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Baggrund og formal med
evalueringen ifm.
pilotafprgvningen
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Baggrund

Delprojektet “Pilotafpravning af Digital Lasning til Graviditetsforlgb” indgar i det nationale projekt 'Digital Iasning til graviditetsforlab’ der har til formal at udvikle og
implementere en digital lasning som erstatter de papirbarne svangerskabsjournaler og vandrejournaler. Den digitale lgsning er til d.d. udviklet og bestar af fire
moduler; en national serviceplatform, "Graviditetsmappen”, en weblgsning til de sundhedsfaglige, "Graviditetsportalen” samt en weblasning til almen praksis
"Digital Svangrejournal’, og en app til de gravide som baerer navnet "Min Graviditet”. Ved hjeelp af den digitale lasning skal datadeling mellem
sundhedssektorerne og borgernes adgang til egne data understgttes, for at forbedre og fremtidssikre graviditetsforlgbet i Danmark. Lasningen testes pa tre
pilotsteder hhv. Aabenraa, Odense og Kebenhavn i perioden 10 januar 2022 til 30 juni 2022.

Formal med evalueringen

| denne sammenhaeng blev en evaluering sat i gang i 2020, for at vise i lgbet af hovedprojektperioden om de pa forhand prioriterede gevinster kan blive madit;
herunder, at lafte kvaliteten i graviditetsforlgbet pa tvaers af sektorerne, og iseer i visitationen og i den kommunale og forebyggende indsats, samt at give mere
tryghed i graviditetsforlgbet til gravide og deres partner. Pilotafpravningen er farste test og trykpravning af systemet i praksis. Der arbejdes pa fortsat iterativ
udvikling af systemet mens der tilpasses og evalueres pa tekniske og organisatoriske arbejdsgange savel som oplevede gevinster ved lasningen.

Metodevalg og proces

Evalueringen af pilotafpravningen af ’Digital Igsning til Graviditetsforlgb’ tager afsaet i en mixed-method tilgang. Der anvendes sekundaere kilder fx Rambgll
Management Consulting og Qvartz’ analyse (2018) og indsamles nye empiriske data og brugsdata fra de fire involverede brugskontekster, i.e. leegehus/almen
praksis, fadested, sundhedspleje og gravide gennem spgrgeskemaundersggelse midtvejs i pilotperioden, semistrukturerede interviews med Kklinikertovholdere,
fokusgruppeinterviews pa tveers af sektorgraenser pa hvert pilotsted samt en slut-spargeskemaundersggelse. Endvidere tages der baggrund i den foretagende
baselinemaling for gevinstpotentialet i projektet fra 2020.

Data sammendrages, analyseres og afrapporteres i midtvejsevalueringsrapport samt slutevalueringsrapport ifm. pilotafpraviningsfasen mhp. at kunne indga id et
fremadrettede tekniske og organisatoriske arbejde. Ved endelig implementering af projektet vil der foretages en yderligere gevinstevalueringsmaling som
sammenholdes med baseline rapporten.
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Evalueringssetup ifm. pilotafprgvningen

Styregruppe godkendt fokus:

Tilfredshed og veerdi
Arbejdsflow

Implementeringspotentiale

Metoder:

Spargeskema midtvejs

Spargeskema slut

Semistrukturerede interviews med gravide
Semistrukturerede interviews med Klinikere

Tveersektorielle fokusgruppeinterviews pa alle
pilotlokationer

Anvendt metode

1:1 interview med tovholder

1:1 interview med gravid

Fokusgruppe

Spgrgeskema midtvejs

Spgrgeskema slut

Respondenter i alt (eksl. support og feedback)

Antal respondenter og sektor

3 (2x fadested og 1x kommune)

Aabenraa: 4 AP, 2 SP,2 FS =8
Odense: 2 AP,2SP,2FS=6
Kgbenavn: 4 AP, 2 SP,2 FS =8

Fordelt pa alle respondenter: 63

Fordelt pa alle respondenter: 40

131
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De prioriterede gevinster

Bedre kvalitet i visitationen

= Feerre manuelle
arbejdsgange

= Feerre rykkere fra de gravide
» Bedre arbejdsmiljg

= Feerre afbrydelser

= Besparelse af tid m.m.

