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Inleiding
Dit draaiboek, met als titel ‘Tevredenheidsonderzoek bij patiënten van de kinderdiabetespolikliniek’, is bedoeld om de evaluatie van de kinderdiabeteszorgverlening uit te voeren. Dit draaiboek is opgesteld door de projectgroep die in de periode van februari tot en met juli 2008 een evaluatie heeft uitgevoerd voor het kinderdiabetesteam Tilburg, dat werkzaam is binnen twee ziekenhuizen in Tilburg, namelijk het St. Elisabeth ziekenhuis en TweeSteden ziekenhuis. Deze evaluatie had als doel om ervaringen van kinderen met diabetes mellitus en hun ouders te achterhalen met betrekking tot de zorgverlening die gegeven wordt door het kinderdiabetesteam Tilburg. 

Door de kwaliteit van zorg te evalueren kan, vanuit de gegevens die daaruit voortkomen, de zorg worden geoptimaliseerd door aan verbeterpunten te werken. Door de zorgverlening te evalueren, kan er worden nagegaan in hoeverre de geformuleerde doelstellingen bereikt zijn, omdat er een vergelijking wordt gemaakt tussen de geleverde zorg en de zorg die volgens de gestelde normen gegeven zou moeten worden (Verbeek, 2004). Met andere woorden: evaluatie is een kwaliteitscontrole op de zorg die gegeven wordt. (Bakker, de- Rest, 1984).

Ook vanuit de Kwaliteitswet Zorginstellingen (KWZ) zijn zorginstellingen verplicht om verantwoorde zorg (goed niveau, doeltreffend, doelmatig en patiënt gericht) te bieden. Ook dragen de zorginstellingen de verantwoordelijkheid voor het systematisch bewaken, beheersen en verbeteren van de kwaliteit van zorg. Dit betekent dat alle activiteiten om dit doel te bereiken op elkaar afgestemd moeten worden. Om kwaliteit te leveren moet de zorg geëvalueerd worden (Baseler en Linssen, 1999).
In dit draaiboek komen alle onderdelen aan de orde die voor het opnieuw uitvoeren van deze evaluatie van belang zijn. 

In het eerste hoofdstuk komt het plan van aanpak aan de orde. Hierin wordt ook een opzet-planning beschreven die door het team kan worden aangepast. 
Daarna komen in hoofdstuk twee alle activiteiten aan de orde die in deze evaluatie zullen moeten worden uitgevoerd. Iedere activiteit wordt stap voor stap beschreven. 

Voor meer informatie over het eerder uitgevoerde evaluatieproject, wordt u verwezen naar het onderzoeksrapport en bijbehorende schriftelijke verantwoording, die door dezelfde projectgroep is geschreven in het kader van een afstudeerproject voor de opleiding HBO-Verpleegkunde aan de Fontys Hogeschool Verpleegkunde in Eindhoven.
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Hoofdstuk 1. Plan van aanpak
In dit hoofdstuk wordt beschreven wat het belang is van een volledig en specifiek op deze evaluatie afgestemd plan van aanpak. Daarnaast wordt beschreven hoe het plan van aanpak dat geschreven is, herzien kan worden.
1.1 Doel plan van aanpak

Een plan van aanpak maakt het mogelijk een groot project beheersbaar te maken en ook te houden. In een plan van aanpak wordt het project duidelijk beschreven (Grit, 2005)

Door middel van het plan van aanpak is het voor iedereen duidelijk wat er gaat gebeuren. Het plan van aanpak moet zo geschreven zijn dat het ook begrijpelijk is voor buitenstaanders. 
1.2 Herzien plan van aanpak

Er is een plan van aanpak geschreven wat op het moment van schrijven zou kunnen worden toegepast bij de uitvoering van een evaluatie van de kinderdiabeteszorgverlening voor het kinderdiabetesteam Tilburg. 

Het plan van aanpak zal kritisch moeten worden bekeken of het nog toepasbaar is op de situatie waarin de evaluatie zal worden uitgevoerd. Ieder onderdeel in het plan van aanpak zal moeten worden gecontroleerd op toepasbaarheid in die situatie (zie bijlage I).
1.3 Herzien planning

De projectgroep kan zelf de planning aanpassen. Dit is met name van toepassing op de tijdsbepaling. Het is van belang voor het uitvoeren van de evaluatie, dat er een projectgroep wordt samengesteld van disciplines uit het Kinderdiabetesteam. Wanneer er wordt gesproken over ‘projectgroep’ in dit draaiboek, wordt hiermee de projectgroep vanuit het Kinderdiabetesteam bedoeld. 

De projectgroep zal zelf moeten bekijken wanneer welke activiteiten uitgevoerd gaan worden. Door bijvoorbeeld drukte in de huidige werkzaamheden van de projectleden, kan ervoor gekozen worden om een week uit te stellen. Of juist om, als dit mogelijk is, activiteiten eerder uit te voeren.

In de planning zal ook rekening gehouden moeten worden met bijvoorbeeld vakanties. Niet alleen van de projectgroep, maar ook van de kinderen en hun ouders. Als de planning wordt gevolgd, en daaruit blijkt dat het versturen van de enquêtes net vóór of tijdens een schoolvakantie is, kan dit betekenen dat de respons lager is. Hiermee zal rekening gehouden moeten worden.

De planning is te vinden in het ‘plan van aanpak’ in bijlage I.
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Hoofdstuk 2. Uitgeschreven activiteiten (korte handleidingen)

In dit hoofdstuk wordt voor iedere activiteit die in dit project moet worden uitgevoerd, een korte handleiding beschreven. Deze kan tevens ook worden gebruikt als checklist. 

De activiteiten worden in volgorde van uitvoering beschreven:

· Herzien plan van aanpak evaluatie kinderdiabeteszorgverlening

· Herzien enquêtes, begeleidende brieven en reminders

· Gegevens in Excel- en Word bestand zetten

· Bellen gezinnen met onvoldoende beheersing van de Nederlandse taal

· Voorbereiding versturen enquêtes, begeleidende brieven en reminders

· Versturen enquêtes, begeleidende brieven en reminders

· Variabelen, Labels en Values invoeren in SPSS

· Handelen bij geretourneerde enquêtes

· Invoeren van gegevens in SPSS

· Projectevaluatie

2.1 Herzien plan van aanpak evaluatie kinderdiabeteszorgverlening
Door middel van dit stappenplan kan het plan van aanpak dat globaal is geschreven voor het draaiboek, worden herzien. 

Wat moet er in het plan van aanpak:

· Voorblad:

- Titel van het project

- Opdrachtgever
- Projectcoördinator met contactgegevens

- Projectgroepleden met contactgegevens

- Beschrijving van de organisatie:

- Globale informatie over de instelling/organisatie

- Globale informatie over het kinderdiabetesteam

· Aanleiding van het project:

- Waarom is dit project opgezet? Wat is de aanleiding tot dit project?

· Concrete projectopdracht:

- Wat is de concrete projectopdracht?

- Wat is het eindresultaat?

· Doelstelling van het project

· Probleemstelling van het project

· Uitgebreidere beschrijving van de opdracht en de deelopdrachten.

· Activiteiten van het project:

- In chronologische volgorde de activiteiten benoemen die in het project moeten worden uitgevoerd

· Grenzen en randvoorwaarden project:

- Hoe ver gaat het project? Welke diepgang wordt aangebracht?

- Hoe breed wordt het project? Wat wordt wel gedaan en wat niet?

- Wat is de startdatum van het project?

- Wat is de einddatum van het project?

- Wat zijn de gevolgen bij eventuele uitloop?

- Wat is het maximale budget?

- Welke beschikbaarheid van hulpmiddelen is nodig om het project uit te voeren?
- Beschikbaarheid van de projectleden?

- Is het slagen van dit project afhankelijk van andere projecten?
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· Producten:
- Naar welke producten wordt toegewerkt? Wanneer moet dit klaar zijn?
- Wat wordt concreet het eindproduct? Wanneer moet deze klaar zijn?

· Kwaliteitsbewaking:

- Waaraan moet het eindproduct voldoen? (kwaliteit eindproduct)

- Waaraan moeten de tussenproducten voldoen? (kwaliteit tussenproducten)

- Hoe wordt er tussentijds gereflecteerd/geëvalueerd op het plan van aanpak en planning?

· Organisatie project:

- Welke rol en taken hebben alle betrokkenen in het project?

- Welke omgangsregels / samenwerkingsafspraken gelden er binnen het project?

- Aan wie wordt er gerapporteerd over de voortgang van het project? 

- Hoe worden belanghebbenden bij het project goed geïnformeerd?

- Hoe wordt omgegaan met weerstand vanuit de buitenwereld van het project?

· Coördinatie van het project:

- Hoe vaak en wanneer vergaderen met de projectgroep? 

- Wie krijgen de agenda en de notulen?

- Hoe moet de tijdverantwoording worden uitgevoerd?

- Wordt er een weekverslag geschreven door de projectgroep?

- Bij e-mail gebruik: afspraak over ‘hoe vaak’ de e-mail gelezen/gecontroleerd wordt?

- Hoe wordt een archief aangelegd voor alles wat tijdens het project gedaan wordt? Wie doet dit?

· Planning:

- Zijn de eerste weken in details gepland?

- Zijn de daarop volgende weken globaal gepland?

· Kosten-/batenoverzicht:

- Wat zijn de kosten? (mensuren, hulpmiddelen, exploitatiekosten (kosten na project), onvoorziene uitgaven)

- Wat zijn de baten van het project?

· Risicoanalyse:

- Alle mogelijke risico-analyses zijn opgenomen in het beschreven plan van aanpak.
(Grit, 2005)
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2.2 Herzien enquêtes, begeleidende brieven en reminders

Door middel van de onderstaande stappen, kunnen de enquêtes, begeleidende brieven en reminders worden herzien.

Enquêtes

□ 
Zijn alle vragen relevant om te stellen, gericht op de huidige situatie?

□ 
Zijn er onderdelen van het zorgprogramma die niet in de enquêtes zijn opgenomen of onderdelen die juist verwijderd moeten worden uit de enquêtes?

Begeleidende brieven
De begeleidende brieven moeten duidelijk en begrijpelijk zijn. Daarnaast heeft de begeleidende brief als doel om de enquête in te leiden bij de ouders en kinderen. Dit doel moet daarom duidelijk worden bij het lezen van de begeleidende brief. Is dit ook zo?

□ 
Bij de begeleidende brief voor de ouders moet de datum worden ingevuld, zowel de datum van schrijven als de datum waarvoor de enquête moet worden teruggestuurd.

□ 
Bij de begeleidende brief voor de kinderen moeten de voornaam, de datum van schrijven en de datum waarvoor de enquête moet worden teruggestuurd, moeten worden ingevuld.
Reminders
Zijn de reminders voor zowel de ouders als de kinderen, duidelijk en begrijpelijk? Komt in de brief het doel naar voren dat de respondent een enquête heeft gekregen en dat deze, indien hij/zij dit nog niet heeft gedaan, moet invullen en terug moet sturen in verband met de evaluatie van de kinderdiabeteszorgverlening? 

