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Indledning 
 

Regionsrådet forelægges hvert år en redegørelse for anvendelse af 

hospicepladser i Region Midtjylland. Aktivitetsanalysen for 2019 beskriver: 

  
 Aktivitet (antal henviste, antal afviste, antal indlagte, belægningsprocent 

og patientflow pr. plads).  

 
 Indlæggelsestid (gennemsnitlig indlæggelsestid og gennemsnitlig 

indlæggelsestid i intervaller).  

 
 Hospicebrugeres køns- og aldersprofil.  

 
 Hospicebrugere fordelt på kommune.  

 

 Status ved udskrivelse og udskrivningsprocent pr. hospice pr. år. 
 

 Forbrug af hospicepladser i andre regioner.  
 
 

Analysen bygger primært på data fra den elektroniske patientjournal (EPJ). Der 
kan således være mindre afvigelser i forhold til opgørelserne i de foregående 

årsrapporter, hvor der er anvendt spørgeskemaer, som er udfyldt af de enkelte 
hospicer. Belægningsprocenterne er hospicernes egne opgørelser. Der gøres 
opmærksom på, at der kan være mindre datafejl grundet overgangen fra LPR2 

til LPR3 i 2019. 

  

Der redegøres for udviklingen i perioden 2013-2019. 

 

Hospice og hospicepladser i Region Midtjylland 

 

Regionsrådet og det enkelte hospice aftaler vilkårene for drift af hospice i en 

driftsoverenskomst, herunder antallet af pladser på det enkelte hospice.  

 

Region Midtjylland har indgået driftsoverenskomst med følgende 5 selvejende 

hospicer: 

 
 Hospice Søholm - 13 pladser.  

 Anker Fjord Hospice - 12 pladser.  
 Hospice Limfjord – 12 pladser.  
 Hospice Djursland – 15 pladser.  

 Gudenå Hospice – 11 pladser.  

 

Der er således 63 hospicepladser i Region Midtjylland. Kapaciteten blev senest 

udvidet pr. 1. januar 2018.  Region Midtjylland søgte Sundheds- og 

Ældreministeriets pulje og fik på den baggrund midler til at udvide med 2 
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pladser på Hospice Søholm og 2 pladser på Gudenå Hospice. Dette afspejles i 

aktiviteten i 2018 og frem.  

 

I december 2020 åbner Region Midtjyllands først Børne- og Ungehospice, 

Strandbakkehuset. Hospicet har 4 pladser.   

 

Aktivitet på hospice 
 

Henvisninger og indlagte 

 

Tabel 1. Henvisninger, indlagte, ikke indlagte, afviste samt døde indenfor 5 

dage, 2013-2019 

 
 

 

Antallet af henvisninger til hospice har i perioden 2013-2019 generelt været 

stigende, hvilket fremgår af tabel 1 og figur 1. Dog skete der et mindre fald fra 

2016 til 2017. Stigningen i antallet af henvisninger afspejles også ved, at der 

er sket en stigning i antallet af patienter, der er blevet indlagt på hospice i 

Region Midtjylland. I den forbindelse bør man være opmærksom på, at der 

med etableringen af Gudenå Hospice i 2015 kom 9 ekstra pladser. Kapaciteten 

blev ligeledes udvidet i 2018 med 2 pladser på Hospice Søholm og 2 pladser på 

Gudenå Hospice. 



 

  Side 5 

1.553 unikke patienter blev henvist til hospice i 20191. Heraf fik 1035 en plads 

på hospice. Af de resterende 518 henviste var der 130, der ikke opfyldte 

kravene for at komme på hospice. Der var 339, der døde indenfor 5 dage, fra 

de blev henvist til hospice. Endelig var der patienter, der var ventende på 

opgørelsestidspunktet. Der gøres opmærksom på, at det kan forekomme, at en 

mindre del af de afviste patienter også er døde indenfor 5 dage, hvorfor de 

tæller med begge steder. 