Bedre kvalitet i
graviditetsforlgbet

Information altid tilgeengelig

Nemmere og bedre
koordination pa tveers

Tidligere og lgbende
advisering om den gravide
og bedre planleegning af fx
samtaler med egen laege,
sundhedspleje forlgb

Rettidig indkaldelse til 1.
trimester scanning (u.
rykker) m.m.

Mere tryghed i
graviditetsforlgbet

Bedre/ lettere
kommunikation — bade for
den gravide og hendes
partner

Hgjere grad af involvering —
bade for den gravide og
hendes partner

Fagligt funderede
vejledninger er samlet og
star til radighed m.m.

Bedre kvalitet i den
kommunale og
forebyggende indsats

Information altid tilgeengelig

Nemmere/ bedre
koordination pa tveers

Tidligere og lgbende

advisering om den gravide
og bedre planleegning af fx
sundhedspleje forlgb m.m.
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Den kvalitative undersggelse

Region
Nordjylland
Midtjylland

Region

Syddanmark

10

Almen praksis

v

sundhedsplejer

Region

Hovedstaden Fra fadesteder

Region
Sjeelland
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Den kvantitative undersggelse

svar: sektor:

13 praktiserende laeger

20 sundhedspersonale fra fadestedet
14 sundhedsplejersker

51 gravide
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Indblik 1 de kvantitative og
kvalitative analyser ifm.
pilotafpravningen
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Gravide
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Veerdl og Gevinster
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Gravide Midtvejs

Jeg havde brug for at leere
en masse nye ting far jeg
kunne komme i gang med
at bruge appen Min...
5

Jeg fglte mig meget tryg

Jeg Vl-l gerne b_rug_e appen 4.5 da jeg brugte appen Min
min graviditet igen 4 -~
Graviditet
BI5
3

,5

Jeg fandt appen min >

graviditet ungdvendigt
kompliceret

Jeg synes appen Min
Graviditet var nmeget
besveerlig at bruge

Jeg kunne forestille mig de
fleste mennersker hurtigt
vil kunne leere at anvende

appen min graviditet

Jeg synes appen Min
Graviditet var nem at
bruge

jeg vil have brug for
teknisk support hvis jeg
skal anvende appen
fremadrettet

Jeg synes appen min
graviditet var for
usammenhangende

jeg fandt de forskellige
funktioner i appen min
graviditet godt sammensat

Gravide Slut

Jeg synes appen Min
Graviditet var nem at

bruge
Jeg havde brug for at laere 4,50 Jeg fandt appen Min
en masse nye ting for jeg 4,00 Graviditet ungdvendigt
kunne komme i gang med 3,50

at bruge appen Min... e

Jeg folte mig meget tryg
da jeg brugte appen Min
Graviditet

Jeg vil gerne bruge appen
Min Graviditet igen

Jeg vil have brug for
teknisk support hvis jeg
skal kunne anvende appen
Min Graviditet fremadrettet

Jeg synes appen Min
Graviditet var meget
besveerligt at bruge

Jeg kunne forestille mig de
fleste mennesker hurtigt vil
kunne leere at anvende
appen Min Graviditet

Jeg fandt de forskellige
funktioner i appen Min
Graviditet godt sammensat

Jeg synes appen Min
Graviditet var for
usammenhasngende
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Udtalelser fra de Gravide

60% af de adspurgte
gravide er glade for at bruge

. _ app’en ifglge

HQ"? iet w(;ker, spergeskemaet, og de
Le I“'S . 0g det "Det giver resterende 40% delvist

ele, s& synes :
[leg] det er rart at god mening - med begrundelse i f.eks.
have det digitalt.” at de alle har

