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Arbejdsområde Opgave Tidsperspektiv 

Projekter fra 2024 A) Igangværende PRO-projekter 

Der skal være opmærksomhed på fortsat anvendelse af de eksisterende PRO-ske-

maer i anæstesiologi, oftalmologi og dermatologi.  

 

Hvis der kommer relevante nationale initiativer fra PRO-sekretariatet vil det blive 

taget op om speciallægepraksis skal være med.  

 

B) Plan for det videre arbejde med PRO og patientinddragelse 

Drøftelse i styregruppen december 2024 afgør, hvad der videre skal planlægges 

omkring PRO. Forslaget er flere mindre skemaer og mere fokus på patientinddra-

gelse i forhold til at lette arbejdet i klinikken og understøtte at patientens erfarin-

ger og viden samles. 

 

 

Løbende 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Q2 - Q3 

 C) Diagnosekodning 

For at sikre, at alle nystartede klinikker får installeret Sentinel og leverer diagno-

sekoder og øvrige relevante data, er etableret en kvartalsvis monitorering og op-

følgning. Denne monitorering sikrer også viden om øvrige klinikker, der af forskel-

lige grunde ikke leverer data, så den pågældende klinik kan kontaktes. 

 

Kvalitetsrapporter videreudvikles med opdeling på aktions- og bi-diagnoser. Dette 

vil være relevant i mange eksisterende rapporter, og der arbejdes løbende på op-

datering af relevante rapporter. 

 

 

Løbende 

 

 

 

 

Q1-Q2 

Klynger A) Udvikling af klyngepakker  

Der er frem til udgangen af 2024 udgivet 9 klyngepakker.  

 

 

Videre arbejde fra 2024 
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Der arbejdes i øjeblikket med en pakke omhandlende trivsel og når den eksiste-

rende akutpakke for ørelægerne er afprøvet tages stilling til, om en lignende 

pakke vil give mening i øjenlægepraksis.  

 

Det er forventningen at en pakke om prøvehåndtering, der udvikles i samarbejde 

med de regionale risikomanager bliver færdig i løbet af første halvår. 

 

Det er forventningen, at der startes op på en klyngepakke om antibiotikabehand-

ling i samarbejde med KiAP. 

 

Det er forventningen, at der startes op på en klyngepakke som understøtter øjen-

lægernes modernisering – f.eks.  

  

I øvrigt udarbejdes klyngepakker i tilknytning til ændringer i rapportering til klini-

ske kvalitetsdatabaser og efterhånden som der leveres returdata fra RKKP. 

 

Der skal i planer for kommende klyngepakker skeles til at alle specialer på sigt får 

mulighed for at arbejde med klyngepakker. 

 

Q1 og Q2 

 

 

 

Q1-Q2 

 

 

Q1-Q4 

 

 

Q1-Q2 

 

 

Q3 og Q4 

 B) Klyngetræf 

Tilrettelæggelse og afholdelse af temadag for klyngekoordinatorerne. Der hentes 

inspiration fra sidste års tilbagemeldinger. 

 

 

28. marts 2025 

 

 C) Undervisning til koordinatorerne 

Der arbejdes på at tilbyde et mindre antal virtuelle møder/webinarer om helt kon-

krete emner – fx generelt om brugen af klyngepakker og generelt om mulighe-

derne for at få skræddersyede data til klyngearbejdet. 

 

 

Q2 og Q3 

Datadrevet kvali-

tet 

A) RKKP-databaser Løbende 
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Der afholdes i løbet af 2024 2-3 møder med RKKPs sekretariat med henblik på 

identifikation af relevante databaser og opfølgning på målsætningen om at få 

praksis repræsenteret i relevante database-styregrupper.  

I takt med at speciallægerne kommer på flere databaser skal der i 2025 arbejdes 

med en organisering i samarbejdet, som sikrer at der sker en analyse og formid-

ling af resultater fra databasen, som understøtter kvalitetsarbejdet for speciallæ-

gerne.  