□ 
Bij de reminder voor de ouders moet de datum worden ingevuld

□ 
Bij de reminder voor de kinderen moeten de voornaam en de datum worden ingevuld
2.3 Gegevens in Excel- en Word bestand zetten
Er zijn voor het versturen en terugontvangen van de enquêtes twee documenten nodig, namelijk een Excel-bestand en een Word-bestand. Hieronder word beschreven wat het doel is van ieder document en hoe dit gemaakt moet worden.

Excel-bestand. (Zie voor een voorbeeld bijlage II, blz. 35 )
Het Excel-bestand is ervoor bedoeld om:

· alle gegevens van kinderen in te zetten en te bewaren; 

· aan te geven welke enquête met welk nummer naar een kind is gestuurd en welke enquête met welk nummer naar de ouders;
· aan te geven of een kind en/of zijn ouders de enquête heeft teruggestuurd.
Dit bestand is te vinden op de cd-rom, onder de naam ‘bestand enquêtenummers’. 
Hoe kan dit bestand, indien nodig, worden aangepast:

□ 
Open het document ‘bestand enquêtenummers’ dat op de cd-rom te vinden is. Dit document is een Excel-document.
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□ 
In de eerste regel staan per cel dikgedrukt de volgende onderdelen:

· In cel A1: Enquêtenummer kind

· In cel B1: Enquêtenummer ouders

· In cel C1: Naam en adres kind

· In cel D1: Leeftijdsgroep kind

· In cel E1: Geboortedatum

· In cel F1: HbA1c

· In cel G1: Opmerking taal

· In cel H1: Retour ontvangen
□ 
Het kan nodig zijn dat er een kolom wordt toegevoegd of verwijderd. Dit gaat als volgt.


Verwijderen van kolom:

· Klik op de kolom die verwijderd moet worden;
· Klik op deze kolom met de rechtermuisknop;
· Ga naar de optie ‘verwijderen’. Soms wordt de kolom dan al verwijderd. Anders moet de volgende stap genomen worden:
· Ga dan naar de optie ‘Hele kolom’. Klik dan op OK.
Toevoegen van kolom:

· Klik op de kolom waar de toegevoegde kolom moet komen te staan;
· Klik op deze kolom met de rechtermuisknop;
· Ga naar de optie ‘invoegen’. De kolom wordt toegevoegd;
· Geef de kolom bovenaan een naam.

Begin daarna met het invoeren van:

□ 
De namen en adressen van de kinderen, ieder kind krijgt een nieuwe regel.
□ 
Per kind de geboortedatum en de leeftijdsgroep waartoe het kind behoort. De leeftijdsgroep is te berekenen aan de hand van de geboortedatum. 

Er worden twee leeftijdsgroepen onderscheiden, namelijk de groep ‘0-7 jaar’ en de groep ‘8-18 jaar’. *

□ 
Per kind, indien gewenst, zijn/haar laatste HbA1c-waarde. Deze kan ingevoerd worden om de onderzoeksresultaten (Welzijn kind) te kunnen vergelijken met de HbA1c-waarde.
□ 
Het onderdeel ‘opmerking taal’ is alleen van toepassing bij de kinderen waarvan bekend is dat zij of hun ouders moeite hebben met de Nederlandse taal. Dit zou consequenties kunnen hebben voor het versturen van de enquêtes.

□ 
Als de enquêtes terug worden gestuurd, kan bij ieder enquêtenummer worden aangetekend dat de enquête is teruggestuurd. Zo kan na afloop de respons worden berekend. 

□ 
Sla het bestand op, bijvoorbeeld weer onder de naam ‘bestand enquêtenummers’.

* Het wordt aanbevolen om de leeftijdsgroepen bij elkaar te zetten, dit vergemakkelijkt het nummeren en versturen van de enquêtes
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Word-bestand. (Zie voor een voorbeeld bijlage III, blz. 37 )
Het Word-bestand is bedoeld voor:

· het laten afdrukken van alle adressen van de kinderen op etiketten voor de verzending van de enquêtes

· het laten afdrukken van het retouradres op etiketten 
Hoe wordt dit bestand gemaakt:
□ 
Open het programma Word en zorg voor een schoon werkblad.

□ 
Ga naar het tabblad ‘Extra’ 

□ 
Ga naar de optie ‘Brieven en verzendlijsten’ en daarbij naar de optie ‘Enveloppen en etiketten’. 

□ 
Klik dan op ‘nieuw document’ aan de rechterkant, er wordt dan een nieuw document geopend met daarin etiketten waarin getypt kan worden.

□ 
In ieder vak kan een naam en adres worden getypt van een kind. Ieder vak wordt één etiket. Doe dit voor alle kinderen.

□ 
Tevens zijn er etiketten nodig voor de retourenveloppen, met daarop het retour-adres. Dit kan op dezelfde manier gedaan worden (in hetzelfde document) als bij het maken van etiketten met namen en adressen van de kinderen. Het aantal retouretiketten hangt af van het aantal kinderen. 

□ 
Sla het document op, bijvoorbeeld onder de naam ‘adres etiketten’. 

2.4 Bellen gezinnen met onvoldoende beheersing van de Nederlandse taal
Binnen het team is bekend of er gezinnen zijn waarbij de beheersing van de Nederlandse taal onvoldoende is om een enquête en brief in de Nederlandse taal te lezen, begrijpen en in te vullen. 
Bij het afnemen van de enquête in mei 2008 is ervoor gekozen om de gezinnen, waarbij sprake is van onvoldoende beheersing van de Nederlandse taal, te bellen. Er is gevraagd of er binnen het gezin of binnen de familie iemand was die zou kunnen tolken. Zo zouden zij toch hun ervaringen kunnen laten gelden binnen het onderzoek. 

In 2008 had ieder gezin een gezinslid/familielid dat zou kunnen tolken. De brieven en enquêtes konden daarom ook naar alle gezinnen worden verstuurd.
2.5 Voorbereiding versturen enquêtes, begeleidende brieven en reminders

Voor het versturen van de enquêtes, begeleidende brieven en reminders moeten er enkele voorbereidingen worden getroffen. Deze zijn als volgt:

Enquêtes splitsen.

□ 
Bestand openen ‘enquête kind’, waarin de volledige enquête van het kind staat. 

□ 
De eerste pagina selecteren en kopiëren naar een nieuw Word-document.

□ 
In het nieuwe document waarin de eerste pagina wordt geplakt, paginanummering toevoegen via de optie ‘Invoegen’ en dan de optie ‘Paginanummers’. 
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□ 
In dit document de eerste pagina’s zo vaak vermenigvuldigen (onder elkaar zetten op nieuwe bladzijden) als het aantal kinderen dat een enquête krijgt. Als het goed is, wordt iedere nieuwe pagina opeenvolgend genummerd.

□ 
Bestand opslaan bijvoorbeeld onder de naam ‘eerste pagina enquête kind’

□ 
Terug naar het bestand ‘enquête kind’ en hierbij de vervolgpagina’s kopiëren en plakken naar een nieuw document. 

□ 
De vervolgpagina’s plakken in het nieuwe document. Deze pagina’s hoeven niet vermenigvuldigen! Dit document wordt zo vaak afgedrukt als het aantal kinderen dat een enquête krijgt. 

□ 
Document opslaan, bijvoorbeeld onder de naam ‘vervolgpagina’s enquête kind’. 

□ 
Alle documenten sluiten.

□ 
Bovenstaande stappen herhalen voor de enquête van de ouders.
Voorbereiding versturen enquêtes, begeleidende brieven en reminders.

□ 
Zijn de enquêtes (eerste pagina’s en vervolgpagina’s) digitaal gereed om te kunnen worden afgedrukt?

□ 
Zijn de begeleidende brieven digitaal gereed om te kunnen worden afgedrukt?

□ 

Zijn er etiketten gemaakt in Word voor de enveloppen, zowel de etiketten met de namen van de kinderen als de retouretiketten met het retouradres? Zijn deze gereed om te worden afgedrukt?

□ 

Voor contact op wordt genomen met de reproductiekamer, moeten verschillende onderdelen duidelijk zijn:

· Hoeveel verzend-enveloppen nodig?

………………

· Hoeveel retour-enveloppen nodig?


………………

· Hoeveel enveloppen voor reminders nodig? 
……………...

· Hoeveel etiketten nodig voor verzending enquête?


(Dubbel i.v.m. verzending reminders)

………………

· Hoeveel etiketten nodig met retouradres?

………………

· Hoeveel begeleidende brieven voor de 
ouders nodig? 




………………

· Hoeveel begeleidende brieven voor de 
kinderen nodig? 




………………

· Hoeveel reminders nodig voor de ouders?*

………………

· Hoeveel reminders nodig voor de kinderen?**
………………
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· Hoeveel enquêtes voor de ouders nodig?

………………

Uit hoeveel pagina’s bestaat iedere enquête?
………………

· Hoeveel enquêtes voor de kinderen nodig? 
………………

Uit hoeveel pagina’s bestaat iedere enquête? 
………………

* Alle ouders krijgen een reminder, in verband met anoniem onderzoek

** Alle kinderen krijgen een reminder, in verband met anoniem onderzoek

□  
Contact opnemen met de reproductiekamer en het volgende bespreken:

· Enquêtes die moeten worden afgenomen, moeten worden afgedrukt. Wanneer kan dit in hun planning?

· Doorgeven hoeveel enquêtes afgedrukt moeten worden, en hoeveel pagina’s iedere enquête bevat.

· Doorgeven aantal begeleidende brieven die moeten worden afgedrukt. 

· Doorgeven aantal reminders die moeten worden afgedrukt.

· Afdrukken van de etiketten voor op de enveloppen, zowel voor verzending enquêtes en reminders en etiketten voor retourenvelop.
· Aantal enveloppen die nodig zijn regelen, zowel verzend- als retour-enveloppen en enveloppen voor reminders
· Wanneer alles digitaal doorsturen?

· Wanneer is alles klaar?

□ 
Contact opnemen met postkamer voor:

· Regelen van portokosten voor zowel de verzend- als de retourenveloppen en voor de enveloppen waarin de reminders worden verstuurd. Hiervoor moet bekend zijn hoeveel pagina’s er in één envelop moeten:

Pagina’s begeleidende brief kind: 

………..

Pagina’s begeleidende brief ouders: 
………..

Pagina’s enquête kind: 


………..

Pagina’s enquête ouders: 


………..




Pagina’s reminder kind: 


………..




Pagina’s reminder ouders: 


………..




Aantal pagina’s bij elkaar opgeteld: 
………. ***

*** Dit is het aantal pagina’s dat per gezin wordt verstuurd. Dit aantal moet dus vermenigvuldigd worden met het aantal gezinnen die bij het onderzoek worden aangeschreven.
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2.6 Versturen enquêtes, begeleidende brieven en reminders

In deze handleiding wordt stap voor stap beschreven hoe het versturen van de enquêtes, begeleidende brieven en reminders moet gebeuren.

Voorbereiding op het versturen van de enquêtes:
□  
Eerste pagina’s en vervolgpagina’s van de enquête van de kinderen pakken.
□  

Bij elk pakket vervolgpagina’s één eerste pagina toevoegen en nieten. Zo wordt de enquête compleet.

