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BILAG 2 – STATUS PÅ MIDLER TIL VENTELI-
STEAFVIKLING I 2024 
 
  

Status på udmøntning af midler til 
ventelisteafvikling i 2024 
I 2024 er der udmøntet midler til ventelisteafvikling af tre omgange: 

1. Med 1. økonomirapport udmøntedes 50 mio. kr. fra akutpuljen til afvik-
ling af ventelister til operation. Midlerne er udmøntet med 25 mio. kr. til 
ortopædkirurgi og 25 mio. kr. til urologi, tand- mund- og kæbekirurgi, 
øre-næse-hals kirurgi samt operationer, der dækker flere specialer, på 
privathospitaler. 

2. Med 2. økonomirapport udmøntedes yderligere 40 mio. kr. til venteli-
steafvikling som følge af beslutning i Regionsrådet d. 18. juni 2024. 
Midlerne blev fordelt bredt ud på somatiske specialer på baggrund af 
indmeldinger fra hospitalerne. 

3. I 3. økonomirapport udmøntes yderligere 50 mio. kr. til ventelisteafvik-
ling som følge af beslutning i Sundhedsudvalget d. 25. juni 2024. Der 
var ligeledes tale om fordeling på mange hospitaler og specialer.  

Med dette notat følges op på hospitalernes igangsatte aktivitet som følge af 1. 
udmøntning og 2. udmøntning. Der gives en status fra hvert hospital på de 
indsatser, der er udmøntet midler til med henblik på nedbringelse af ventelister 
og ventetider. Efterfølgende gives en status på udvikling i ventetider på opera-
tioner og særskilt for operationer inden for ortopædkirurgien samt de udvalgte 
operationer, der følges i forbindelse med akutpakken. 

I forbindelse med 4. økonomirapport gives en samlet status på udmøntnin-
gerne. 
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Status på tværs af hospitalernes indsatser for at nedbringe ventetider: 

• Hospitalerne har i 2024 igangsat en række initiativer med ventelisteaf-
viklingen og nedbringelse af ventetiden for midlerne fra akutpuljen og 
midlerne uddelt til ventelisteafvikling med 2. økonomirapport. En andel 
af initiativerne er allerede afviklet, og resten er planlagt til gennemfør-
sel hurtigst muligt og overvejende indenfor 2024. Derudover arbejder 
hospitalerne med at planlægge aktiviteter for midlerne til ventelisteaf-
vikling udmøntet i juli 2024. 

• Der er allerede i 2024 set et fald i ventetiden, som i 2024 ligger under 
niveau for både 2022 og 2023. Hospitalerne arbejder fortsat med at af-
vikle aktivitet for de udmøntede midler, og det forventes, at venteli-
sterne og ventetiden falder yderligere, når alle initiativerne er igangsat i 
løbet af vinteren. Forventningen på hospitalerne er ligeledes, at vente-
listerne kan holdes nede på det med indsatserne opnåede lavere ni-
veau, når meraktivitetsprojekterne er fuldt afviklede.   

• Ventetiden til somatisk behandling er i 2024 faldet fra 39 dage i januar 
til 31 dage i juni. Til sammenligning var ventetiden i juni 2022 og 2023 
henholdsvis 41 og 36 dage. 

• Ventetiden til operationer er i 2024 faldet fra 65 dage i januar til 52 
dage i juni. Til sammenligning var ventetiden i juni 2022 og 2023 hen-
holdsvis 74 og 62 dage. 
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Status på aktivitet i forbindelse med 1. ud-
møntning (50 mio. kr.) 
Forretningsudvalget besluttede d. 5. marts 2024 at udmønte 50 mio. kr. fra 
akutpuljen til hospitalerne til afvikling af ventelister på operationer. Midlerne 
blev udmøntet med 25 mio. kr. til ortopædkirurgi og 25 mio. kr. til urologi, tand- 
mund- og kæbekirurgi, øre-næse-hals kirurgi samt operationer på privathospi-
taler. 

Fordeling af midler på indsatsområder samt kort status fra hospitalerne frem-
går af tabel 1 og 2. Hospitalerne har til udgangen af 2024 til at gennemføre 
indsatserne, derfor er nedenstående status et udtryk for hospitalernes bedste 
mulige opgørelse af afviklet ekstraaktivitet på nuværende tidspunkt.  

Efter tabel 1 og 2 følger en uddybende status på indsatserne fra hospitalerne. 

Tabel 1: Fordeling af midler (Akutpakke/1. udmøntning) til ortopædkirurgi  
Patientgruppe Kr. Antal 

ptt 
Aktivitets-
krav (DRG) 

Oprindelig planlagt 
tidshorisont for op-
start og afvikling af 
aktivitetsprojekt 

Status 3. ØR 2024 

BFH 
  

Knæ- og hofteallopla-
stikker 

928.000 32 1.427.692 Kan få brug for at 
kunne inddrage 4. 
kvartal. 

20 operationer gen-
nemført, resterende 
planlægges gennem-
ført i efteråret 2024 Idrætskirurgiske ind-

greb, specialiserede 
1.721.000 48 2.647.692 Kan få brug for at 

kunne inddrage 4. 
kvartal. 

