ANALYSENOTAT

Udvikling | behandlingsindsatsen for
borgere med skizofreni

Af Bodil Helbech Kleist, BOHH@kI.dk

Formalet med dette analysenotat er at belyse @ndringer i behandlingsind-
satsen blandt skizofrene de seneste 15 ar. Med behandlingsindsats menes
omfanget og varighed af psykiatriske sygehusophold samt kontakter til pri-
vatpraktiserende psykiatere. Behandlingsindsatsen opggres bade blandt
alle skizofrene og blandt nye tilfeelde af skizofreni.

Analysens hovedkonklusioner

o Flere skizofrene: Antallet af borgere med skizofreni har veeret sti-
gende de seneste 15 ar. Der er ikke flere, der diagnosticeres nu
end fgrhen — tvaertimod — men man er i gennemsnit yngre, nar
man diagnosticeres med skizofreni i dag.

o Feerre af de skizofrene har psykiatrisk hospitalskontakt (ind-
leeggelse eller ambulant): Generelt er andelen af skizofrene,
som har psykiatrisk hospitalskontakt arligt, faldet siden 2007 (fra
65 pct. til 52 pct.). Faldet ses ved alle typer af psykiatriske syge-
husophold (indlaeggelser, akutte og planlagte ambulante besgg) —
iseer efter 2015.

e Feerre ambulante besgg og lidt flere indleeggelser blandt ski-
zofrene patienter: Antallet af planlagte ambulante besgg blandt
skizofrene ambulante patienter er faldet i fra ca. 13 besgg i 2007
til ca. 10 besgg arligt i 2020, mens antallet af psykiatriske indlaeg-
gelser blandt de skizofrene indlagte patienter er steget fra ca. 2 til
ca. 3 indleeggelser arligt.

o Kortere indlaeggelsesvarighed og flere genindlaeggelser: Va-
righeden af psykiatriske indleeggelser blandt skizofrene er faldet
med 40 pct. de seneste 15 ar: fra 38 dage pr. indlaeggelse i 2005
til 23 dage i gennemsnit i 2020. | samme periode er der sket en
stigning i genindlaeggelsesprocenten. Udviklingen fglger den ge-
nerelle udvikling i psykiatrisk indleeggelsesvarighed og genindleeg-
gelsesprocent.
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Yngre skizofrene har flere psykiatriske hospitalskontakter
Mens 60-70 pct. af de skizofrene under 30 ar har planlagte ambu-
lante kontakter i lzbet af et ar, er det kun 40-50 pct. af dem mel-
lem 30 og 60 ar og under 30 pct. af dem over 60 ar. Og jo yngre
man er, jo flere ambulante kontakter har man ogsa i lgbet af aret.

Flere af de nye skizofrenitilfeelde ses ambulant: En stigende
andel af de nye tilfeelde af skizofreni har planlagte ambulante be-
sag i lgbet af deres debut-ar (89 pct. i 2020) — og de har flere be-
s@g arligt end i 2007 (16 vs. 13 besgg arligt). Samtidig er der en
faldende andel, der bliver indlagt i Igbet af debut-aret (dog fortsat
naesten halvdelen).

Stort fald i psykiatriske hospitalskontakter i arene efter skizo-
freni-debut: | &rene efter skizofrenidebuten falder andelen med
psykiatrisk hospitalskontakt kraftigt. Efter kun 2 ar har andelen
med psykiatriske indleeggelser eller akutte ambulante kontakter
stabiliseret sig pa et niveau svarende til niveauet blandt alle skizo-
frene (10-20 pct.). Og efter 4-5 ar er udbredelsen af planlagte am-
bulante besgg pa niveau med udbredelsen af planlagte ambu-
lante kontakter blandt af alle skizofrene (ca. 50 pct.).

Skizofrene har generelt flere kontakter med almen praksis
end andre — men de nye tilfeelde kontakter deres egen laege
mindre end hidtil: Borgere med skizofreni har i gennemsnit 15
kontakter med almen praksis arligt mod 10 kontakter arligt blandt
andre borgere. Men blandt de nye tilfeelde af skizofreni er antallet
af kontakter med almen praksis faldet — fra 15 kontakter arligt i
2005 (ligesom andre skizofrene) til 11 kontakter arligt i 2020.

Privatpraktiserende psykiatere spiller kun en lille — og afta-
gende —rolle: Skizofrenes brug af privatpraktiserende psykiatere
er generelt aftaget de seneste ar — bade andelen med kontakt og
antal kontakter arligt. Mindre end hver tyvende skizofrene og min-
dre end hver tiende nye skizofrenitilfeelde i 2020 er i kontakt med
privatpraktiserende psykiatere i lgbet af aret (i gennemsnit 7 kon-
takter arligt i begge grupper).

Databrud og corona: Udviklingen de seneste 2 ar (2018-2020)
skal tolkes med varsomhed, pga. databrud fra 2018 til 2019
(LPR3) og pga. corona-epidemien, som pavirker udviklingen fra
2019-2020.
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1 Baggrund og indledning

Hospitalspsykiatrien har veeret igennem en markant udvikling de seneste
artier med voldsom stigning i aktiviteten. Samtidig er der sket en omleeg-
ning mod mere ambulant behandling, fald i antallet af sengepladser og
kortere indlaeggelser. Derudover er der indfgrt udredningsgaranti med
fald i ventetider til falge samt pakkeforlgb, som skal sikre hgj kvalitet i be-
handlingsforlgbet for udvalgte psykiske lidelser. Alt i alt har udviklingen
blandt andet betydet, at antallet af borgere, som er i kontakt med psyki-
atrien er steget markant (Nggletal pa esundhed.dk), og antallet som far
stillet en diagnose er ligeledes steget (Benchmarkingenheden, Bolig- og
indenrigsministeriet, 2020, Sundhedsdatastyrelsen, 2018)1.

Sa store forandringer i kapacitet og aktivitet kan skabe bade tilsigtede og
ikke-tilsigtede forskydninger i behandlingsindsatsen for forskellige patient-
grupper. Og det vil ogsa pavirke kravet til kommunernes indsats for bor-
gerne, isaer i socialpsykiatrien, hvor borgere med bl.a. skizofreni udggr en
vaesentlig gruppe. | denne analyse undersgges udviklingen i behandlingsind-
satsen — dvs. omfanget af forskellige typer af kontakter med sundhedsvaese-
net — blandt borgere med skizofreni de seneste ca. 15 ar. | analysen ses der
bade pa behandlingstendenser blandt alle skizofrene og blandt nye tilfaelde
af skizofreni.

2 Metode og data

| denne analyse undersgges udviklingen i omfanget af kontakter med sund-
hedsvaesenet blandt skizofrene de seneste ca. 15 ar. Til det formal anven-
des forskellige registerdata til hhv. identifikation af skizofrene (afsnit 2.1), op-
garelse af antallet af kontakter i hospitalssektoren (afsnit 2.2) og opggrelse
af antal kontakter i praksissektoren (afsnit 2.3). De anvendte afgreensninger
og definitioner kan ses under hvert afsnit herunder.

2.1 Skizofrenipopulationen

Til identifikation af borgere med skizofreni anvendes diagnoser registreret i
Landspatientregisteret (LPR2 og LPR3). Borgere med skizofreni defineres
som personer pa 18 ar eller derover pr. 1/1 med minimum én aktions- eller
bidiagnose for skizofreni (F20.0-F20.9) registreret pa hospitaler (b&dde soma-
tiske og psykiatriske afdelinger) de seneste 10 &r. Hvis personen pa et tids-
punkt fgr opgarelsestidspunktet har faet registreret en diagnose for komplet
remission (F20.05, F20.15, F20.25, F20.35, F20.45, F20.55, F20.65, F20.85,
F20.95) frasorteres vedkommende fra populationen (geelder 1-2 pct., sti-
gende andel over tid). | opggrelsen af nye tilfeelde (incidens) medtages per-
soner, som for farste gang i deres liv har faet registreret en skizofrenidiag-

1 Udvalgte nggletal for det regionale sundhedsveesen 2009-2015. Sundhedsdatastyrelsen, 2016.

Dato: 11. februar 2021

Sags ID: SAG-2021-01054
Dok. ID: 3079719

E-mail: BOHH@KkI.dk
Direkte: 3370 3636

Weidekampsgade 10
Postboks 3370
2300 Kgbenhavn S

www.kl.dk
Side 4 af 44


https://www.esundhed.dk/Emner/Patienter-og-sygehuse/Noegletal
https://benchmark.dk/media/17983/hovedrapporten-udviklingstendenser-i-forhold-til-boern-og-unge-med-psykiatriske-diagnoser.pdf
https://benchmark.dk/media/17983/hovedrapporten-udviklingstendenser-i-forhold-til-boern-og-unge-med-psykiatriske-diagnoser.pdf
https://sundhedsdatastyrelsen.dk/-/media/sds/filer/find-tal-og-analyser/psykiatri/boern_unge_psykiatri/kortnyt_boernogunge_psykiatri.pdf

ANALYSENOTAT

nose i det pageeldende ar (debut-aret), dvs. de har en kontakt med skizofre-
nidiagnose i lgbet af &ret, men har indtil det pagzeldende ar ikke faet regi-
streret en skizofrenidiagnose pa noget tidspunkt.

Diagnoseregistreringen i LPR er baseret pa det europaeiske klassifikations-
system ICD10, som blev indfart i 1995. Der findes derfor ikke sammenligne-
lige diagnoseregistreringer far 1995. Da afgreensningen af skizofrenipopula-
tionen er baseret pa diagnoser de seneste 10 ar, kan skizofrenipopulationen
kun opggres fra 2005 og frem.

| februar/marts 2019 overgik landspatientregisteret til en ny version (LPR3),
hvilket betyder anderledes kontaktregistrering i hospitalsveesenet og dermed
databrud. Det kan have haft indflydelse pa diagnoseregistreringen og der-
med afgraensningen af skizofrenipopulationen. Blandt andet skal diagnoser
nu registreres i forbindelse med alle planlagte ambulante besgg, hvor de tid-
ligere kun skulle registreres pa det planlagt ambulante forlgb, som besggene
indgik i. Det kan teoretisk set give en anelse flere forskellige diagnoseregi-
streringer i samme forlgb (herunder flere med skizofrenidiagnoser). Det vur-
deres dog, at databruddet generelt er lille (Sundhedsdatastyrelsen, 2020),
hvilket resultaterne her ogsa understatter. Dog skal udviklingen (seerligt i in-
cidens) fra 2018 til 2019 laeses med dette forbehold.