: at der var to versioner de
adgang til fleste skulle forholde sig til,

samme data.” da de enten var inkluderet

midtvejs eller som nygravid
men kun halvdelen af

- Gravid, Region Syd

"Hvis det var fgrste gang, og
hvis man havde nogle

bekymringer og man kunne "Det var godt at man graviditeten.
fa det draftet. [...] Jeg ser kunne ga ind
mange fordele, at de efterfalgende ift. fx
[sundhedsfaglige] for kan amning og andre tips. [...] :
veere opmaerksomme pa Man tror man husker det Den er
hvad er det for en familie de men det er rart at f& det "Det var tydeligt overskuelig, men
er ude ved, og hvad er et for noteret og jeg kunne ga at det er meget at finde rundti.
foreeldre de er ude ved. Det ind og lzese det bagefter.” nyt for de [...] Godt med en
kan klart give noget, at det fagprofessionelle masse viden om
star derinde.” - Gravid, Region Hovedstaden at navigere | det at veere
app’en.” gravid og
tieklister.”

14
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| meget hej grad

| hej grad

Delvist

I ringe grad

| meget ringe grad,
Ved ikke

Hvis ja, hvilken vaerdi?

Respondenter

| meget hoj grad

| hej grad

Delvist

I ringe grad

| meget ringe grad

Ved ikke

Uddyb gerne dit svar her:

5%

Respondenter




GRAVIDE | Veerdi

Potentialer for implementering

Notater bruges i stor grad fx blodtryksmaling, kost, amning efter en
samtale i hjemmet med sundhedsplejersken. Ogsa sammen med
partneren.

Bruger app’en mest inden og efter et besgg/konsultation, ikke sa meget
ud over det.

Bedre flow ved farste konsultation v. leegen og spgrgeskema/PRO
skema.

Adgang til data og datadeling mellem fagprofessionelle.
Glemmer ikke papir, ingen "sur jordemoder”.
"Godt nar det virker.”

Artikler og viden til eget brug men ogsa til partnerens. Har dog ikke
direkte adgang. Der downloades parallelt en app til ‘far & mor’.

Overskuelig, praktisk og god med viden og tjeklister.

60% meget glad for app’en. 20% delvist.

@nsker at afgive info om familiens situation.

@nsker at dele informationerne med partneren. 'Mor-far’ app bruges ofte, sammen
med partneren, isaer ifm. den farste graviditet. Lgsningen skal inkludere begge
foreeldre.

Sammenhaeng pa tveers, dog delvist sveert for personalet (projektspecifikt ift. hvor
mange gravide og hvor klart det tekniske var).

Bedre/lezengere implementering blandt personale. Mere test, integration og volumen
ift. gravide/erfaringer med platformen inden man afprgver.

Mangler scanningsresultater og sandsynlighedsberegninger ift. app’en indhold og
data. (efterregistrering hos personale og sonograf setup).

Nogen er ikke kommet pa app’en (fejl i e-boks udsendelse).

Nogen savner sammenhang mellem MinLaege vs. Min Graviditet.
Forstaelse/forklaring af begreber og forkortelser i app’en.

Til sidst "virkede app’en ikke”, da adgangen lgb ud og data var last.

Kan der nemt laves en udskrift, fx barnets bog, for at fange nostalgien/symbolikken
der ligger i vandrejournalen?

35% svarer at de er klar til implementering.
Integration med Min SP.

