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Den kommunale medfinansiering - analyse af fadsels- og 0-2 ars omradet

Dette notat har til hensigt at bidrage med viden om den kommunale medfinansiering pa fedsels-
og 0-2 ars i Ishgj Kommune.

Tilbud til fadende i Region Hovedstaden

Langt sterstedelen af gravide i Ishgj Kommune fader pd Hvidovre hospital, og de gravide
tilbydes en raekke jordmoderkonsultationer i lgbet af graviditeten. Antallet af konsultationer
variere alt efter om den gravide er uden kendte risikofaktorer, eller om der er en reekke
risikofaktorer eller serlige komplicerede problemstillinger. Indsatsen ved bade graviditet, fadsel
og barsel inddeles i 4 niveauer og gradueres efter disse risikofaktorer. Jo flere og mere
komplicerede problemstillinger den gravide/fadende/barslende kvinde har, jo tettere er det
tveaerfaglige samarbejde omkring den enkelte kvinde. For gravide med sarligt komplicerede
problemstillinger, fx rusmiddel problemer, sveere psykisk/psykiatrisk lidelser og/eller alvorlig
social belastning, niveau 4, foregar der samarbejde med Ishgj Kommune ved udskrivning.
Regionen foretager ikke registrering af hvordan de gravide/fadende fordeler sig i de fire niveauer.
Det er saledes ikke muligt, at treekke data pa, eksempelvis hvor mange gravide/fadende i Ishgj
Kommune, der modtager indsatser pa niveau 3 og 4, og hvad en gravid/fgdende koster pa niveau
1 kontra niveau 4. Ifglge sundhedsplejen er 12 % af alle gravide i Ishgj Kommune kategoriseret
som sarbare gravide.

Fadsler

Alle fadsler registreres som somatiske indleeggelser i eSundhed med undtagelser af
hjemmefadsler. Antallet af hjemmefadsler i Ishgj Kommune ligger pa et relativt lavt niveau. Ind
til videre har der veeret registreret under 5 hjemmefadsler i 2017. | perioden 2013 — 2016 har der
arligt veeret registreret mellem 5 og 16 hjemmefadsler i kommunen.

Tabel 1. Antal fadsler og KMF 2012 - 2016

Procentvis
Enhed: antal og hele kroner 2012 2013 2014 2015 2016 &ndring fra 2012
til 2016
Antal fadsler 255 244 282 297 3or 20.4%
Samlet KMF for fadsler 2295148 2026128 2435397 2688168 2.768.300 20.6%
Gns. pris prfodsel 27.086 24 648 25.863 27.029 26.729 -1,3%
Gns. KMF pr. fadsel 9.181 8.372 8.729 9.082 9.047 -1,5%

Kilde: Danmarks Statistik og eSundhed/K@S

Som det fremgar i tabel 1. blev der i alt brugt knapt 2.8 mio. kr. i kommunal medfinansiering til
fadsler i Ishgj Kommune i 2016. Antallet af fadsler er steget med 20 % i perioden 2012 — 2016,
og stigningen i kommunal medfinansiering pa omradet kan alene forklares med en stigning i
antallet af fgdsler, idet den gennemsnitlige pris pr. fadsel ikke er blevet dyrere, tvaertimod lidt
billigere. Kvinder i Ishgj Kommune var i gennemsnittet indlagt i 2,4 dage i forbindelse med en
fadsel i 2016 og der har i perioden 2012 — 2016 veeret et fald pa 9 % i den gennemsnitlige
indlaeggelsestid for en fgdende. Hvilket underbygger, at fadsler i gennemsnittet er blevet
billigere.

11 2016 fordelte fadslerne sig i Ishgj Kommune saledes: Hvidovre hospital 81 %, Rigshospitalet 5,6 %, Herlev og
Gentofte Hospital 7,4 %. De resterende 6 % fadte pa hospitaler i region sjelland.
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| forhold til antallet af fadsler skal det bemarkes, at de tal vi har trukket fra Danmarks Statistik
variere fra opgerelse fra Sundhedsplejen, Center for Bgrn og Forebyggelse, hvor der er registreret
lidt flere fadsler. Det kan dels skyldes at registreringen er trukket fra forskellige datakilder og at
registreringen er gjort pa forskellige tidspunkter.