□  
Herhaal deze twee bovenstaande stappen voor de enquête voor de ouders.

Enquêtes en begeleidende brieven in enveloppen doen:

□ 
Zorg ervoor dat het Excel-bestand met ‘bestand enquêtenummers’ openstaat op de computer.

□ 
Vouw een retourenvelop dubbel en plaats hierop een etiket met het retouradres. Doe deze in een verzendenvelop. Controleer op beide enveloppen of de porto vermeld is. 
□ 
Plak op de verzendenvelop een adres van een kind.

□ 
Pak een enquête en een begeleidende brief voor de ouders. Schrijf het nummer wat op de enquête staat bij de naam van het kind in het Excel-bestand in de kolom ‘enquêtenummer ouders’. 
□ 
Afhankelijk van de leeftijd van het kind pak je wel of geen enquête voor het kind. Kinderen in de leeftijdsgroep 0-7 jaar krijgen geen enquête, de overige leeftijdsgroepen wel. 


Als het kind wel een enquête krijgt, neem dan een enquête en een begeleidende brief voor het kind. Schrijf de voornaam van het kind op de begeleidende brief. Schrijf daarnaast het nummer wat op de enquête staat bij de naam van het kind in het Excel-bestand in de kolom ‘enquêtenummer kind’. 

□ 
Herhaal de bovenstaande stappen voor ieder kind.

□ 
Als alle kinderen en ouders een enquête hebben toegewezen gekregen en in de enveloppen zitten, kunnen deze naar de postkamer. Zij zorgen verder voor verzending. 

Versturen reminders:
□ 
Iedere ouder en kind krijgt een reminder, omdat de gegevens van het onderzoek anoniem worden verwerkt
□ 
Aan de hand van het Excel-bestand kan overzichtelijk gezien worden welke kinderen wel of geen enquête hebben ontvangen in verband met hun leeftijd. Zij hoeven dan ook geen reminder te ontvangen. 

□ 
Neem de stapel enveloppen en het tweede stapel etiketten met de adressen van de kinderen.

□ 
Plak op iedere envelop een etiket met adres van een kind.
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□ 
Bekijk aan de hand van de naam op het etiket of dit gezin alleen een enquête heeft gehad voor de ouders of ook voor het kind. Heeft alleen de ouder de enquête gehad, dan krijgt alleen de ouder een reminder. Heeft het kind ook een enquête toegestuurd gekregen, dan krijgt het kind ook een reminder. 
2.7 Variabelen, Labels en Values invoeren in SPSS

In deze handleiding wordt stap voor stap beschreven hoe een document in het programma SPSS kan worden aangemaakt om antwoorden van respondenten in te vullen. Hiervoor is een vorm van het computerprogramma SPSS nodig, met een geldige licentie. Op dit moment (juni 2008) is de nieuwste versie ‘SPSS 16.0’, deze is geschikt voor Windows Vista. 
Variabelen, Labels en Values invoeren in SPSS:

□ 
Open het document ‘Variabelen enquete’ in het programma SPSS. (zie voorbeeld hieronder)
[image: image9.jpg]ﬁf/\\\
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□ 
Klik op het tabblad ‘Variable View’. Dan wordt het onderstaande scherm geopend:
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□  

In de kolom ‘Name’ worden variabelen toegevoegd. Dit zijn de afgekorte vragen vanuit de enquêtes. Een ‘Name’ kan gewijzigd/verwijderd worden door de desbetreffende naam te selecteren en te ‘deleten’. Daarna kan een nieuwe ‘Name worden getypt.

□   
Als er een variabele moet worden toegevoegd, kan dit door de volgende stappen gedaan worden:

· Selecteer het nummer vooraan op de regel waar de variabele moet komen te staan.

· Klik met de rechtermuisknop op het geselecteerde nummer.

· Klik de optie ‘Insert Variable’ aan. Er wordt dan een nieuwe variabele toegevoegd.

· In de kolom ‘Type’ alles laten staan op ‘Numeric’.
· In de kolom ‘Width’ alles laten staan op ‘8’. 
· In de kolom ‘Decimals’ alles op ‘0’ zetten. Dit doe je door het vakje waarin standaard ‘2’ wordt vermeld, aan te klikken. Er worden dan twee pijltjes getoond, een naar boven en een naar beneden. Klik op het pijltje naar beneden om ‘2’ te veranderen in ‘0’. 
· In de kolom ‘Label’ kan bij iedere vraag een titel worden toegevoegd. Dit kan in de desbetreffende cel getypt worden.

· In de kolom ‘Values’ moeten de antwoordmogelijkheden worden ingevoegd. 
De antwoordmogelijkheden moeten worden ingevoegd door:

· Op de cel klikken waarin ‘None’ staat

· Klik het extra vierkantje wat wordt getoond aan

· Het volgende scherm wordt dan getoond:
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· Zet de cursor in het witte vak bij ‘Value’ en geef hierin het nummer aan
· Zet daarna de cursor in het witte vak bij ‘Label’ en geef hierin de antwoordmogelijkheid aan.

· Herhaal dit voor alle antwoordmogelijkheden bij die vraag. Uiteindelijk zal, met alle antwoordmogelijkheden, het scherm er zo uit komen te zien:
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· Klik daarna op ‘OK’

· In de kolommen ‘Missing’, ‘Columns’, ‘Align’ en ‘Measure’ hoeft niets veranderd te worden. Hierin blijven de standaardteksten ‘None’, ‘8’, ‘Right’ en ‘Scale’ staan.
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□   
Opslaan moet gebeuren door naar ‘File’ te gaan, ‘Save as’ aan te klikken en een ‘File name’ op te geven of het huidige bestand op te zoeken en op te slaan. Dit bestand kan steeds vernieuwd worden.

Soms wordt gevraagd om een ‘output’ op te slaan, dit dan ook doen. In output worden wijzigingen bijgehouden. Overschrijf vorige outputs niet! Daardoor wordt werk verloren. 

2.8 Handelen bij geretourneerde enquêtes

Steeds als er een enquête wordt ontvangen, zijn er enkele stappen die gezet moeten worden voor het invoeren van de gegevens in SPSS. 

□   
Open het Excel-bestand ‘bestand enquetenummers’.

□   
Neem de teruggestuurde enquête(s) bij de hand.

□   
Zoek het enquêtenummer(s) op de teruggestuurde enquête(s) in het Excel-bestand.

□   

Schrijf bij de juiste persoon in het Excel-bestand in de kolom ‘Terugontvangen?’ het antwoord ‘Ja’. Dit antwoord kan aangevuld worden met bijvoorbeeld ‘alleen ouders terugontvangen’ of ‘alleen kind terugontvangen’ of ‘beide terugontvangen’.

□   

Schrijf daarna met potlood bij het ingevulde antwoord op de enquête, het getal wat bij dit antwoord is toegekend in SPSS. Dit vergemakkelijkt het invoeren van de antwoorden in het SPSS document. Dit wordt verder uitgelegd in ‘3.9, invoeren van gegevens in SPSS’.
□   
Herhaal dit voor alle enquêtes die worden teruggestuurd.

□   
Sla het document op door naar ‘File’ te gaan en naar ‘Save as’. Het nieuwste bestand van SPSS kan steeds over het oude bestand geschreven worden. 


Na het opslaan van het bestand wordt een output-scherm getoond. Dit moet ook opgeslagen worden om wijzigingen te behouden. Dit wordt ook gedaan door naar ‘File’ te gaan en op ‘Save as’ te klikken. Een output-bestand kan niet over een ander output-bestand geschreven worden! Dan worden wijzigingen niet opgeslagen. Een output-bestand kan bijvoorbeeld wel genummerd worden, zodat duidelijk is welk output-bestand de nieuwste is. 
2.9 Invoeren van gegevens in SPSS

Volgens deze stappen kunnen antwoorden worden ingevoerd in SPSS:

□   
Zijn de toegekende getallen in SPSS bij de antwoorden geschreven op de ingevulde enquête? 

□   
Open het document in SPSS waarin de variabelen zijn ingevoerd. 
□   
Klik op het tabblad ‘Data view’.

□   
Iedere regel is één gezin. Eerst wordt de enquête van de ouders ingevoerd, daarna, indien deze door een kind is ingevuld, de antwoorden van de enquête van de kinderen. 

□   
Per vraag wordt één antwoord ingevuld in de vorm van een getal. Deze kan ingetypt worden in de goede regel en in de goede kolom. Iedere kolom is een andere vraag, volgens volgorde van de vragen van de enquêtes.

□   
Handel zo bij iedere enquête, iedere vraag en ieder antwoord.
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□   
Sla het document op door naar ‘File’ te gaan en naar ‘Save as’. Het nieuwste bestand van SPSS kan steeds over het oude bestand geschreven worden. 


Na het opslaan van het bestand wordt een output-scherm getoond. Dit moet ook opgeslaan worden om wijzigingen te behouden. Dit wordt ook gedaan door naar ‘File’ te gaan en op ‘Save as’ te klikken. Een output-bestand kan niet over een ander output-bestand geschreven worden! Dan worden wijzigingen niet opgeslagen. Een output-bestand kan bijvoorbeeld wel genummerd worden, zodat duidelijk is welk output-bestand de nieuwste is. 

2.10 Projectevaluatie
Om het project te kunnen afsluiten, zijn er verschillende activiteiten die moeten worden ondernomen. Door dit volledig te doen, is het voor alle partijen duidelijk dat het project is afgelopen. 

Welke activiteiten moeten er worden ondernomen:

· Eindrapport maken

· Schriftelijke afsluiting van het afsluiten van het project naar de opdrachtgever, bijvoorbeeld door middel van een brief.
· Officiële beëindiging van het project door middel van een bijeenkomst of presentatie met de opdrachtgever, projectleden en andere belanghebbenden.

· Evaluatie van zowel het proces als het product van het project. 
Eindrapport.
Wat is globaal de indeling van het rapport en wat betekent dit voor de inhoud:

· Omslag:

· korte titel 

· naam van de opdrachtgever of organisatie

· plaats en datum

· naam van de auteur(s) en eventueel hun functie

· Titelblad:

· Gegevens van de omslag worden herhaald
· Copyrightboodschap indien van toepassing

· Opmerking over beperkte verspreiding bij een vertrouwelijk of geheim rapport

· Inhoudsopgave:

· Apart blad waarop voorwoord, samenvatting en hoofdstukken met paragrafen met verwijzing naar de desbetreffende pagina’s staan vermeld

· Voorwoord:

· geschiedenis en de context waarbinnen het rapport tot stand kwam

· gegevens over de auteur(s)

· dankbetuigingen

· een aanduiding van de doelgroep waarvoor het rapport is geschreven

Het voorwoord mag in persoonlijke stijl geschreven worden. Eventueel mogen onder het voorwoord de namen van de auteurs geschreven worden.

· Samenvatting:

· de aanleiding van het rapport

· de probleemstelling

· de oplossingen

· argumenten rondom de oplossingen

· eventueel belangrijkste conclusies en aanbevelingen
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Hoofdstukken die vervolgens aan de orde moeten komen:

· Inleiding:

· Situatieschets van de omgeving waarop het rapport betrekking heeft
· Doelstelling van het rapport

· Als het rapport een probleemoplossend karakter heeft, moet de probleemstelling vermeld worden

· Kort iets vermelden over de opbouw van het rapport.

