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Paradigmeskift båret af 
servicetransformationer. 
Informationsteknologi, 
telemedicin, digitalise-
ring og fremtidens ser-
vicebevidste borgere er 
nogle af drivkræfterne 
bag de processer, der vil 
transformere sundheds-
væsenet fra et hospitals-
paradigme mod et bor-
gercentrisk paradigme.

Servicetransformationer

Hospitalsparadigme Borgercentrisk paradigme

 patient  borger 
 diagnose  forløb
 sygdom  tilstand
 ansvarsfratagelse  empowerment
 behandling  service/forebyggelse
 indlagt  udlagt
 planlagt/kontrol  ved behov/tilgængeligt 
 fragmenteret  sammenhængende/koordineret
 behandler  konsulent/coach
 kontakt-/aktivitetsafregning  service-/kvalitetsafregning
 sektoropdelt  sektorneutralt
 centralt  borgernært