 

Rapportering til følgende databaser er under planlægning/implementering: 

• Dansk anæstesidatabase 

• Dansk Astmaregister (pædiatri og lungemedicin) 

• Dansk KOLregister (lungemedicin) 

• Parkinson (reumatologi) 

• Psoriasis (dermatologi) 

 

B) Returdata 

Der er fokus på arbejdet med visning af returdata fra databaserne. Ved udgangen 

af 2024 fungerer det for hudkræftdatabasen (dermatologi), atrieflimren (kardio-

logi) og for ADHD (B&U-psykiatri) samt for Danbio (reumatologi). Visning udvikles 

i takt med at data udstilles fra RKKP i første omgang fra: 

• Diabase (oftalmologi) 

• Herniedatabasen (kirurger) 

• TiGrAb – tidlig graviditet og abort (gynækologi) 

 

Og efterfølgende så vidt muligt i takt med at rapportering til databaserne imple-

menteres. 

 

Q1 – Q4 

 

 

 

 

 

 

 

Q1 – Q3 

 C) Data til klyngerne 

Sentinel-enheden håndterer data til og fra speciallægepraksis. Data indgår i 

mange forskellige sammenhænge både i klyngepakker, rapportering til databaser 

 

Statusmøder hver 14. dag med Sentinel-enheden 
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og andre potentielle projekter i specialerne. Udgangspunktet for Sentinel-relate-

rede data er visning i lægernes kvalitetsrapporter. I 2025 er der fokus på at ud-

vikle og forfine visningen af data og at kvalitetsforbedre funktionaliteten af Senti-

nel. 

 

2-3 møder i koordinationsgruppen mellem FAPS, Sund-

hed.dk, Sentinel-enheden og eKVIS 

 

 

Øvrige opgaver A) Introduktion af ny medarbejder 

Der er behov for grundig introduktion af en ny medarbejder og intern omfordeling 

af opgaver mv. 

  

 

Q1 

 B) Klyngeøkonomi 

Der er fastlagt en procedure for løbende refusion af klyngernes udgifter til møder 

og aktiviteter – der følges op månedsvis. 

 

Løbende 

 B) Videreføre det bedste fra akkrediteringen 

Elementer fra akkrediteringen vil indgå løbende i arbejdet med udvikling af klyn-

gepakker som beskrevet tidligere.  

 

Herudover vil en præsentation af kvalitetsarbejdet - herunder også de organisato-

riske elementer – indgå som en del af administrationskurset 2 gange årligt. 

 

Alle nye introduceres ved individuel mail til kvalitetsarbejdet med information om 

det, der gælder specifikt for eget speciale og med en inspirationsliste, der rummer 

elementer fra akkrediteringen med henblik på, at klinikken kan indarbejde gode 

organisatoriske rutiner fra starten. 

 

Løbende 

 C) Den regionale følgegruppe 

Der planlægges med afholdelse af 2 møder i den regionale følgegruppe 

 

 

Et i hvert halvår 

 D) Deltagelse i konferencer og temadage Begge i oktober/november måned 
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Sekretariatet prioriterer deltagelse i E-sundhedsobservatoriet og RKKPs kvalitets-

konference. 

 

 E) Formidling af arbejdet med kvalitet i speciallægepraksis 

Der skal løbende arbejdes med formidling omkring igangværende aktiviteter til 

alle involverede. Det sker især på møder mellem eKVIS og speciallægeorganisati-

onerne og via hjemmeside, klyngeplatform og FAPS-nyt mv. 

 

Der begynder at være flere data og derfor vil der være et større fokus på formid-

ling af resultater af kvalitetsarbejdet end der har været tidligere. Dette vil foregå 

på eKVIS.dk, men det er også forventningen, at eKVIS etablerer en LinkedIn pro-

fil, så kvalitetsarbejdet i speciallægepraksis kan blive mere synligt. 

Løbende 

 