Tabel 2. Gennemsnitlig kommunal medfinansiering pr. fadende

Procentvis
Enhed: hele kroner 2012 2013 2014 2015 2016 @&ndring fra 2012
til 2016
Ishaj 9.181 8.372 8.729 9.082 9.047 -1,5%
Albertslund 9212 8.099 8.601 9.033 8.879 -3,6%
Brendby 9.354 8.310 8.875 9.190 913 -2,4%
Glostrup 9198 8.234 8.916 8 8RR 8.930 -2,9%
Haje-Taastrup 9.229 8.284 8.788 8.914 9.016 -2,3%
Vallensbak 9.324 8.318 8.962 9.033 8.985 -3,6%
Region Hovedstaden 9.367 8.372 8.846 9.027 9.028 -3,6%

Kilde: eSundhed/K@S

| tabel 2. fremgar det, at der bliver brugt lidt flere penge pa fadsler i Ishgj Kommune i forhold til
de fleste af de kommuner vi sammenligner os med. Kun Brgndby Kommune betaler en lidt hgjre
andel til kommunal medfinansiering pr. fadende. Dette kan vaere en mulig indikator pa, at vi har
lidt flere sarbare gravide eller fadende med komplekse problemstillinger.

0-2 ars omradet

Som tidligere fremlagt stiger andelen af hvad kommunen skal betale i kommunal medfinansiering
pa 0-2 ars omradet. Fra 2018 opkreeves kommunen 45 % af regions pris, nar et barn i 0-2 ars
alder bliver behandlet pa hospitalet enten ambulant eller under indlaeeggelse, mod de nuvaerende
34 %. Andelen af kommunal medfinansiering nar et lille barn er i kontakt med almen praksis eller
gvrige sygesikringsomrade stiger ogsa fra 10 — 14 %. Omradet er derfor interessant at se pa i
denne sammenhang. Der er saledes en forventning om, at andelen af kommunal medfinansiering
vil stige pa 0-2 ars omradet. Der er taget hgjde for den forventede befolkningsudvikling i
prognosen for 0-2 ars omradet.

Figur 1. Prognose for KMF pa 0-2 &rs omradet, 2018-2024
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Som det fremgar af tabel 3, sa blev der brugt 3.6 mio. kr. i kommunal medfinansiering pa 0-2 ars
omradet i 2016. Der har i perioden 2012 — 2016 vaeret en relativ stor stigning i udgifterne til KMF
pa dette omrade, ogsa veesentlig starre end der har vaeret pa det somatiske omrade generelt. Strst
har stigningen veeret i forhold til ambulante besgg, som er steget 111 % i perioden. Vi har taget
kontakt til Hvidovre Hospital, for at hgre om de kan veere behjeelpelige med at forklare
baggrunden for denne udvikling. En mulig forklaring kan vaere en a&ndring i registrerings-
praksissen, maske i forhold til de undersggelser, som alle spaedbgrn far foretaget fa dage efter
fadslen, sdisom PKU-test og harescreening. Hvidovre Hospital har meldt, at de har sat deres
eksperter pa registreringsomradet pa sagen, men vi afventer forsat svar fra dem.

Tabel 3. Kommunal medfinansiering pa det somatiske omrade for 0-2 &rige kontra hele befolkningen

Enhed: hele kroner 2012 2013 2014 2015 2016 Pct. ndring
2012 - 2016

KMF, 0-2 érs omradet
Somatik - stationasr 2227209 2584623 2697178 2011765  2736.086 22.8%
Somatik - ambulant 422 401 450394 977658  1.061.744 891.438 111.0%
Somatik i alt 2649610  3.035.017 3674736  3.073.509  3.627.524 36,9%
KMF, alle aldersgrupper
Somatik - stationasr 39421486 41017905 43583587 44367459  42.988.833 9.0%
Somatik - genoptrasning 1001900 1086773 1077791 1316934 1249 664 24.7%
Somatik - ambulant 26640831 28771114 32573471 32128724  30.842.403 15.8%
Somatik i alt 67.064.217  70.845792  77.234.843  77.813.117 _ 75.080.900 12,0%

Kilde: eSundhed/K@S

Vi kan konstatere, at der i 2016 blev foretaget 1.964 ambulante besgg af 0-2 arige barn, hvilket
betyder at alle 0-2 arige i gennemsnittet havde mere end 2 ambulante besgg pa et hospital. Som
det fremgar af tabel 4, ses der en fordobling i antallet af ambulante besgg samt antallet af
personer fra 2013 — 2014, hvilket styrker vores antagelse om, at det kan veere en &ndring i
registreringspraksissen, der kan veere en del af forklaringen. Vi kan samtidig konstatere, at den
gennemsnitlige indleeggelsestid er faldet, ligesom antallet af indlaeggelser pr. person. Det vil sige,
at der er flere 0-2 arige der bliver indlagt, men dem der bliver indlagt, bliver i gennemsnittet ikke
indlagt flere gange.

