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Genoptræning og rehabilitering 

Genoptræning 

 Kvalitetsmål: Borgere med lægefagligt begrundet behov for genoptræning får en genoptræ-

ningsplan

Monitorering: Antallet af genoptræningsplaner følges både ved antal registreret i Landspatientregi-

steret og antal genoptræningsplaner, kommunerne modtager. Siden 2007 har der været en forskel i 

antallet. Denne forskel har dog været faldende, og udviklingen ønskes fulgt for at sikre den positive 

udvikling.  

 Kvalitetsmål: Opstart af almen genoptræning inden 7 hverdage fra kommunen har modta-
get en korrekt udfyldt genoptræningsplan, med mindre andet er aftalt inden udskrivelsen,
eller senere opstart er angivet i genoptræningsplanen.

Monitorering: Ventetid ud over 7 hverdage fra genoptræningsplanen er modtaget, til genoptrænin-

gen er opstartet, medmindre andet er aftalt for genoptræningsforløbet. 

Indtil det er muligt at trække valide tal, der viser den tid, der går fra kommunen modtager genop-

træningsplanen (og dermed kan opstarte genoptræningen), til genoptræningen opstartes, redegør 

kommunerne hvert halve år for ventetid ud over 7 hverdage fra genoptræningsplanen er modtaget, 

til genoptræningen er opstartet, medmindre andet er aftalt for genoptræningsforløbet.  

Redegørelsen kan ske ved systematisk dataopsamling, f.eks. i elektronisk journalsystem, eller ved 

gennemsyn af et repræsentativt antal forløb (auditmetode).  

 Kvalitetsmål: Opstart af specialiseret genoptræning inden 7 hverdage fra genoptræningspla-
nen er udarbejdet, med mindre andet er angivet i genoptræningsplanen.

Monitorering: Ventetid udover 7 hverdage fra genoptræningsplanen er udarbejdet, med mindre an-

det er indikeret.  

Opgøres ved træk i databasesystem. 

Rehabilitering 

Kvalitetsmål:  

SUNDHEDSAFTALEN



SUNDHEDSAFTALEN 

 Sygehuset vurderer rehabiliteringsbehov og ved behov tilbyder en rehabiliteringsindsats
ifølge Den Danske Kvalitetsmodel (DDKM).

 Sygehuset igangsætter rehabilitering i forhold til sygdom og behandling eller identificerer
rehabiliteringsbehov i forhold til hverdagslivet og fremtiden.
Indikator på sygehus-identificeret rehabilitering i kommunalt regi er, at den hændelse, der
har ført til indlæggelse, eller en hændelse under indlæggelsen gør det nødvendigt med en
rehabiliteringsindsats i forhold til hverdagslivet og fremtiden.

 Sygehuset formidler igangsat rehabilitering og/eller identificeret rehabiliteringsbehov til
kommunen for at understøtte sammenhæng i rehabiliteringsforløbet. Rehabiliteringsbehov
og rehabiliteringsindsatser formidles hvor det er relevant herunder i epikrisen til egen læge.

Monitorering 

Sygehuset koder for rehabiliteringsindsats og/eller identifikation af rehabiliteringsbehov i forhold 

til hverdagsliv og fremtid.  

Indikatorerne for rehabilitering skal følges ved f.eks. en tværsektoriel audit. 