  2.649.000   4.075.385    

NOH 
  

Knæ- og hofteallopla-
stikker 

2.610.000 90 4.015.385 Kan iværksættes fra 
1/5-24 

17 operationer gen-
nemført, resterende 
forventes gennem-
ført inden udgangen 
af oktober 2024 

  2.610.000   4.015.385    

HGH 
  

Knæ- og hofteallopla-
stikker 

3.132.000 108 4.818.462 Opstart ultimo maj - 
året ud 

132 operationer plan-
lagt gennemført in-
den udgangen af de-
cember og er delvist 
påbegyndt 

Skulderalloplastikker, 
kun offentligt tilbud på 
Sjælland 

1.755.000 45 2.700.000 Opstart ultimo maj - 
året ud 

Hånd- og fodkirurgi 
(blok) 

1.047.205 72 1.610.769 Opstart ultimo maj - 
året ud 

27 operationer gen-
nemført. Behovet er 
mindre end forventet 
og hospitalet har der-
for omprioriteret. Jf. 
tabel 2. 

  5.934.000   9.129.231    

AHH 
  

Knæ- og hofteallopla-
stikker 

2.900.000 100 4.461.538 Opstart maj-året ud Operationer gennem-
føres som planlagt i 
2024 
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Patientgruppe Kr. Antal 

ptt 
Aktivitets-
krav (DRG) 

Oprindelig planlagt 
tidshorisont for op-
start og afvikling af 
aktivitetsprojekt 

Status 3. ØR 2024 

Fod-ankelkirurgi 1.950.000 117 3.000.000 Opstart maj-året ud Operationer gennem-
føres som planlagt i 
2024 

  4.850.000   7.461.538    

RH 
  

HSF Rygkirurgi 2.500.000 36 3.846.154 Opstart kan ske med 
det samme, kapaci-
tet er opbygget 

Ny lejeplan planlagt, 
operationer gennem-
føres som planlagt i 
2024 Revisionskirurgi (heraf 

30 for andre hospitaler) 
4.000.000 72 6.153.846 Opstart kan ske med 

det samme, kapaci-
tet er opbygget 

Liponer/tumor-, 
traume- og håndkirurgi 

2.530.000 200 3.892.308 Opstart kan ske med 
det samme, kapaci-
tet er opbygget 

Operationer gennem-
føres som planlagt i 
2024 

  9.030.000   13.892.308    

I alt    25.073.000  38.573.846    

 

Tabel 2: Fordeling af midler (Akutpakke/1. udmøntning) til øre-næse-hals, ga-
strokirurgi, kæbeoperationer, fedmeoperationer, urologi 

 Speciale Operation Kr. Antal 
ptt 

Aktivitetskrav 
(DRG) 

Oprindelig planlagt 
tidshorisont for op-
start og afvikling 

Status 3. ØR 2024 

NOH 
  

Øre-
Næse-
Hals 

Plastisk ope-
ration af 
ydre næse 

2.100.000 50 3.230.769 2024. Kan iværksættes 
med det samme. 

23 ptt. henvist til ope-
ration på privathospi-
tal til DUF-takst. 
Ca. 45 ptt har fået til-
bud om privathospital. 

Øre-
Næse-
Hals 

Operation 
på tromme-
hinden 

788.000 60 1.212.308 2024. Kan iværksættes 
med det samme. 

18 ptt. henvist til ope-
ration på privathospi-
tal til DUF-takst. 
Kontakt til ptt. med til-
bud om privathospital i 
gang. 

    2.888.000   4.443.077    

RH 

Kæbeki-
rurgi 

Kæbeano-
malier 7.000.000 137 10.769.231 3-årige forløb. 

Ca. 550 ptt visiteret 
mhp. opstart af tand-
regulering hos ekstern 
specialtandlæge 

Kirurgi Børnekirurgi 200.000   307.692 Foråret 2024 
Forsinket, gennemfø-
res inden udgangen af 
december 2024 

    7.200.000   11.076.923    

AHH 
  
  
  

Kirurgi 

Fedmeki-
rurgi på pri-
vathospita-
ler 

5.700.000 100 8.769.231 Effekt i 2024/2025. 
Obs: lange forløb 

Operationer gennem-
føres som planlagt i 
2024 
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 Speciale Operation Kr. Antal 
ptt 

Aktivitetskrav 
(DRG) 

Oprindelig planlagt 
tidshorisont for op-
start og afvikling 

Status 3. ØR 2024 

Kirurgi Brokoperati-
oner 870.000 20 1.338.462 Opstart forår 2024, af-

sluttet i 2024 

Operationer gennem-
føres som planlagt i 
2024 

Kirurgi Stomiopera-
tioner 360.000 10 553.846 Opstart forår 2024, af-

sluttet i 2024 

Operationer gennem-
føres som planlagt i 
2024 

Kirurgi 

Galder, her-
nier, piloni-
dalcyster 
mm. 

500.000   769.231 Foråret 2024 

Operationer gennem-
føres som planlagt i 
2024 

    7.430.000   11.430.769    

BFH 
  
  
  

Kirurgi 
Pilonidalcy-
ster og Gal-
desten/Brok 

231.000   355.385 April-maj-juni (1. 
halvår 2024) 

Ambulatorieaftaler før 
operationer gennem-
ført 

Kirurgi Pilonidalcy-
ster 755.000 36 1.161.538 April-maj-juni (1. 

halvår 2024) 
55 operationer gen-
nemført 

Kirurgi Galde-
sten/Brok 814.000 18 1.252.308 April-maj-juni (1. 

halvår 2024) 

Kirurgi 

Galder, her-
nier, piloni-
dalcyster 
mm. 