I modseetning til definitionen af borgere med skizofreni i fx RUKS (Register
for udvalgte kroniske sygdomme og sveere psykiske lidelser) medtages her
ogsa diagnoser registreret pa somatiske hospitalsafdelinger (ager antallet af
skizofrene med ca. 7 pct.). Det har den fordel, at borgere som udelukkende
behandles for deres skizofrenidiagnose i praksissektoren (privatpraktise-
rende psykiatere), hvor diagnoserne ikke indberettes centralt, alligevel kom-
mer med i populationen, hvis deres skizofrenidiagnose er blevet registreret
(fx som bi-diagnose) i forbindelse med en somatisk hospitalskontakt. Ulem-
pen kan omvendt veere, at psykiatriske diagnoser (F-diagnoser) registreret i
somatikken muligvis ikke har samme kvalitet/praecision. Det er i denne ana-
lyse ikke muligt at medtage personer, som har modtaget antipsykotisk medi-
cin, med mindre de ogsa har en skizofrenidiagnose fra hospitalssektoren
(modsat RUKS)?. Derved kan der stadig overses en del personer, som ude-
lukkende behandles i praksissektoren. For yderligere sammenligning af den
anvendte skizofrenipopulation og populationen ifl. RUKS se bilag 2.

2.2 Kontakter med hospitalssektoren

| landspatientregisteret (LPR) registreres alle kontakter med hospitalsveese-
net — bade somatiske og psykiatriske. | denne analyse anvendes data fra
LPR til opggrelse af psykiatriske sygehusophold. Sygehusophold defineres
som forlgb, der kan besta af flere pa hinanden falgende kontakter (fysiske

2 Algoritme bag skizofreni-afgreensningen i RUKS kan findes her.
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fremmgder)3, men hvor der er maks. 4 timer mellem kontakterne. Sygehus-
ophold inddeles i indleeggelser (ophold af mindst 12 timers varighed), akutte
ambulante besgg (ophold af under 12 timers varighed, hvor der er en akut
kontakt pa opholdets startdag) og planlagte ambulante besgg (gvrige ophold
af under 12 timers varighed). Virtuelle kontakter og udebesgg er ikke inklu-
deret. Definitionen af sygehusophold fglger de nye nationale beslutninger
om, hvordan disse skal dannes pa tveers af det gamle og det nye LPR
(LPR2 frem til februar/marts 2019 og LPR3 derefter). Pga. omleegningen af
LPR, vil der veere et databrud fra 2018 til 2019-tal, som ggar, at der ikke kan
tolkes sikkert pa udviklingen i denne periode. Det vurderes dog, at databrud-
det generelt er lille (Sundhedsdatastyrelsen, 2020). Udviklingen i hospitals-
kontakter (seerligt ambulante ophold) fra 2018 til 2019 skal dog leeses med
dette forbehold. Desuden er der nogle uregelmaessigheder i data for ambu-
lante ophold fgr 2007, hvorfor tidsserien starter i 2007 i de opggrelser, hvor
ambulante ophold indgar.

Sygehusophold kan ga pa tveers af somatiske og psykiatriske afdelinger. Til
naerveerende analyse afgreenses psykiatriske sygehusophold fra somatiske
sygehusophold ud fra om opholdet samlet set indeholder mest somatisk eller
psykiatrisk tid/aktivitet. Dvs. om summen af tiden af psykiatriske kontakter i
opholdet er starre eller mindre end summen af tiden af somatiske kontakter i
opholdet. Hvis der er lige meget somatisk og psykiatrisk tid i opholdet, er det
sidste kontakt i opholdet, der definerer opholdets type. Badde somatiske og
psykiatriske sygehusophold kan saledes vaere "blandede” og indeholde kon-
takter fra den anden blok. Det er iseer tilfeeldet for psykiatriske indleeggelser.

Hvorvidt en kontakt i et ophold er somatisk eller psykiatrisk defineres ud fra
bade aktionsdiagnose og afdelingens speciale. En psykiatrisk kontakt finder
sted pa en psykiatrisk afdeling (speciale 50 og 52) og/eller har en F-diag-
nose som aktionsdiagnose. En somatisk kontakt finder sted pa en ikke-psy-
kiatrisk afdeling og har ikke en psykiatrisk F-diagnose. Dvs. nogle psykiatri-
ske kontakter kan altsa forega pa somatiske afdelinger, hvis de har en psyki-
atrisk aktionsdiagnose.

Med denne definition af somatiske og psykiatriske sygehusophold gaelder
folgende:

- Indleeggelser (ophold af mindst 12 timers varighed): Over 99% af so-
matiske indleeggelser bestar udelukkende af somatiske kontakter,
mens ca. 75 % af de psykiatriske indleeggelser bestar af udeluk-
kende psykiatriske kontakter — resten bestar af badde somatiske og
psykiatriske kontakter. Dog udgar psykiatriske kontakter samlet ca.
98% af tiden i psykiatriske indleeggelser. Neesten alle psykiatriske
indleeggelser har en psykiatrisk slutkontakt (ca. 99%), men ca. 12 %
har en somatisk startkontakt. Kun ca. 1 pct. har en psykiatrisk start-
kontakt og en somatisk slutkontakt.

3 virtuelle kontakter og udebesgg er ikke omfattet.
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- Ambulante ophold (ophold under 12 timer): Mere end 99,9 pct. af de
somatiske ambulante ophold bestar udelukkende af somatiske kon-
takter, mens det geelder ca. 99,0% af de psykiatriske ambulante op-
hold. Somatiske kontakter udgar 99,7 % af den samlede tid i somati-
ske ambulante ophold, mens psykiatriske kontakter udgar 97,9% af
den samlede tiden i de psykiatriske ambulante ophold.

| denne analyse opggres omfanget af psykiatriske sygehusophold. | resultat-
afsnittet anvendes ogsé begrebet "psykiatrisk hospitalskontakt”, ligesom de
korte ambulante sygehusophold ogsa omtales som kontakter eller besgg
(selvom de teknisk se kan besta af flere pa hinanden fglgende kontakter
(samme dag)).

| opggrelsen af psykiatriske sygehusophold blandt skizofrene medtages alle
sygehusophold — uanset om opholdet vedrgrer skizofreni-diagnosen eller ej
(ingen afgreensning pa aktionsdiagnose). Det er dog langt sterstedelen af
psykiatriske sygehusophold blandt skizofrene (86 pct.), som har skizofreni
eller andre psykotiske lidelser som aktionsdiagnose, og mange af de gvrige
psykiatriske kontakter ma antages ogsa at vedrgre skizofrenien indirekte,
selvom den ikke er registreret som den direkte arsag til kontakten.

| analysen opggres andelen af borgere med mindst én af forskellige typer af
psykiatriske sygehusophold i Izbet af et ar (indlseggelser, akut ambulante
besgg og planlagte ambulante besgg) og det gennemsnitlige antal sygehus-
ophold pr. patient pr. ar (dvs. blandt dem med mindst ét af den pageeldende
type sygehusophold). Derudover opggres indleeggelsesvarigheden (varighe-
den af psykiatriske indlaeggelser) samt udbredelsen af genindleeggelser. En
psykiatrisk genindlaeggelse er en akut psykiatrisk indleeggelse, som starter
under 30 dage efter, en forudgéende psykiatrisk indleeggelse er afsluttet.
Genindleeggelsesprocenten er forholdet mellem antallet af genindleeggelser
(teeller) og antallet af primeerindleeggelser (naevner). En genindlseggelse kan
godt veere en primeerindlaeggelse for en anden genindlaeggelse. De psykia-
triske genindleeggelser (og primeerindleeggelser) omfatter ikke kun indleeg-
gelser med skizofreni som aktionsdiagnose. Definitionen af genindlseggelser
felger definitionen anvendt i den tilsvarende indikator i regi af Nationale Mal.

2.3 Kontakter med praksissektoren

| sygesikringsregisteret registreres alle kontakter med privatpraktiserende
ydere under sygesikringen. | denne analyse anvendes antallet af kontakter
arligt med hhv. almen praksis (speciale 80) og privatpraktiserende psykia-
tere (speciale 24 og 26). Der er tale om alle kontakter — uanset typen af kon-
takt/ydelse. Fx omfatter kontakter til almen praksis bade fysiske konsultatio-
ner, telefonkonsultationer, email-konsultationer, sygebesgg m.m.
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Kontakter med privatpraktiserende psykiatere og almen praksis kan ikke af-
greenses til kontakter, der vedrgrer skizofrenien. Der er tale om alle kontak-
ter blandt de skizofrene uanset arsagen til kontakten (som ved opggrelsen af

sygehusophold).
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nye tilfeelde af skizofreni i hhv. debut-aret og arene efter skizofrenidebuten. | www.kl.dk
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afsnit 3.7 og 3.8 preesenteres udviklingen i omfanget af kontakter med ud-
valgte dele af praksissektoren blandt skizofrene (hhv. almen praksis og pri-
vatpraktiserende psykiatere).

3.1 Udvikling i antallet af skizofrene
3.1.1 Udvikling i den samlede forekomst af skizofreni

Stigning i antallet af registrerede skizofrene

Pr. 1. januar 2021 var der ca. 29.000 skizofrene borgere pa 18 ar eller der-
over i Danmark. |1 2005 var tallet ca. 22.000. Det svarer til, at det i dag er 619
pr. 100.000 18+ érige (eller 0,62 pct.), der er skizofrene, mod 514 pr.
100.000 i 2005 (0,51 pct.). Forekomsten er saledes steget med 21 pct. pa 16
ar.