Tabel 4. Indleeggelser og ambulante besgg pa det somatiske omrade

Pct.vis 2endring
2012 2013 2014 2015 2016 .

fra 2012 til 2016
Stationaer
Antal indla=ggelser 411 455 543 363 574 39.7%
Antal personer 239 256 322 228 370 54.8%
Gns. indlazggelsestid (dage) 28 256 2.5 31 24 -13.0%
Gns. indlazggelser pr. person 1,7 1.8 1.7 1,6 1,6 -9,8%
Ambulant
Antal besag 383 1.017 2.092 2157 1.964 121,2%
Antal personer 407 409 791 789 819 101,2%
Gns. antal besag pr. person 2.2 25 26 27 24 9,9%
Antallet af 0-2 arige bern 308 769 817 862 924 14.4%

Kilde: eSundhed/K@S

Hvad fejler de 0-2 arige bgrn?

For at fa en idé om hvad de 0-2 arige bgrn bliver indlagt med, sa har vi lavet en treekning pa de
store diagnosegrupper, samt foretaget benchmarking, for at fa et billede af, om der er nogle
diagnoser, som gar sig serligt geeldende for vores 0-2 arige barn i kommune.
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Faktorer af betydning for sundhedstilstand og kontakter med
sundhedsvaesen

Symptomer og abnorme fund IKA

Medfadte misdannelser og kromosomanomalier
Visse sygdomme, der opstar i perinatalperiode
Sygdomme i urin- og kensorganer

Sygdomme i hud og underhud

Sygdomme i fordejelsesorganer

Sygdomme i andedratsorganer

Sygdomme i nervesystemet

Neoplasmer

Visse infektiese og parasitare sygdomme
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Kilde: eSundhed/K@S

e Faktorer af betydning for sundhedstilstand og kontakter med sundhedsvesen er den starste
diagnosegruppe og dakker over en stor samlebetegnelse for en raekke undersggelser,
herunder potentielle smitsomme sygdomme.

e Symptomer og abnorme fund IKA daekker over forskellige fund, s& som mislyd ved hjerte,
problemer med vejrtreekning, opkast, gulsot, almene symptomer sa som smerter, kramper
mv.

e Perinatalperiode henviser til lige omkring fadselstidspunktet.

e Neoplasma er sygelig celleveekst, der farer til svulstdannelse.

Neoplasma ger sig som diagnosegruppe bemeerket for Ishgj Kommune. Vi har derfor undersggt,
hvor mange bern det drejer sig om. |1 2016 var der 6 bgrn mellem 0-2 ar, der var indlagt med
registrering af denne diagnose.

Forebyggelige indlaeggelser

Vi har set pa antallet af indleeggelser i forbindelse med 3 diagnoser, der i en hvis udstreekning kan
forebygges. Det drejer sig om ernaringsbehandling, dehydrering og gulsot. Det skal bemaerkes at
opgerelserne i figur 3-5 er for spaedbgrn, dvs. bgrn under 1 ar. Tallene er opgjort pr. 1.000
spaedbgrn, saledes, at det er muligt at sammenligne med andre kommuner. 1. januar 2016 er der
registreret 289 bgrn under 1 ar i Ishgj Kommune pa Danmarks Statistik. Som det fremgar i figur
3, sa ligger Ishgj Kommune hgjere end regionsgennemsnittet og de gvrige fem kommuner, som
vi sammenligner os med, i forhold til indleeggelser i forbindelse med ernzringsbehandling af
spaedbarn.

| rapport fra Statens Institut for folkesundhed? fremgar det at Ishgj Kommune har den hgjeste
andel, 7,1 %, af bgrn fgdt med lav fadselsveaegt, under 2500 gram, i forhold til de gvrige 31
kommuner i undersggelsen. Undersggelsen viser ogsa, at ved forekomst af underveegt ved 6-10
mdr. alderen, sa ligger Ishgj Kommune forsat hgjest med 5,1 %.