· Uitwerking van de probleemstelling:

· probleemstelling toelichten en verder uitwerken

· probleemstelling opdelen in deelproblemen
· Korte beschrijving van de gevolgde werkwijze:

· Hoe is er te werk gegaan?

· Hoe is informatie verzameld?

· Wie hebben meegewerkt aan de totstandkoming van het rapport en de inhoud hiervan?

· Onderzoek:

· Beschrijvingen van het onderzoek

· Tussenresultaten

· Resultaten en conclusies:

· Conclusies en resultaten moeten logisch volgen op de voorafgaande hoofdstukken.

· Aanbevelingen:

· Op basis van resultaten en conclusies kunnen aanbevelingen voor de toekomst gegeven worden. 

· De auteur mag hier ook zijn persoonlijke visie naar voren brengen.

· Literatuurlijst:

· Alle boeken, vakliteratuur of eerder verschenen rapporten worden vaak geraadpleegd bij het opstellen van een rapport. 

· Bijlagen:

· Tekst die te veel is voor de hoofdtekst, maar die wel van belang is voor meer informatie. De bijlagen die zijn toegevoegd moeten ook vermeld worden in de inhoudsopgave.

(Grit, 2005)

Procesverslag.

Wat moet er aan bod komen in het procesverslag:

· Evaluatie van het werkproces

· Evaluatie van samenwerkingsmomenten

(Bie, e.a., 2006)

Evaluatievragen die gesteld kunnen worden:

· Beantwoord het product aan de gestelde kwaliteitscriteria?

· Wat vinden anderen van het product?

· Tevreden over het resultaat?

· Tevreden over het proces dat tot het resultaat leidde?

· Is de samenwerking goed verlopen? Welke invloed had dit op het resultaat?

· Welke tegenslagen kwamen er in het project voor? Hoe is daarmee omgegaan?
· Hoe was de organisatie van het project? Is dit naar tevredenheid of zijn er verbeterpunten?

 (Grit, 2005)
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Bijlage I: 
Plan van aanpak
In deze bijlage wordt het gehele plan van aanpak beschreven wat voor dit project nodig is. Door middel van een plan van aanpak is er een overzichtelijke, gedetailleerde beschrijving van een project. Door een plan van aanpak weet iedereen wat er van hem/haar verwacht wordt en weet de opdrachtgever of hij krijgt wat hij wil (Grit, 2005).

In het beschreven ‘plan van aanpak’ staan cursieve teksten. Dit zijn onderwerpen die zeker nog door de projectgroep die de evaluatie gaat uitvoeren, herzien moeten worden. 
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Plan van aanpak

	Titel project
	Evaluatie kinderdiabeteszorgverlening



	Opdrachtgever


	

	Projectcoördinator met contactgegevens


	
	E-mail:


	Tel:

	
	Beschikbaar op:



	Projectgroepleden met contactgegevens


	
	E-mail:


	Tel:

	
	Beschikbaar op:



	
	
	E-mail:
	Tel:



	
	Beschikbaar op:



	
	
	E-mail:
	Tel:



	
	Beschikbaar op:



	
	
	E-mail:


	Tel:

	
	Beschikbaar op:




Beschrijving organisatie

De categorie zorgvragers waarop dit project betrekking heeft, zijn kinderen met diabetes mellitus en hun ouders die contact hebben met het Kinderdiabetesteam Tilburg en te maken hebben met de zorgverlening die het team geeft. De kinderen en hun ouders zijn afkomstig uit twee ziekenhuizen in Tilburg, namelijk het St. Elisabeth ziekenhuis en het TweeSteden ziekenhuis. Het kinderdiabetesteam is werkzaam in beide ziekenhuizen. 

Aanleiding project

Vanuit de Kwaliteitswet Zorginstellingen zijn zorginstellingen verplicht om verantwoorde zorg (goed niveau, doeltreffend, doelmatig en patiënt gericht) aan te bieden. Ook dragen de zorginstellingen de verantwoordelijkheid voor het systematisch bewaken, beheersen en verbeteren van de kwaliteit van zorg. Dit betekent dat alle activiteiten om dit doel te bereiken op elkaar afgestemd moeten worden. Om de kwaliteit van zorg te bewaken, beheersen en verbeteren moet de kinderdiabeteszorg geëvalueerd worden.

Het is belangrijk om zorg te evalueren, omdat er dan wordt nagegaan in hoeverre de geformuleerde doelstellingen bereikt zijn. Evalueren van zorg is de vergelijking van de geleverde zorg met de zorg volgens de gestelde normen. Na het evalueren van de zorg kan men verbeterpunten opstellen om de wenselijke kwaliteit van zorgverlening te bereiken (Verbeek, 2004).
Concrete projectopdracht

Door middel van dit project, het evalueren van de kinderdiabeteszorgverlening, wordt achterhaald hoe kinderen en hun ouders de zorgverlening van het kinderdiabetesteam op dit moment ervaren en of er verbeterpunten zijn. Op deze wijze wordt de geleverde zorg vergeleken met de gewenste zorg die beschreven is.
Doelstelling project
Binnen de gestelde projecttijd door de projectgroep, wordt door middel van het afnemen van de ontwikkelde enquête voor kinderen en ouders, de ervaringen achterhaald van kinderen en hun ouders met betrekking tot de kinderdiabeteszorgverlening van het kinderdiabetesteam Tilburg, en wordt de mate van tevredenheid gemeten door middel van het analyseren van de uitkomsten. 

Probleemstelling:

Wat zijn de ervaringen en mate van tevredenheid van kinderen met diabetes mellitus en hun ouders met betrekking tot de kinderdiabeteszorgverlening die gegeven wordt door het Kinderdiabetesteam Tilburg van het St. Elisabeth ziekenhuis en het TweeSteden ziekenhuis te Tilburg?

Beschrijving van de opdracht

Tijdens dit project wordt de kinderdiabeteszorgverlening geëvalueerd. Dit zal worden gedaan door het afnemen van een enquête onder kinderen en hun ouders. In de enquête worden vragen gesteld die te maken hebben met het gehele zorgprogramma dat door het kinderdiabetesteam wordt uitgevoerd. 
Uiteindelijk zullen de resultaten die voortkomen uit de afgenomen enquêtes leiden tot conclusies. Daaruit zullen aanbevelingen gedaan worden voor de toekomst, om de kinderdiabeteszorgverlening te verbeteren.
Activiteiten project

Dit zijn achtereenvolgens de activiteiten die in dit project moeten worden uitgevoerd:
1. Herzien van de enquêtes, brieven en reminders.

2. Gegevens in Excel- en Word-bestand zetten.

3. Bellen van gezinnen met onvoldoende beheersing van de Nederlandse taal.

4. Voorbereiding versturen enquêtes, brieven en reminders.

5. Versturen enquêtes, brieven en reminders.

6. Variabelen, Labels en Values invoeren in SPSS.

7. Handelen bij geretourneerde enquêtes.

8. Invoeren van gegevens in SPSS.

9. Analyseren van de ingevoerde gegevens in SPSS.

10. Conclusies trekken en aanbevelingen doen.

11. Projectevaluatie.

Alle activiteiten worden stap voor stap beschreven in het draaiboek dat voor dit project is geschreven, behalve de activiteiten ‘analyseren van de ingevoerde gegevens in SPSS’ en ‘Conclusies trekken en aanbevelingen doen’. De projectgroep die het draaiboek heeft geschreven, heeft op deze gebieden te weinig kennis en vaardigheden om deze activiteiten te kunnen beschrijven. Hiervoor zal iemand van de projectgroep kennis en vaardigheden moeten hebben. 

Grenzen en randvoorwaarden project

Grenzen:
· Er zal door de projectgroep moeten worden besloten hoe ‘ver’ het project zal gaan. Worden de enquêtes afgenomen en worden er conclusies getrokken en aanbevelingen gedaan, maar worden de aanbevelingen wel of niet omgezet in concrete activiteiten?

· Wat is de startdatum van het project?

· Wat is de einddatum van het project? Wat zijn de gevolgen als het project uitloopt wat betreft tijd?

· Wat is het maximale budget dat beschikbaar is? Wat zijn de gevolgen als het budget wordt overschreden?

Randvoorwaarden:
Voor het uitvoeren van dit project zal het computerprogramma SPSS nodig zijn. Dit programma is voor het uitvoeren van onderzoek en het analyseren van de resultaten die hieruit komen. Een van de projectgroepleden moet weten hoe dit programma werkt en moet zowel globaal als diepgaand de resultaten kunnen analyseren. De projectgroep die het evaluatieonderzoek in 2008 heeft uitgevoerd, heeft te weinig kennis om hiervoor een stappenplan te schrijven.

Ook zal de reproductiekamer beschikbaar moeten zijn in de weken die volgens de planning zijn vastgesteld voor het afdrukken van de enquêtes, begeleidende brieven en reminders. 

· Hoeveel projectleden zijn er beschikbaar? Wanneer en hoe vaak zijn zij beschikbaar? Over welke kennis en vaardigheden beschikken de projectleden? Hebben zij eerder in een project gewerkt of is dit een nieuwe ervaring voor hen? 
Zijn er projectgroepleden die kunnen werken met het programma SPSS en kunnen zij de resultaten die daaruit voorvloeien analyseren door middel van dit programma?

· Zijn er andere lopende projecten die van invloed kunnen zijn op het evalueren van de kinderdiabeteszorgverlening? Zo ja, welke invloed heeft dit dan op het project? 

Producten

Uiteindelijk zal een recent beeld gevormd kunnen worden over de tevredenheid en ervaringen van kinderen en hun ouders met betrekking tot de kinderdiabeteszorgverlening die gegeven wordt door Kinderdiabetesteam Tilburg. 

· Welke producten wil men concreet opleveren? Wordt er een presentatie gehouden voor alle teamleden en belanghebbenden? Wordt er een schriftelijk rapport geschreven?

· Als er wordt gekozen voor het opleveren van producten, moet hier een datum bij vastgesteld worden wanneer dit afgerond zal zijn. Zo worden vorderingen meetbaar. 
Kwaliteitsbewaking
· Voor welk eindproduct is gekozen? Aan welke criteria moet dit eindproduct voldoen? Hoe wordt dit gemeten?
· Is er gekozen voor tussenproducten? Aan welke criteria moeten deze tussenproducten voldoen? Hoe wordt dit gemeten?

· Wordt er tussentijds een evaluatie uitgevoerd? Hoe en met wie wordt die evaluatie uitgevoerd?

