Udeblivelser i psykiatrien

Psykiatrien har gennem de to sidste ar oplevet en stigning i antal
udeblivelser fra 7,4 % til 9,6 % af det samlede antal ambulante
ydelser, nar udeblivelser opggres i forhold til alle registrerede
ambulante besgg. Konsekvenserne ved udeblivelserne er, at
kapacitet gar til spilde og derved ikke kan optimeres et flow af
patienter.

Patienten registreres som udeblevet, nar der har veeret et booket
besgg, som patienten ikke kommer til. Patienten giver ikke besked
om, at han ikke kommer til besgget.

Registreringspraksis er, at alle besgg, hvor patienten ikke kommer til
besgget, bliver aflyst i EPJ, med arsagsregistrering: udeblevet.

Administrationen har undersggt antallet af udeblivelser i psykiatrien i
perioden 2013 — oktober 2015 sammenholdt med antal ambulante
besgg, hvor nedenstaende opgarelser vises for henholdsvis voksen-
samt bgrne- og ungepsykiatrien.

Opggrelser over antal udeblivelser

Nedenstaende tabeller, tabel 1 og 2, viser en opgarelser over antal
ambulante besgg, antal udeblivelser samt hvor stor procentandel
udeblivelserne udggr af antal besgg for henholdsvis
voksenpsykiatrien samt bgrne- og ungepsykiatrien.

Voksenpsykiatrien har i perioden 2013 til primo november 2015
oplevet en stigning i antal udeblivelser med undtagelse af 2014, hvor
der var et fald. Procentandelen af udeblivelser opgjort i forhold til
ambulante besgg viser en stigning i antal udeblivelser pa 2,34
procentpoint. Antallet af udeblivelser udgjorde i 2013 8,2 % af alle
registrerede ambulante besgg, mens det i 2015 er steget til 10,5 %.
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Tabel 1: Voksenpsykiatri opgjort pr. ar fra 2013 til november 2015

2015

(Jan-9. nov. 2015)
Antal ambulante besgg 159.695 201.278 187.055
Antal udeblivelser 13.054 12.599 19.654
Procentandel af udeblivelser 8,17% 6,26% 10,51%

Kilde: Bl-Portalen "Aflysninger” og "Ambulant aktivitet”

I bgrne- og ungdomspsykiatrien er der ligeledes sket en stigning i antal udeblivelser fra 4,16
% i 2013 til 5,5 % i november 2015, en stigning pa 1,34 procentpoint. Bgrne- og
ungepsykiatrien har hovedsagligt udeblivelserne i ungeambulatoriet.

Tabel 2: Bgrne- og ungdomspsykiatrien opgjort pr. ar fra 2013 til november 2015

2015

(jan-9. nov. 2015)
Antal ambulante besgg 37.428 44.473 40.521
Antal udeblivelser 1.556 1.928 2.230
Procentandel af udeblivelser 4,16% 4,34% 5,50%

Kilde: Bl-Portalen "Aflysninger” og "Ambulant aktivitet”

En af forklaringerne pa, at antallet af udeblivelser er lavere i bgrne- og ungdomspsykiatrien
end voksenpsykiatrien, er, at barnets/den unges foreeldre/vaerve er ansvarlige for, at
barnet/den unge mgder op til den booket tid. Foreeldrene og ikke den syge selv, sikrer
fremmgdet.

Digital post

Psykiatrien begyndte at sende digital post pr. 1. juli 2015 til alle fra 15 ar og op. | perioden
optil 1. juli 2015 fik de psykiatriske patienter bade digital og fysisk post med henblik pa at
undga en stigning i antal udeblivelser. Tabel 3 og 4 viser 3. kvartal fra 2013 til 2015 opgjort i
for voksen- samt bgrne- og ungdomspsykiatrien.

Indfgrelsen af kun fremsendelse af digitale indkaldelsesbreve til psykiatriens patienter over 15
ar viser, at der er flere udeblivelser pr. registrerede ambulante besgg i 2015 for bade voksen-
og bgrne- og ungdomspsykiatrien om end stigningen er starst for voksenpsykiatrien med en
udeblivelsesprocent pa 12,47 % i 3. kvartal i 2015 mod 10,51 % i hele 2015 jf. tabel 1
ovenfor.

P& bgrne- og ungeomradet er stigningen fortsat relativ lav med en udeblivelsesprocent pa ca.
5,01 % i 3. kvartal 2015, en stigning pa 0,22 procentpoint fra 2013 til 2015 i samme periode.

Udeblivelsesprocenten pa bgrne- og ungeomradet er stort set uaendret i 3. kvartal 2015 og
hele 2015 (frem til november 2015).
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Tabel 3: Voksenpsykiatri opgjort i 3. kvartal i 2013, 2014 og 2015

3. kvartal 3. kvartal 2014 3. kvartal 2015
2013
Antal ambulante besgg 37.957 48.863 50.041
Antal udeblivelser 2.930 2.939 6.241
Procentandel af udeblivelser 7,72% 6,01% 12,47%

Kilde: Bl-Portalen "Aflysninger” og "Ambulant aktivitet”

Tabel 4: Bgrne- og ungdomspsykiatrien opgjorti 3. kvartal i 2013, 2014 og 2015

3. kvartal 3. kvartal 2014 3. kvartal 2015
2013
Antal ambulante besgg 8.315 10.078 10.574
Antal udeblivelser 398 477 530
Procentandel af udeblivelser 4,79% 4,73% 5,01%

Kilde: Bl-Portalen "Aflysninger” og "Ambulant aktivitet”

Administrationens vurderer, at arsagen til stigningen i antal udeblivelser i 2015 hovedsagligt
skyldes indfgrelsen af digital post til alle borgere pa 15 ar eller derover.

