og behandingsresultater. For

bruger bab

vimgter de kke nadvendigvis de sarmeme kvaltetsparametre

m brugerne salv. Derfor er det vigtigt, at brugernes sternme nddrages

beydet med kiniske kvaltetsciatabaser, kiniske retringsinjer analyser og vur

dernger sarmt mitativer for ighed | sundhed

Sparrin

Politik for

Patient- og
pargrendeinddragelse
| SundK




Paneldebat og dialog



Hvordan bidrager patient- og
pargrendeinddragelse til kvalitetsudvikling
| 20357




VI [klinikere] kan godt selv belyse
patientperspektivet — vi har jo masser af
erfaring med at tale med patienter

Ja Af og til . Ne)
klinikere kan belyse kan klinikere belyse klinikere kan ikke belyse
patientperspektivet patientperspektivet patientperspektivet




Ja

Det tager for lang tid og
er for ressourcekraevende
at involvere patienter og pargrende

Af og til

Nej




Det er svaert at finde ‘de rigtige’ patienter,
der kan repraesentere hele patientgruppen

Ja Af og til Nej




Ja

Organisatorisk Patientinvolvering er en
symbolsk aktivitet og er drevet frem af
politisk krav

Af og til




Ja

Det er sveert for patienter og pargrende
at bidrage til kvalitetsudvikling pa
gruppeniveau

Af og til




Ja

Det er ikke etisk forsvarligt at involvere
patienter og pargrende, nar det handler
om alvorlig sygdom

Af og til




Hvis vi skal lykkes med PPl | SundK —
hvad er sa det vigtigste farste skridt?




PPl 1 SundK anno 2035

Patienter og pargrendes perspektiv indgar sammen med de sundheds-
professionelle og organisatoriske perspektiver | opgavelgsningen.
Perspektiverne danner tilsammen grundlag for den viden og de anbefalinger,

der udgar fra SundK.

PPl er en del af opgavelgsningen | arbejdet med kliniske
kvalitetsdatabaser, kliniske retningslinjer, analyser og
vurderinger, patientsikkerhed/UTH samt visitationsretningslinjer.

Involveringen er systematisk, meningsfuld og fleksibel — og vi er gode til det!.




Tak!
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