Aan het einde van het project zal een evaluatie moeten plaatsvinden op het project. Dit moet worden opgenomen in een evaluatierapport. Hierbij zal in opgenomen moeten worden:

· opsomming van de belangrijkste verschillen tussen werkelijkheid en plan (projecthandboek en diverse plannen)

· analyse van de oorzaken en gevolgen van deze verschillen
· de effecten van de genomen maatregelen op verschillende aspecten die in het plan van aanpak terugkomen

· evaluatie van de effectiviteit van het projecthandboek en de diverse plannen

· conclusies en verbeteringsvoorstellen ten behoeve van volgende projecten

· beoordeling van de projectcoördinator, projectgroepleden en belanghebbenden
Organisatie project

Taken en rollen van de verschillende medewerkers die betrokken zijn bij het project:

· Opdrachtgever:

Rollen:

· Te beschouwen als ‘klant’ van de projectgroep, hij wil het projectresultaat hebben;
· Stelt uiteindelijk vast of het juiste resultaat door middel van het project geleverd is;
Verantwoordelijkheden en taken:

· Het nemen van beslissingen;
· Het scheppen van duidelijkheid in onduidelijke situaties;
· Het zorgen voor voldoende autorisatie van het management van de organisatie voor uitvoering van het project;
· Het scheppen van voldoende draagvlak voor het project, dit betekent dat anderen in e organisatie het nut inzien van het project;
· Het meedenken van de projectgroep;
· Het bewaken van de voortgang van het project;
· Het beschikbaar stellen en bewaken van het budget;
· Het bewaken van de kwaliteit;
· Projectcoördinator:

Rollen:

· Moet leider zijn en kunnen zijn;
· Taakgericht kunnen werken;
· Goede communicatieve vaardigheden bezitten;
· Enthousiast anderen kunnen motiveren;
· Om kunnen gaan met conflicten;
· Hoofd- en bijzaken van elkaar kunnen onderscheiden; helikopterview;
· Vooruit kunnen denken;
· Kunnen onderhandelen, bijvoorbeeld met de opdrachtgever;
· Kunnen omgaan met onzekerheden;
· Kunnen organiseren en delegeren;
Taken:

De projectleider voert verschillende activiteiten uit, die kunnen worden onderverdeeld:

· Intern gerichte activiteiten: naar de projectgroep;
· Extern gerichte management: naar de opdrachtgever;
· Organiseren;
Verantwoordelijkheden:

· Zorgen voor een juist plan van aanpak;
· Bekendmaken van het plan van aanpak bij betrokkenen;
· Goedkeuring verkrijgen van het plan van aanpak bij de opdrachtgever;
· Onderhandelen met de opdrachtgever;
· Voortgang rapporteren aan de opdrachtgever; dit betreft inziet van mensen en middelen;
· Zorgen voor externe communicatie; dit betreft onder andere overleg met en verantwoording aan de opdrachtgever en afdelingsmanagers;
· Het vragen (eisen) van duidelijkheid bij de opdrachtgever in onduidelijke situaties;
· De dagelijkse leiding nemen binnen de projectgroep;
· Voorzitten van de projectgroepvergaderingen;
· Zorgen voor een goede motivatie binnen de projectgroep;
· Oplossen van conflicten tussen projectgroepleden onderling en met anderen uit de organisatie;
· De projectgroepleden ‘uit de wind’ houden bij conflicten vanuit de omgeving, dus buiten het project spelen;
· Voor de werkverdeling zorgen binnen het projectteam, opstellen van deelplanningen met de projectgroepleden;
· Bewaken van de planning;
· Bewaken van het projectbudget;
· Bewaken van de kwaliteit van de op te leveren producten;
· De door het team te gebruiken hulpmiddelen en technieken regelen;
· Projectleden:

Rollen:
· Samen kunnen komen tot een taakverdeling en planning van het werk;
· Een positief groepsklimaat kunnen stimuleren;
· Ieder groepslid de ruimte geven voor eigen initiatieven binnen de totale groep;
· Effectief kunnen discussiëren;
· Om kunnen gaan met meningsverschillen en conflicten binnen de groep;
· Gezamenlijk beslissingen kunnen nemen;
· Kritiek kunnen geven en ontvangen;
Taken:

· Deskundigheid, ervaring en kennis toepassen in het project;
· Uitvoeren van de activiteiten bij het project;
Verantwoordelijkheden:

· Een correcte uitvoering van de taken, die samen met de projectleider zijn geformuleerd;
· Het behalen van de eigen deelplanning, zoals deze samen is vastgesteld met de projectleider;
· De voortgangsrapportage aan de projectleider inclusief een verantwoording van hun tijdsbesteding (tijdverantwoording);
· Het informeren van de leiding van de afdeling.
(Grit, 2005)
Samenwerkingsafspraken:

· De projectgroep moet met elkaar samenwerkingsafspraken maken

Communicatie:
· Aan wie van de opdrachtgever wordt er concreet gerapporteerd over de voortgang van het project?

· Hoe worden belanghebbenden goed geïnformeerd over de voortgang van het project?

· Hoe wordt er omgegaan met weerstand van anderen buiten de projectgroep? 

Coördinatie van het project:

· Hoe vaak en wanneer vergaderd de projectgroep?

· Wie krijgen de agenda en de notulen?

· Hoe moet de tijdverantwoording worden uitgevoerd?

· Wordt er een weekverslag geschreven door de projectgroep, ter evaluatie?

· Bij e-mail verkeer: hoe vaak moet ieder projectgroeplid zijn mail controleren?

· Binnen welke termijn worden wordt feedback gegeven?

· Waar en hoe wordt een archief aangelegd voor alles dat gedaan wordt tijdens het project?

Planning:
Er is een globale planning gemaakt, zie volgende pagina’s.
Schematisch overzicht planning evaluatieproject.

	Tijd

	Datum
	Fase
	Activiteit(en)
	Aandachtspunten
	Wie

	Week 1
	
	Opzetfase
	· Vaststellen wie er gaan deelnemen aan de projectgroep.


	Welke deskundigen zijn nodig voor dit evaluatie-onderzoek en wie zijn dit in het team?


	Alle leden kinderdiabetesteam Tilburg

	
	
	
	· Vaststellen van de coördinator van het project.


	
	Alle leden kinderdiabetesteam Tilburg

	
	
	
	· Projectgroep afspraak maken voor bijeenkomst in week 3.


	
	Alle projectgroepleden

	
	
	
	· Voorbereiden bijeenkomst projectgroep.


	Benodigdheden voorbereiding:

· versie ‘plan van aanpak’ voor ieder projectgroeplid afdrukken en deze toesturen

· ‘Plan van aanpak’ is te vinden in bijlage I van het draaiboek van dit project.


	Projectcoördinator

	Week 2


	
	Opzetfase
	· Starten met oriëntatiefase.


	Opzetfase:

· Individueel doornemen ‘plan van aanpak’

	Alle projectgroepleden


	Week 3


	
	Opzetfase
	· Ter voorbereiding op de bijeenkomst van week 6:

Projectcoördinator afdrukken maken van de huidige versies van de enquêtes, brieven en reminders voor ieder projectgroeplid.


	
	Projectcoördinator

	
	
	
	· Bijeenkomst projectgroep voor bespreken van feedback op plan van aanpak.
	Wie is notulist en wie voorzitter?

Past notulist ook ‘plan van aanpak’ aan?

Ter voorbereiding bijeenkomst week 6: afdrukken enquêtes, brieven en reminders meegeven aan projectgroepleden.

Na afloop bijeenkomst: 

Afspraak maken voor nieuwe bijeenkomst week 6.


	Alle projectgroepleden

Projectcoördinator

Alle projectgroepleden

	
	
	
	· Volgens afspraak past projectgroeplid het plan van aanpak aan na bespreking.

 
	
	Aangewezen projectgroeplid

	Week 4


	
	Opzetfase
	· Aanpassen van het plan van aanpak


	
	Aangewezen projectgroeplid



	
	
	
	· Eventueel aangepaste versie plan van aanpak doorsturen naar alle projectgroepleden


	
	Aangewezen projectgroeplid

	
	
	
	· Kritisch doornemen enquêtes, brieven en reminders
	
	Alle projectgroepleden


	Week 5


	
	Opzetfase


	· Aangepaste versie van het plan van aanpak doorsturen naar alle projectgroepleden voor feedback.


	
	Aangewezen projectgroeplid

	
	
	
	· Aangepaste versie van het plan van aanpak doorlezen en van kritische feedback voorzien


	
	Alle projectgroepleden

	
	
	
	· Enquêtes, brieven en reminders kritisch doornemen
	
	

	Week 6


	
	Opzetfase
	· Activiteiten 3.3 t/m 3.9 afdrukken voor alle projectgroepleden


	Wie van de projectgroepleden gaat de enquêtes, brieven en reminders aanpassen?
	Projectcoördinator

	
	
	
	· Bijeenkomst projectgroep voor bespreken vernieuwde versie plan van aanpak en definitief vaststellen hiervan.

· Tijdens deze bijeenkomst ook enquêtes, brieven en reminders herzien


	
	Alle projectgroepleden

	
	
	
	· Plan van aanpak na bijeenkomst aanpassen voor vaststelling. Ook toesturen aan alle projectleden en belanghebbenden.


	
	Aangewezen projectgroeplid


	
	
	
	· Taken verdelen om voorbereiding onderzoek uit te voeren.


	Plannen tijdens de bijeenkomst bij het vaststellen van het plan van aanpak


	Wie gaat wat doen:

	
	
	
	· 
	
	Nr.
	Wie?

	
	
	
	· 
	
	3.3


	

	
	
	
	· 
	
	3.4


	

	
	
	
	· 
	
	3.5


	

	
	
	
	· 
	
	3.6


	

	
	
	
	· 
	
	3.7


	

	
	
	
	· 
	
	3.8 


	

	
	
	
	· 
	
	3.9 


	

	
	
	
	· Nieuwe bijeenkomst plannen voor week 9


	
	Alle projectgroepleden

	
	
	Uitvoeringsfase
	· Starten met voorbereiding onderzoek 


	
	Volgens planning

	Week 7
	
	Opzetfase
	· Plan van aanpak vaststellen en doorsturen naar projectgroepleden


	
	Aangewezen projectgroeplid

	
	
	
	· Enquêtes, brieven en reminders vaststellen en doorsturen naar projectgroepleden


	
	Aangewezen projectgroeplid

	
	
	Uitvoeringsfase
	· Uitvoering van de activiteiten 3.3, 3.4 en 3.5
	
	Aangewezen projectgroepleden, zie taakverdeling week 6




	Week 8
	
	Uitvoeringsfase
	· Uitvoering van de activiteiten 3.3, 3.4 en 3.5


	
	Aangewezen projectgroepleden, zie taakverdeling week 6

	
	
	
	· Projectcoördinator overleg met opdrachtgever voor vastgestelde plan van aanpak


	
	Projectcoördinator

	Week 9
	
	Uitvoeringsfase
	· Uitvoering van de activiteiten 3.3, 3.4 en 3.5


	
	Aangewezen projectgroepleden, zie taakverdeling week 6



	
	
	
	· Bijeenkomst projectgroep voor het bespreken van de voortgang en het vaststellen of de activiteiten 3.3, 3.4 en 3.5 geheel zijn uitgevoerd.


	Aan de orde stellen bespreking plan van aanpak met opdrachtgever.

Nieuwe bijeenkomst plannen week 12.
	Alle projectgroepleden

	
	
	
	· Kan er worden gestart met activiteit 3.6 en 3.7? 
	