2 Bgrns sundhed. Temarapport om amning (Bern fadt i 2014). Rapporten bygger pa data fra sundhedsplejerske
journaler fra 32 kommuner: http://www.si-
folkesundhed.dk/upload/temarapport_amning_og_%C3%A5rsrapport b%C3%B8rn_f%C3%B8dt i 2014.pdf



http://www.si-folkesundhed.dk/upload/temarapport_amning_og_%C3%A5rsrapport_b%C3%B8rn_f%C3%B8dt_i_2014.pdf
http://www.si-folkesundhed.dk/upload/temarapport_amning_og_%C3%A5rsrapport_b%C3%B8rn_f%C3%B8dt_i_2014.pdf
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Figur 3. Antallet af indlaeggelser i forbindelse med ernaringsbehandling af spaedbarn,

opgjort pr. 1.000 spaedbgrn
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Figur 4. Antallet af indlaeggelser i forbindelse med dehydrering hos spaedbgrn,

opgjort pr. 1.000 spaedbgrn
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Figur 5. Antallet af indlaeggelser i forbindelse med gulsot hos spaedbgrn,
opgjort pr. 1.000 spaedbgrn
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Tabel 5. Kommunal medfinansiering til forebyggelige indlaeeggelser for 0-2 arige i Ishgj Kommune

Enhed: Kroner 2012 2013 2014 2015 2016
Blazrebetazndelse 5445 5646 6.162 10.080
Brud 25623 5506 17.694
Dehydrering 38.650 £4.288 13.778 13.746
Forstoppelse 3574 40.293 13.392 6610 19.788
Opkast/diarréer £3.890 £3.987 B7.544 29.140 FG.584
Medre luftvejssygdom 135.274 181.441 182 084 139 159 187.176
| Alt 236.835 381.278 294.688 206,281 297.674

Kilde: eSundhed/K@S

Opkast og diarréer er symptomer ved beteendelsestilstande, som enten kan skyldes fadevarer eller
mave-tarminfektion. Hos sma bgrn skyldes det ofte darlig hygiejne. Mave-tarminfektioner opstar
hyppigst hos bgrn, som far modermelkserstatning, end hos bgrn der ammes, da bgrnene med
modermzlken far beskyttende antistoffer®.

Genindlaeggelser af nyfgdte

Det kan vere en stor mundfuld for mange, serlig farstegangs foreeldre, at std pa egne ben med et
nyfadt barn. Tanker omkring om barnet far mad nok, trives, og hvordan barnets signaler tydes,
kan give anledning til bekymring. Det er her Sundhedsplejen har en vigtig opgave, men ogsa
hospitalet, skal sikre sig, at de nybagte foreldre er rustet til opgaven, nar de sendes hjem fra
hospitalet. De hyppigste arsager til genindleggelser af nyfedte er dehydrering, gulsot og
fejlernaering. Dette kan blandt andet tidlig besagg af sundhedsplejersken veere med til at forhindre.
En genindleggelse defineres som en ikke-planlagt indleeggelse til akut behandling pa hospital
inden for 30 dage efter udskrivelsen.

70 % af alle nybagte madre i Ishgj, kommer hjem indenfor 72 timer efter fgdslen og alle
modtager et tidligt barselsbesgg af sundhedsplejersken pa 4. — 6. dagen efter fadslen.
Sundhedsplejen har fokus pa at forebygge genindlaeggelser blandt nyfadte. Familierne tilbydes
yderligere 2 besgg inden for de farste 30 dage. Trods dette melder sundhedsplejen, at de har
vanskeligt ved at nedbringe antallet af genindleeggelser blandt nyfadte yderligere.

Sundhedsplejen har lavet egne registreringer i forhold til genindleeggelser og arsager. Antallet
varierer dog lidt fra tallene trukket i eSundhed. Dette kan skyldes forskellige registreringspraksis,
eller at der kan forekomme en vis usikkerhed ved sa sma populationer.