Figur 3.1.1: Udvikling i antal skizofrene pr. 100.000 borgere (18+ arige), 2005-

2021
0,7% 35.000
o / 30.000
0,5% /__— 25.000
0,4% 20.000
=== Andel (venstre akse)
0,3% 15.000 .
e Antal (hgjre akse)
0,2% 10.000
0,1% 5.000
0,0% 0
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Note: Antal preevalente tilfzelde pr. 1/1 i &ret divideret med antal 18+arige i befolkningen gange 100.

Kilde: Egne beregninger pd baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.
Stigningen er dog ikke et udtryk for, at der er flere, der diagnosticeres med
skizofreni arligt. Antallet af nye skizofreni-tilfeelde er nemlig ikke stigende, jf.
afsnit 3.1.2. Forklaringen findes i, at der er flere der diagnosticeres arligt,
end der udgar igen af skizofreni-populationen arligt. Eller sagt med andre
ord, at de skizofrene indgar i skizofrenipopulationen i en laengere arreekke
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end tidligere*. Dette kunne bade skyldes, at de levetiden blandt de skizo-
frene stiger, og/eller at de skizofrene debuterer tidligere end hidtil. Der er
ikke indikation pa farstnaevnte, men sidstnaevnte er tilfeeldet jf. afsnit 3.1.3.

Skizofreni mest udbredt blandt de 30-39-arige

Skizofrene under 40 ar udgar 45 pct. af alle skizofrene. Skizofreni er mest
udbredt blandt de 30-39-arige. Her har naesten 1 pct. skizofreni. Forekom-
sten af skizofreni daler herefter med stigende alder — iszer efter 60-ars alde-
ren. Det kan bade haenge sammen med recovery/remission, feerre diagnosti-
cerede blandt aeldre, feerre med fortsat hospitals(psykiatri)kontakt (som der-
for udgar af skizofrenipolulationen igen pga. krav om diagnose-kontakt sene-
ste 10 ar jf. afsnit 2.1) og gget dgdelighed blandt skizofrene.

Figur 3.1.2: Forekomst af skizofreni fordelt pa aldersgrupper, 2021

1,00% 0,95%

0,90%
0.80% 729 0,73%
0.70% 0,66%
0,60%
0,49%
0,50%
0,40%
0,30% 0.26%
0,20% 0,13%
0,10% .
0,00%

18-29&r  30-394r  40-49&r  50-594r  60-69&r  70-79&r  80+ar
Note: Antal preevalente tilfeelde pr. 1/1 2021 i aldersgruppen divideret med antal i aldersgruppen i befolknin-
gen gange 100.
Kilde: Egne beregninger pd baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.
Unge under 30 ar udgar en stigende andel af skizofrene
Aldersfordelingen blandt de skizofrene har sendret sig siden 2005 ff. figur
3.1.3.1 2021 er 23 pct. af de skizofrene under 30 &r mod 15 pct. i 2005, men
der var ogsa en lidt stgrre andel over 60 ar (18 vs. 15 pct.). Derimod falder
andelen af skizofrene i alderen 30-60 ar, iseer 40-49 ar. En del af disse for-
skydninger kan forklares demografisk ved eendringer i aldersgruppernes
starrelse i befolkningen over tid jf. bilag 1. Forekomsten af skizofreni kan sa-
ledes godt stige i en aldersgruppe, men samtidig kan aldersgruppen udggre
en mindre andel af alle skizofrene, hvis aldersgruppen over tid udgar en
mindre andel af befolkningen® — eller hvis forekomsten stiger mindre end i
de andre aldersgruppers®. | figur 3.1.4 undersgges forekomsten af skizofreni
inden for hver aldersgruppe relativt til aldersgruppens stgrrelse.

4 De skizofrene i 2005 havde i gennemsnit havde vaeret skizofrene i 6,5 &r (&r siden skizofreni-
debut), mens skizofrenidebuten blandt de skizofrene i 2021 1& 12 ar tilbage i tiden i gennemsnit.

5 Det er tilfzeldet er for de 30-39-&rige (og til dels 40-49-&rige), som i en periode udgares af min-
dre fgdselsargange.

6 Det er iseer tilfeeldet for de 40-49-drige.
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Figur 3.1.3: Udvikling i aldersfordeling blandt skizofrene, 2005-2021
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Note: Andel af alle skizofrene i et givent ar, som falder i hver af 5 aldersgrupper.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.

&

Stigning i forekomsten af skizofreni blandt unge under 30 ar

En anden made at visualisere udviklingen i aldersgrupperne, er at se pa
praevalensen inden for hver aldersgruppe (dvs. hvor der tages hgjde for be-
folkningssammenseetningen). | figur 3.1.4 ses andelen af skizofrene i de fem
aldersgrupper i perioden 2005 til 2021. Skizofreniforekomsten er steget i alle
aldersgrupper, men stigningen har relativt set ift. udgangspunktet i 2005 vee-
ret starst blandt de unge under 30 ar, efterfulgt af de 30-39-arige. Den sti-
gende andel af skizofrene, der er under 30 ar (jf. figur 3.1.3), kan altsa ikke
bortforklares med demografiske forskydninger i befolkningen. Stigningen i
forekomsten af skizofreni blandt de unge skal ses i sammenhaeng med en
stigende forekomst af nye tilfeelde i denne aldersgruppe, jf. afsnit 3.1.2.

Figur 3.1.4: Udvikling i skizofreniforekomsten fordelt pa alder, 2005-2021

Andel (pct.) Relativ udvikling (index 100=2005)
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Note: Antal preevalente tilfeelde pr. 1/1 i &ret i aldersgruppen divideret med antal i aldersgruppen i befolknin-

gen gange 100.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.
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3.1.2 Udvikling i nye tilfeelde af skizofreni

Mens den samlede forekomst af (registreret) skizofreni er steget siden 2005,
er antallet af nye tilfaelde pr. &r nogenlunde stabilt (knap 1.500 personer ar-
ligt), endda med en faldende tendens de seneste ar. Der er dog modsatret-
tede tendenser i forskellige aldersgrupper: Stigende incidens blandt unge
under 30 ar og faldende incidens blandt personer over 40 &r, jf. figur 3.1.8.

Figur 3.1.5: Udvikling i antal nye tilfeelde pr. 100.000 (incidens), 2005-2020
50
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Note: Antal nye tilfeelde (18+ &r) i lzbet af ret divideret med antal i befolkningen pr. 1/1 gange 100.0000. | fe-
bruar/marts 2019 overgik landspatientregisteret til en ny version (LPR3) hvilket betad anderledes kontaktregi-
strering i hospitalsvaesenet. Det kan have haft indflydelse p& diagnoseregistreringen jf. afsnit 2.1. Udviklingen
i incidens fra 2018 til 2019 skal derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.

Skizofreni debuterer typisk fgr 30-ars alderen

Omfanget af nye tilfaelde af skizofreni er hgjest blandt de 18-29-arige, hvilket
er i overensstemmelse med den typiske debutalder for skizofreni. Over halv-
delen af alle nye tilfelde af skizofreni i 2020 er under 30 &r (60 pct.).

Figur 3.1.6: Incidens af skizofreni (nye tilfelde pr. 100.000) fordelt pa alders-
grupper, 2020
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Note: Antal nye tilfeelde (18+ ar) i lzbet af aret i aldersgruppen divideret med antal i befolkningen pr. 1/1 2020

i aldersgruppen gange 100.0000.
Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.
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Flere af de nye tilfeelde af skizofreni er under 30 ar

Aldersfordelingen blandt de nye tilfeelde af skizofreni har sendret sig siden
2005, jf. figur 3.1.7. Andelen af nye tilfeelde af skizofreni, som er under 30 ar,
har veeret stigende. |1 2020 var 60 pct. af nye skizofrenitilfaelde under 30 ar
mod 37 pct. i 2005. Stigningen skete iseer i perioden 2008-2012. Tilsvarende
er andelen af nye tilfeelde, der er over 40 ar, faldet fra 42 pct. i 2005 til 23
pct. i 2020.

Figur 3.1.7: Udvikling i aldersfordeling blandt nye tilfaelde af skizofreni (inci-
dens), 2005-2020
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Note: Aldersfordeling blandt nye tilfeelde (18+ &r) i Igbet af aret.
Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.

Tidligere diagnosticering af skizofreni end for 15 &r siden

Stigningen i andelen af nye skizofreni-tilfeelde, der er under 30 ar, skyldes
delvist, at forekomsten af nye tilfaelde (pr. 100.000) er steget blandt de 18-
29-arige, jf. figur 3.1.8. Forekomsten af nye tilfelde er derimod faldet blandt
personer over 40 ar. Det tyder pa, at skizofreni diagnosticeres tidligere i dag
end for 15 &r siden, hvilket ogsa understgttes af faldende gennemsnitsalder
blandt de nye tilfeelde jf. afsnit 3.1.3.

Dog har der veeret en faldende incidens i alle aldersgrupper efter 2012 —
ogsa blandt de unge, hvilket ogsa kunne tyde pa en vis "pukkelafvikling” i
forbindelse med den voldsomme aktivitetsstigning i voksenpsykiatrien i
arene deromkring.

| februar/marts 2019 overgik landspatientregisteret til en ny version (LPR3)
hvilket betad anderledes kontaktregistrering i hospitalsveesenet. Det kan
have haft indflydelse pa diagnoseregistreringen jf. afsnit 2.1. Udviklingen i in-
cidens fra 2018 til 2019 skal derfor tages med forbehold.
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Figur 3.1.8: Udvikling i nye tilfeelde af skizofreni (incidens) fordelt p& alder, Dato: 11. februar 2021
2005-2020
Sags ID: SAG-2021-01054
Dok. ID: 3079719
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Note: Antal preevalente tilfzelde pr. 1/1 i &ret i aldersgruppen divideret med antal i aldersgruppen i befolknin-
gen gange 100.0000. Der er databrud fra 2018 til 2019 pga. overgang til LPR3. Udviklingen i disse ar skal
derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.
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3.1.3 Udvikling i alder blandt skizofrene

Gennemsnitsalderen blandt nye tilfelde af skizofreni er faldet over en ar-
reekke. | 2005 var de nye tilfeelde af skizofreni i gennemsnit 39 ar, mens de
nye tilfeelde i 2020 var 32 ar i gennemsnit. Gennemsnitsalderen blandt alle
skizofrene har derimod ligget relativt stabilt pa 44-45 ar i hele perioden.