	Aangewezen projectgroepleden, zie taakverdeling week 6


	Week 10
	
	Uitvoeringsfase
	· Uitvoeren activiteiten 3.6 en 3.7


	
	Aangewezen projectgroepleden, zie taakverdeling week 6



	
	
	
	· Verslag schrijven van het verloop van het project tot nu toe


	Wie gaat dit doen?
	

	Week 11
	
	Uitvoeringsfase
	· Uitvoeren activiteiten 3.6 en 3.7

· Uiterlijk aan het eind van deze week enquêtes en brieven versturen


	
	Aangewezen projectgroepleden, zie taakverdeling week 6

	
	
	
	· Verslag schrijven van het verloop van het project tot nu toe
	
	Afgesproken wie zou doen in week 10


	Week 12


	
	Uitvoeringsfase
	· Uitvoeren van activiteit 3.8 en 3.9


	
	Aangewezen projectgroepleden, zie taakverdeling week 6



	
	
	
	· Bijeenkomst voor het bespreken van de voortgang van het project


	Bespreken:

· Wie de analyse van de resultaten gaat doen door middel van SPSS
· Wie conclusies gaat trekken aan de hand van de analyse uit SPSS
· Bijeenkomst plannen week 17


	Alle projectleden

	Week 13
	
	Uitvoeringsfase
	· Uitvoeren van activiteit 3.8 en 3.9
	
	Aangewezen projectgroepleden, zie taakverdeling week 6



	Week 14
	
	Uitvoeringsfase
	· Uitvoeren van activiteit 3.8 en 3.9


	
	Aangewezen projectgroepleden, zie taakverdeling week 6



	
	
	
	· Versturen van de reminder, zie activiteit 3.6
	
	Aangewezen projectgroeplid, zie taakverdeling week 6



	Week 15
	
	Uitvoeringsfase
	· Analyse van de resultaten door middel van SPSS
	
	Aangewezen projectgroeplid zoals besproken in bijeenkomst week 12.



	Week 16
	
	Uitvoeringsfase
	· Conclusies trekken aan de hand van de analyse
	
	Aangewezen projectgroeplid zoals besproken in bijeenkomst week 12




	Week 17
	
	Uitvoeringsfase


	· Conclusies trekken aan de hand van de analyse
	
	Aangewezen projectgroeplid zoals besproken in bijeenkomst week 12



	
	
	
	· Bijeenkomst projectgroep voor het bespreken van de resultaten, analyse daarvan en de conclusies die zijn getrokken


	· Wie gaat zorgen voor eindproduct(en)?

· Wordt er een presentatie gegeven? Zo ja, door wie wordt dit geregeld?


	Alle projectgroepleden

	Week 18
	
	Evaluatiefase
	· Werken aan de eindproducten van het project
	
	Aangewezen projectgroeplid zoals besproken bijeenkomst week 17



	
	
	
	· Projectcoördinator overleg met opdrachtgever over resultaten en conclusies die uit het onderzoek zijn voortgekomen


	
	Projectcoördinator

	Week 19 en week 20
	
	Evaluatiefase
	· Evaluatie van het project schrijven
	
	Projectcoördinator

	
	
	
	· Presentatie?
	
	

	
	
	
	· Eindproducten?
	
	


Kosten-/batenoverzicht
Kosten:
· Het geschatte aantal uren dat de projectgroep zal besteden aan dit project, is 200 uur per projectgroeplid. In deze uren zijn alle activiteiten meegenomen die in dit project zullen moeten worden uitgevoerd en de vergaderingen die nodig zijn om het project te kunnen voltooien. 
· Het programma SPSS is een belangrijk hulpmiddel dat gebruikt zal moeten worden tijdens dit project. In dit programma worden gegevens ingevoerd die uit de enquête voortkomen en worden de gegevens geanalyseerd. 

Daarnaast is hulp nodig van de reproductiemedewerkers voor het afdrukken van de enquêtes, brieven en reminders.

· Om het uiteindelijke eindproduct te realiseren, kan het nodig zijn dat dit product wordt  afgedrukt en/of dat er een presentatie wordt gegeven voor alle belanghebbenden.

Baten:

· Er zal door middel van dit project worden achterhaald in hoeverre kinderen en hun ouders tevreden zijn over de zorgverlening van kinderdiabetesteam Tilburg. Vanuit de gegevens die hieruit voortkomen, kan de zorgverlening worden geoptimaliseerd, hetgeen de kwaliteit van zorg bevorderd. Vanuit de Kwaliteitswet Zorginstellingen wordt ook geëist dat zorginstellingen hun kwaliteit van zorg bewaken, verbeteren en waarborgen. 

Risicoanalyse

Er zijn een aantal risico’s waar rekening mee gehouden moet worden tijdens het project. Welke risico’s zijn van toepassing op de huidige situatie waarin het project wordt uitgevoerd:

· Haalbaarheid van het project: is het projectdoel wel haalbaar met de beschikbare middelen en binnen de gestelde tijd?

· Het project van het evalueren van de kinderdiabeteszorgverlening heeft een lange doorlooptijd.

· Is de definitieve deadline haalbaar samen met de reguliere werkzaamheden?

· Het project vraagt om projectgroepleden die inhoudelijk bekend zijn met de zorgverlening van het kinderdiabetesteam. Daarnaast is het nodig dat er projectgroepleden zijn die bekend zijn met het analyseren van gegevens in SPSS en het kunnen interpreteren van de resultaten die daaruit voortkomen. 

· Zijn de projectgroepleden bekend met het werken in projecten?

· Zijn de projectgroepleden gemotiveerd om het project uit te voeren?

· Is de opdrachtgever (de bron van het project) gemotiveerd om voldoende inbreng te geven in het project?

· Is de projectleider geschikt om het project te leiden?

· Willen de projectleden met elkaar samenwerken? Zijn er onderlinge frustraties voor aanvang van het project/de samenwerking?

· Is er voldoende tijd en zijn er voldoende mogelijkheden voor samenwerking en gezamenlijke besluitvorming? Is het zo dat projectleden niet ver hoeven te reizen voor samenwerking?

· Zijn er andere projecten lopende die invloed hebben op het starten van het project om de kinderdiabeteszorgverlening te evalueren? Welke invloed hebben zij dan?

· Is er voldoende medewerking vanuit de organisatie?

· Zijn de grenzen van het project duidelijk? Is er voldoende afbakening van wat wel en wat niet gedaan wordt in dit project?

· Is er grote kans dat de samenstelling van de projectgroep wijzigt tijdens het lopen van het project? 

Bijlage II: 
 Voorbeeld Excel-bestand.

Op de volgende pagina is een voorbeeld te vinden van een Excel-bestand met daarin gegevens van de kinderen. 
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	Enquêtenummer Kind


	Enquêtenummer Ouders
	Naam en adres kind

Naam kind

Straat en huisnummer

postcode + woonplaats
	Leeftijds-categorie

0 - 7 jaar

8 - 12 jaar

13 - 18 jaar
	Geboorte-datum
	HbA1c
	Ziekenhuis
	Opmerking taal
	Terugontvangen?

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	


Bijlage III: 
Voorbeeld Word-bestand etiketten
Dit zijn negen voorbeeld-etiketten, maar de gehele pagina kan volgemaakt worden met etiketten. In ieder vak kan een ander adres getypt worden.
	Naam kind

Straat en huisnummer

Postcode en woonplaats
	
	Naam kind

Straat en huisnummer

Postcode en woonplaats
	
	Naam kind

Straat en huisnummer

Postcode en woonplaats

	Naam kind

Straat en huisnummer

Postcode en woonplaats
	
	Naam kind

Straat en huisnummer

Postcode en woonplaats
	
	Naam kind

Straat en huisnummer

Postcode en woonplaats

	Naam kind

Straat en huisnummer

Postcode en woonplaats
	
	Naam kind

Straat en huisnummer

Postcode en woonplaats
	
	Naam kind

Straat en huisnummer

Postcode en woonplaats
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Bijlage IV Begeleidende brieven kinderen en ouders bij toesturen enquêtes

Op de volgende pagina’s bevinden zich de begeleidende brieven voor zowel de kinderen als de ouders.
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   Kinderdiabetesteam Tilburg


Tilburg, 

Beste


,

Er wordt tegenwoordig veel gesproken over kwaliteit en patiënttevredenheid. Bij het kinderdiabetesteam van het St. Elisabeth ziekenhuis Tilburg en het TweeSteden ziekenhuis Tilburg wordt actief gewerkt om de kwaliteit van de zorgverlening te verbeteren. 

Wij, 4 studenten hbo-verpleegkunde van Fontys Hogeschool Eindhoven, zijn bezig met een patiënttevredenheidsonderzoek bij het kinderdiabetesteam Tilburg. Om dit onderzoek goed te kunnen uitvoeren hebben wij jullie hulp nodig.

Wij hebben jou benaderd omdat jij een patiënt van het kinderdiabetesteam Tilburg bent. Wij willen graag weten wat jij van de zorgverlening vindt. Jouw mening is waardevol om de zorgverlening te verbeteren. Daarom willen wij jou vragen de bijgevoegde vragenlijst in te vullen. Bijna alle vragen zijn te beantwoorden door het juiste antwoord aan te kruisen dat op jou van toepassing is. Goede of foute antwoorden zijn niet mogelijk. Wanneer je tussen de 8 of 10 jaar bent, kun je hulp vragen van je ouders/verzorgers om samen de vragenlijst in te vullen. Het invullen van de vragenlijst neemt ongeveer een halfuur van jouw tijd in beslag.

De verwerking van de gegevens vindt volstrekt anoniem plaats. Niemand anders dan de onderzoekers krijgen inzage in jouw antwoorden. De uitkomsten van dit onderzoek kunnen worden gebruikt voor eventueel verder onderzoek.

Je kunt de ingevulde vragenlijst in de bijgevoegde antwoordenvelop aan ons opsturen. Een postzegel is niet nodig. We willen je vragen om deze vóór 

te doen.

Bij voorbaat hartelijk dank voor je medewerking en heel veel succes bij het invullen.

Met vriendelijke groeten,

Studenten hbo-verpleegkunde Fontys Hogeschool Eindhoven
Postadres: TweeSteden ziekenhuis: 
Postbus 90107, 5000 LA Tilburg, 013-4655565

Postadres: St. Elisabeth Ziekenhuis: Postbus 90151, 5000 LC Tilburg, 013-5391313








   Kinderdiabetesteam Tilburg


Tilburg, 
Geachte heer/mevrouw, 

Er wordt tegenwoordig veel gesproken over kwaliteit en patiënttevredenheid. Bij het kinderdiabetesteam van het St. Elisabeth ziekenhuis Tilburg en het TweeSteden ziekenhuis Tilburg wordt actief gewerkt om de kwaliteit van de zorgverlening te verbeteren. 

Wij, 4 studenten hbo-verpleegkunde van Fontys Hogeschool Eindhoven, zijn bezig met een patiënttevredenheidsonderzoek bij het kinderdiabetesteam Tilburg. Om dit onderzoek goed te kunnen uitvoeren hebben wij uw hulp nodig. 

