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1.Velkommen (14:00-14:05)
2. Patientrettigheder og feedback fra patienter (14:05-14:40)
3. Opfalgning — Patientforlgb pa tveers — patientrejser feedback (14:40-15:15)
4. Nyt fra hospitalet v. Annemarie (15:15-15:35)
5. Nyt fra brugerrepraesentanter v. brugerrepraesentanter (15:35-15:50)

6. Eventuelt (15:50-16:00)
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1. Velkommen (14:00-14:05)

2. Patientrettigheder og feedback fra patienter (14:05-14:40)
ANSVARLIG: Juridisk specialkonsulent, Patrik Nilsson

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE:
Der har i brugerradet veeret et gnske om patientrettigheder og feedback som selv-
steendigt tema.

SAGSFREMSTILLING:

Det er vigtigt for Bornholms Hospital at kunne inddrage patientens konkrete oplevel-
ser med behandlingen. Derfor har Bornholms Hospital patienten som grundsten i alle
strategiske tiltag, og hospitalet arbejder aktivt med at fa og fortolke feedback.

Til madet vil de forskellige mader Bornholms Hospital arbejder med feedback og pati-
entgenererede tilbagemeldinger pa, blive preesenteret.

INDSTILLING:

e At Brugerradet tager orientering om feedback fra patienter til efterretning.
REFERAT:
Preesentationen er vedhaeftet som bilag.

De mere generelle feedback-muligheder:

e Aben telefon
Annemarie opfordrer til at bruge og sprede ordet om ordningen. Hospita-
let vil meget gerne have denne feedback, og det kan veaere godt for pati-
enter og pargrende at have et direkte sted at henvende sig efter forskel-
lige oplevelser. Det sker ofte at frustrerede patienter eller pargrende ef-
ter opkald tilbydes en samtale med afdelingen. Hospitalet gar ikke af ve-
jen for at undskylde og tilbyder ogsa hjeelp til fx at sende en klage, hvis
det er ngdvendigt.

e Patientvejleder

Patientvejlederen er uafheengig af hospitalet. Der er bade fysiske mg-
der og meget telefonisk kontakt — ofte om klagevejledning.

e Klagesystemet vedr. sundhedsfaglig behandling
Klagerne gar nu til organisationen fremfor den enkelte sundhedsperson.

o Klager over service
De klager, der ikke er de officielle klagekanaler. Det kan veere alt fra
parkering, mad, opfaersel.

e Patienterstatningssystemet
Uafhaengigt at hospitalet. Hospitalet kan ogsa starte sagerne, hvis man
som patient ikke kan magte det.

e UTH-systemet
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Utilsigtede haendelser: selvstaendigt system der er adskilt fra klagesyste-
met. Det er et seerligt laeringssystem. Sundhedsprofessionelle skal
bruge det, men patienter og pargrende kan ogsa gere brug af det.

e LUP
Landsdaekkende undersggelse af patientoplevelser

Brugerradet: gor opmaerksom pa, at det ift. Klagesystemet vedr. sundhedsfaglig be-
handling, hvor klagerne gar til organisationen fremfor den enkelte sundhedsperson,
kan veere sveerere at skelne mellem for patienter og pargrende, fordi de har haft den
oplevelse, som de nu har, og der kan den enkelte person have stor betydning.

Brugerradet: forteeller om at samtale med patientvejlederen har gjort stort nytte. Det
afstedkom en folelse af, at der var nogen, der gik videre med det.

Diana forteeller, at de har arbejdet med at veere mere opfalgende — seerligt nar det har
veeret overraskende dgdsfald eller lignende. De ringer evt. til paragrende nogle uger
efter for at tjekke ind. De har kart med det i ca. to ar. Det har repraesentant fra bruger-
radet ogsa oplevet som noget meget positivt.

Ift. UTH sparger brugerradet ind til, om det er en god ide at bruge — ogsa som patien-
ter og pargrende. Annemarie neaevner, at det er en stor hjeelp, fordi man ogsa kan
spore selve haendelse.

- Hospitalet vil kigge pa tilgaengeligheden for at indberette UTH fra patienter og
pargrende pa hjemmesiden.

- Diana naevner, at hospitalet takker og svarer pa henvendelsen ved indberet-
ning af UTH. De understreger ogsa, at det bruges til leering, og at der ikke
kommer en endelig tilbagemelding. Det er et lukket lzeringssystem. Hvis de
spotter, at det burde veere en klage, sa vejleder de folk til det i stedet.

3. Opfelgning — Patientforlgb pa tvaers — patientrejser feedback (14:40-15:15)
ANSVALIG: Hospitalsdirektar Annemarie Hellebek og direktar for akutberedskabet
Thomas Reimann

BAGGRUND FOR SAGENS FREMLAGGELSE:

Ved brugerradsmadet d. 11. september 2025 blev hospitalets arbejde med patientrej-
ser preesenteret under det gennemgaende tema: Patienter pa tveers. | den forbindelse
var der enighed om at ga videre med at undersgge bedre muligheder for feedback fra
patienter og pargrende i forbindelse med patientrejser.