800.000   1.230.769 Foråret 2024 

270 ptt udredt på pri-
vathospital 

    2.600.000   4.000.000    

HGH 
  
  

Kirurgi Galde og 
hernie 1.031.000 44 1.586.154 16. marts -1. juni 

500 patienter udredt 
48 operationer gen-
nemført 

Kirurgi 

Galder, her-
nier, piloni-
dalcyster 
mm. 

1.500.000   2.307.692 Foråret 2024 

Operationer gennem-
ført på privathospital 
som forventet 

Urologi 
Benign ki-
rurgi (bl.a. 
proact'er) 

2.417.000 120 3.718.462 Opstart ultimo maj 
780 patienter udredt 
61 operationer gen-
nemført 

Brystki-
rurgi      

Hospitalet har inden 
for den samlede bevil-
ligede ramme priorite-
ret og gennemført 26 
brystkirurgiske opera-
tioner 

    4.948.000   7.612.308    

I alt      25.066.000   38.563.077   

 

Amager og Hvidovre Hospital 
Status på operationer inden for mave- og tarmsygdomme samt ortopædkirurgi 
er, at de aftalte aktiviteter forventes gennemført som anført i tabellerne. Afde-
ling for mave- og tarmsygdomme planlægger at afvikle aktiviteten gennem 
FEA-tillæg (Frivilligt Ekstra Arbejde, dvs. gennem planlagt overarbejde). Afta-
ler og planlægning for efteråret er i gang. Afdeling for ortopædkirurgi afvikler 
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mest muligt aktivitet med over- og merarbejdsbetaling, indtil rekruttering kan 
gennemføres. 

Den seneste opgørelse over ventetider pr. 1. juli viser et fald i den registrerede 
ventetid til forundersøgelse og behandling (sammenlignet med maj) inden for 
ortopædkirurgi og kirurgi. Bl.a. artrosebehandling, fod/ankelkirurgi, hernier, 
hæmorider og pilonidalcyster. Ventelister forventes fortsat at falde med de 
planlagte indsatser i 2024. Alle projekter forventes at blive gennemført som 
planlagt.  

I forhold til midlerne udmøntet til ekstra aktivitet i ortopædkirurgien er der ind-
gået aftale om at udvide med ét leje ugentligt til kl. 18 for gennemførsel af 4 
operationer pr. lejedag fra medio maj 2024 og året ud. Der er desuden plan-
lagt ekstra ambulante spor til øget udredning på tværs af specialer, ligesom 
der er modtaget midler til at udvide brugen af det private. 

Akut nedlukning af den lokale sterilcentral har i en uge i juni betydet aflysning 
af planlagte operationer inden for ortopædkirurgi, herunder det ekstra leje. Det 
forventes at blive effektivt kompenseret resten af året. 

Bispebjerg og Frederiksberg Hospital 
Bispebjerg og Frederiksberg Hospitals mave- og tarmkirurgiske afdeling (Ab-
dominalcenter K) har i foråret som aftalt afholdt 6 ekstra operationsdage i 
weekender (2 lejer pr. dag). Der er udført 55 indgreb på disse dage og venteli-
sten er svagt på vej nedad. 

Bispebjerg og Frederiksberg Hospital har pr. 23. august 2024 sendt 270 pati-
enter til udredning/behandling på privathospital, heraf 189 patienter med brok 
og 46 patienter med galdesten. 

Bispebjerg og Frederiksberg Hospitals ortopædkirurgiske afdeling har afholdt 
4 ekstra operationsdage i weekenden på FEA-weekend (Frivilligt Ekstra Ar-
bejde, dvs. gennem planlagt overarbejde), hvor der er udført i alt 20 idrætski-
rurgiske indgreb. Der har været forsinkelser på noget af den planlagte ekstra 
afvikling, men den forventes afholdt her i efteråret, udover den aktivitet der er 
bundet op på ventelistemidler fra 2. økonomirapport. 

Tiltagene har haft effekt i form af, at der er færre ventende patienter til orto-
pædkirurgiske operationer. Der var 673 ventende pr. 1. juli 2024, hvilket er det 
laveste antal siden covid-19 udbruddet. 

Herlev og Gentofte Hospital 
De fleste indsatser på Herlev og Gentofte Hospital er enten afviklet eller påbe-
gyndt.  

På tværs af anæstesiafdelingerne og de kirurgiske specialer på hospitalet ar-
bejdes der målrettet på at reducere ventelisterne ved at øge kapaciteten i 
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både ambulatorier og på operationsgangen, bl.a. i henhold til ovenstående 
indsatser.  

Alle indsatser monitoreres i forhold til den gennemførte aktivitet og udviklingen 
i ventelisterne. Samtidig bliver indsatser tilpasset de gældende personalefor-
hold, hvilket løbende kan medføre mindre justeringer mellem de planlagte og 
de faktisk gennemførte indsatser. Hospitalet har prioriteret pukkelafviklings-
midler til ekstra ambulatorier inden for gastrokirurgi og urologi for at nedbringe 
ventetiden til udredning, hvilket alt andet lige øger presset på operationsgan-
gen. 