Wij hebben u benaderd omdat uw kind een patiënt van het kinderdiabetesteam Tilburg is. Wij willen graag weten wat u van de kwaliteit van de zorgverlening vindt. Uw mening is waardevol om de zorgverlening te optimaliseren. Daarom willen wij u vragen de bijgevoegde vragenlijst in te vullen. Bij bijna alle vragen kunt u volstaan met het aankruisen van het antwoord dat voor u van toepassing is. Goede of foute antwoorden zijn niet mogelijk. Het invullen van de vragenlijst neemt ongeveer een halfuur van uw tijd in beslag. 

De verwerking van de gegevens vindt volstrekt anoniem plaats. Niemand anders dan de onderzoekers krijgen inzage in uw antwoorden. De uitkomsten van dit onderzoek kunnen gebruikt worden voor eventueel verder onderzoek.

U kunt de ingevulde vragenlijst in de bijgevoegde antwoordenvelop aan ons opsturen. Een postzegel is niet nodig. Wij willen u verzoeken om dit vóór 

te doen.

Bij voorbaat hartelijk dank voor uw medewerking en heel veel succes bij het invullen.

Met vriendelijke groeten,

Studenten hbo-verpleegkunde Fontys Hogeschool Eindhoven

Postadres: TweeSteden ziekenhuis: 
Postbus 90107, 5000 LA Tilburg, 013-4655565

Postadres: St. Elisabeth Ziekenhuis: Postbus 90151, 5000 LC Tilburg, 013-5391313
Bijlage V Enquêtes kinderen en ouders

Op de volgende pagina’s bevinden zich de enquêtes voor zowel de kinderen als de ouders.

Patiënttevredenheidsonderzoek Kinderdiabetesteam Tilburg

Vragenlijst voor kinderen en jeugdigen

A. Algemene gegevens

1. Wat is je geslacht?

□ Jongen

□ Meisje

2. Hoe oud ben je?

_______Jaar

3. Welke opleiding volg je momenteel?

□ Basisonderwijs

□ VMBO

□ HAVO/VWO

□ MBO

□ HBO

□ WO

□ Anders, namelijk…………………….

4. Ben je in Nederland geboren?

□ Ja (Ga verder naar vraag 7)

□ Nee

5. In welk land ben je geboren?

_________________________

6. Hoe oud was je toen je in Nederland kwam wonen?

_______Jaar

7. Welke situatie is op jou van toepassing?

□ Ik woon thuis

□ Ik woon op kamers

□ Anders, namelijk _________________

8. Hoeveel broers of zussen heb je?

□ Ik heb geen andere broers of zussen (ga verder naar vraag 10)

□ Één

□ Twee

□ Drie

□ Meer dan drie

9. Kun je aangeven welk antwoord op jou van toepassing is?

□ Ik ben het eerste kind

□ Ik ben het tweede kind

□ Ik ben het derde kind

□ Anders, namelijk…………………….

Patiënttevredenheidsonderzoek Kinderdiabetesteam Tilburg

Vragenlijst voor kinderen en jeugdigen

10. Hoe lang is het geleden dat je te horen kreeg dat je diabetes hebt?

□ Een halfjaar geleden

□ Halfjaar tot een jaar geleden

□ Jaar tot twee jaar geleden

□ Twee tot vijf jaar geleden

□ Vijf tot tien jaar geleden
□ Langer dan tien jaar geleden

11. Hoe oud was je toen je te horen kreeg dat je diabetes hebt?

□ Jonger dan vijf jaar

□ Tussen de vijf en tien jaar

□ Tussen de elf en vijftien jaar

□ Ouder dan vijftien jaar

12. Hoe wordt de insuline waarvan je nu gebruik maakt toegediend?

□ Via een insulinepomp

□ Via een insulinepen

□ Anders, namelijk…………………….

13. In welk ziekenhuis wordt je behandeld?

□ St. Elisabeth ziekenhuis Tilburg

□ TweeSteden ziekenhuis Tilburg

14. Hoe vaak ben je sinds je weet dat je diabetes hebt, opgenomen in het ziekenhuis voor je 
      diabetes?

□ Opname is niet nodig geweest. (ga verder naar vraag 16)

□ Eenmaal

□ Tweemaal

□ Meer dan tweemaal

15. In welke periode(s) heeft/hebben deze opname(s) plaatsgevonden?

□ Eerste jaar waarin de diagnose gesteld is

□ Opnames zijn verspreid over meerdere jaren

□ Opname is afgelopen jaar geweest

□ Anders, namelijk…………………….

Patiënttevredenheidsonderzoek Kinderdiabetesteam Tilburg

Vragenlijst voor kinderen en jeugdigen

B. Diabeteszorgverlening

16. Wat vind je belangrijk in de begeleiding en bij de behandeling?

In dit onderdeel gaan we bekijken wat jouw mening is over het kinderdiabetesteam: wat vind je belangrijk en hoe tevreden ben je. Wanneer er gevraagd wordt wat je belangrijk vindt, gaat het erom wat je nu belangrijk vindt. 

Bijvoorbeeld bij de eerste uitspraak: je vindt het zeer belangrijk dat de zorgverleners vriendelijk zijn, zet dan een kruisje bij het cijfer 1. Let op: het gaat er bij deze vraag alleen om wat je belangrijk vindt en nog niet hoe tevreden je bent. 

De cijfers 1 t/m 5 betekenen:


1= zeer belangrijk


2= belangrijk


3= niet belangrijk en niet onbelangrijk


4= onbelangrijk


5= zeer onbelangrijk

Wanneer je niet in staat bent om een antwoord te geven, zet dan een kruisje onder n.v.t.

Hoe belangrijk vind je het dat ………











       
1  2  3  4  5 n.v.t.

01. de zorgverleners vriendelijk zijn?






□  □  □  □  □  □

02. je volledig vertrouwen hebt in de zorgverleners?




□  □  □  □  □  □

03. de zorgverleners luisteren naar wat je te zeggen hebt?



□  □  □  □  □  □

04. de zorgverleners voldoende op de hoogte zijn van jou en je leefsituatie? 

□  □  □  □  □  □

05. je niet lang hoeft te wachten in de wachtruimte?




□  □  □  □  □  □

06. de zorgverleners telefonisch goed bereikbaar zijn?




□  □  □  □  □  □

07. de zorgverleners de tijd voor je nemen?


   


□  □  □  □  □  □

08. je voldoende ruimte krijgt om vragen te stellen?




□  □  □  □  □  □

09. jouw ouders/verzorgers voldoende ruimte krijgen om vragen te stellen? 

□  □  □  □  □  □

10. de afspraken samen met jou worden gemaakt?



   
□  □  □  □  □  □

11. de zorgverleners jou en je ouders/verzorgers motiveren?



□  □  □  □  □  □

12. de zorgverleners begrijpelijke taal gebruiken?



        
□  □  □  □  □  □

13. de zorgverleners rekening houden met jouw gevoelens en die van je 

ouders/verzorgers?






        
□  □  □  □  □  □
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14. de zorgverleners met jou mee denken?




        
□  □  □  □  □  □

15. de zorgverleners informatie geven die nu van belang is? 

        

□  □  □  □  □  □

16. de zorgverleners goede begeleiding bieden voor jouw ouders/verzorgers? 

□  □  □  □  □  □

17. de zorgverleners goede begeleiding bieden voor jou?


        
□  □  □  □  □  □

18. de zorgverleners eerlijk zijn?






□  □  □  □  □  □

19. jijzelf bij de gesprekken wordt betrokken?





□  □  □  □  □  □

20. je ouders/verzorgers bij de gesprekken worden betrokken?



□  □  □  □  □  □

17. Hoe tevreden ben je over de zorgverlening van het kinderdiabetesteam?

Geef aan in hoeverre je het eens bent met de volgende uitspraken. De uitspraken komen overeen met de uitspraken van vraag 15, de vraag is alleen anders gesteld. Nu gaat het niet om het belang, maar hoe je de zorgverlening van het kinderdiabetesteam per zorgverlener hebt ervaren. Er wordt onderscheid gemaakt in 4 zorgverleners: kinderarts, diabetesverpleegkundige, diëtiste en psycholoog. 

Bijvoorbeeld bij de eerste uitspraak: je vindt dat de kinderarts vriendelijk is, je bent het helemaal eens met deze uitspraak zet dan een kruisje bij het cijfer 1. 

De cijfers 1 t/m 5 betekenen:


1= helemaal mee eens


2= mee eens


3= niet mee eens en niet mee oneens


4= mee oneens


5= helemaal mee oneens

Wanneer je niet in staat bent om een antwoord te geven, zet dan een kruisje onder n.v.t.

Onderstaande uitspraken hebben betrekking op de zorgverlening van de kinderarts.

























1  2  3  4  5 n.v.t.

01. De kinderarts is vriendelijk.







□  □  □  □  □  □

02. Ik heb volledig vertrouwen in de kinderarts.





□  □  □  □  □  □

03. De kinderarts luistert naar wat ik te zeggen heb.




□  □  □  □  □  □

04. De kinderarts is voldoende op de hoogte van mij en mijn leefsituatie.

□  □  □  □  □  □

05. Ik hoef niet lang te wachten in de wachtruimte.




□  □  □  □  □  □

06. De kinderarts is indien nodig telefonisch goed bereikbaar.



□  □  □  □  □  □
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07. De kinderarts neemt voldoende de tijd.





□  □  □  □  □  □

08. Ik krijg bij de kinderarts voldoende ruimte om vragen te stellen.


□  □  □  □  □  □

09. Mijn ouders/verzorgers krijgen bij de kinderarts voldoende ruimte om 

vragen te stellen.








□  □  □  □  □  □

10. De kinderarts maakt afspraken samen met mij.




□  □  □  □  □  □

11. De kinderarts kan mij en mijn ouders/verzorgers motiveren.



□  □  □  □  □  □

12. De kinderarts spreekt in begrijpelijke taal.





□  □  □  □  □  □

13. De kinderarts houdt rekening met mijn gevoelens.




□  □  □  □  □  □

14. De kinderarts denkt met mij mee.






□  □  □  □  □  □

15. De kinderarts geeft informatie die nu van belang is.




□  □  □  □  □  □
16. De kinderarts biedt goede begeleiding aan mij.




□  □  □  □  □  □

17. De kinderarts biedt goede begeleiding aan mijn ouders/verzorgers.


□  □  □  □  □  □

18. De kinderarts is eerlijk.







□  □  □  □  □  □

19. De kinderarts betrekt mij bij het gesprek.





□  □  □  □  □  □

20. De kinderarts betrekt mijn ouders/verzorgers bij het gesprek.


□  □  □  □  □  □

Onderstaande uitspraken hebben betrekking op de zorgverlening van de diabetesverpleegkundige.

























1  2  3  4  5 n.v.t.

01. De diabetesverpleegkundige is vriendelijk.





□  □  □  □  □  □

02. Ik heb volledig vertrouwen in de diabetesverpleegkundige.



□  □  □  □  □  □

03. De diabetesverpleegkundige luistert naar wat ik te zeggen heb.


□  □  □  □  □  □

04. De diabetesverpleegkundige is voldoende op de hoogte van mij en mijn

leefsituatie.