Overskuelighed ift. egne oplysninger og generelle.
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Praktiserende
laege




SYDDANSK SUNDHEDSINNOVATION

Veerdl og Gevinster
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Almen praksis - Midtvejs
Jeg vil gerne bruge DSJ

igen
Jeg havde brug for at leere 5
en masse nye ting for jeg 4,5 Jeg fandt DSJ ungdvendigt
kunne komme i gang med 4 kompliceret
at bruge DSJ 3,5
Jeg folte mig meget tryg da Jeg synes DSJ var nem at
jeg brugte DSJ bruge

Jeg vil have brug for
teknisk support hvis jeg
skal kunne anvende DSJ i
min hverdag

Jeg synes DSJ var meget
besveerlig at bruge

Jeg kunne forestille mig de

fleste leegepraksis hurtigt

vil kunne lzere at anvende
DSJ

Jeg fandt de forskellige
funktioner i DSJ
velintegreret

Jeg synes DSJ var for
usammenhaengende

Almen Praksis slut

Jeg vil gerne bruge DSJ
igen
Jeg havde brug for at leere 4,50
en masse nye ting fer jeg 4,00
kunne komme i gang med
at bruge DSJ

Jeg fandt DSJ
ungdvendigt kompliceret

Jeg fglte mig meget tryg
da jeg brugte DSJ

Jeg synes DSJ var nem at
bruge

Jeg vil have brug for
teknisk support hvis jeg
skal kunne anvende DSJ i
min hverdag

Jeg synes DSJ var meget
besveerlig at bruge

Jeg kunne forestille mig de

fleste laegepraksis hurtigt

vil kunne lzere at anvende
DSJ

Jeg fandt de forskellige
funktioner i DSJ
velintegreret

Jeg synes DSJ var for
usammenhasngende



SYDDANSK SUNDHEDSINNOVATION

Udtalelser fra Almen Praksis

"Det har veeret lidt for
omfattende [projekt-
setup], men ideen er jo
fantastisk. Vi havde jo
habet at vi bare kunne
fortseette, for nu karer

det — men sa stopper vi”.

- Almen praktiserende leege,
Kgbenhavn.

"Det der med at de
kan udfylde noget pa
forh&nd. Et er at det

sparer tid men det

giver ogsa tid til at
man kan nogle andre
ting, sa det har faktisk
fungeret rigtig, rigtig
godt.”

"Det forbedrer
helt klart vores
kommunikationen

til hende at man
kan se de

oplysninger [fra

anden sektor].”

"Fedt at vi har

en gemt fil over

hele forlgbet —
det er bedre
journalisering

end papir som er
| brudstykker”.

"Godt at alle kan se

med. Halvdelen af de
gange de [gravide]

" Jeg synes helt Klart at k_ommer til os ha_r de
det er en fordel med ikke de der papirer

kommunikationen p& med, sa jeg synes det
tvaers af sektorerne. Ma er dejligt at det kan de
hgjne patientsikkerheden slippe for”.
samt vores mulighed for
at favne og kunne
besvare spargsmal vedr.
hele forlgbet.”

"Jeg synes jo
det er et rigtig
godt design,
det er meget

intuitivt og det
er nemt at
klikke af.”

20
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Det var en hjzlp, at den gravide havde svaret pa
spergsmal forud for ferste konsultation (via
MinLaege appen).

Tiden med den gravide blev brugt bedre til forste
konsultation, fordi hun havde svaret pa spergsmal
pa forhand.

I meget hgj grad

| hej grad

Delvist

| ringe grad

I meget ringe grad,

Ved ikke

50%
@ meget hojgrad [ 1hejgrad [ Delvist [ ringe grad
[ Ved ikke

75%

| meget ringe grad

Respondenter

Respondenter

| meget haj grad

I hej grad

Delvist

| ringe grad

| meget ringe grad
Ved ikke

Uddyb gerne

Uddyb gerne

Respondenter

Respondenter




ALMEN
PRAKSIS

Veerdi

Arbejdsflow

Potentialer for implementering

Farste konsultation -> tid og kvalitet. Glad for
PRO skema/ udfyldning inden konsultation —
tidsbesparende.

Deling af data = godt.

Et samtale fundament — forbedret
kommunikation.

Er tilfreds hvis der er et stort nok
(brugervenligt) notatfelt.