Ud over planlagte indsatser er der anvendt 1,5 mio. kr. af de bevilligede midler 
til at nedbringe ventelister til udredning inden for krirugisk gastroenterologi og 
urologi (1.280 patenter udredt), og der er prioriteret 0,3 mio. kr. til afvikling af 9 
ekstra brystkirurgiske lejer i foråret til afvikling af ventelister inden for brystki-
rurgi (26 patienter opereret).  

Midlerne til udredning og brystkirurgi er delvist hentet ved at omprioritere ind-
satsen inden for benign kirurgi inden for urologien, hvor Herlev og Gentofte 
Hospital har prioriteret 1,5 mio. kr. mod 2,4 mio. kr. bevilliget til projektet. 62 
operationer er gennemført mod forventet 72 operationer. Venteliste til inkonti-
nens er med hospitalets prioritering af tilførte midler samt prioritering inden for 
eksisterende økonomisk ramme nedbragt fra 82 patienter til 21 patienter i lø-
bet af 2024. 

Der er også anvendt færre midler end planlagt til hånd- og fodkirurgi, da beho-
vet har været mindre end først antaget. Der er gennemført 27 operationer mod 
forventet 72 operationer, og der er anvendt 0,6 mio. kr. mod 1 mio. kr. bevilli-
get. Det er dog fortsat en mulighed, at oprette lejer til hånd- og fodkirurgi, hvis 
behovet opstår i efteråret. 

De ortopædkirurgiske hofte- og knælejer starter planmæssigt til september og 
kører resten af året. 2 af de 29 planlagte operationslejer er dog afviklet i juni  

Stigningen i antal udredte patienter inden for gastrokirurgi har medført øget ef-
terspørgsel på operationskapacitet til hernie-, galde- og proktologioperationer. 
En del af stigningen har afdelingen håndteret på de ekstra lejer, der er etable-
ret i weekenden, mens en andel af patienterne er henvist til behandling i det 
private. Den stigende aktivitet i det private er i overensstemmelse med at Her-
lev og Gentofte Hospital modtog 1,5 mio. kr. til øget aktivitet i det private.  

Nordsjællands Hospital 
Nordsjællands Hospital har inden for øre-, næse- og halskirurgi, plastisk ope-
ration af ydre næse, indtil videre sendt 23 patienter på privathospital til DUF-
takst og ca. det dobbelte antal patienter har fået tilbuddet om privathospital. 18 
patienter er indtil videre sendt på privathospital til udbudstakst for operation på 
trommehinden (tympanoplastik). 
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Hospitalet er fortsat i gang med løbende at kontakte patienter med henblik på 
at tilbyde behandling på privathospital. Der bliver sendt de operationer ud, der 
er muligt i forhold til, at der dels kan være en begrænsning medicinsk (patien-
ten kan fejle andre ting), der gør, at de ikke må sendes ud, dels kan være en 
begrænsning i forhold til, at patienten siger nej tak til tilbuddet. 

Inden for ortopædkirurgien påbegyndte Nordsjællands Hospital afviklingen af 
de 90 alloplastikoperationer d. 13. maj 2024. Der er planlagt med 1½ opera-
tionsleje pr. uge (1 leje hver mandag og 1 leje hver anden tirsdag) indtil aktivi-
teten er gennemført. Med 3 operationer pr. lejedag vil det tage ca. 20 uger at 
afvikle operationerne. Fraregnet sommerferie forventes operationerne således 
afviklet med udgangen af oktober 2024. Status primo juli er, at der er gennem-
ført i alt 17 ekstra alloplastikker. Efter sommerferien forventes øget til 4 allo-
plastikker pr. lejedag (om mandagen). De 90 alloplastikker forventes fortsat 
gennemført med udgangen af oktober 2024. 

I Nordsjællands Hospitals beregning af pris pr. operation i ansøgningen (på 
27.500 kr. pr. operation) er det forudsat, at der kan udføres 3 operationer pr. 
lejedag, og det danner også afsæt for det beløb som hospitalet har ansøgt. 
Med en bevilling på 29.000 kr. pr. operation holdes prisen således med 3 ope-
rationer pr. lejedag. 

Rigshospitalet 
Inden for børnekirurgien har det i foråret taget Rigshospitalet lidt længere tid at 
påbegynde afvikling af den forventede aktivitet, men der er planlagt med øget 
operationsleje i efteråret til børnekirurgi. Ambulatorierne kan godt følge med i 
forhold til udredningsretten, men der dannes venteliste i forhold til behand-
lingsretten. Rigshospitalet forventer dog at kunne nå den forventede aktivitet i 
2024. 

Inden for kæbekirurgi har Rigshospitalet i 2024 anvendt de ekstra midler til 
gennemførelse af ekstra visitation af op mod 550 patienter med kæbeanomali. 
Opgaven er løst af eget personale. Det betyder, at mere end 2.000 patienter 
med årelang ventetid nu er set af en kæbekirurg i løbet af de seneste 2 år. Vi-
sitationen indebærer en kirurgforundersøgelse og efterfølgende materialeop-
tag til, at patienterne kan starte i tandregulering hos ekstern specialtandlæge.  