Ovenstdende tabeller viser, at antallet af udeblivelser isaer er et problem i voksen- og
ungdomspsykiatrien, mens problemet ikke er neer s& slemt i bgrnepsykiatrien. Indfarelsen af
digital post pr. 1. juli 2015 udger et seerskilt problem, som psykiatrien arbejder videre med.

Hvilke tiltag har psykiatrien gjort for at nedbringe antal udeblivelser

Visitation uden for bopeel (nyt fra 1. september 2015 — gevinst herfra ses ikke endnu)

Nar psykiatrien ikke har tid til behandling indenfor neermeste optageomrade, sender
psykiatriens centrale visitation (PCV) et brev til patienten med besked om, at pageeldende er
visiteret til behandling i regionspsykiatrisk regi og patienten bedes kontakte PCV telefonisk
med henblik pa at aftale tid til behandling. Nar patienten ringer til PCV oplyses denne om frit
sygehusvalg, behandlingsgaranti og tider til behandling i regionen og tager stilling til, hvor de
gnsker en tid i regionen.

Denne praksis forventes at betyde feerre udeblivelser, idet patienterne selv har valgt, hvor og
hvornar de skal ses samt starre patienttilfredshed, idet patienterne selv er med til at
bestemme hvor og hvornar de behandles.

Safremt patienten ikke ringer indenfor 5 hverdage, sendes et brev med en tid, hvorved
patienten fortsat far besked indenfor 8 hverdage.

Sms-pamindelser fra 2. besgg

Psykiatrien sender i dag sms-pamindelser til 2. besgg. Det kreever, at patienten oplyser sit
mobilnummer samt giver samtykke til, at regionen ma sende en sms-pamindelse til fremtidige
aftaler, hvilket patienterne spgrges til ved 1. besgg. Dette gaelder pa bade bgrne-, unge- og
voksenomradet eftersom mobilnummeret registreres manuelt.
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Unge mellem 15 og 19 &r

Berne- og ungdomspsykiatrisk Center oplever, at unge mellem 15-19 ar glemmer at kigge
efter digital post i deres digitale postkasse, som automatisk oprettes, nar de bliver 15 ar. Det
har betydet, at unge er udeblevet ufrivilligt. Derfor sendes der bade digitale og fysiske breve til
unge mellem 15 og 19 &r med henblik pa at undga udeblivelser.

Telefonisk kontakt
For visse behandlinger ringer behandleren patienten op for at undga frafald. | nogle tilfaelde vil
der blive afholdt et virtuelt besgg.

Tiltag psykiatrien kan tage i anvendelse for at nedbringe antallet af udeblivelser
Kontakte patienten elektronisk

Der kan indarbejdes en arbejdsgang, hvor personalet i afdelingen telefonisk kontakter
patienten dagen fgr besgge, som en lille reminder. Psykiatrien har afprgvet denne model som
pilottest, hvor resultatet var godt men omkostningstungt da det kraever ekstra mandskab.

Booke tid sammen med patienten

Patientforlgbet planleegges sammen med patienten, hvorved patienten selv har indflydelse pa
den/de tider de skal have og derved lettere kan veere med til at planleegge gvrige ggremal i
forhold hertil.

Sms-pamindelse til 1. besgg

Regionen kan sende sms-pamindelser allerede til farste besgg, hvis det af henvisningen
fremgar, at patienten har givet samtykke til, at mobilnummeret sendes sammen med
henvisningen i forhold til at modtage sms-pamindelse.

Samtykket skal ikke foreligge rent fysisk, men fremga af henviserens tekst, at patienten er
blevet spurgt. Ser det modsat ud til, at henviseren har skrevet mobilnummeret pa af vane, kan
der ikke sendes sms-pamindelser til 1. besgg.

NEM-sms

Pa sigt forventes der at komme en ny funktionalitet i MidtEPJ: NEM-sms. Det betyder, at
regionen fremadrettet kan sende sms-pamindelser allerede til 1. besgg. Det kreever dog, at
borgeren forinden har sat et kryds i den digitale postkasse (fx e-boks) om, at regionen ma
sende sms-pamindelser til 1. besgg.

Nem-sms er knyttet op pa den enkelte patient og gemmes i patientens journal i MidtEPJ. Det
betyder, at bgrn og unge under 15 ar, som ikke modtager digital post, ikke kan f& sms-
pamindelsen til 1. besgg. Regionen (koncern it) er ved at undersgge, om der kan findes en
mulig lgsning hertil.

Overbooking
Psykiatrien kan booke flere patienter end der er tider og derved undga ledig kapacitet.

Ulempen er dog, hvis alle patienter mgder op kan det medfarer ventetid, hvilket psykiatriske
patienter ikke altid kan rumme. Risikoen er, at antallet af udeblivelser voksen endnu mere,

fordi en raekke patienter — som er mgdt op — forlader ambulatoriet fgr de kan komme til pga.
ventetid. Modellen er drgftet i psykiatriens afdelingsledelseskreds, hvor det blev besluttet at

afprgve andre midler forst.
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Belgnning til dem, der mgder op

Det kunne vaere en mulighed at lave et projekt, hvor en raekke patienter spgrges om arsagen
til deres udeblivelse. Formalet med undersggelsen skulle veaere, at lave nogle tiltag, som
“preemierer” fremfor bare er pamindelser.
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