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The why?
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nova

Antal patienter med
hjertekarsygdomme pr. 1.000

indbyggere
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- . . . .
- Kortleegning og optimering af patientforigb

Patient Pathway-projektet:

+ analyserer patientforlgb pa tveers af sektorer for
hjertepatienter. ndsatser /-\
J p @ Florncwlulerting og %

prioritering af indsatser

+ identificerer uhensigtsmaessige patientforlgb. Indsigt Forbedringer

Overblik og indsigt i (ﬂo Bedre patientbehandling og
patientforlgb bedre brug af ressourcer
+ anvender sundhedsdata og procesanalyser ved

brug af machine learning.
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Sygdomsgrupper og inklusionskriterier

Kronisk iskeemisk
hjertesygdom

Areforsneaevring i benene

Akutte brystsmerter Blodprop i hjernen

ICD-10 koder
Inkluderende:

DI20* Angina pectoris
DI21* Akut myokardieinfarkt
DI1248 Anden form for akut
iskeemisk hjertesygdom
DI1249 Akut iskeemisk
hjertesygdom

DI741B Trombose i aorta
DI744B Trombose i arterie i
ekstremitet

Ekskluderende

DI1208* Anden form for angina
pectoris

DI209* Angina pectoris

ICD-10 koder

Inkluderende:

DI63* Hjerneinfarkt

DI65* Okklusioner og stenoser
af preecerebrale arterier
u/infarkt

DI166* Okklusioner og stenoser
af cerebrale arterier u/infarkt
DI672 Cerebral aterosklerose
DG458 Anden transitorisk
cerebral iskeemi eller beslaegtet
syndrom

DG459 Transitorisk anfald af
cerebral iskeemi UNS

Ekskluderende

ICD-10 koder
Inkluderende:
DI208* Anden form for angina

ICD-10 koder
Inkluderende:
DI702* Arterosklerose i

arterie i underekstremitet pectoris

DI739* Sygdom i perifere DI209* Angina pectoris
kar DI125* Kronisk iskaemisk
DI708 Arterosklerose i hjertesygdom

anden arterie

DI709 Arterosklerose
DI745B Trombose i arteria
iliaca

Ekskluderende

Ekskluderende
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Hvilke analyser er der gennemfgrt?

Preediktion af risiko for akut genindlaeggelse op til 7 dage efter planlagt
% forlgb

Analyse af patientflow med sektorovergange for patienter frem mod og efter

en akut indleeggelse

@ % Arketypeanalyse for patientgrupper med akut genindleeggelse
@ '_Q_' Lasningkatalog pa baggrund af analyserne
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Datagrundlag for analyserne

Datakilde

CPR-registeret (CPR)

Beskrivelse

Adresse, fgdselsdato, kan, opholdsperiode mv.

Landspatientregisteret (LPR)

Laegemiddelstatistikregisteret (LMR)

Sygehuskontakter, diagnoser, procedurer mv.

Medicin hentet pa apotek, ATC-koder, meengder,
DDD’er mv.

Laboratoriedatabasen (LAB)

Sygehusmedicinregisteret (SMR)

Laboratorieprgver ifm.. sygdom, prgvesvar,
pravetype, prgvedato mv.

Medicin modtaget pa sygehus, ATC-koder,
maengder DDD’er mv.

Sygesikringsregisteret (SSR)

Kontakter med praktiserende lsege, datoer,
ydernumre mv.
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1. Preediktion af risiko for akut genindlaeggelse op til 7 dage
efter planlagt forlgb

Patienten inkluderes i
model ved akut kontakt
med relevant ICD-10 kode

« @4 _______ -

Der bliver skabt features ud fra de seneste 2 ars data A Tiden fra seneste
far seneste planlagte kontakt, herunder bl.a.: planlagte kontakt til akut
- Antal aktionsdiagnoser kontakt bruges til at
« LAB vaerdier kategorlsgre risiko for
. akut genindleeggelse
. Spec!ale ved seneste planlagte kontakt far/efter 7 dage efter
+ Afdeling ved seneste planlagte kontakt planlagt indleeggelse pba.
+ Hjertemagnyl DDD i perioden features
mv.