Figur 3.1.9: Udvikling i gennemsnitsalder blandt skizofrene — hhv. alle og ny til-
feelde, 2005-2020
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Note: Gennemsnitsalder blandt hhv. alle preevalente tilfeelde pr. 1/1 i &ret og alle nye tilfeelde i Igbet af aret.
Kilde: Egne beregninger pd baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.
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3.2 Udvikling i andel af skizofrene med psykiatrisk hospitals-
kontakt

Feerre skizofrene har psykiatriske hospitalskontakter

Blandt borgere med skizofreni pr. 1/1 2020 var der 52 pct., som havde
mindst ét psykiatrisk sygehusophold i Igbet af aret. | 2007 var andelen 65
pct. Psykiatrikontakten blandt skizofrene er faldet nogenlunde jaevnt i hele
perioden, dog iszer efter 2015. Det tiltagende fald de seneste 2 &r skal dog
tolkes med varsomhed pga. databrud fra 2018 til 2019 (iseer vedr. ambulante
ophold, se ogsé afsnit 2.2) og pga. den generelle nedgang i aktiviteten i
2020 pga. corona-epidemien.

Figur 3.2.1: Udvikling i andelen af skizofrene med psykiatrisk hospitalskontakt i
lgbet af et &r, 2007-2020
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Note: Opgijort blandt praevalente skizofrenitilfeelde pr. 1/1 i &ret (18+ arige). Psykiatrikontakt omfatter alle typer
af psykiatriske sygehusophold (mindst ét i Igbet af aret) — uanset aktionsdiagnoserne i opholdet. Der er over-
lap mellem personer med de forskellige typer af ophold — derfor summerer andelene ikke til den gverste
kurve. Der er databrud fra 2018 til 2019 pga. overgang til LPR3. Udviklingen i disse ar skal derfor tages med
forbehold.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.

Den faldende psykiatriske hospitalskontakt blandt skizofrene er absolut set
starst, hvad angér planlagte ambulante ophold, som generelt fylder mest.
Men hvis man betragter udviklingen indekseret, er det tydeligt, at udviklingen
relativt set har vaeret ensartet pa tveers af forskellige typer af psykiatriske op-
hold (jf. figur 3.2.2).

Udviklingen blandt de skizofrene star i kontrast til den generelle udvikling i
befolkningens psykiatriske hospitalskontakter. Blandt alle 18+ arige er ande-
len med psykiatrisk hospitalskontakt nemlig steget i perioden — isaer pga.
stigning i andelen med planlagte ambulante psykiatriske sygehusophold.
Denne stigning sas dog kun frem til 2015, hvorefter udviklingen har veeret
mere stabil jf. bilag 3.

16
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Figur 3.2.2: Indekseret udvikling i andelen af skizofrene med psykiatrisk hospi-
talskontakt i lgbet af et &r, 2007-2020 (index 100=2007)
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Note: Svarer til figur 3.2.1, blot indekseret. Der er databrud fra 2018 til 2019 pga. overgang til LPR3. Udviklin-
gen i disse &r skal derfor tages med forbehold.
Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.

Unge skizofrene har mere psykiatrisk hospitalskontakt end eeldre

Den faldende andel af skizofrene med psykiatriske hospitalskontakter siden
2007 ses generelt pa tvaers af alle aldersgrupper jf. bilag 4. Dog falder ande-
len med psykiatriske indlseggelser mere blandt de unge skizofrene, mens
andelen med planlagt ambulante kontakter falder mindre blandt de unge end
i de eeldre aldersgrupper. | alle ar er der dog en markant aldersforskel i be-

handlingsindsatsen blandt skizofrene. De yngre skizofrene har generelt
feerre psykiatriske hospitalskontakter end eeldre. Mens 60-70 pct. af de ski-
zofrene under 30 ar har planlagte ambulante kontakter i lgbet af et ar, er det
kun 40-50 pct. af dem mellem 30 og 60 &r og under 30 pct. af dem over 60
ar. Og jo yngre man er, jo flere ambulante kontakter har man ogsa i lgbet af

aret jf. bilag 4.

Flere af de nye skizofrenitilfeelde har planlagte ambulante psykiatriske
kontakter i dag end fgrhen

Blandt nye skizofrenitilfeelde har naesten alle psykiatrisk hospitalskontakt i
det farste ar. | alt 96 pct. af dem som debuterede med skizofreni i 2020,
havde et psykiatrisk sygehusophold péa et tidspunkt i Igbet af aret. Dette
heenger naturligvis ogsa sammen med afgraensningen af nye tilfeelde af ski-
zofreni, som er bundet op pé skizofrenidiagnoser i hospitalssektoren i
samme ar, hvoraf stgrstedelen er diagnoser relateret til psykiatriske syge-
husophold. 7

7 Grunden til at andelen ikke er 100% kan veere, at bade bidiagnoser og aktionsdiagnoser teeller
med i afgraensningen af skizofreni-populationen, dvs. at nogle incidente skizofrene (fx fra prak-
sissektoren) kan have undgaet et decideret psykiatrisk sygehusophold, men faet registreret di-
agnosen skizofreni som bidiagnose ifm. et andet hospitalsophold. Der kan ogsa veere tilfzelde af
skizofreni, som kun identificeres via diagnoser forbundet med fx virtuelle eller ude/hjemmebe-
s@g, som ikke indgar i definitionen af "psykiatriske sygehusophold”.
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Der er dog sket en vis forskydning i, hvilke typer af psykiatriske sygehusop-
hold, de nye tilfelde af skizofreni har i lgbet af det farste ar. En stigende an-
del af nye skizofren har planlagte ambulante sygehusophold i lgbet af det
farste ar (fra ca. 70 pct. i 2007 til ca. 90 pct. i 2020), mens en faldende andel
"debuterer” med en indlaeggelse i lgbet af det fgrste ar (fra ca. 60 pct. i 2007
til ca. 50 pct. i 2020). Det er dog fortsat ca. halvdelen af de nye tilfeelde af
skizofreni, som er indlagt i Igbet af debutéret, hvilket er langt flere end ande-
len af indlagte blandt alle skizofrene (ca. 20 pct. jf. figur 3.2.1)

Figur 3.2.3 Udvikling i andelen af nye skizofrene, der har psykiatriske sygehus-
ophold i Igbet af et &r, 2007-2020
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Note: Opgijort blandt incidente skizofrenitilfeelde i Isbet af aret (18+ &rige). Psykiatrikontakt omfatter alle typer
af sygehusophold (uanset aktionsdiagnose). Der er databrud fra 2018 til 2019 pga. overgang til LPR3. Udvik-
lingen i disse &r skal derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pd baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.
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3.3 Udvikling i antal psykiatriske hospitalskontakter blandt ski-
zofrene

Ambulante patienter med skizofreni har feerre kontakter arligt end fer
Da der generelt er en mindre andel af de skizofrene, der har kontakt med
psykiatrien nu ift. for 10-15 ar siden, kunne man forestille sig, at det i dag er
en mere selekteret gruppe af patienter i den sveaereste ende af spektret, som
er tilbage. Ud fra den betragtning ville man forvente, at antallet af kontakter
blandt dem med kontakt ville veere steget i perioden. Det er da ogsa tilfeeldet
blandt indlagte patienter med skizofreni, som i gennemsnit har knap 3 psyki-
atriske indlzeggelser arligt i 2020, mens de i 2007 havde omkring 2 indleeg-
gelser arligt. Det er imidlertid ikke billedet blandt skizofrene i planlagt ambu-
lant behandling. Her ses bade et fald i andelen af skizofrene, der har plan-
lagte ambulante psykiatriske ophold — iseer efter 2015 (jf. figur 3.2.1), og et
fald i antallet af denne type kontakter arligt, ogsa iseer efter 2015 (jf. figur
3.3.1). 1 2007 havde skizofrene med planlagte ambulante ophold i gennem-
snit knap 13 ophold arligt, i 2015 havde de knap 14 ophold arligt, mens de i
2018 havde kun knap 12 ophold éarligt (og knap 10 ophold arligt i 2020, hvil-
ket dog skal tolkes med forbehold pga. bade LPR-databrud og corona).

Figur 3.3.1: Udvikling i antal psykiatriske sygehusophold arligt blandt skizo-
frene, 2007-2020
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= Antal indlaeggelser arligt blandt indlagte

= Antal planlagte ambulante ophold arligt blandt
dem med planlagte ambulante ophold

= Antal akutte ambulante ophold arligt blandt

dem med akutte ambulante ophold

Note: Det gennemsnitlige antal af psykiatriske sygehusophold arligt blandt skizofrene, som har haft mindst ét
af den pageeldende type ophold i Igbet af aret. Sygehusopholdene er ikke afgraenset til ophold med skizofreni
som aktionsdiagnose. Der er databrud fra 2018 til 2019 pga. overgang til LPR3. Udviklingen i disse ar skal
derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdata-
styrelsen.

Det stigende antal indleeggelser arligt pr. indlagte patient ses pa tveers af alle
aldersgrupper jf. bilag 4. Antallet af planlagte ambulante besgag arligt er ogsa
faldet i alle aldersgrupper efter 2015, men faldet er lidt mindre blandt de
unge skizofrene end i de eeldre aldersgrupper.
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Patienter med skizofreni har generelt flere psykiatriske sygehusophold end
den gennemsnitlige psykiatriske patient — bade hvad angéar antallet af plan-
lagte ambulante besgg, akutte ambulante besgg og indleeggelser. A£ndrin-
gerne i antallet af psykiatriske besgg/indlseggelser pr. patient med skizofreni
har dog nogenlunde fulgt udviklingen blandt alle psykiatriske patienter jf. bi-
lag 3. Faldet i ambulante besgg blandt skizofrene patienter er dog starre end
blandt alle psykiatriske patienter generelt.

