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Sundhedsudgifterne steg med 4 pct. i 2024

De samlede danske sundhedsudgifter udgjorde 278 mia. kr. i 2024. Dette er en stig-
ning pa 4 pct. eller 11 mia. kr. i forhold til 2023. Det er forste gang siden 2021, at
sundhedsudgifterne stiger. Det skal ses i lyset af, at iseer 2021 var praeget af ekstra-
ordinaere sundhedsudgifter til COVID-19. Kategorien Behandling stér for storstede-
len af sundhedsudgifterne. Her stiger Behandling under indlaeggelse og Ambulant
behandling med hhv. 3 og 5 mia. kr., hvilket bringer de samlede udgifter til Behand-
ling op pa 165 mia. kr. i 2024.
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Anm. * Forelgbige tal. Udgifterne er opgjort i Iabende priser. De samlede sundhedsudagifter er her vist opdelt pa funktioner.
Statistikbankens funktion 4. Fritstdende hjaelpetienester er her lagt sammen med funktion 5. Medicinske varer og Hjaelpemidler
for at simplificere tabellen.

Kilde: www.statistikbanken.dk/sha1

Hospitaler har den storste andel af sundhedsudgifterne

Naesten halvdelen af sundhedsudgifterne henferes til hospitalerne, dvs. at det er her
sundhedsydelsen produceres. I 2024 kunne 128 mia. kr. eller 46 pct. henfores til so-
matiske, psykiske eller specialhospitaler. Den neststorste producent er de ambu-
lante aktgrer, hvor 70 mia. eller 25 pct. kunne henfares til. De ambulante aktarer
bestar af praksissektoren, tandleger, gvrige sundhedsklinikker, ambulante sund-
hedscentre samt sygepleje og personlig pleje i regi af hjemmeplejen.


https://www.statistikbanken.dk/sha1

Samlede sundhedsudgifter fordelt efter akter i 2024*
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Anm. * Forelgbige tal. Udgifterne er opgjort i Iabende priser.
Kilde: www.statistikbanken.dk/sha1

Storstedelen af sundhedsudgifterne er finansieret af det offentlige

83 pct. eller 232 mia. kr. af sundhedsudgifterne blev i 2024 finansieret af offentlige
sundhedsordninger, som primert dekker udgifter til behandling pa hospitaler og
langtidspleje. De resterende udgifter blev finansieret af husholdningerne og private
sundhedsforsikringer. Husholdningerne betalte selv for 14 pct. af sundhedsudgif-
terne, mens 3 pct. blev betalt via frivillige sundhedsforsikringer. Bdde husholdnin-
gens egenbetaling og de private sundhedsforsikringer dakker udgifter til medicin
samt tandleege, men ogsa udgifter til behandling pé gvrige sundhedsklinikker sisom
psykologer, fysioterapeuter, kiropraktorer ol. Fordelingen mellem finansieringskil-
derne har ligget stabilt over leengere tid.

Samlede sundhedsudgifter fordelt efter finansieringskilde i 2024*
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Anm. * Forelgbige tal. Udgifterne er opgjort i Isbende priser. Sundhedsforsikringer udgeres af private sundhedsforsikringer samt
non-profit organisationers tilskud til sundhed.
Kilde: www statistikbanken.dk/sha1


https://www.statistikbanken.dk/sha1
https://www.statistikbanken.dk/sha1

Sarligt ved denne offentliggerelse

Bemark at der i perioden 2022-2024 er gget usikkerhed i forhold til niveauet af me-
dicinudgifterne. For 2022-2023 tilskrives usikkerheden handkgbsmedicin fra detail-
handlen, som er estimeret. I 2024 er det samlede niveau for husholdningernes egen-
betaling af receptpligtig- og héndkebsmedicin mere usikkert, da datagrundlaget
endnu ikke foreligger. Niveauet for receptpligtig medicin er estimeret ud fra udvik-
lingen i regionernes medicintilskud til receptpligtig medicin, hvor vi antager samme
udvikling. Handkebsmedicin er antaget samme niveau som i 2023. Det pavirker fol-
gende poster: HF.3. Husholdningernes egenbetaling, HC. 5.1.2. Handkebsmedicin
samt HP. 5.1. Apoteker.

Mere information: Se mere detaljerede oplysninger pa www.dst.dk/stattabel/3168 i Statistikbanken.

Kilder og metoder: Statistikken giver en sammenhangende beskrivelse af sundhedsydelser, sundhedsaktarer
samt finansiering af sundhed i Danmark. Statistikken gar det muligt at identificere, hvad der forbruges, hvor det
forbruges samt hvem, der har finansieret forbruget. Statistikken deekker bade finansiering fra det offentlige, hus-
holdningers egenbetaling samt betaling fra sundhedsforsikringer. Statistikken er baseret pa en lang reekke kilder.
De offentlige kilder bestar af statsregnskabet, kommunernes og regionernes regnskaber, mens kilder til hushold-
ningernes egenbetaling stammer fra hhv. forbrugsundersggelsen samt oplysninger fra sundhedsdatastyrelsen
Se mere i statistikdokumentationen og pa emnesiden.

Naste offentliggerelse: Udgifter til sundhed 2025 udkommer i uge 20 2026.

Henvendelse: Marianne Ahle Mgller, tIf. 24 66 00 28, mnm@dst.dk
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