 

Der kan flere grunde til, at nogle henviste patienter ikke opnår eller venter på 

en hospiceplads.  Det kan fx dække over: 

 

 at man dør, inden man når at komme på hospice, hvilket bl.a. kan 

skyldes, at der sker hurtig forværring af ens sygdom, man bliver 

henvist sent i forløbet, eller man selv ønsker at udskyde beslutningen 

om at komme på hospice 

 at man bliver behandlet af anden palliativ enhed eller havde ikke brug 

for specialiseret palliativ indsats 

 at man foretrak en plads på et plejehjem i nærheden af ens bolig eller 

alligevel ikke ophold ønskede ophold, idet man hellere ville være 

hjemme, evt. med støtte fra et palliativt team. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                       

 

 
1 Det bemærkes, at henvisninger er et arbejdsredskab for afdelingerne, og det bruges 

meget forskelligt på hospitalerne. Der er således ingen krav om indberetning af 

henvisninger, hvorfor tallene skal ses som vejledende.   
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Figur 1. Henvisninger opgjort pr. måned, 2013-2019 

  
 

 

Belægningsprocent og patientflow 

Den gennemsnitlige belægningsprocent er i 2019 på 91 %. 

Belægningsprocenterne har ikke ændret sig markant i perioden 2013-2019, 

dog kan der ses mindre udsving fra år til år. 

 

Opmærksomheden henledes på, at hospicernes beregning af 

belægningsprocenten ikke er den samme som den, der anvendes på 

hospitalerne. I hospicernes beregning indgår - i modsætning til hospitalernes – 

både udskrivningsdagen og også døgnet efter udskrivningsdagen, når 

patienten ikke udskrives i live. Hvis patienten ikke udskrives i live, kan der 

således være op til to dages forskel i opgørelsen af indlæggelsestid mellem 

henholdsvis hospice og hospital. 

 

På hospicerne er der den forståelse, at patienten ikke udskrives på 

dødstidspunktet, men når patienten og familien fysisk forlader hospice. 
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Tabel 2. Belægningsprocent, 2013-2019 

 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 

Hospice Søholm 93 91 89 89 88 88 90 

Anker Fjord Hospice 93 91 91 88 89 86 89 

Hospice Limfjord 88 93 89 91 90 91 94 

Hospice Djursland 89 89 92 92 92 92 90 

Gudenå Hospice   76 86 91 89 92 

Gennemsnit 91 91 87 89 90 89 91 

 

Hospicerne har i 2019 har mellem 14,5 og 18,7 indskrevne pr. plads 

(patientflowet). Patientflow dækker over, hvor mange patienter der 

gennemsnitligt er i sengene pr. år på de fem hospicer. Flowet skal ses i 

sammenhæng med, at patienter har en længere indlæggelsestid ved et lavere 

flow. 

 

Figur 2. Patientflow pr. plads, fordelt på hospice, 2013-2019 
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Indlæggelsestid 

 

Den gennemsnitlige indlæggelsestid er i 2019, som det fremgår af figur 3, 20 

dage. Overordnet har den gennemsnitlige indlæggelsestid været lidt stigende 

igennem årene med variationer på de enkelte hospicer.  

 

Som det fremgår af figur 4 er flest patienter indlagt mellem 1 og 7 dage, mens 

færrest patienter er indlagt over 56 dage. 

 

Figur 3. Gennemsnitlig indlæggelsestid i dage pr. hospice, 2013-2019 
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Figur 4. Antal dage hospicepatienterne har været indlagt, 2013-2019 
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Karakteristisk af hospicepatienter 
 

Ifølge tal fra Den Palliative Database var det i 2018 primært kræftpatienter (89 

%), der henvises til hospice i Region Midtjylland.  
 
Der er dog sket en stigning i antallet af patienter med andre sygdomme end 

kræft, der bliver henvist til specialiseret palliation. På landsplan havde ca. 10 
% af de henviste andre sygdomme end kræft. I 2016 var det ca. 7 %. 