Bevillingen på de 2,5 mio. kr. giver mulighed for at sende 77 patienter ud til 
tandregulering i private klinikker. Rigshospitalet har lavet kontrakt på at sende 
500 patienter ud til tandregulering og vurderer udgiften til 16,1 mio. kr. Tandre-
gulering af en patient tager typisk 3-5 år og derfor har nedbringelse af venteli-
ste og efterfølgende behandling typisk udgifter over flere år. Midler til kæbeki-
rurgi bevilliget i 2024 forventes anvendt. 
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Status på aktivitet i forbindelse med ud-
møntning af midler på ØR 2 (2. udmøntning) 
Regionsrådet besluttede d. 18. juni 2024 at udmønte yderligere 40 mio. kr. til 
ventelisteafvikling. Tabellerne neden for specificerer fordelingen af de 40 mio. 
kr. som blev udmøntet i forbindelse med 2. økonomirapport 2024. 

Tabel 3: Bevilling fordelt på hospitaler og indsatser (2. udmøntning) 

Hos-
pital 

Speci-
ale 

Patientgruppe Kort version Bevilling (kr.) Antal 
ptt. 

Aktivitets-
krav (DRG) 

Status 3. ØR 2024 

AHH Gastro-
entero-

logi 

Endoskopi Kikkertundersø-
gelse 

5.120.000 1.850 7.876.923 Operationer gen-
nemføres som 
planlagt i 2024 

Kirurgi Patienter med 
pilonidalcyste 

sygdom 

Bylder 2.500.000 250 3.846.154 Operationer gen-
nemføres som 
planlagt i 2024 

   7.620.000  11.723.077  

BFH Kirurgi Pilonidalcyster 
og Galde-
sten/Brok 

Bylder, galdesten, 
brok 

231.059 54 355.475 Ambulatorieafta-
ler før operatio-
ner gennemført 

Kirurgi Pilonidalcyster Bylder 755.269 36 1.161.952 54 operationer 
planlagt med op-
start september 
2024 

Kirurgi Galde-
sten/Brok 

Galdesten/brok 813.769 18 1.251.952 

Orto-
pædki-
rurgi 

Alloplastikker Kunstig hofte/ 
knæ 

857.045 16 1.318.531 48 operationer 
planlagt med op-
start september 
2024 

Orto-
pædki-
rurgi 

Idrætskirurgi-
ske indgreb 

Idrætskirurgiske 
indgreb 

1.147.181 32 1.764.894 

Geri-
atri 

Hukommelses-
klinikken, de-
mensudred-

ning. 

Demensudred-
ning 

750.000 45 1.153.846 Ekstra aktivitet 
inden for de-
mensudredning 
planlægges 

   4.554.323  7.006.650  

BOH Radio-
logi 

CT-scanninger, 
MR-scannin-

ger, Røntgen (i 
samarbejde 
med BFH) 

CT-scanninger, 
MR-scanninger, 

røntgen (i samar-
bejde med BFH) 

1.000.000 800 1.538.462 Ventelisteafvik-
ling startes op i 
september 2024 i 
samarbejde med 
BFH. Det er nød-
vendigt at over-
føre en del af 
midlerne til 2025. 

   1.000.000  1.538.462  
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Hos-
pital 

Speci-
ale 

Patientgruppe Kort version Bevilling (kr.) Antal 
ptt. 

Aktivitets-
krav (DRG) 

Status 3. ØR 2024 

HGH Gynæ-
kologi 

Almen og uro-
gynækologi (fx 
TVT, forvægs- 
og bagvægs-
plastik, man-

chester opera-
tioner) 

Almen og urogy-
nækologi (fx in-
kontinens, for-
vægs- og bag-

vægsplastik, ned-
sunken livmoder) 

1.124.645 48 1.730.223 48 operationer 
planlagt i perio-
den september - 
november 2024 

Gynæ-
kologi 

Almen og uro-
gynækologi (fx 
TVT, forvægs- 
og bagvægs-
plastik, man-

chester opera-
tioner) 

Almen og urogy-
nækologi (fx in-
kontinens, for-
vægs- og bag-

vægsplastik, ned-
sunken livmoder) 

2.521.655 240 3.879.469 100 operationer 
gennemført. Øv-
rige gennemføres 
som planlagt in-
den udgangen af 
december 2024. 
 

Neuro-
logi 

Hovedfunktion 
(demensud-

redning/ 
hukommelses-

klinikken). 

Demensudred-
ning 

2.700.000 165 4.153.846 Under planlæg-
ning. Forventes 
gennemført i pe-
rioden september 
– december 2024. 

   6.346.300  9.763.538  

NOH Orto-
pædki-
rurgi 

Alloplastikker, 
håndkirurgi, 
idrætskirurgi 
samt fod/ an-

kel-kirurgi 

Kunstige 
knæ/hofter 

4.500.000 126 6.923.077 56 operationer 
forventes gen-
nemført i perio-
den august – sep-
tember 2024. 
70 operationer 
planlægges gen-
nemført på pri-
vathospital på ud-
budsaftale. 

   4.500.000  6.923.077  

RH  Orto-
pædki-

rugi 

Rygkirurgi og 
revisionsallo-

plastikker 

Rygkirurgi og re-
visioner (re-ope-
rationer af knæ 

og hofter) 

7.500.000 92 11.538.462 Gennemføres 2. 
halvår 2024 

TMK Kæbekirurgi Kæbekirurgi 2.500.000 49 3.846.154 77 ptt.  planlæg-
ges visiteret til 
tandregulering 
ved ekstern speci-
altandlæge 

Neuro-
logi 

Klinik for Be-
vægeforstyr-

relser: 
Dystoni/ Mu-

skeloveraktivi-
tet, Spastici-
tet/ Muskel-
overaktivitet 
som følge af 

en CNS skade, 

Klinik for Bevæ-
geforstyrrelser: 

Muskeloveraktivi-
tet, spasticitet/ 

muskeloveraktivi-
tet som følge af 
en CNS skade, 
CRPS sygdom, 

samt Parkinson. 