"Fedt at vi har en gemt fil over hele forlgbet —
bedre journalisering end papir som er i
brudstykker.”

Gevinst ift. tidlig scanning pa sygehus inden
AP. Der kan veere et bedre samlet overblik nar
fadested kan tilfgje pa journalen.

Sekreteer adgang har givet problemer.
| dag er deling af data mangelfuldt.

Elektronisk henvisning er godt, men gnskes at
kunne gares i DSJ modul sa man ikke skal tilbage
over i LPS. Smart at vedhaefte, men bgvlet med to
skeerme.

Tvivl og/eller dobbeltregistrering fra DSJ til LPS sa
andre aktgrer i klinikken kan se info om graviditet.

Den gravide kan blive "usynlig” ifom. andre
undersggelser.

6 mdr. er for kort tid til afprgvning- for lidt volumen
"nu kegrer det, og sa stopper vi”.

Overblik — leder lidt efter malinger og historik. Skal
klikke ind p& hver aftale for at se maling og notat.

Farste konsult. kan spare tid og ressourcer og hgjne
kvalitet af samtalen med spgrgeskema, men mange
finder det ikke.

Nemmere oversigtsmodul.

Sikre at man ikke behgver at udfylde undersggelser
og scanninger i kronologisk raekkefglge.

Bedre integration til journalisering og synlighed
mellem DSJ og LPS.

Hurtigere henvisning direkte fra DSJ.
Tydeliggarelse af udeblivelse.

Placering af spgrgeskema i Min Laege app — evt.
mulighed for udsending af rykker eller besked.

Deling af oplysninger med partneren.
Mulighed for at se malinger fra tidligere graviditeter.

At sekreteererne ikke har adgang har veeret
udfordrende.
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Fodested
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Veerdl og Gevinster
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Fodested Midtvejs

Jeg vil gerne bruge
graviditetsportalen igen

Jeg havde brug for at leere 4
en masse nye ting far jeg 3,5
kunne komme i gang med
at bruge graviditetsportalen

Jeg fandt
graviditetsportalen
ungdvendigt kompliceret

: . Jeg synes
Jeg falte mig tryg da jeg graviditetsportalen var nem
brugte graviditetsportalen
at bruge

Jeg vil have brug for teknisk

support hvis jeg skal kunne

anvende graviditetsportalen
i min hverdag

Jeg synes
graviditetsportalen var
meget besveerlig at bruge

Jeg kunne forestille mig de Jeg fandt de forskellige

fleste mennesker hurtigt vil funktioner i
kunne leere at anvende graviditetsportalen godt
graviditetsportalen sammensat
Jeg synes

graviditetsportalen var for
usammenhangende

Fadested Slut

Jeg vil gerne bruge
graviditetsportalen igen

Jeg havde brug for at lzere 4,00 Jeg fandt
en masse nye ting for je T
kunne komn¥e : ggng rrj1e% 3,50 graviditetsportalen
at bruge 3,00 ungdvendigt kompliceret

Jeg synes
graviditetsportalen var
nem at bruge

Jeg falte mig tryg da jeg
brugte graviditetsportalen

Jeg vil have brug for
teknisk support hvis jeg
skal kunne anvende

Jeg synes
graviditetsportalen var
meget besveerlig at bruge

Jeg kunne forestille mig Jeg fandt de forskellige

de fleste mennesker funktioner i
hurtigt vil kunne leere at graviditetsportalen godt
anvende... sammensat
Jeg synes
graviditetsportalen var for
usammenhzengende

graviditetsportalen i min...
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Udtalelser fra Fgdestedet

"Kortere tid fra at ”Sa har jeg jo haft nogle
"Det er den episoder, fordi vi jo udfylder i
tidsbesparende ift. [svangrejournalen] to systemer, hvor jeg er
at undga dobbelt- var udfyldt til den kommet i tanke om nogle
dokumentering. : . ting jeg har glemt at udfylde i
Det er nemmere at &l tllgaengellg!, pa den GP hvor jeg har gemt
copy-paste end at hospitalet. det, og s& har jeg sveert ved

skrive bade
elektronisk og

papir.”