Nye tilfeelde af skizofreni har flere ambulante kontakter arligt end far
Blandt nye tilfeelde af skizofreni er billedet et andet. Her er der en stigende
andel, som har planlagte ambulante psykiatriske sygehusophold i Igbet af
det ferste ar ift. for 10-15 ar siden (jf. figur 3.2.3) — og disse personer har
ogsa i gennemsnit flere ambulante besgg i lgbet af aret (jf. figur 3.3.2). |
2020 har de i gennemsnit 16 besgg i labet af debutaret®, mens de i 2007 i
gennemsnit havde knap 13 besgg i debutaret. Noget tyder altsa pa, at plan-
lagte ambulante besgg blandt skizofrene i stigende grad prioriteres til de nye
skizofrenitilfaelde.

Blandt indlagte skizofrenipatienter er tendensen den samme for de nye til-
feelde af skizofreni som for de gvrige (alle): Der er en mindre andel som ind-
laegges, men de som indleegges, indlaegges i gennemsnit lidt flere gange ar-
ligt end for 10 &r siden. Blandt nye skizofrenitilfelde med akutte ambulante
kontakter er antallet af akutte kontakter arligt lidt lavere end blandt alle skizo-
frene (ca. et halvt besgg feerre arligt). Antallet af akutte kontakter arligt pr.
akutte patient har ligget nogenlunde stabilt de sidste 10 ar.

Figur 3.3.2: Udvikling i antal psykiatriske sygehusophold arligt blandt nye til-
feelde af skizofreni (med psykiatriske ophold), 2007-2020
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R R A R A 4 e Antal indlaeggelser &rligt blandt indlagte

= Antal planlagte ambulante ophold arligt blandt dem e Antal akutte ambulante ophold arligt blandt
med planlagte ambulante ophold dem med akutte ambulante ophold

Note: Viser antallet af psykiatriske sygehusophold &rligt blandt skizofrene, som har haft mindst ét af den p&-
geeldende type ophold i lgbet af aret. Sygehusopholdene er ikke afgreenset til ophold med skizofreni som akti-
onsdiagnose Der er databrud fra 2018 til 2019 pga. overgang til LPR3. Udviklingen i disse ar skal derfor tages
med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.

8 Antallet af besgg er i lgbet af hele kalenderaret, hvor skizofrenidebuten fandt sted. Dvs. ikke 12 ma-
neder med skizofreni (for alle). Antallet af besgg i lgbet af de ferste 12 maneder efter skizofrenidebut
er derfor endnu hgjere. | det efterfglgende ar (kalenderaret efter debutaret) er antallet af ambulante
besgag fx hgjere end i debutaret (15 besgg blandt debutanter i 2015 men ca. 22 besgg i aret efter), jf.
afsnit 3.6.
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3.4 Udvikling i varigheden af psykiatriske indlaeggelser og
samlet antal sengedage blandt skizofrene

Skizofrene er i gennemsnit indlagt 16 dage kortere end for 15 ar siden
Varigheden af psykiatriske indleeggelser blandt skizofrene er faldet de sene-
ste 15 ar. Faldet skete iszer frem til 2013. | 2005 varede de psykiatriske ind-
leeggelser blandt skizofrene i gennemsnit ca. 38 dage, mens de i 2013 va-
rede ca. 23 dage. Et fald pa 40 pct. Siden 2013 har indleeggelsesvarigheden
blandt skizofrene ligget nogenlunde stabilt pa 22-23 dage.

Indlaeggelsesvarigheden blandt skizofrene er leengere end blandt alle ind-
lagte patienter, men udviklingen i varigheden er faldet bade blandt skizo-
frene og alle indlagte psykiatriske patienter generelt.

Varigheden af indlseggelser blandt nye tilfaelde af skizofreni har overordnet
set fulgt samme tendens, men den svinger dog en del fra ar til ar og er der-
for sveerere at tolke pa. Det skyldes relativt fa indleeggelser blandt de nye til-
feelde af skizofreni arligt (1.000-1.500 stk.) og stor variation i varigheden af
disse.

Figur 3.4.1: Udvikling i varigheden af psykiatriske indlseggelser blandt skizo-
frene (dage), 2005-2020
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Note: Den gennemsnitlige varighed (i dage) af alle afsluttede psykiatriske indlaeggelser ar for ar blandt skizo-
frene. Indleeggelser af over 1000 dages varighed er frasorteret. De psykiatriske indleeggelser omfatter alle
psykiatriske indleeggelser blandt skizofrene, ikke kun indleeggelser med skizofreni som aktionsdiagnose. Dels
opgeres indlaeggelsesvarigheden blandt alle skizofrene (pr.1/1 i &ret) og dels opgeres den blandt nye tilfelde
af skizofreni i Igbet af aret. Der er databrud fra 2018 til 2019 pga. overgang til LPR3. Udviklingen i disse ar
skal derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pd baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.

Indleeggelsesvarigheden er faldet mest blandt de unge skizofrene
Indlaeggelsesvarigheden blandt skizofrene er faldet i alle aldersgrupper jf. fi-
gur 3.4.2. Dog har faldet veeret starst blandt skizofrene under 30 ar, hvor
indleeggelsesvarigheden er mere end halveret (fra 46 dage i gennemsnit i
2005 til 21 dage i 2020). Det betyder ogsa, at aldersforskellen i indlaeggel-
sesvarigheden er blevet mindre. | starten af perioden var de unge skizofrene
indlagt i gennemsnit 10-15 dage leengere end de skizofrene over 40 ar, men
i 2020 er denne aldersforskel naesten forsvundet (21-24 dage i gennemsnit i
alle aldersgrupper).
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Figur 3.4.2: Udvikling i varigheden af psykiatriske indleeggelser blandt skizo-
frene i forskellige aldersgrupper (dage), 2005-2020
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Note: Den gennemsnitlige varighed (i dage) af alle afsluttede psykiatriske indlaeggelser &r for &r blandt alle
skizofrene (pr.1/1 i ret). Indleeggelser af over 1000 dages varighed er frasorteret. De psykiatriske indlaeggel-
ser omfatter alle psykiatriske indleeggelser blandt skizofrene, ikke kun indlaeggelser med skizofreni som akti-
onsdiagnose. Der er databrud fra 2018 til 2019 pga. overgang til LPR3. Udviklingen i disse &r skal derfor ta-
ges med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.

Feerre psykiatriske indleeggelsesdage arligt blandt skizofrene- trods
flere indlaeggelser

Selvom der er sket en lille stigning i antallet af psykiatriske indleeggelser ar-
ligt blandt indlagte skizofrene (jf. afsnit 3.3), er det samlede antal psykiatri-
ske indleeggelsesdage arligt blandt skizofrene faldet. Det vil altsa sige, at fal-
det i indlaeggelsesvarigheden har haft stgrre betydning for det samlede antal
indlaeggelsesdage end den lille stigning i antallet af indleeggelser. Skizofrene
i 2005 havde i gennemsnit ca. 17 psykiatriske indlaeggelsesdage arligt,
mens skizofrene i 2020 havde 11 indleeggelsesdage. Faldet skete iszer frem
til 2012, hvorefter antallet af indlaeggelsesdage arligt blandt skizofrene har
veeret ret stabilt.

Nye tilfeelde af skizofreni har i gennemsnit flere psykiatriske indleeggelses-
dage end alle skizofrene, hvilket isaer skyldes, at en stgrre andel er indlagt i
lgbet af farste ar (jf. afsnit 3.2). Ogsa blandt nye tilfaelde er der sket et fald i
det samlede antal indleeggelsesdage i den fgrste del af opggrelsesperioden,
men igen svinger tallene mere pga. faerre nye tilfaelde.
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Figur 3.4.3: Udvikling i samlet antal psykiatriske indleeggelsesdage pr. ar
blandt skizofrene (dage), 2005-2020
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Note: Det samlede antal af psykiatriske indlaeggelsesdage for alle afsluttede psykiatriske indleeggelser hvert
ar (af under 1000 dages varighed) blandt skizofrene divideret med antallet af skizofrene pr.1/1 eller antallet af
nye tilfeelde i lgbet af aret. De psykiatriske indleeggelser omfatter alle psykiatriske indlaeggelser blandt skizo-
frene, ikke kun indlaeggelser med skizofreni som aktionsdiagnose. Der er databrud fra 2018 til 2019 pga.
overgang til LPR3. Udviklingen i disse ar skal derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.

Det samlede antal psykiatriske indlzeggelsesdage er ogsa faldet mest blandt
skizofrene under 30 &r. | 2005 havde de skizofrene under 30 ar i gennemsnit
31 indlzeggelsesdage arligt, mens tallet i 2020 er 13 dage. Faldet skyldes en
kombination af, at bade andelen af indlagte og indleeggelsesvarigheden er

faldet seerligt meget blandt unge skizofrene jf. figur 3.4.2 og bilag 4.

Figur 3.4.4: Udvikling i samlet antal psykiatriske indlaeggelsesdage pr. ar
blandt skizofrene i forskellige aldersgrupper (dage), 2005-2020
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Note: Det samlede antal af psykiatriske indlaeggelsesdage for alle afsluttede psykiatriske indleeggelser hvert
ar (af under 1000 dages varighed) blandt skizofrene i hver aldersgruppe divideret med antallet af skizofrene i
hver aldersgruppe pr.1/1. De psykiatriske indlaeggelser omfatter alle psykiatriske indleeggelser blandt skizo-
frene, ikke kun indlzeggelser med skizofreni som aktionsdiagnose. Der er databrud fra 2018 til 2019 pga.
overgang til LPR3. Udviklingen i disse ar skal derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.
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3.5 Udvikling i psykiatrisk genindleeggelsesprocent blandt ski-
zofrene

Som beskrevet i afsnit 3.2 er det omkring hver femte skizofrene (20 pct.), der
har mindst én psykiatrisk indlaeggelse i lgbet af et &r, og omkring halvdelen
(49 pct.) af de nye tilfeelde af skizofreni er indlagt i Igbet af deres debutar. |
gennemsnit har begge grupper af indlagte skizofrene 2-3 indlaeggelser om
aret (jf. afsnit 3.3.).