3.000.000 359 4.615.385 Opstart og be-
handling af 359 
ptt forventes gen-
nemført i perio-
den november 
2024 – april 2025 
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Hos-
pital 

Speci-
ale 

Patientgruppe Kort version Bevilling (kr.) Antal 
ptt. 

Aktivitets-
krav (DRG) 

Status 3. ØR 2024 

CRPS, samt 
Parkinson. 

   13.000.000  20.000.001  

Alle Orto-
pædki-
rurgi 

Non-operativ 
behandling 
(træning, 

diæt, mm) 

Non-operativ be-
handling (træ-

ning, diæt, mm.) 
Planlægges i task-

force Ort. Kir. 

3.000.000 - 4.615.385 Implementering 
sker trinvis fra 1. 
oktober 2024 

   3.000.000  4.615.385  

I alt 
  

 40.020.623 >4.180 61.570.190  

 

Amager og Hvidovre Hospital 
Alle aktiviteter tildelt midler til ventelisteafvikling på 2. Økonomirapport er 
planlagt eller igangsat og forventes gennemført som aftalt. Hospitalet følger 
aktiviteten med en intern månedlig opfølgning. 

Bispebjerg og Frederiksberg Hospital 
Planlægningen af indsatserne går som forventet. Der er planlagt ekstra 
weekendlejer med operationer startende d. 7. september 2024. Hospitalet 
forventer at afholde 6 FEA-operationsdage (frivilligt Ekstra Arbejde, dvs. gen-
nem planlagt overarbejde) med tilhørende FEA-ambulatoriedage (til 
opdatering af patienter før operation), ca. 54 indgreb for mave-tarm kirurgi, og 
7-FEA operationsdage til ortopædkirurgi, primært med idrætskirurgi, i alt 48 
indgreb. 

Derudover planlægges med ekstra aktivitet inden for demensudredning, som 
beskrevet i indsatsen. 

Herlev og Gentofte Hospital 
Der er fastsat 6 lørdage i perioden september til november, hvor der skal af-
vikles 12 gynækologiske lejer i dagkirurgien på Herlev-matriklen, svarende til 
48 operationer.  

På dagkirurgisk afsnit bliver der samtidig afviklet 2 ekstra lejer til gynækologi-
ske indgreb hver uge med undtagelse af ferieperioder. Der er fra januar til juni 
afviklet ca. 100 operationen på lejerne, der fortsætter resten af året. Venteli-
sten til benigne gynækologiske indgreb er næsten afviklet og ventetid til ope-
ration er faldende. 

Den konkrete eksekvering af demensindsatsen, herunder planlægning af infor-
mationssamtaler og PET/PDG-scanninger, indgår i aktuelle overvejelser. 
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Nordsjællands Hospital 
De 126 alloplastikker vil blive fordelt med 56 alloplastikker, som gennemføres 
på FEA-lejer på lørdage (Frivilligt Ekstra Arbejde, dvs. gennem planlagt over-
arbejde), og 70 alloplastikker, som sendes til privathospital med udbudsaftale. 
De 56 alloplastikker i eget regi forventes gennemført i perioden august-de-
cember 2024. Der planlægges med 6 alloplastikker pr. lørdag. 

Rigshospitalet 
Rigshospitalets Afdeling for Led- og Knoglekirurgi har sammen med anæ-
stesi/operationsgangen aftalt en ny lejeplan for øget aktivitet for de højtspecia-
liseret rygdeformitetsoperationer, knæ- og hofterevisioner (revisionsalloplastik-
ker) samt ganz-hofteoperationer. Det er derfor forventningen at nå det forven-
tede antal operationer i 2024 ved at øge operationsaktiviteten ved omlægning 
af de fysiske operationslejer i 2. halvår af 2024 fra uge 34 og frem. 

Neurocentret på Rigshospitalets forventer at ansætte en overlæge pr. 1. no-
vember 2024 og starte behandling af alle 359 patienter på ventelisten op i lø-
bet af 6 måneder derefter. Da der er tale om kroniske patienter, kan behand-
ling ikke startes op uden udsigt til fortsættelse. Neurocentret forventer derfor 
at periodeforskyde de resterende midler til 2025, idet finansieringsbehovet 
fortsætter udover de første 6 måneder, selvom ventelisten formelt er nedbragt 
i slutningen af 2024. Det skal bemærkes at der er udmøntet 2 x 3 mio. kr. til 
denne aktivitet (både i 1. og 2. bevilling), men at der er alene aktivitet til 3 mio. 
kr.  

Bornholms Hospital 
Indsatsen for at nedbringe ventetiden på Bornholm inden for radiologi er orga-
niseret således, at Bispebjerg og Frederiksberg Hospital bidrager til venteliste-
afviklingen. Der foregår derfor et samarbejde mellem de to hospitalers radiolo-
giske afdelinger. 

Der pågår på nuværende tidspunkt et arbejde med at få planlagt ventelisteaf-
viklingen, da det er nødvendigt at finde personaleressourcer på Bispebjerg og 
Frederiksberg Hospital, som kan varetage ventelisteafviklingen for Bornholms 
Hospital. 

