Sykehusforbruket i byene

Helse- og omsorgskomiteens besgk i Tromsg
29. januar 2010.

Trine Magnus, leder Senter for klinisk dokumentasjon og
evaluering (SKDE), Helse Nord RHF.
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e Qverordnet bilde av
sykehusforbruket i Norge —
hva er det som dominerer

aktiviteten?

e Storbyer — bruker de sine sykehus

annerledes enn gvrige omrader?
Et nasjonalt perspektiv.

e Vertskommuner — bruker de eget
sykehus annerledes enn sykehusets

gvrige opptaksomrade?
Et HelseNord-perspektiv.

© Trym Ivar Bergsmo



Et nasjonalt overblikk..

Fokus:

Hva slags aktivitet dominerer i sykehusene?
For hvilke pasienter?
Storbyer vs samlet region
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Dognopphold og liggeddgn i norske sykehus.

H Liggedggn

® Opphold

1ano Bo Je o8
e6L-.9
12 99 - 09
e 67 - 91

leST-0

Planlagt

1ano Bo Je o8
e6L-/.9
e 99 - 09
e 6v-91

1eST-0

@-hjelp

Kirurgi

1ano Bo Je 08
®e6L-/.9
12 99 - 09
e 6y - 9T

R ST -0

Planlagt

1ano Bo Je 08
e6L-.9
T2 99 - 09
e 6y - 9T

1eST-0

J-hjelp

700000

600000

500000

400000

300000

200000

100000

Medisinsk



Medisinsk ¢-hjelp
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Liggedggn per 1000 innbygger.
Boomrade Helse Nord 2006-08. Alder over 80 ar.

1400

1200

m Vertskommune  ® @vrige kommuner

1000 -

800 -

600 -

400 -

200 -

Kvinner

Kvinner Menn

Hjerte og Kar

Lunge

Kvinner Kvinner Kvinner

Urinorg/Prostata Mage og Tarm



Medisinsk @-hjelp

Dggnopphold for innbyggerne i Oslo, Bergen, Trondheim og Tromsg
kommune vs gvrig kommuner i tilhgrende helseregion.
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Ligged@gn per 1000 innbygger i Oslo, Bergen, Trondheim og
Tromsg kommune vs gvrig kommuner i tilhgrende helseregion.

Medisinsk @-hjelp

Opphold per 1000 innbygger 2006-08

4500

® Regionbysenter

= @vrige kommuner i regionen

4000

3500

3000

2500

2000

1500

1000

500

0-15ar

16 - 49 &r
50 - 66 ar
67 -79 ar

Helse Sgr-GOst
o

'Y X
%

T | o8 o o  oF
3 v o o o

— < © ~
c’ 1 1 1 1
Sl o © o ~
o(C i Lo (o]
o
©

Helse Vest

80 ar og over

0-15ar

oS o oF
(@] O (@]
<t © ~
© o N~
— Lo O
Helse Midt

80 ar og over

0-15ar

of  of  oF
(@] (o] ()]
< © ~
O o N~
— L0 ©
Helse Nord

80 ar og over




Oppholdslengde

Dggnopphold 2006-08, per 1000 innbyggere
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Over til Helse Nord ...

Fokus:
Er det forskjeller mellom

vertskommuner og andre kommuner i
bruk av sykehustjenester?
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Polikliniske konsultasjoner
per 1000 innbyggere.
Bosted i Helse Nord 2006-08.
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Polikliniske konsultasjoner

per 1000 innbyggere, etter boomrade og vertskommunestatus.
Helse Nord 2006-08. Aldersjusterte tall.
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Liggedogn

per 1000 innbygger
Bosted Helse Nord 2006-08. Aldersjusterte tall
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Ligged@gn
per 1000 innbyggere, etter pasientkategori.
Bosted Helse Nord 2006-08. Aldersjusterte tall.
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Medisinsk g-hjelp.
Antall ligged@gn per 1000 innbygger, alle behandlingssteder. Trend 2003-08.
Bosted i Helse Nord. Aldersjusterte tall.
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Medisinsk @-hjelp, alder 80 ar og eldre

Antall ligged@gn per 1000 innbyggere.
Bosted Helse Nord 2003-2.tertial 2009
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Antall liggedggn per 1000 innbygger

etter aldersgruppe.
Bosted Helse Nord 2006-08.
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Medisinsk @-hjelp.
Antall liggedggn per 1000 innbyggere.

Aldersgrupper over 66 ar, alle behandlingssteder.
Helse Nord 2006-08.
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Ligged@dgn per 1000 innbygger,
alle behandlingssteder, perioden 2006-08
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Oppsummering:

» Innleggelser for indremedisinsk gyeblikkelig
hjelp dominerer bildet hva gjelder
sykehusinnleggelser i Norge

» Dette gjelder i sterkest grad malt som forbruk av
liggedogn, og hos de eldste

» Det er store forskjeller i forbruksmgnster mellom

vertskommuner og gvrige kommuner i Helse
Nord
» Forskjellene er mest uttalt for poliklinikk og for

medisinsk @-hjelp hos de eldste.
SDE
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Forskjellene i bruk av eget sykehus mellom
vertskommuner og gvrige kommuner bogr bli
tema i dialogen mellom kommuner og
lokalsykehus

Utvikling av hensiktsmessige og malrettete tilbud
til de eldste pasientene i by- og vertskommuner
bar fa hay prioritet i samhandlingsdialogen
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