En indleeggelse, der efterfglges af en ny akut indlaeggelse inden for 30 dage
efter udskrivning, betragtes generelt som "uhensigtsmaessig”. Det skal ikke
forstas sadan, at patienten ikke burde indleegges, men nar der er sa kort
mellem to indleeggelser, betragtes det som overvejende sandsynligt, at be-
hovet for en ny indleeggelse er pavirket af behandling/pleje eller samar-
bejde/kommunikation under og efter primaerindlaeggelsen (den farste ind-
leeggelse).

Hver tredje indlagte skizofrene genindleegges akut inden for 30 dage
Blandt skizofrene, som indleegges psykiatrisk, er det omkring hver tredje,
som genindlaegges inden for 30 dage. Genindleeggelsesprocenten har veeret
stigende siden 2005, dog med visse udsving fra ar til ar, jf. figur 3.5.1. 1 2005
var det 28 pct. af de psykiatriske indleeggelser blandt skizofrene, som blev
efterfulgt af en psykiatrisk genindlaeggelse, mens det i 2020 var 34 pct. Stig-
ningen var starst i perioden 2011-2017 — ligesom tilfeeldet er i den psykiatri-
ske genindleeggelsesprocent blandt alle psykiatriske patienter. Blandt nye til-
feelde af skizofreni er genindleeggelsesprocenten mere svingende (pga. tyn-
dere datagrundlag), men tendensen i denne gruppe er ogsa stigende.

Figur 3.5.1: Udvikling i psykiatrisk genindleeggelsesprocent blandt skizofrene,
2005-2020
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Note: En psykiatrisk genindlaggelse er en akut psykiatrisk indlaeggelse, som starter under 30 dage efter, en
forudgaende psykiatrisk indlzeggelse er afsluttet. De psykiatriske genindlaeggelser omfatter ikke kun indlaeg-
gelser med skizofreni som aktionsdiagnose. Genindleeggelsesprocenten er forholdet mellem genindleeggelser
og primaerindleeggelser (for preecis definition se afsnit 2.2). Genindleeggelsesprocenten er opgjort blandt alle
skizofrene pr.1/1 og blandt nye tilfzelde i lgbet af aret (18+ arige). Der er databrud fra 2018 til 2019 pga. over-
gang til LPR3. Udviklingen i disse ar skal derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.
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Andel af skizofrene, som genindlaegges, stiger i alle aldersgrupper
Den psykiatriske genindleeggelsesprocent er lavere blandt de skizofrene
over 60 ar (26 pct. i 2020). Der er dog i alle aldersgrupper sket en stigning i
genindleeggelsesprocenten siden 2005.

Figur 3.5.2: Udvikling i psykiatrisk genindleeggelsesprocent blandt skizofrene i
forskellige aldersgrupper, 2005-2020
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Note: En psykiatrisk genindlaeggelse er en akut psykiatrisk indleeggelse, som starter under 30 dage efter, en
forudgdende psykiatrisk indlaeggelse er afsluttet. De psykiatriske genindlaeggelser omfatter ikke kun indleeg-

gelser med skizofreni som aktionsdiagnose. Genindlaeggelsesprocenten er forholdet mellem genindlaeggelser

og primeaerindleeggelser (for preecis definition se afsnit 2.2). Genindleeggelsesprocenten er opgjort blandt alle
skizofrene i forskellige aldersgrupper pr.1/1. Der er databrud fra 2018 til 2019 pga. overgang til LPR3. Udvik-
lingen i disse &r skal derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.
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3.6 Udvikling i psykiatriske sygehusophold i arene efter skizo-
frenidebut

| dette afsnit undersgges, hvordan udbredelsen af psykiatriske sygehusop-
hold aendrer sig i arene efter skizofrenidebuten. Der tages i farste del ud-
gangspunkt i nye tilfeelde af skizofreni i 2015, som fglges de fem falgende ar
(2015-2020). | anden del undersgges udviklingen over tid i udbredelsen af

”2Q

sygehusophold blandt forskellige "argange” af nye skizofrenitilfeelde.

3.6.1 Udbredelsen af psykiatriske sygehusophold i arene efter skizo-
frenidebut blandt nye skizofrene i 2015

Andelen af nye skizofrene med psykiatriske indlaeggelser og akutte am-
bulante kontakter falder markant i arene efter skizofrenidebuten
Andelen af nye skizofreni-tilfeelde, som er i kontakt med psykiatrien, er starst
i debutéaret, hvorefter andelen falder. | aret efter skizofrenidebuten sker der
naesten en halvering i andelen, der er indlagte, og tilsvarende fald ses i an-
delen, der har akutte psykiatriske ambulante kontakter. Efter 2 &r har udbre-
delsen af disse kontakter stabiliseret sig pa et niveau svarende til blandt alle
skizofrene (hhv. ca. 20 pct. og 10 pct. arligt).

Planlagte ambulante kontakter fortseetter i hgjere grad flere ar efter ski-
zofrenidebut

Hvad angéar planlagte ambulante kontakter er billedet derimod et andet. An-
delen af skizofrene med planlagte ambulante kontakter forbliver p& over 80
pct. i aret efter debutaret. Herefter falder andelen, men det sker langsom-
mere end ved de gvrige typer af psykiatriske sygehusophold. Farst efter 4-5
ar er udbredelsen af planlagte ambulante kontakter pa niveau med udbredel-
sen af planlagte ambulante kontakter blandt af alle skizofrene (ca. 50 pct.).

Figur 3.6.1: Andel af nye skizofrenitilfeelde i 2015 med forskellige typer af psyki-
atriske sygehusophold i arene efter debut-aret
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Note: Andelen af nye skizofrenitilfeelde i 2015, som har mindst én af de udvalgte typer af sygehusophold i |-
bet af hhv. debutaret og 1-5 ar efter. Sygehusopholdene er ikke afgraenset til ophold med skizofreni som akti-
onsdiagnose. Der er taget hgjde for dgde/udvandrede i de efterfglgende ar, dvs. dem som ikke er i live og
boisiddende i Danmark pr. 1/1 udgar af naevneren (ca. 10 pct. fem ar efter). Der er databrud fra 2018 til 2019
pga. overgang til LPR3. Udviklingen i disse ar skal derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.
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ANALYSENOTAT

Nye skizofrenitilfeelde i planlagt ambulant behandling har 15-20 kontak-
ter arligt de farste ar

| ovenstadende opggres andelen af nye skizofrene med mindst én af de pa-
geeldende typer af psykiatriske sygehusophold i Igbet af aret. | figur 3.6.2
ses antallet af sygehusophold pr. ar blandt dem, som har mindst én af de
pageeldende typer sygehusophold. Det mest igjnefaldende er, at de nye ski-
zofrenitilfaelde med ambulant kontakt i gennemsnit har 15 planlagte ambu-
lante besgg arligt i debutaret — men 22 besgag arligt i aret efter debutaret.
Dette skal dog tolkes i sammenhaeng med, at debutéret er et kalenderar,
dvs. de nye tilfeelde af skizofreni debuterer i Igbet af hele aret, og dermed
har de ikke alle 12 maneders kontakt-mulighed. Tre ar efter skizofrenidebu-
ten er det arlige antal planlagte ambulante besgg pa niveau med antallet
blandt alle skizofrene.

Nye skizofrenitilfeelde med akut ambulante kontakter har i gennemsnit knap

to kontakter arligt — og dette antal varierer ikke i &rene efter skizofreni-debut.
Blandt nye tilfeelde med psykiatriske indlaeggelser er det gennemsnitlige an-
tal indleeggelser tilsvarende to om aret - men i arene efter skizofrenidebuten
stiger det arlige antal indleeggelser lidt — til 2,5 indlaeggelser i gennemsnit pr.
indlagte 5 ar efter.

Figur 3.6.2: Antal sygehusophold blandt nye skizofrenitilfeelde i 2015 i arene ef-
ter debut-aret (med forskellige typer af psykiatriske sygehusophold)
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Note: Andelen af nye skizofrenitilfeelde i 2015, som har mindst én af de udvalgte typer af sygehusophold i lg-
bet af hhv. debutaret og 1-5 ar efter. Sygehusopholdene er ikke afgraenset til ophold med skizofreni som akti-
onsdiagnose. Der er taget hgjde for dede/udvandrede i de efterfalgende ar, dvs. dem som ikke er i live og
boisiddende i Danmark pr. 1/1 udgar af naevneren (ca. 10 pct. fem &r efter). Der er databrud fra 2018 til 2019
pga. overgang til LPR3. Udviklingen i disse &r skal derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.
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ANALYSENOTAT

3.6.2 Udviklingen i udbredelsen af psykiatriske sygehusophold i
arene efter skizofrenidebut blandt forskellige ”argange” af nye
skizofrene (2007 og frem)

Tendensen blandt nye tilfeelde af skizofreni har veeret, at andelen med psyki-
atrisk indleeggelse i debutaret har veeret faldende i en arraekke, mens ande-
len med planlagte ambulante ophold i debutaret har vaeret stigende (jf. afsnit
3.2). | arene efter debutaret stabiliserer udbredelsen af psykiatriske indleeg-
gelser sig dog omkring det samme niveau som blandt alle skizofrene — og
det geelder uanset hvilken "argang” af nye skizofrene, der fokuseres pa jf. fi-
gur 3.6.3.

