
 

MoEva er et monitorerings- og evalueringsværktøj, 
der understøtter kommunale sundhedsfremmende 
og forebyggende indsatser 

MoEva styrker involvering af borgere ved brug af selvrapporterede oplysninger fra 
borgerne (PRO-målinger) i dialogen med sundhedsprofessionelle gennem en BorgerPROfil

Hvordan håndterer vi personoplysninger?
I DEFACTUM håndterer vi personoplysninger efter kravene i EU’s
databeskyttelsesforordning. Dette dokumenteres i en årlig, ekstern 
revisionserklæring, som afløfter kommunernes forpligtelse til at 
auditere DEFACTUM som databehandler.

MoEva version 2.0 blev sat i drift i januar 2019 og understøtter
11 kommuner med løbende data om borgernes selvrapporterede 
oplysninger om eget helbred.

MoEva ligger på platformen e-Monitorering sammen med HjerteKom, 
og de to løsninger er fuldt integrerede for kommuner, der anvender 
begge monitoreringssystemer.
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Afslutning på samlet
 tilbud i kommunen

Afklarende samtale 
i kommunen

1-års opfølgning

MoEva understøtter de kommunale sundhedsfremmende og forebyggende indsatser med løbende 
monitorering af selvrapporterede oplysninger fra borgerne (PRO-målinger). 

Den obligatoriske kernedel består af borgerens helbredsrelaterede livskvalitet og helbredsrelaterede 
egenomsorg. MoEva giver mulighed for forskellige tilvalg af spørgeskemaer afhængig af indsatsen. 

Hvad er MoEva?
MoEva er en dynamisk web-app, der primært baserer  
sig på spørgeskemaer fra Den Nationale Sundhedsprofil 
»Hvordan har du det?«. I MoEva kan du på tværs af  
enheder sammenligne generiske sundhedsdata, som kan 
bidrage med viden i det kommunale udviklingsarbejde.

Med MoEva kan du:
• �anvende validerede spørgeskemaer til indsamling  

af selvrapporterede oplysninger  

• �styrke involvering og empowerment af borgere  
gennem dialog om egen BorgerPROfil

• �træffe databaserede beslutninger i forhold til  
prioritering af indsatser og løbende udvikle kvaliteten  
af indsatserne på baggrund af tidstro feedback 

• �sammenholde data med data fra sundhedsprofilen 
»Hvordan har du det?«

• �modtage opdaterede nøgletal om kommunens  
indsatser via ledelsesinformation 

• �skabe datagrundlag for forskning i forhold til 
effekten af kommunale sundhedsindsatser

Jeg får et bedre indblik i borgerens situation inden 
den afklarende samtale. Data kan være med til at 
identificere problematikker, der ikke nødvendigvis 
kommer frem i en afklarende samtale, og som kan 
være afgørende for beslutning om, hvilket forløb
der er relevant for borgeren.

Fortæller diætist Lone Severinsen fra Norddjurs Kommune.

Ud fra MoEva-data kan der skabes et overblik, som giver 
fagligt mening at fordybe sig i og drøfte, og som derved
bidrager til at sætte kursen.  

Fortæller Elin Mogensen, chef for Sundhedsfremme, 
Træning og Hjælpemidler i Herning Kommune.

 

   Kerne-MoEva:

• �Helbredsrelateret 
egenomsorg (PAM)

• �Helbredsrelateret 
livskvalitet (SF12)

KRAM-tilvalg

Øvrige tilvalg

%

Kommunalt sundhedstilbud
Forskellige indsatser – forskellige tilvalg

KRAM-tilvalg
• Rygning
• Alkohol
• Motion
• Kost

Øvrige tilvalg
• �Følelse af  

sammenhæng
• Stress
• Trivsel (WHO5)
• Tests
• Vægt
• Søvn
• Depression (MDI)
• Ensomhed