at ga tilbage og finde det jeg
egentligt har gemt og lave
tilfgjelser. Maske kan man

det. Jeg har bare ikke kunne

"Den digitale lgsning er et finde ud af det.”
"Jeg tror helt sikkert at godt arbejdsredskab. Jeg
lgsningen giver en bedre synes egentlig ogsa at "Jeg tror, at hvis vi
kommunikation og selve vandrejournalsdelen tag1er ot
inddragelse, fordi sa er var meget let at udfylde, graviditetsforlgb fra
det et sted man har det og at det har givet et godt start til slut nzeste "Der ligger
hele, bade fra almen overblik den made det har gang vi skal afprave veerdi i at
praksis, og sygehus og veeret indrettet pa.” det, s& vil de [gravide] kl_mne Iaese_: 0g
scanning, og : videreformidle
w opleve det som at )
sundhedsplejen . - Jordemoder, Kgbenhavn inddragelsen er bedre info mellem
g faggrupper.”

og muligvis ogsa
kommunikationen.”
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| meget hej grad

I haj grad

Delvist

I ringe grad

| meget ringe grad,
Ved ikke

Evi. koemmentarer:

| meget hej grad
| hoj grad

Delvist

I ringe grad

| meget ringe grad

ved ikke

Respondenter

Respondenter

Meget motiveret
Motiveret

Delvist

Ikke motiveret
Slet ikke motiveret

Ved ikke

I meget hoj grad

I hej grad

Delvist

I ringe grad

| meget ringe grad
Ved ikke

Uddyb gerne:

Respondenter

o

o

Respondenter




Arbejdsflow Potentialer for implementering

"Jeg kan se at din laege har malt et lavt blodtryk.” —
jordemoderen har naevnt i samtalen med en gravid.
Godt for sammenheeng i forlgb og kommunikation.

Mere data = mulighed for individualisering af forlgb
0og samtaler.

Den gravide kan nemt lzese notat bagefter
(samtalen) og tilga artikler om emne fx kost.

Indsigt fra sundhedsplejersker. "De er vores gjne i
hjemmet”.

Visitation = "hurtigere men dobbelt-registreringer”.

Vigtig information hvis den gravide siger 'nej tak’ til
sundhedsplejebesag.

Effektivt system ift. dokumentation og brugervenligt.

"Testen var bgvlet ... men vi kan se veerdi og
potentialer.”

Potentiale for tveerfagligt arbejde med andre aktarer
fx psykolog, socialradgiver, BUF (fx ift. niveau 3 og
4) men jura diskuteres ifm. det.

Videndeling -> digital frem for analog.

Grundigere udfyldte svangrepapirer fra AP.

Dokumentation ift. tidlig henvisning.

Aktiv brug i samtalen. Fx Mette tager udgangspunkt
i sundhedsplejerskens notat eller udgangspunkt i
leegens malinger. Dialogveerktgj.

Savner overblikket -> finder ikke
undersggelsessiden med malinger (analyse) fx
sukkerbelastning. Andre er glade for overblik.

Terminsberegning (ultralyd) blev ikke indtastet =
forkert termin. Fx ved en gravid der indberetter det
til arbejdsgiveren, stod der det gamle dato fra
leegens terminsberegning pa.

Forvirring ift. eksisterende nationalt PRO-skema.

Flere, seerligt i KBH, udfylder ikke vandrejournalen
leengere, en af arsagerne findes i "storke-modulet” i
SP som dog ikke deles med aktgrer udenfor
regionen.

Arbejde med Igsningen kraever to skeerme pga.
overblik, EPJ-system og graviditetsportalen.

Lettere arbejdsgange og mindre tid ift. fx
indscanning, bearbejdning i visitationen.