I september påbegyndes ventelisteafviklingen med en FEA-ordning for perso-
nale på Bornholms Hospital (Forventet Ekstra Arbejde, dvs. gennem planlagt 
overarbejde). Der planlægges med at opstarte ventelisteafvikling på Bispe-
bjerg og Frederiksberg Hospital fra oktober 2024 på FEA-ordning. 

I efteråret skal Bornholms Hospital udskifte én af de to CT-scannere, som bru-
ges til ventelisteafviklingen. I perioden mens udskiftningen pågår, vil der ikke 
kunne ventelisteafvikles, da én CT-scanner skal stå til rådighed for akutte pati-
enter. 
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Det er ikke muligt at anvende alle midlerne i 2024, og det er derfor nødvendigt 
at få overført en del af midlerne til 2025. 

Task Force for Ortopædkirurgi 
Task force for ortopædkirurgi har siden starten af året arbejdet på blandt andet 
at udvikle et nyt non-operativt behandlingsprogram for patienter med slidgigt i 
knæ. I en arbejdsgruppe under task forcen er der planlagt et program, som 
skal være et godt alternativt til operation med udskiftning af knæled. Program-
met indeholder træning med fysioterapeut og hjælp til vægttab med diætist, 
samt et fokus på patientinformation. Sideløbende med programmet, følges pa-
tienterne af et kvalitetsstudie.  

Hospitalerne arbejder lige nu med at gøre klar til implementeringen, som sker 
trinvis fra 1. oktober 2024, hvor Bispebjerg Hospital starter med at tage patien-
ter ind i det nye program.  

Programmet igangsættes hver måned på et eller flere hospitaler løbende fra 1. 
oktober 2024 til 1. januar 2025, og alle vil kunne henvise patienter til program-
met fra 1. januar 2025. 

På nuværende tidspunkt pågår et arbejde med at sikre, at patienterne får et 
grundigt tilrettelagt og ensartet tilbud på alle hospitalerne. Det er en kompleks 
proces at omlægge de ortopædkirurgiske afdelingers arbejde, og tiden frem til 
opstart bruges på at fastlægge ens processer for hospitalerne og udarbejde 
den rette patientinformation samt rekruttere personale og opbygge træningsfa-
ciliteter. 

 

Status på aktivitet i forbindelse med ud-
møntning af midler på ØR 3 (3. udmøntning) 
Regionsrådet besluttede d. 18. juni 2024 at udmønte yderligere 50 mio. kr. til 
ventelisteafvikling på baggrund af ekstraordinær tilførsel fra staten i forbin-
delse med økonomiaftalen for 2025. 
Midlerne blev fordelt på Sundhedsudvalgets møde den 25. juni 2024 og ud-
møntes i forbindelse med 3. økonomirapport. 

Tabellerne neden for specificerer fordelingen af de 50 mio. kr. som blev ud-
møntet i forbindelse med 3. økonomirapport 2024. 

Indsatserne i forbindelse med 3. udmøntning er fortsat under opstart og der fo-
religger derfor endnu ikke en status på disse indsatser. 4. økonomirapport vil 
omfatte en opfølgning på disse områder. 
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Tabel 4: Bevilling fordelt på hospitaler og indsatser (3. udmøntning) 

Hospital Speciale  Patientgruppe Bevilling (kr) Antal ptt. Aktivitetskrav 
(DRG) 

AHH Endokrinologi Diabetes kontrol af type 
1 diabetes samt type 2 
med multible komplika-
tioner 

504.000 800 775.385 

 
Gastrokirurgi Tarmprolaps 400.000 11 615.385  
Ortopædkirurgi Artrose 5.200.000 357 8.000.000  
Røntgen, skanning og 
nuklearmedicin 

MR skanning ved læn-
desmerter 

710.000 600 1.092.308 
  

MR skanning ved nakke- 
og lændesmerter, Ud-
redning ifm. knæsmer-
ter 

550.000 500 846.154 

  
Ultralydsskanning ifm. 
udredning abdomi-
nalsmerter, ledsmerter 

320.000 400 492.308 

AHH Total 
  

7.684.000 2668 11.821.538 
BFH Kardiologi Familiær hyperkoleste-

rolæmi (FH)  
140.000 190 215.385 

BFH Total 
  

140.000 190 215.385 
BOH Gastroenterologi me-

dicinsk  
Kontrolpatienter  200.000 200 307.692 

BOH Total 
  

200.000 200 307.692 
HGH Gastroenterologi Hernier og proktologi 1.031.000 42 1.586.154  

Gastroenterologi, 
urologi el. gynækologi 

Galder, benign urologi 
el.urogynækologi 

401.266 0 617.332 
 

Røntgen og scanning CT- scanninger henvist 
fra primær sektor 

104.400 120 160.615 
 

Urologi Ambulante indgreb be-
nigne patienter 

381.500 50 586.923 
  

Udredning af benigne 
patienter 

2.115.000 1680 3.253.846 

HGH Total 
  

4.033.166 1892 6.204.871 
NOH Ortopædkirurgi Fod 50.000 50 76.923   

Fod/ankel 669.000 42 1.029.231   
Hoftealloplastik 1.387.000 38 2.133.846   
Hånd 277.000 34 426.154   
Idræt 79.000 7 121.538   
Knæalloplastik 2.803.000 74 4.312.308   
Skulder/albue 291.000 38 447.692  