Patienten har en
forudgaende planlagt

kontakt
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Et eksempel for akutte brystsmerter A
Antallet af procedurer hos praktiserende laege de seneste 3 madr.

o ) ) ! - ﬁ%igfg:;irt:? : 350 per er stigning i risiko for akut
Risikoen for at blive genindlagt / genindlaeggelse fra 0-4 besag
akut inden for 7 dage efter sidste 0,8 hos leege

planlagte forlgb stiger, hvis man
har haft kontakt med egen laege 0.6
inden for de sidste 3 mdr.
0,4 = Sum of CPRCount
Der er en svagt forgget risiko, Cakeeriserantal —SumOISHAF’lO-Percemi:e
hvis man har haft flere kontakter. , besag hos T SumersnAsD Percente
0, / praktiserende leege 150 ——sum of SHAP90.Percentile
0 100
1.08 216 324 432 54 648 7.56 864 9.72 11.88 12.96
Skalaen viser
0.2 50 antal patienter i
15 24 4 17 13 12 16 14 o o 16 / hver gruppe
HEEEEE T
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7) 2. Patientflow gennem sektorer i
sundhedsvaesenet

+ Modellen analyserer sektorovergange for patienter frem mod og efter en akut
indlaeggelse.

+ Kontakter med praktiserende leege og sygehusspecialer er lagt ud pa en
tidslinje, som centrerer sig omkring akut sygehusindlaeggelse.

+ Patientflow-analysen indekserer hver enkelt patients kontakter, og laegger disse
ud pa en tidslinje og summerer tidslinjerne op for at vise de generelle
tveersektorielle flows.

Sekundeer sektor

Primeer sektor




Patientflow for akutte brystsmerter

4 SSR l oSSR

4 Kardiologi | | 3qqR

ardiologi

3kardiologi

intern medicin

Sektorovergange Sektorovergange
for akut Akut efter akut
indleeggelse indlaeggelse indleeggelse
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Patientflow for blodprop | hjernen

hei 0 kardiologi

8 kardiologi

: 0SSR 11 SSR
758 rdiotogi

8§ SSR
6 SSR I cardiologi

4 SSE ; .
diologi

ologi

8 SSR

-7 kardiolog

| 1 intern medicin

< ' | )

Sektorovergange Sektorovergange
for akut Akut efter akut
indleeggelse indlzeggelse indleeggelse
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’3& 3. Arketypeanalyse

Patientgruppernes karakteristikker peger pa, at
falgende indsatsomrader vil veere effektfulde:

« Medicinopfalgning

« Epikriser

* Opfolgning efter udskrivning

« Tveersektoriel deling af information

Modellen tager udgangspunkt i hierarchical clustering,
hvor patienterne inddeles i en reekke grupper baseret pa
baggrundsdata. Vi tager udgangspunkt i patienter med
en akut indleeggelse <= 7 dage efter planlagt
indleeggelse.
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Arketypernes patientrejser
En typisk patientrejse indeholder mange sektorovergange og lav medicinsk compliance

Symptomer Praktiserende Praktiserende laege Symptomer
Patienten oplever leege Patienten underrettes Patienten far ikke taget
symptomer Patienten besgger om blodprgvesvar og sin medicin og
sin leege og far far recept pa statin symptomerne forvaerres

udskrevet medicin

B

b il &
|

Sygehus Laboratorietest Sygehus Medicin
Patienten Patienten bliver testet Patienten Patienten har ikke
undersgges pa og har forhgjede indleegges akut pa hentet sin medicin
sygehuset efter lipidveerdier sygehuset >7 dage efter udskrivelse
henvisning efter ambulant
besag
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Feelles for arketyper

Der er en reekke gennemgaende karakteristika for arketyperne

2)C

R &E P

Feellestreek, der giver gget risiko

for akut kontakt

Mange sektorovergange

Tematik

Sektorovergange

Symptomer.
Patienten oplever,
symptomer

Nggleord

Organisering, tvaersektoriel kommunikation,
udskrivning

Mange kontakter hos praktiserende laege

Fa kontakter hos sygehus

Informationsdeling

Organisering, tveersektoriel kommunikation

Tveersektoriel kommunikation, organisering,
udskrivning

Hgije lipidmalinger og kolesterolmalinger

Lave triglycerid-veerdier

Laboratoriesvar

Behandlingsmal, udskrivning og monitorering

Behandlingsmal, udskrivning og monitorering

Utilstraekkelig adherence til medicinsk behandling

Manglende afhentning af medicin

Utilstraekkelig medicinsk behandling

Medicin

Adfeerd og adgang til sundhedsydelser

Adfeerd og adgang til sundhedsydelser

Behandlingsmal, udskrivning og monitorering
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4. De fire udvalgte mulighedsrum

Mulighedsrum 1: Organisering og incitamenter i forlgb

Mulighedsrum 2: Adfaerd og adgang til sundhedsydelser

& Mulighedsrum 3: Den gode udskrivelse

& Mulighedsrum 4: Handling for at opna behandlingsmal
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D @ Partnerskabet — vores laeringer
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