Tabel 9. Genindlaeggelser blandt nyfgdte (0-30 dage)

Procentvis s&ndring fra
Enhed: antal 2012 2013 2014 2015 2016 ,
2012 til 2016
Ishej 11 14 11 <5 7 -36,4%
Albertslund <5 7 6 3 14,3%
Brendby 5 15 11 <5 13 160,0%
Glostrup 11 <5 <5 9 7 -36,4%
Heje-Taastrup 25 15 16 11 15 -40,0%
Vallensbak <5 9 5 <5 8

Region Hovedstaden 425 450 436 228 364 -14,4%

Kilde: eSundhed/K@S

Som det fremgar af tabel 9, er antallet af genindlaeggelser blandt nyfadte faldet i perioden 2012 —
2016.
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Tabel 8. Genindlaeggelser og arsager registreret i sundhedsplejen
hos nyfadte (0-28 dage)

Arsag Antal
Virus/forkelelse — pavirkning af vejrtraekning 2
Forhgjet temperatur — obs. blodforgiftning 1
Gulsot 5
Forsnaevring af mavesakken 1
Krampe — hul i hjertet 1
| alti 2016 10
Darlig trivsel 2
Gulsot 7
Opkast af grent fostervand 1
Dehydrering 1
I alti2017 (jan. —nov.) 11

| forhold til genindleeggelser pa hele 0-2 ars omradet, sa viser tabel 6. at der har veeret en
halvering af antallet af bern, der genindlaegges i perioden 2012 - 2016

Tabel 6. Antal indleeggelser og genindlaeggelser i Ishgj Kommune blandt 0-2 arige

Pct.vis @ndring fra 2012
2012 2013 2014 2015 2016 ,

til 2016
Somatik
Antal indlz=ggelser 411 455 543 363 574 39.7%
Antal barn 239 256 322 228 370 54.8%
Antal genindla=ggelser 56 ] 68 B8 28 -50,0%
Antal barn der genindlazgges 4 48 44 7 20 -51.2%

Kilde: eSundhed/K@S

Ishgj Kommune ligger lidt hgjere i antallet af genindlaeggelser pa 0-2 ars omradet i forhold til
regionsgennemsnittet. Vallensbaek og Brendby kommuner ligger lidt hgjere end Ishgj. Generelt
har der veeret et fald i antallet af genindlaeggelser pa omradet for alle de anfarte kommuner.

Tabel 7. Genindlaggelser blandt 0-2 arige, opgjort pr. 1.000 bgrn i aldersgruppen 0-2 ar

Procentvis sendring fra 2012 til
Enhed: antal 2012 2013 2014 2015 2016
2016

Ishaj 67 98 50 10 33 -51,3%
Albertslund 31 30 30 28 25 -18,5%
Brendby 56 90 45 5 34 -38,9%
Glostrup 52 35 43 36 31 -41,5%
Heje-Taastrup 38 33 47 22 28 -26,7%
Vallensbak 63 73 35 11 34 -45,5%
Region Hovedstaden 1 a2 39 17 26 -36,8%

Kilde: eSundhed/K@S

Tilbud i sundhedsplejen i Ishgj Kommune

Ishgj Kommunes sundhedsprofil slar ogsa igennem i sundhedsplejen, helt konkret ved at 35-37 %
far behovsbesgg, mod 24 % af bgrnene i Region Hovedstaden. Behovsbesgag tilbydes til familier
med szrlige behov og kan veare kortvarigt behov, sa som amme problemer og trivsels problemer.
Det kan ogsa veere lengerevarende behov, som kan komme til udtryk ved komplicerede
sundhedsforhold, sa som premature, hjertebgrn eller bgrn fgdt med handicap og/eller
efterfadselsreaktioner eller sociale/psykiske problematikker. Der kan ogsa veere tale om
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leengerevarende behov, hvor der er brug for at sundhedsplejersken indgar sammen med gvrige
samarbejdspartner sasom psykolog eller familiekonsulent.

Ammeradgivning

Der er tilbud om ammeradgivning hver mandag, hvor der er tilknyttet 2 sundhedsplejersker, som
desuden er uddannet ammevejledere. Tilbuddet kreever ikke henvisnig. Fra januar — november
2017 har der veeret 48 kvinder i tilbuddet, og de har veeret der imellem en og tre gange hver.

Meadregrupper
Der afholdes 24 mgdregrupper arligt og i gennemsnit deltager der 6,2 kvinde i hver gruppe. |
perioden januar — november 2017 har 138 kvinder deltaget i en kommunal mgdregruppe.

Derudover tilbydes alle kommende foraldre, der venter deres farste barn og foraeldre der tidligere
har oplevet en sver graviditet eller efterfadselsforleb mulighed for at fa bespg af
sundhedsplejerske inden fadslen.