SAGSFREMSTILLING:

Hospitalet og Brugerradet er enige om, at mere feedback vedr. patientrejser vil veere
hensigtsmaessigt. Det er vanskeligt for hospitalet, at fa den feedback pa nuvaerende
tidspunkt, men det er vigtigt at fa fat i historierne. Der er flere muligheder for, hvilken
indgang denne feedback kan have.
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Direkter for akutberedskabet, Thomas Reimann deltager pa madet og kommer med
deres forslag til mulighed for feedback i forbindelse med patientrejser.

INDSTILLING:

At brugerradet drgfter akutberedskabets forslag til feedbackmuligheder.
KOMMUNIKATION: Hvad skal kommunikeres og hvem ger det?
REFERAT:

Preesentationen er vedhaeftet som bilag.

Thomas Reimann forteeller kort om akutberedskabet. Region Hovedstadens Akutbe-
redskab koordinerer den preehospitale indsats i regionen — bade i hverdagen og ved
starre, komplekse haendelser. De driver ambulancetjenesten, Akuttelefonen 1813 og
AMK-vagtcentralen, der visiterer sundhedsfaglige opkald via 1-1-2. De har ogsa an-
svaret for akuthelikopteren. Derudover arbejder de ogsa med en raekke forskningsak-
tiviteter og har blandt andet vaeret involveret i hjertelgberkonceptet, der startede pa
Bornholm.

| forhold til patienttransport driver akutberedskabet:
e Ambulancer
e Liggende sygetransport
o Siddende patienttransport

Dette sker i teet samarbejde med lufthavne og feerger. Overordnet beskriver Thomas
et rigtig godt samarbejde med lufthavnene. Highloaderen ger en stor forskel. Der kan
dog veere udfordringer i forhold til airside (seerligt i Kastrup, hvis der er meget travilt).
Der er fokus p3a, at patienterne kan komme hurtigt igennem, fordi de i forvejen har
kort tid pa hospitalet.

Pa Bornholm er der ambulancedagnberedskab, der kgrer fra Klemmensker, Nexa og
Renne. Responstider fremgar af preesentationen. Det er Falck, der driver ambulan-
cerne.

Liggende sygetransport udfgres i ambulancer.

Siddende patienttransport: Pa grund af et nyt udbud er Nordian ved at implementere
driften fra slutningen af august (de karer ogsa kommunal transport).

Brugerradet spgrger til seesonudsving. Akutberedskabet kan ikke se nogen saesonud-
sving. De har undersgagt det flere gange. Der er lidt mere aktivitet i visse perioder,
men det er ikke signifikant.

e Der kan dog veere udfordringer i forhold til samtidighed og dermed, hvor man
skal kare hen.

Nogle gange kan beredskabet na frem far ambulancen. | sddanne tilfaelde sendes et
orange kgretgj ud. Personalet er uddannet i fgrstehjeelp, og der kan veere behov for
flere haender.
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Tidspunkt for afhentning:
o Nogle patienter bliver hentet allerede omkring kl. 4.

Brugerradet forteeller, at nogle oplever at fa besked om at vaere klar pa et bestemt
tidspunkt, hvorefter der gar lang tid, far transporten kommer.

Thomas neevner, at de arbejder pa et system med mere praecise meldinger, fx via
sms, der informerer om, at transporten er ca. 15 minutter fra afhentning. Systemet har
dog hidtil vaeret meget fokuseret pa det akutte, og opseetningen er derfor vanskelig.

Feedback:

Akutberedskabet modtager tilfredshedsunders@gelser for alle transportformer gen-
nem LUP, men ikke specifikt for Bornholm. Det vil de gerne blive mere specifikke pa.
De har derfor involveret Center for Patientinddragelse, som foreslar, at LUP’en kan
specificeres til Bornholm.

Brugerradet ggr opmaerksom pa, at karetgjerne til patienttransport kan fgles meget
harde at kare i som patient.

e Thomas vil tage opmaerksomhedspunktet med videre.

Brugerradet gagr ogsa opmaerksom pa, at der kan opsta udfordringer med patienter,
der pludselig ikke fremgar af listen, nar de kommer til lufthavnen.

e Thomas opfordrer til, at man tager direkte kontakt til akutberedskabet ved sa-
danne oplevelser.

o Hospitalet vil ga videre med denne opfordring og informere patienter og parg-
rende om muligheden i forbindelse med patientrejser.

Opsamling:

o Akutberedskabet samarbejder med Center for Patientinddragelse om at speci-
ficere bornholmske patienters oplevelser med patienttransport.

o BOH gar videre med at informere patienter og pargrende om muligheden for
at kontakte akutberedskabet, hvis de har oplevet udfordringer i forbindelse
med patientrejsen.