Øre-Næse-Hals Operation på tromme-
hinden 

1.069.000 72 1.644.615 
  

Svimmelhedspatienter  493.000 54 758.462 
NOH Total 

  
7.118.000 409 10.950.769 
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Hospital Speciale  Patientgruppe Bevilling (kr) Antal ptt. Aktivitetskrav 
(DRG) 

RH Anæstesi Understøttelse af øjen- 
og ortopædkirurgiske 
patienter (knæ/hofte og 
ryg) 

3.500.000 0 5.384.615 

 
Børnekirurgi Ambulant børnekirurgi 1.770.000 140 2.723.077  
Ekkokardiologi kliniske kontroller af 

hjertesyge børn 
1.190.000 400 1.830.769 

 
Infektionsmedicin Forebyggende HIV be-

handling (PrEP) 
430.000 160 661.538 

 
Neurologi Dystoni/ Muskeloverak-

tivitet, Spasticitet/ Mu-
skeloveraktivitet. CRPS, 
Parkinson 

3.000.000 359 4.615.385 

 
Ortopædkirurgi Knæ og hofte 3.500.000 100 5.384.615  
Ortopædkirurgi og 
reumatologi 

Rygkirurgi 3.000.000 100 4.615.385 
 

Radiologi Multipel Sklerose 916.300 700 1.409.692   
Neurologiske og rygpa-
tienter fra speciallæge-
praksis 

1.309.000 1000 2.013.846 

 
Øjen Grå stær 4.000.000 0 6.153.846  
Øre-Næse-Hals Audiologi 3.500.000 800 5.384.615 

RH Total 
  

26.115.300 3759 40.177.385 
RHP Børne- og ungepsyki-

atri 
Børn og unge med vari-
erede diagnoser. Både 
udredning og behand-
ling  

3.750.000 130 5.769.231 

RHP Total 
  

3.750.000 130 5.769.231 
Pulje til senere 
fordeling 

Konservativ behand-
ling. 

 
1.066.000 

 
1.640.000 

Pulje til senere 
fordeling Total 

  
1.066.000 

 
1.640.000 

Hovedtotal 
  

50.106.466 9248 77.086.871 
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Udvikling i ventetider til operation 
Graf 1 viser den gennemsnitlige ventetid i dage per måned over tid for årene 
2020-20241 på aggregeret niveau på tværs af specialer. De efterfølgende gra-
fer viser den gennemsnitlige ventetid i dage per måned over tid for årene 
2022-2024, særskilt for ortopædkirurgi samt for de udvalgte operationstyper, 
som følges i forbindelse med akutpakken. Data er opdateret med ventetider til 
og med juli 2024. 

Graf 1: Gennemsnitlig ventetid i dage til operationer (inkl. endoskopier) over 
tid 

 

Grafen over ventetid til operationer på aggregeret niveau viser, at ventetiden 
til operation generelt er faldende. Niveauet for ventetid til operationer i 2024 
ligger under de to foregående år. For alle viste år dykker grafen i juli måned. 
Det skyldes afvikling af sommerferie blandt personale og dermed færre hen-
visninger. 

  

 

1 Opgørelserne over ventetider baseres på data fra Landspatientregisteret, hvor 2019 var indfasningsår af 
LPR3, der afløste LPR2 i  (LPR2 var baseret på kontakter og LPR3 på forløb). Ventetiderne kan derfor op-
gøres fra 2020. 
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Graf 2: Gennemsnitlig ventetid i dage til ortopædkirurgiske operationer over tid 

  

Ovenstående graf er udtryk for et estimat over den gennemsnitlige ventetid til 
operationer inden for ortopædkirurgien. Ventetiden er opgjort på baggrund af 
opgørelser af ventetider til behandling på overafdelingsniveau for Amager og 
Hvidovre Hospital, Bispebjerg og Frederiksberg Hospital, Herlev og Gentofte 
Hospital, Nordsjællands Hospital og Rigshospitalet. Gennemsnittet af venteti-
den på tværs af de fem hospitaler er vægtet i forhold til antallet af operationer, 
som er gennemført på det enkelte hospital. Ortopædkirurgiske operationer på 
Bornholms Hospital er ikke medtaget, da ventetider ikke er registreret særskilt 
for ortopædkirurgi på overafdelingsniveau. 

I forbindelse status på midler til ventelisteafvikling i 4. økonomirapport ses 
nærmere på, om ventetid på overafdelingsniveau i flere tilfælde kan anvendes 
som indikation på indsatsernes indvirkning på ventetiderne. 

Graferne nedenfor viser udviklingen i gennemsnitlig dages ventetid til operati-
oner for kunstig hofte, kunstigt knæ, brok, galdesten og menisk, som er de ud-
valgte operationer, der følges i forbindelse med akutpakken. 

Graf 3: Gennemsnitlig ventetid i dage til operation for kunstig hofte over tid 
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Graf 4: Gennemsnitlig ventetid i dage til operation for kunstigt knæ over tid 

 

Graf 5: Gennemsnitlig ventetid i dage til operation for brok over tid 

 

 
Graf 6: Gennemsnitlig ventetid i dage til operation for menisk over tid 
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Graf 7: Gennemsnitlig ventetid i dage til operation for galdesten over tid 
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