 

Der indlægges lidt flere kvinder end mænd på hospice jf. figur 5 og tabel 3. De 

fleste hospicepatienter er mellem 60 og 85 år. Relativt få patienter under 40 år 

og ældre over 90 år indlægges på hospice. 

 

Figur 5. Alders- og kønsprofil, 2013-2019 

 

 
 

Tabel 3. Alders- og kønsprofil, 2013-2019 
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Bopælskommune og region 
 

Tabel 4 viser, at hovedparten af de indlagte på hospice i Region Midtjylland har 

bopæl i regionen. I 2019 drejede det sig om 95 %. 

 

Hospice Søholm dækker primært patienter fra Aarhus Kommune (78 %). 

På Hospice Djursland, som ligger ved Rønde, kom 89 % af de 221 indskrevne 

fra henholdsvis Aarhus Kommune, Syddjurs Kommune, Norddjurs Kommune, 

Randers Kommune og Favrskov Kommune.  

Anker Fjord Hospice, som ligger i Hvide Sande, modtager først og fremmest 

patienter fra Ringkøbing-Skjern, Herning og Holstebro kommuner.  

Hospice Limfjord, som ligger i Skive, modtager typisk patienter fra Viborg, 

Silkeborg, Skive, Holstebro og Thisted i Region Nordjylland.  

Gudenå Hospice, som ligger i Brædstrup, modtager hovedsageligt patienter fra 

Horsens, Silkeborg, Skanderborg og Hedensted. Selv om Gudenå Hospice 

ligger tæt på grænsen til Region Syddanmark kommer kun 1 patient fra denne 

region. 
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Tabel 4. Indskrevne fordelt på bopælskommune, 2019 
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Udskrivning fra hospice 
 

Omkring 80 % af hospicepatienterne dør på hospice, mens de resterende bliver 
udskrevet. Figur 6 viser udviklingen siden 2013. 
 
 

Figur 6. Status ved udskrivelse fra hospice, 2013-2019 

 
 
 
Udskrivningsprocenten omhandler den del af patienterne, der udskrives i live 
fra hospice til eget hjem, plejehjem, hospital eller andet.  

Udskrivningsprocenten varierer mellem hospicerne. Udskrivningsprocenten er 

relativt lav for særligt Hospice Søholm, mens Anker Fjord Hospice og Hospice 

Limfjord generelt ligger noget højere, når man ser over tid.  

 

Udskrivningsprocenten viser en vis stigning i udskrivningsprocenten fra 2018 til 

2019 for Hospice Djursland, Gudenå Hospice og Hospice Limfjord. De øvrige 

hospicer har et fald i udskrivningsprocenten.  
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Hospicerne ser det som en naturlig udvikling i vellykket palliation, at patienter 

udskrives og muligvis indlægges igen eller dør i eget hjem. 

 

 

Figur 7. Udskrivningsprocent hospice, 2015-2019 
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Forbrug af hospicepladser i andre regioner 
 

Borgere fra Region Midtjylland havde i 2019 et forbrug på i alt 488 sengedøgn i 

andre regioner mod 547 i 2018 og 748 i 2017. 

 

Figur 8. Antal sengedage borgere fra Region Midtjylland opholder sig på 

hospice i andre regioner i 2019 

 

 

Det største forbrug af hospicepladser i andre regioner ligger i Region 

Syddanmark, hvor borgere fra Region Midtjylland i 2019 har brugt 261 ud af 

de udenregionale sengedøgn. I 2018 blev der brugt 432 sengedage i Region 

Syddanmark, og i 2017 var tallet 651 sengedage.  

Forbruget af udenregionale hospicepladser viser en stigning i perioden 2013-

2015. Fra 2016- 2019 falder forbruget af udenregionale hospicepladser. 
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Figur 9. Antal sengedage borgere fra Region Midtjylland opholder sig på 

hospice i andre regioner, 2013-2019 
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