Kompetenceudvikling i de gravides app er vigtig. Man skal
vide hvad man deler ud. Bl.a. indsigt i gravide app.

Default abning af overblikket -> undersggelser. Kan
bidrage til at fremme det "hurtige overblik” som de kender
fra vandrejournalen.

@nske om at highlighte de vigtige felter fx alkohol.

@nske om samkgring med nationalt PRO skema.

Overblik med gestationsalder i forlgbsplanen og ikke kun
datoer.

Dobbeltregistreringer — ngdvendighed med integration af
felter og login.

Mulighed for at se malinger fra tidligere graviditeter
(Aabenraa).

Brugervejledning skal veere let tilgeengelig.

Potentiale ift. bedre dokumentation ift. tidlig henvisning til
scanning/undersggelse fra fx endokrinologisk el.
infektionsmedicinsk (inden den gravide har veeret til egen
leege).

Mulighed for at angive at den gravide er udeblevet.

Optimering af scanningssider til sonografer.
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Sundhedspleje Midtvejs

Jeg vil gerne bruge

raviditetsportalen igen
Jeg havde brug for at leere g 5 P g

en masse nye ting far jeg 45 Jeg fandt
kunne komme i gang med '4 graviditetsportalen
at bruge ungdvendigt kompliceret

graviditetsportalen Sl

Jeg synes
graviditetsportalen var
nem at bruge

Jeg folte mig tryg da jeg
brugte graviditetsportalen

Jeg vil have brug for
Jeg synes teknisk support hvis jeg
graviditetsportalen var skal kunne anvende
meget besveerlig at bruge graviditetsportalen i min

hverdag
Jeg kunne forestille mig de Jeg fandt de forskellige
fleste mennesker hurtigt vil funktioner i
kunne lzere at anvende graviditetsportalen godt
graviditetsportalen sammensat
Jeg synes

graviditetsportalen var for
usammenhaengende

Sundhedspleje Slut

Jeg vil gerne bruge
graviditetsportalen igen

Jeg havde brug for at leere 4,00 Jeg fandt
en masse nye ting far je -
WUTITE komni/e : ggng rrj1e?j 3,50 graviditetsportalen
at bruge 3,00, ungdvendigt kompliceret

Jeg synes
graviditetsportalen var
nem at bruge

Jeg folte mig tryg da jeg
brugte graviditetsportalen

Jeg vil have brug for
teknisk support hvis jeg
skal kunne anvende
graviditetsportalen i min...

Jeg synes
graviditetsportalen var
meget besveerlig at bruge

Jeg kunne forestille mig de
fleste mennesker hurtigt vil funktioner i
kunne leere at anvende graviditetsportalen godt
graviditetsportalen sammensat
Jeg synes
graviditetsportalen var for
usammenhangende

Jeg fandt de forskellige
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Udtalelser fra Sundhedsplejen

"Man skulle ind to
gange, hvor man
skulle ind i
journalnotat fra
vores journal,
copy/paste det og
sa bliver det lagt
ind.”

"Det kan virke
overveeldende
fgrste gang. Ser
meget komprimeret
ud pa skeermen.
Man skal lige
seettes ind i det sa
kgrer det.”

"Det er de
ukomplicerede [...]
Men det er netop de
komplicerede hvor

vi ville fa gavn af det
her, derfor har vi
ikke brugt det til sa
meget.”

Tveerfagligt
samarbejde.

Tryghed for den
gravide.

Tidligt indsats muligvis
nemmere.

Taler samme sprog.

