
 
   

 
Øget pres fra hospitalerne 

 

Færre sengepladser og kortere indlæggelsestider 

Udviklingen i sundhedsvæsenet over de senere årtier, med blandt an-

det færre og mere specialiserede hospitaler, har medført færre senge-

pladser og kortere indlæggelsestider. Antallet af hospitalssenge og den 

gennemsnitlige behandlingsvarighed på hospitalerne er over de sene-

ste 40 år faldet til omkring en tredjedel. Samtidig er antallet af ambu-

lante behandlinger steget med omkring to tredjedele. 

Som følge af COVID-19 og særligt personalemangel har hospitalerne i 

de senere år yderligere nedlagt sengepladser og midlertidigt lukket af-

delinger. En opgørelse fra hospitalerne i Region Hovedstaden i novem-

ber 2021 viste, at i alt 263 senge var lukket på grund af personalemangel 

på de somatiske hospitaler. 200 af disse skyldtes ubesatte stillinger, 

mens resten var lukket på grund af sygdom og afvikling af ferie. 

 

Forvaltningen oplever et øget pres 

Udviklingen med færre sengepladser og kortere indlæggelsestider be-

tyder, at borgerne udskrives tidligere og Sundheds- og Omsorgsfor-

valtningen modtager flere borgere med komplekse pleje-, behandlings- 

og genoptræningsbehov. Det medfører et øget pres på kommunens 

midlertidige ophold, akutområdet, hjemmesygeplejen og hjemmeple-

jen.  

Sundheds- og Omsorgsforvaltningen oplever i perioder, at hospitalerne 

presser på, blandt andet ved at de melder borgere færdigbehandlet for 

tidligt eller stiller borger/pårørende en plads på MTO i udsigt. Dette er 

muligvis en udløber af de udfordrede driftsvilkår i sundhedsvæsenet.  

Forvaltningen har en oplevelse af, at flere borgere meldes lægeligt fær-

digbehandlet fra hospitalerne, men fortsat er meget ustabile og har et 

stort behov for sygepleje. Forvaltningen råder imidlertid ikke over data, 

der kan belyse dette. Derfor har forvaltningen igangsat udvikling af en 

faglig baseline på MTO med det formål at monitorere udviklingen i bor-

gernes behov for sundhedsfaglige indsatser.  

Udvikling af det nære sundhedsvæsen 

Udfordringerne som følge af færre sengepladser og kortere indlæggel-

sestider forventes at blive mere udtalt i de kommende år. I Region Ho-

vedstaden er der skåret 210 sengepladser på de nye supersygehuse i 

Region Hovedstaden i forhold til de oprindelige planer. Alene på Bispe-

bjerg Hospital vil der være 98 færre sengepladser, når det nye hospital 
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står klar i 2026.  Samtidig ser vi ind i en udvikling med flere ældre og 

flere borgere med kroniske sygdomme. 

Herudover medfører udviklingen i sundhedsvæsnet en bevægelse hen 

imod, at kun de allermest specialiserede ydelser skal foregå på hospita-

lerne og kun de allermest syge borgere skal indlægges. Resten skal be-

handles i det nære sundhedsvæsen, dvs. i kommunerne, almen praksis 

og speciallægepraksis. Bevægelsen understøttes af regeringens sund-

hedsaftale fra maj 2022, som blandt andet har til formål at styrke omstil-

lingen til det nære sundhedsvæsen, så flere sundhedsopgaver kan løses 

tættere på borgerne. En af eksemplerne på denne bevægelse er indgå-

else af ”Aftale om intravenøs behandling til borgere i kommunalt regi i 

Region Hovedstaden” fra oktober 2021. 

Bevægelsen lægger et yderligere pres på det nære sundhedsvæsen, 

som skal levere en sundhedsfaglig indsats, der kan holde borgerne ude 

af hospitalerne. I stedet skal borgerne i højere grad behandles, plejes og 

rehabiliteres ambulant uden indlæggelse eller i deres eget hjem og 

nærmiljø, hvilket stiller øgede krav til kommunerne og almen praksis.  

Sundheds- og Omsorgsforvaltningen arbejder fortsat videre med at 

monitorere udviklingen og generere data og dokumentation, som kan 

belyse presset på det kommunale sundhedsvæsen.   
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