Planlagte ambulante kontakter koncentreres i stigende grad omkring
det fagrste ar efter skizofrenidebuten

Hvad angar udbredelsen af planlagte ambulante kontakter derimod, ser der
ud til at veere en tendens til, at flere af de nye skizofrenitilfeelde i dag har am-
bulante kontakter i debutaret og aret efter ift. for 10 ar siden — men andelen
der ogsa har planlagte ambulante kontakter 3 ar efter debutaret er lavere,
end den var farhen. Med andre ord ser det ud til, at der er sket en intensive-
ring i udbredelsen af planlagte ambulante kontakter kort efter skizofreni-de-
buten, men til gengeeld en forkortelse af den periode, som de skizofrene har
ambulante kontakter efter debuten.
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ANALYSENOTAT

Figur 3.6.3: Andelen af nye skizofrenitilfeelde i udvalgte ar med forskellige typer
af psykiatriske sygehusophold i arene efter debut-aret
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Note: Andelen af nye skizofrenitilfeelde i udvalgte &r, som har mindst én af de udvalgte typer af sygehusop-

hold i Igbet af hhv. debutaret og 1-5 &r efter. Sygehusopholdene er ikke afgraenset til ophold med skizofreni

som aktionsdiagnose. Der er taget hgjde for dede/udvandrede i de efterfalgende ar, dvs. dem som ikke er i

live og boisiddende i Danmark pr. 1/1 udgar af naevneren (ca. 10 pct. fem ar efter). Der er databrud fra 2018
til 2019 pga. overgang til LPR3. Udviklingen i disse ar skal derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.
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ANALYSENOTAT

3.7 Udvikling i kontakter med almen praktiserende laeger

Ni ud af ti borgere med skizofreni (90 pct.) er i kontakt med deres almen
praktiserende laege i Igbet af et ar. Det er stort set pa niveau med andelen i
befolkningen i generelt (87 pct.). Kontakterne kan naturligvis vedragre mange
andre forhold end borgeres skizofreni-diagnose. Andelen er hgjest blandt de
eeldre borgere med skizofreni og lavest blandt de 30-39-arige. | alle alders-
grupper er det dog mellem 88 og 98 pct. af de skizofrene, der har arlig kon-
takt med almen praksis.

Figur 3.7.1: Andel af borgere med skizofreni, som er i kontakt til almen praksis i
2020, aldersfordelt
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Note: Opgijort blandt praevalente skizofrenitilfeelde og alle borgere pr. 1/1 2020 (18+ arige). Kontakt med al-
men praksis omfatter alle typer af kontakter herunder fysiske konsultationer, telefonkonsultationer, emailkon-
sultationer m.m..

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik.

Siden 2005 har andelen af borgere med skizofreni, som er i kontakt med al-
men praksis, veeret nogenlunde stabil omkring de knap 90 pct. Stabiliteten
findes ogsa inden for de enkelte aldersgrupper. En lidt hgjere andel af de
nye tilfeelde af skizofreni har kontakt med almen praksis i deres debutar (ca.
93 pct.). Andelen med kontakt til almen praksis er steget det seneste ar
(2020), hvilket kan heenge sammen med corona-epidemien (fx visitation til
og svar pa covid-19-test).

30

Dato: 11. februar 2021

Sags ID: SAG-2021-01054
Dok. ID: 3079719

E-mail: BOHH@KkIl.dk
Direkte: 3370 3636

Weidekampsgade 10
Postboks 3370
2300 Kgbenhavn S

www.kl.dk
Side 30 af 44



ANALYSENOTAT

Figur 3.7.2: Udvikling i andel af skizofrene med kontakt til almen praksis arligt,
2005-2020
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Note: Opgjort blandt preevalente skizofrenitilfeelde og alle borgere pr. 1/1 i &ret samt nye tilfeelde af skizofreni i
lgbet af &ret (18+ arige). Kontakt med almen praksis omfatter alle typer af kontakter herunder fysiske konsul-
tationer, telefonkonsultationer, email-konsultationer m.m.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik.

Skizofrene har flere kontakter med egen laege end andre borgere
Selvom alder ikke pavirker andelen med kontakt til almen praksis naevne-
veerdigt, er alderen afggrende for hvor mange kontakter de skizofrene har
med almen praksis om aret — ligesom i befolkningen i gvrigt. Borgere med
skizofreni under 30 ar, som er i kontakt med almen praksis, har i gennemsnit
11 kontakter om aret, mens de eeldre borgere med skizofreni neermere har
det dobbelte. Blandt alle borgere (18+arige) med kontakt til almen praksis
har de unge gennemsnitlige 8 kontakter arligt, mens de 80+ arige har 17
kontakter arligt.

Figur 3.7.3: Antal almen praksis-kontakter i 2020 blandt skizofrene/alle borgere-
med mindst én kontakt til almen praksis, aldersfordelt
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Note: Gennemsnitligt antal kontakter arligt blandt dem med mindst én kontakt. Opgjort blandt preevalente ski-
zofrenitilfelde og alle borgere pr. 1/1 2020 (18+ arige). Kontakt med almen praksis omfatter alle typer af kon-
takter herunder fysiske konsultationer, telefonkonsultationer, emailkonsultationer m.m.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik.
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Nye skizofrenitilfeelde har feerre kontakter med egen laege end fagrhen

ANALYSENOTAT

De borgere med skizofreni, som har kontakt med deres praktiserende laege i

lzbet af aret, har i gennemsnit 15 kontakter om aret. Dette er noget hgjere

end i befolkningen generelt (10 kontakter arligt). Blandt nye tilfeelde af skizo-
freni med kontakt til almen praksis, er antallet af kontakter faldet siden 2005.
| 2005 havde de nye tilfelde af skizofreni i gennemsnit 15 kontakter arligt (li-
gesom andre skizofrene), men i 2019 var antallet nede p& 10 almen praksis-
kontakter arligt. 1 2020 steg det dog til 11 kontakter arligt, jf. den generelle
stigning fra 2019-2020 i almen praksis-kontakter.

Gennemsnitsalderen blandt de nye tilfeelde af skizofreni er som bekendt fal-

det (jf. afsnit 3.1.3), og yngre borgere har generelt feerre kontakter med al-

men praksis. Dette kan dog kun forklare en mindre del af faldet i antallet af
kontakter med almen praksis blandt de nye tilfaelde (ca. 25 pct. eller 1 besgg

arligt).

Figur 3.7.4: Udvikling i antal almen praksis-kontakter arligt blandt skizofrene
med mindst én kontakt til almen praksis, 2005-2020
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Note: Gennemshnitligt antal kontakter arligt blandt dem med mindst én kontakt. Opgjort blandt preevalente ski-
zofrenitilfeelde og alle borgere pr. 1/1 i &ret samt nye skizofrenitilfeelde i Igbet af &ret (18+ &rige). Kontakt med
almen praksis omfatter alle typer af kontakter herunder fysiske konsultationer, telefonkonsultationer, email-

konsultationer m.m.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik.
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ANALYSENOTAT

3.8 Udvikling i kontakter med privatpraktiserende psykiatere

Kun 4 procent af borgerne med skizofreni er i kontakt med privatpraktise-
rende psykiatere i lgbet af et ar. Andelen er lavest blandt unge under 30 ar
og zeldre over 70 ar.

Figur 3.8.1: Andel af borgere med skizofreni, som er i kontakt med privatprakti-
serende psykiatere i 2020, aldersfordelt
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Note: Andel med mindst én kontakt til privatpraktiserende psykiatere (under sygesikringen). Opgjort blandt
preevalente skizofrenitilfeelde og alle borgere pr. 1/1 2020 (18+ arige).
Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik.

Privatpraktiserende psykiatere spiller kun en lille — og aftagende — rolle
i behandlingen af skizofrene

Andelen af borgere med skizofreni, som er i kontakt med privatpraktiserende
psykiatere, var let stigende i perioden 2005-2012 (fra 4,3 til 5,2 pct.), men er
siden aftaget igen til 3,9 pct. i 2020. Faldet ses i alle aldersgrupper jf. figur
3.8.3. Blandt nye tilfeelde af skizofreni har en hgjere andel, nemlig 10-12
pct., kontakt med privatpraktiserende psykiatere i lgbet af debutaret. Ande-
len svinger en del fra ar til &r pga. lille datagrundlag, men de seneste 2 ar er
andelen med kontakt til psykiatere markant lavere, nemlig 7-8 pct.

Figur 3.8.2: Udvikling i andel af skizofrene med kontakt til privatpraktiserende
psykiatere arligt, 2005-2020
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Note: Andel med mindst én kontakt til privatpraktiserende psykiatere (under sygesikringen). Opgijort blandt

preevalente skizofrenitilfeelde og alle borgere pr. 1/1 i &ret (18+ arige).
Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik.
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Figur 3.8.3: Udvikling i andel af skizofrene med kontakt til privatpraktiserende
psykiatere arligt, aldersfordelt, 2005-2020
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Note: Andel med mindst én kontakt til privatpraktiserende psykiatere (under sygesikringen) fordelt pa alders-
grupper. Opgjort blandt preevalente skizofrenitilfeelde pr. 1/1. De 80+ &rige er udeladt pga. store udsving fra ar
til &r grundet lille datagrundlag (f& personer i aldersgruppen).

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik.

Skizofrene har syv kontakter med private psykiatere arligt i 2020
Borgere med skizofreni, som er i kontakt med psykiatere, har i gennemsnit
ca. 7 kontakter om aret (ligesom andre patienter hos psykiatere). Det geelder
i alle aldersgrupper (dog kun 6 kontakter arligt blandt de 80+ arige).

Figur 3.8.4: Antal psykiater-kontakter i 2020 blandt skizofrene/alle borgere med
mindst én kontakt, aldersfordelt
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Note: Gennemshnitligt antal kontakter arligt blandt dem med mindst én kontakt. Opgjort blandt preevalente ski-
zofrenitilfeelde og alle borgere pr. 1/1 2020 (18+ &rige).
Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik.