4. Nyt fra hospitalet v. Annemarie (15:15-15:35)

INDSTILLING:
At Brugerradet orienteres om nyt fra hospitalet, herunder

- Beredskab
- Sundhedsreformen

SAGSFREMSTILLING:
Hospitalsdirektaren orienterer om aktuelt fra Bornholms Hospital.
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KOMMUNIKATION: Hvad skal kommunikeres og hvem gar det?
REFERAT:

Beredskab:

Det store stremnedbrud den 21. januar viste heldigvis, at hospitalets beredskab ved
stremnedbrud fungerer godt. Der var udfordringer pa grund af vandtrykket, sa vandet
forsvandt ret hurtigt, men situationen blev handteret. Al ikke-kritisk aktivitet blev mini-
meret, og nogle dialysebehandlinger matte afsluttes tidligere. Hospitalet benytter
ogsa muligheden for at undersege, hvad der gjorde, at det gik godt. Der er desuden
dialog med vandveerket.

Vinterberedskabet:

Akutberedskabet er blevet mere aktiveret, sa hospitalet ikke behgver at veere involve-
ret helt sa ofte, fx om natten. Der er saerlig opmaerksomhed pa, at dialyseafsnittet kan
fungere, at fadende kan komme ind, og at personalet kan komme frem.

Fremadrettet vil der komme mere fokus pa totalforsvar og dermed inddragelse af civil-
samfundet. Det vil ogsa veere et relevant fokusomrade i brugerradet — hvordan kan vi
bidrage til det?

Sundhedsreformen:
Sundhedsreformen treeder overordnet i kraft den 1. januar 2027.

Opgaveflytning fra kommunerne er en del af reformen. BOH er det eneste sted, der
overtager alle omrader: akutsygeplejen, sundheds- og omsorgspladser, patientrettet
forebyggelse samt den mest specialiserede rehabilitering.

Iben er bisidder i Sundhedsrad Hovedstaden.

Der er endnu ikke mere information om patient- og pargrenderad, men de skal opret-
tes i 2027.

5. Nyt fra brugerrepraesentanter v. brugerrepraesentanter (15:35-15:50)

INDSTILLING:
e At hospitalet orienteres om aktuelle emner fra brugerne (v/brugerrepreesentan-
ter)

Obs. Brugerradet behandler ikke individuelle sager.

KOMMUNIKATION: Hvad skal kommunikeres og hvem ggr det?
REFERAT:
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Det bliver delt, at det ser ud til, at det kan lykkes at fa adgang til senfalgeklinik efter
kreeftforlgb for bornholmske patienter pa Herlev. Pa sigt kan det maske ogsa blive en
mulighed, at der etableres et tilbud pa Bornholm.

Der er bekymring for manglende fokus pa rehabilitering i kommunen. Der er samtaler
og besgg fra erfaringsdelere. KB savner desuden fokus pa psykologiske senfalger ef-
ter kraeftforlgb. KB er meget interesserede i at hjeelpe med at fa netvaerksgrupper i
gang.

Annemarie peger pa, at der er flere elementer, der afggr, om funktioner kan flyttes:
Der skal vaere patienter nok (patientvolumen), og funktionerne ma ikke veere for
akutte. Derudover har det betydning, hvor mange typer af senfglger der er tale om.
Der kommer ogsa nye specialeplaner, som kan fa betydning. Endelig skal der veere
faglighed bade i bredden og i dybden.

Det aftales, at patientrettet forebyggelse i relation til reformen bliver et opmeerksom-
hedsomrade i brugerradet i efteraret.

Derudover bliver det delt, at der er en oplevelse af, at hjiemmeplejen ofte ikke har ad-
gang til relevante oplysninger fra hospitalet — og omvendt.

e Hvorfor samarbejder systemerne ikke bedre?
e Der bar sikres mere lseseadgang.

Diana foreslar en prgvehandling og peger pa, at man kan vedhaefte filer.

6. Eventuelt (15:50-16:00)

Annemarie Hellebek stopper pa hospitalet efter eget enske 30/4 2026. Vicedirektar
Iben Riis bliver konstitueret i stillingen. Det er endnu ikke afklaret hvem der tager over
i Brugerradet.

Patienttopmede 2026 foregar d. 30. april pa Steno Diabetes Center Copenhagen k.
09:30 — 16:00.

Der vil vaere fokus pa, hvordan den kommende sundhedsreform pavirker sundhedstil-
buddene for det enkelte menneske. Og hvordan patient- og pargrenderad kan fa ind-
flydelse i fremtidens sundhedsvaesen.

Benedicte Eiholm Kjeer (barselsvikar for Amalie) deltager fra hospitalet. Anita har
meldt sig som repraesentant fra brugerradet.
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