"Det giver super god
mening ... det at, man har
et overblik og man ved
hvad der foregar, hvad er
der blevet sagt og gjort
hos jordemoder og egen
lzege. Det kan godt folde
nogle ting mere ud. Sa
man far en bedre og
dybere snak. ”

"Jeg synes faktisk at
siden var sadan OK
overskuelig og nem at
finde rundt i. Det var
meget ligetil. Ift.
funktionaliteten lidt
irriterende at jeg skulle
ind flere steder.”
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| meget hej grad

I hej grad

Delvist

I ringe grad

| meget ringe grad
Ved ikke

Evt. kommentarer:

I meget hej grad

1 hej grad

Delvist

I ringe grad

I meget ringe grad
Ved ikke

Uddyb gerne

Respondenter

Respondenter

| meget hej grad

| hej grad

Delvist

I ringe grad

I meget ringe grad
Ved ikke

Uddyb gerne

Jeg havde brug for at lzere en masse nye ting for
jeg kunne komme i gang med at bruge
graviditetsportalen

Jeg oplever vaerdi ved at anvende den digitale
lgsning vs. papir

0% 25% 50%
B! meget hej grad @1 hejgrad | Delvist
B Ved ikke

Respondenter

75%
I'ringe grad [ | meget ringe grad

Respondenter




SUNDHEDS-
PLEJE

Veerdi

Arbejdsflow

Potentialer for implementering

Eks. Barnets bog er digital og det gar godt ift.
accept hos de gravide. "Det kraever lige lidt
tid”.

Stor fordel ved at se hinandens notater og
bygge ovenpa. "Jeg kan fx bruge
journalnotater til at bygge ovenpa hinandens
observationer.”

"Sundhedsplejersken er vores gjne i hjemmet”
(siger en jordemoder).

Info/nem tilgang som supplement til
fedselsanmeldelsen. | tilfaelde af fx
efterfadselsreaktioner, bade fysisk og psykisk
(siger en gravid).

Udeblivelser eller frabedt besgag.

Sveert nar man har kun fa gravide igennem. Skal
leere det endnu -> mere volumen og lsengere
forlgb ifm. afprgvning.

Vil bruge Igsningen mest ift. niveau 3 og 4.

Har ikke info om faren fx kontaktinfo ift. at invitere
til tilbud ift. netvaerksgrupper og forberedelse til
nyfgdte barn. Sender sms til moren men gnsker at
sende det til faren ogsa.

Det er sveert at fa et overblik, da der er mange
unyttige informationer for sundhedsplejerskerne.

Ikke besveerligt at anvende men ungdigt
kompliceret ift. indtastning af aftale og kopiering
samt mange informationer.

Savner at kunne trykke 'udeblevet’/frabedt’.

Aftaler er som standard i plan.

Forstaelse for de medicinske begreber og forkortelser
(evt. en cursor der viser forklaring fra medicinsk ordbog).
Ligesom i sundhed.dk.

Vigtig: nemhed og enkelthed.

Login, nemID der ligger eksternt.

Integration til Novax, flueben i stedet for kopi funktion.
"Dremmescenarie er at vi har et note-emne i Novax og
man skriver, og sa havner det ind i graviditetsportalen.”

@nsker laengere afprgvning med de komplicerede.

Enkelte gravide gnsker maske ikke at notatet deles med
andre -> kreever samtykke og abenhed.

@nsker uge-beregner (gestationsalder) i overblikket.
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Anbefalinger

» Der opleves veerdi hos alle parter i det afprgvede pilot-setup, men det
forventes af brugerne at der er stgrre veerdimaessigt potentiale i videre

afprgvning og implementering, fx ift. overblik over graviditetsforlgb hos den
gravide, involvering af partneren, data- og notatdeling blandt fagpersonalet,
integration af lasningen som et dialogveerktg;.

« Samtlige respondenter er motiveret for implementering.

» Der er behov for videreudvikling, afprgvning og lokal tilpasning af
systemet inden implementering.

« Personalet pa tveers gnsker en introduktion til hver deres visning/digital
lgsning.

« Videre afprgvning bgr deekke hele graviditetsforlgbet.

« Der bgr overvejes systematisk inklusion af niveau 3 og 4 gravide, ift.
veerdi ift. den forebyggende indsats.



