
EKSTERN UNDERSØGELSE AF KARKIRURGIEN 
I REGION MIDTJYLLAND
Præcisering af undersøgelsens genstandsfelt



Præcisering af undersøgelsens genstandsfelt (1)

Efter igangsættelsen af den eksterne, uvildige undersøgelse af karkirurgien i Region Midtjylland, er der opstået et behov for 
en yderligere præcisering af undersøgelsens genstandsfelt. Denne præcisering er her udarbejdet med henblik på at skabe 
transparens og tryghed omkring undersøgelsens videre forløb, herunder ikke mindst i forbindelse med gennemførslen af 
interviews med relevante aktører. 

En indledningsvis præcisering er, at undersøgelsens fokus først og fremmest er at undersøge kvalitetsledelsen af samt 
governancestrukturen og -processen for monitorering, udvikling og forbedring af den kliniske kvalitet og patientsikkerheden 
på det karkirurgiske område i Region Midtjylland i perioden 2010-2022, herunder særligt når der formelt rejses bekymringer 
for den kliniske kvalitet og patientsikkerheden. Undersøgelsen vil have et særligt fokus på at belyse, hvilken dokumentation 
og/eller data og begrundelser, der er lagt vægt på i kvalitetsledelsen, governancestrukturen og -processen samt i forbindelse 
med rejste bekymringer og håndteringen heraf. Undersøgelsen handler ikke om at belyse eller vurdere den kliniske kvalitet 
og patientsikkerheden på det karkirurgiske område i perioden 2010-2022. 

Ovenstående er operationaliseret i en række spørgsmål på de næste to sider. 



Præcisering af undersøgelsens genstandsfelt (2)

• Har der været sat mål (nationalt, regionalt og på hospitalerne) for den kliniske kvalitet og patientsikkerheden på det 
karkirurgiske område i perioden 2010-2022? Og i givet falde: Hvilke? 

• Hvorvidt og hvordan er kvaliteten og patientsikkerheden blevet monitoreret på afdelings-, hospitalsledelses-, direktions-
og regionsrådsniveau i perioden 2010-2022? Herunder hvilke mål, data og indikatorer (strukturelle, processuelle, 
resultatfokuserede), der er anvendt i monitoreringen. 

• Hvorvidt og hvordan er viden om kvalitet og patientsikkerhed på det karkirurgiske område blevet delt i ledelseslinjen 
(mellem afdelingsledelse, hospitalsledelse, direktion og regionsråd) i perioden 2010-2022?

• Hvorvidt og hvordan er den kliniske kvalitet og patientsikkerheden på det karkirurgiske område søgt udviklet og forbedret 
i perioden 2010-2022? Hvad har i givet fald været grunden til dette udviklings- og forbedringsarbejde, og hvordan er der 
blevet fulgt op på udviklings- og forbedringsarbejdet? 



Præcisering af undersøgelsens genstandsfelt (3)

• Er der i perioden 2010-2022 rejst formelle bekymringer* over for ledelseslinjen (afdelingsledelse, hospitalsledelse, 
direktion og regionsråd) om den kliniske kvalitet og patientsikkerheden på det karkirurgiske område, og hvilken 
dokumentation og/eller data samt begrundelser er der lagt vægt på i bekymringen? På hvilket niveau i ledelseslinjen er 
bekymringen i givet fald blevet rejst; hvordan er den blevet rejst og evt. af hvem; hvad har været karakteren af 
bekymringen, der er rejst?

• Hvordan er eventuelle formelle bekymringer om den kliniske kvalitet og patientsikkerheden på det karkirurgiske blevet 
håndteret, og hvilken dokumentation og/eller data samt begrundelser er der lagt vægt på i håndteringen?

• Hvorvidt og hvordan er formelle bekymringer om den kliniske kvalitet og patientsikkerheden samt håndteringen heraf 
blevet delt i ledelseslinjen (mellem afdelingsledelse, hospitalsledelse, direktion og regionsråd), og hvilken dokumentation 
og/eller data samt begrundelser er der lagt vægt på i denne deling? 

• I de tilfælde, hvor formelle bekymringer måtte være blevet rejst og delt i ledelseslinjen, har det så været på en sådan 
måde, at modtageren kan forventes at forstå bekymringens alvorlighed? Og er der nogen, der burde have reageret 
yderligere på eventuelt rejste bekymringer, så de relevante ledelsesniveauer (afdelingsledelse, hospitalsledelse, direktion 
og regionsråd) kunne være blevet orienteret om bekymringernes alvorlighed?

*Dette inkluderer men er ikke begrænset til: Skriftlige henvendelser og orienteringer; resultater og analyser i årsrapporter om den kliniske 
kvalitet og patientsikkerhed på det karkirurgiske område; høringssvar; indrapportering af UTH’er og evt. kerneårsagsanalyser; resultater af 
audits mv. 