Skizofrene havde ti kontakter med private psykiatere arligt farhen
Antallet af psykiaterkontakter arligt blandt borgere med skizofreni er faldet si-
den 2005, hvor borgerne i gennemsnit havde ca. 10 kontakter arligt. | 2020
havde de i gennemsnit 8 kontakter arligt. Faldet skete isaer i arene 2014-
2016. Faldet i antallet af psykiater-kontakter sker bade blandt skizofrene og
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generelt blandt patienter hos privatpraktiserende psykiatere — og i alle
aldersgrupper (resultater ikke vist).

Figur 3.8.5: Udvikling i antal psykiater-kontakter arligt blandt skizofrene med
mindst én kontakt til psykiatere, 2005-2020
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Note: Gennemsnitligt antal kontakter arligt blandt dem med mindst én kontakt. Opgjort blandt preevalente ski-
zofrenitilfeelde og alle borgere pr. 1/1 i aret samt nye tilfeelde af skizofreni (18+ &rige).
Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik.
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Bilag 1 — Aldersfordeling i hele befolkningen

ANALYSENOTAT

Figur B1.1: Aldersfordeling i hele befolkningen (18+ arige)
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ANALYSENOTAT

Bilag 2 — Skizofrenipopulationen sammenlignet med
RUKS

Registeret for udvalgte kroniske sygdomme (RUKS) var ved datalevering til
KL i foraret 2021 endnu ikke opdateret leengere end til 1/1 2018 hos Forsker-
service i Sundhedsdatastyrelsen. For at fa en leengere tidsserie frem til 1/1
2021 veelges det derfor at definere skizofrenipopulationen "pa egen hand”,
alene ud fra diagnosekoder i Landspatientregisteret (LPR2 og LPR3).

Her sammenlignes den anvendte populationsafgraensning (skizofrene) i
denne analyse med den afgraensning, som anvendes i RUKS. Den anvendte
populationsafgraensning finder flere personer frem til 2015 og feerre personer
derefter, sammenlignet med RUKS’s afgreensning jf. figur B2.1. |1 2005 drejer
det sig om 14 pct. flere personer end RUKS identificerer og i 2018 er det 4
pct. feerre. Det betyder, at stigningen i antallet af skizofrene i perioden er
mindre i den anvendte afgraensning, end i RUKS’ afgraensning.

Figur B2.1: Antal skizofrene med to afgreensninger, 2005-2018
35.000

30.000
25.000
20.000
15.000
10.000

5.000

° 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
e RUKS (esundhed)
= Den anvendte afgraensning i denne analyse (diagnoser fra LPR)
Note: Antal skizofrene pr. 1/1, alle aldre.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Sundhedsdatastyrelsen og Danmarks Statistik samt
esundhed.dk.

At antallet af personer afgreenset som skizofrene med de to metoder er no-
genlunde det samme, er ikke ensbetydende med at det ogsa er de samme
personer, som identificeres som skizofrene med de to metoder. Ved at sam-
menholde personafgraensningerne med de to metoder (pa individniveau) ses
det dog, at overlappet er meget stort, jf. figur B2.2.
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Figur B2.2: Overlap mellem populationen af skizofrene med to afgreensninger, Dato: 11. februar 2021
2005-2018
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e 87 pct. af den anvendte population er ogsd i  * 88 pct. af den anvendte population er ogsa i
RUKS RUKS

e 95 pct. af populationen i RUKS er ogsa i den an-

e 99 pct. af populationen i RUKS er ogsa i
vendte afgraensning

den anvendte afgraensning

2015 2018

Denne analyse Denne analyse

e 95 pct. af den anvendte population er ogsa i
RUKS

e 90 pct. af populationen i RUKS er ogsa i den an-
vendte afgraensning

e 92 pct. af den anvendte population er ogsa i
RUKS

e 91 pct. af populationen i RUKS er ogsa i
den anvendte afgraensning

Note: Her anvendes en aldre version af RUKS end esundheds (den som var tilgeengelig i
Sundhedsdatastyrelsens forskerservice i foraret 2021). Antallet af skizofrene ifglge den version
af RUKS afviger med knap 1 pct. fra antallet som er tilgeengeligt p& esundhed (nyeste tilgeenge-
lige opdatering).

Kilde: Egne beregninger p& baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdata-
styrelsen.
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Bilag 3 — Udviklingen i befolkningens psykiatriske hos- Dato: 11 februar 2021
pitalskontakter Sags ID: SAG-2021-01054
Dok. ID: 3079719
Figur B3.1: Udvikling i andelen af alle 18+ arige med psykiatrisk hospitalskon- E-mail: BOHH@K.dk
takt i lgbet af et &r, 2007-2020 Direkte: 3370 3636
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Note: Opgijort blandt alle 18+ &rige pr. 1/1 i &ret. Psykiatrisk hospitalskontakt omfatter alle typer af psykiatriske
sygehusophold (mindst ét i Igbet af aret) — uanset aktionsdiagnoserne i opholdet. Der er overlap mellem per-
soner med de forskellige typer af ophold — derfor summerer andelene ikke til den gverste kurve. Der er data-
brud fra 2018 til 2019 pga. overgang til LPR3. Udviklingen i disse &r skal derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.

Figur B3.2: Indekseret udvikling i andelen af 18+ arige med psykiatrisk hospi-
talskontakt i Igbet af et &r, 2007-2020 (index 100=2007)
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Note: Svarer til figur B3.1 blot indekseret. Der er databrud fra 2018 til 2019 pga. overgang til LPR3. Udviklin-
gen i disse ar skal derfor tages med forbehold.
Kilde: Egne beregninger pd baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.
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Figur B3.3: Udvikling i antal psykiatriske sygehusophold arligt blandt alle 18+

__//

arige (med psykiatriske ophold), 2007-2020
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Note: Viser antallet af psykiatriske sygehusophold arligt blandt alle 18+ arige, som har haft mindst ét af den
pageeldende type ophold i Igbet af aret. Der er databrud fra 2018 til 2019 pga. overgang til LPR3. Udviklingen

i disse ar skal derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen
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Bilag 4 — Udviklingen i psykiatriske hospitalskontakter
blandt skizofrene i forskellige aldersgrupper

Figur B4.1: Udvikling i andelen af skizofrene med psykiatrisk, aldersfordelt,
2007-2020
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Note: Opgijort blandt skizofrene pr. 1/1 i &ret i forskellige aldersgrupper. Psykiatrisk hospitalskontakt omfatter
alle typer af psykiatriske sygehusophold (mindst ét i Iabet af &ret) — uanset aktionsdiagnoserne i opholdet.
Der er databrud fra 2018 til 2019 pga. overgang til LPR3. Udviklingen i disse ar skal derfor tages med forbe-
hold.
Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.

Figur B4.2: Udvikling i andelen af skizofrene med psykiatrisk indlaeggelse, al-
dersfordelt, 2007-2020
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Note: Opgijort blandt skizofrene pr. 1/1 i &ret i forskellige aldersgrupper. Andel med mindst én psykiatrisk ind-
leeggelse i lgbet af aret — uanset aktionsdiagnoserne i opholdet. Der er databrud fra 2018 til 2019 pga. over-
gang til LPR3. Udviklingen i disse ar skal derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.
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Figur B4.3: Udvikling i andelen af skizofrene med akut psykiatrisk ambulant
kontakt, aldersfordelt, 2007-2020
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Note: Opgjort blandt skizofrene pr. 1/1 i aret i forskellige aldersgrupper. Andel med mindst én psykiatrisk akut
ambulant kontakt i lgbet af &ret — uanset aktionsdiagnosen. Der er databrud fra 2018 til 2019 pga. overgang til
LPR3. Udviklingen i disse ar skal derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.

Figur B4.4: Udvikling i andelen af skizofrene med planlagt psykiatrisk ambulant
kontakt, aldersfordelt, 2007-2020
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Note: Opgijort blandt skizofrene pr. 1/1 i aret i forskellige aldersgrupper. Andel med mindst én psykiatrisk plan-
lagt ambulant kontakt i labet af aret — uanset aktionsdiagnosen. Der er databrud fra 2018 til 2019 pga. over-
gang til LPR3. Udviklingen i disse ar skal derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pd baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdatastyrelsen.
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Figur B4.5: Udvikling i antal psykiatriske indlzeggelser arligt blandt skizofrene,
aldersfordelt, 2007-2020
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Note: Det gennemsnitlige antal af psykiatriske indlzeggelser arligt blandt skizofrene pr. 1/1 i forskellige alders-
grupper, som har haft mindst én indleeggelse i lgbet af aret. Indleeggelserne er ikke afgraenset til ophold med
skizofreni som aktionsdiagnose. Der er databrud fra 2018 til 2019 pga. overgang til LPR3. Udviklingen i disse
ar skal derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger p& baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdata-
styrelsen.

Figur B4.6: Udvikling i antal akutte psykiatriske ambulante kontakter arligt
blandt skizofrene, aldersfordelt, 2007-2020
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Note: Det gennemsnitlige antal af akutte psykiatriske ambulante kontakter arligt blandt skizofrene pr. 1/1 i for-
skellige aldersgrupper, som har haft mindst én akut kontakt i lgbet af aret. Kontakterne er ikke afgraenset til
kontakter med skizofreni som aktionsdiagnose. Der er databrud fra 2018 til 2019 pga. overgang til LPR3. Ud-
viklingen i disse ar skal derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger p& baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdata-
styrelsen.
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Figur B4.7: Udvikling i antal planlagte psykiatriske ambulante kontakter arligt Dato: 11. februar 2021

blandt skizofrene, aldersfordelt, 2007-2020
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Note: Det gennemsnitlige antal af planlagte psykiatriske ambulante kontakter arligt blandt skizofrene pr. 1/1 i
forskellige aldersgrupper, som har haft mindst én planlagt kontakt i lgbet af aret. Kontakterne er ikke afgreen-
set til kontakter med skizofreni som aktionsdiagnose. Der er databrud fra 2018 til 2019 pga. overgang til
LPR3. Udviklingen i disse &r skal derfor tages med forbehold.

Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Danmarks Statistik og Sundhedsdata-
styrelsen.
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