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Pay-for-performance, P4P

- kan det fremme patientsikkerheden?
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Årets Patientsikkerhedskonference, 27. april 2009

Dansk Selskab for Patientsikkerhed
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Grovdisposition

1. Der er interesse ...

2. Baggrund, ideens udvikling

3. Definition

4. (ultrakort): teori

5. Indhøstede erfaringer/evidens

6. Noget for Danmark” (diskussion)
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Patientforsikringen:
Skal sygehuset selv betale erstatningen?
Ville det påvirke sikkerhedsarbejdet?
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Belønner vi kvalitetssvigt?
OG ville økonomiske incitamenter 

i givet fald ændre på adfærden
Skal der gives enten ’langliggertakst’ eller DRG-takst på

grund af genindlæggelse, når årsagen er fx. blodinfektioner?
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UfL, Når læger tænker i penge, 2008, 170(12): 1010

”Et stadigt mere hørligt krav ikke mindst fra læger handler om 

at få det økonomiske incitament i takststyringen knyttet til 

kvaliteten i behandlingen frem for alene til aktiviteten. ”
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Lægeforeningen: Straf hospitaler, der laver fejl.  Danmark bør som 

minimum følge eksemplet fra USA, som netop har indført et stop for 

betaling for mislykkede indgreb og alvorlige fejl

24. oktober, 2008

…en af verdens førende eksperter i patientsikkerhed, professor Lucian 

Leape fra Harvard [forudser], at initiativet vil få store konsekvenser. 

Han peger på, at kun et fåtal af hospitalerne i USA har gjort en seriøs 

indsats for at forebygge fejl. »Det har virket, som om 

patientsikkerhedsfolket har talt udenlandsk. Konsekvensen er, at 
myndighederne nu tager et sprog i anvendelse, som alle forstår -
pengenes sprog,« skriver han i avisen Boston Globe.”

»Vi bør gøre det samme som Medicare, for i dag er det jo sådan, at 

sygehusene får flere penge for en behandling, jo flere komplikationer der er.

Men det skal gøres på nationalt niveau, …

siger Kirsten Lee. ”



Baggrund & udvikling



Institute of Medicine (USA), 2001

• store kvalitetsproblemer

• kan afregningssystemet være en 

de af problemet?

• ja – mener IOM

• foreslår: ’align financial incentives with

the implementation of care processess

based on best practices and the 

achievement of better patient outcomes”

p. 184 

• igangsætte eksperimenter og forskning



Institute of Medicine (USA), 2006

• skitserer, hvordan Medicare (ordning for 

+64 årige) vil indføre ’pay-for-performance’

• ”The Medicare payment system needs to    

align its incentives to ensure that

care meets professionally recommended   

quality standards,… and is delivered    

efficiently 

• Pay-for-performance incentives,

which reward providers for delivering     

high quality care, could speed the

process of implementing best practices”



Quality and Outcomes Framework (QOF), 2004 

1. Ordning for praktiserende læger i England (og Skotland)

2. Grundide: de praktiserende læger kan forøge 

deres eksisterende indtægt betydeligt ved at forbedre 

kvaliteten i deres praksis.  
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Ideen breder sig …
- Australien
- Canada
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