□  □  □  □  □  □

05. Ik hoef niet lang te wachten in de wachtruimte.




□  □  □  □  □  □

06. De diabetesverpleegkundige is indien nodig telefonisch goed bereikbaar.

□  □  □  □  □  □

07. De diabetesverpleegkundige neemt voldoende de tijd.



□  □  □  □  □  □
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08. Ik krijg bij de diabetesverpleegkundige voldoende ruimte om vragen te 

stellen.









□  □  □  □  □  □
09. Mijn ouders/verzorgers krijgen bij de diabetesverpleegkundige voldoende 

ruimte om vragen te stellen.






□  □  □  □  □  □

10. De diabetesverpleegkundige maakt afspraken samen met mij.


□  □  □  □  □  □

11. De diabetesverpleegkundige kan mij en mijn ouders/verzorgers motiveren.

□  □  □  □  □  □

12. De diabetesverpleegkundige spreekt in begrijpelijke taal.



□  □  □  □  □  □

13. De diabetesverpleegkundige houdt rekening met mijn gevoelens.


□  □  □  □  □  □

14. De diabetesverpleegkundige denkt met mij mee.




□  □  □  □  □  □

15. De diabetesverpleegkundige geeft informatie die nu van belang is.


□  □  □  □  □  □

16. De diabetesverpleegkundige biedt goede begeleiding aan mij.


□  □  □  □  □  □

17. De diabetesverpleegkundige biedt goede begeleiding aan mijn 

ouders/verzorgers.







□  □  □  □  □  □

18. De diabetesverpleegkundige is eerlijk.





□  □  □  □  □  □

19. De diabetesverpleegkundige betrekt mij bij het gesprek



□  □  □  □  □  □

20. De diabetesverpleegkundige betrekt mijn ouders/verzorgers bij het gesprek.

□  □  □  □  □  □

Onderstaande uitspraken hebben betrekking op de zorgverlening van de diëtiste.

























1  2  3  4  5 n.v.t.

01. De diëtiste is vriendelijk.







□  □  □  □  □  □

02. Ik heb volledig vertrouwen in de diëtiste.





□  □  □  □  □  □

03. De diëtiste luistert naar wat ik te zeggen heb.




□  □  □  □  □  □

04. De diëtiste is voldoende op de hoogte van mij en mijn leefsituatie.


□  □  □  □  □  □

05. Ik hoef niet lang te wachten in de wachtruimte.




□  □  □  □  □  □

06. De diëtiste is indien nodig telefonisch goed bereikbaar.



□  □  □  □  □  □

07. De diëtiste neemt voldoende de tijd.






□  □  □  □  □  □

08. Ik krijg bij de diëtiste voldoende ruimte om vragen te stellen.



□  □  □  □  □  □
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09. Mijn ouders/verzorgers krijgen bij de diëtiste voldoende ruimte om vragen 

te stellen.








□  □  □  □  □  □

10. De diëtiste maakt afspraken samen met mij.





□  □  □  □  □  □

11. De diëtiste kan mij en mijn ouders/verzorgers motiveren.



□  □  □  □  □  □

12. De diëtiste spreekt in begrijpelijke taal.





□  □  □  □  □  □

13. De diëtiste houdt rekening met mijn gevoelens.




□  □  □  □  □  □

14. De diëtiste denkt met mij mee.






□  □  □  □  □  □

15. De diëtiste geeft informatie die nu van belang is.




□  □  □  □  □  □

16. De diëtiste biedt goede begeleiding aan mij.





□  □  □  □  □  □

17. De diëtiste biedt goede begeleiding aan mijn ouders/verzorgers.


□  □  □  □  □  □

18. De diëtiste is eerlijk.








□  □  □  □  □  □

19. De diëtiste betrekt mij bij het gesprek.





□  □  □  □  □  □

20. De diëtiste betrekt mijn ouders/verzorgers bij het gesprek.



□  □  □  □  □  □

Onderstaande uitspraken hebben betrekking op de zorgverlening van de psycholoog.

Hoe vaak heb je de psycholoog gesproken?

□  Nooit (Ga verder met vraag 18)

□  Alleen tijdens het kennismakingsgesprek 

□  1 tot 3 keer

□  3 tot 6 keer

□  6 tot 10 keer

























1  2  3  4  5 n.v.t.

01. De psycholoog is vriendelijk.






□  □  □  □  □  □

02. Ik heb volledig vertrouwen in de psycholoog.




□  □  □  □  □  □
03. De psycholoog luistert naar wat ik te zeggen heb.




□  □  □  □  □  □

04. De psycholoog is voldoende op de hoogte van mij en mijn leefsituatie.

□  □  □  □  □  □

05. Ik hoef niet lang te wachten in de wachtruimte.




□  □  □  □  □  □

06. De psycholoog is indien nodig telefonisch goed bereikbaar.



□  □  □  □  □  □

07. De psycholoog neemt voldoende de tijd.





□  □  □  □  □  □
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08. Ik krijg bij de psycholoog voldoende ruimte om vragen te stellen.


□  □  □  □  □  □
09. Mijn ouders/verzorgers krijgen bij de psycholoog 

voldoende ruimte om vragen te stellen.





□  □  □  □  □  □

10. De psycholoog maakt afspraken samen met mij.




□  □  □  □  □  □

11. De psycholoog kan mij en mijn ouders/verzorgers motiveren.


□  □  □  □  □  □

12. De psycholoog spreekt in begrijpelijke taal.





□  □  □  □  □  □

13. De psycholoog houdt rekening met mijn gevoelens.




□  □  □  □  □  □

14. De psycholoog denkt met mij mee.






□  □  □  □  □  □

15. De psycholoog geeft informatie die nu van belang is.



□  □  □  □  □  □

16. De psycholoog biedt goede begeleiding aan mij.




□  □  □  □  □  □

17. De psycholoog biedt goede begeleiding aan mijn ouders/verzorgers.


□  □  □  □  □  □

18. De psycholoog is eerlijk.







□  □  □  □  □  □

19. De psycholoog betrekt mij bij het gesprek. 





□  □  □  □  □  □

20. De psycholoog betrekt mijn ouders/verzorgers bij het gesprek.


□  □  □  □  □  □
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Hieronder volgen een aantal algemene vragen. De vragen gaan over de zorgverlening van het kinderdiabetesteam. Kruis het antwoord wat voor jou het meest van toepassing is aan.

18. De zorgverlening van het kinderdiabetesteam geeft mij een veilig gevoel.


□  Helemaal mee eens


□  Mee eens


□  Niet mee eens en niet mee oneens


□  Mee oneens


□  Helemaal mee oneens

□  N.v.t. 

19. In welke mate ben je tevreden met de invulling van het diabetesspreekuur op de poli 
      waarbij je de kinderarts, diabetesverpleegkundige en diëtiste ontmoet?

□ Zeer tevreden

□ Tevreden

□ Niet tevreden en niet ontevreden

□ Ontevreden

□ Zeer ontevreden


□ N.v.t.

20. Hoe heb je het allereerste contact met het kinderdiabetesteam ervaren?      

□ Zeer goed 

□ Goed

□ Niet goed en niet slecht

□ Slecht

□ Zeer slecht

□ N.v.t.

21. Hieronder kun je kort aangeven hoe het diabetesteam volgens jou de zorgverlening kan 
      verbeteren.

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________​​​​​​​​​​​​​​​​_____________________________​​​​​​​​​​​​​​​​___​​​​​​​​​​​​​​​​___​​​​​​​​​​​​​​​​_____________________
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C. Groepspoli
We zouden graag te weten komen wat je vindt van de groepspoli’s die worden 

georganiseerd voor jeugdigen vanaf 11 jaar. 

22. Heb je weleens een groepspoli bezocht?

□ Ja

□ Nee. (Ga verder met vraag 40)

Hieronder staan een aantal vragen die betrekking hebben op de groepspoli’s.

Geef aan in hoeverre je het eens bent met de volgende uitspraken. Geef door middel van 

cijfer aan wat voor jou van toepassing is.

De cijfers 1 t/m 5 betekenen: 


1= zeer tevreden


2= tevreden


3= niet tevreden en niet mee ontevreden


4= ontevreden


5= zeer ontevreden

Onderstaande uitspraken hebben betrekking op het thema ‘sport’.

23. Heb je de groepspoli met het thema ‘sport’ bezocht? 

      (11 t/m 18 jaar, onder begeleiding van een kinderfysiotherapeut)

□ Ja

□ Nee. (Ga verder met vraag 25)

Hoe tevreden ben je over…

1  2  3  4  5 n.v.t.

het algemeen over het thema ‘sport’?






□  □  □  □  □  □

de duur van het thema ‘sport’?







□  □  □  □  □  □

de begeleiding tijdens het thema ‘sport’?





□  □  □  □  □  □

leerzaamheid van het thema ‘sport’?






□  □  □  □  □  □

24. Welke sport in dit thema heb je als leukste ervaren?

__​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​_____________________________________​​​​​__
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Onderstaande uitspraken hebben betrekking op het thema ‘basistechnieken en kennis van diabetes’.

25. Heb je de groepspoli met het thema ‘basistechnieken en kennis van diabetes’ bezocht?


 (vanaf 11 jaar, onder begeleiding van 2 diabetesverpleegkundigen en een laborant)

□ Ja

□ Nee. (Ga verder met vraag 26)
Hoe tevreden ben je over…

1  2  3  4  5  nvt

het thema ‘basistechnieken en kennis van diabetes’?




□  □  □  □  □  □

de duur van het thema ‘basistechnieken en kennis van diabetes’?


□  □  □  □  □  □

de begeleiding tijdens het thema ‘basistechnieken en kennis van diabetes’?

□  □  □  □  □  □

leerzaamheid van het thema ‘basistechnieken en kennis van diabetes’?


□  □  □  □  □  □

de locatie waar het thema ‘basistechnieken en kennis van diabetes’  

plaatsvindt?









□  □  □  □  □  □

Onderstaande uitspraken hebben betrekking op het thema ‘spel’

26. Heb je de groepspoli met het thema ‘spel’ bezocht?


 (Vanaf 12 jaar, onder begeleiding van 2 diabetesverpleegkundigen)

□ Ja

□ Nee. (Ga verder met vraag 27)

Hoe tevreden ben je over…

1  2  3  4  5 n.v.t.

het thema ‘spel’?








□  □  □  □  □  □

de duur van het thema ‘spel’?







□  □  □  □  □  □

de begeleiding tijdens het thema ‘spel’?






□  □  □  □  □  □

leerzaamheid van het thema ‘spel’?






□  □  □  □  □  □

de locatie waar het thema ‘spel’ plaatsvindt?





□  □  □  □  □  □
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Onderstaande uitspraken hebben betrekking op het thema ‘koken’

27. Heb je de groepspoli met het thema ‘koken’ in het Ronald McDonaldhuis bezocht?


 (vanaf 13 jaar, onder begeleiding van een diabetesverpleegkundige en een diëtiste)

□ Ja

□ Nee. (Ga verder met vraag 28)

Hoe tevreden ben je over…

1  2  3  4  5 n.v.t.

het thema ‘koken’?








□  □  □  □  □  □

de duur van het thema ‘koken’?







□  □  □  □  □  □

de begeleiding tijdens het thema ‘koken’?





□  □  □  □  □  □

leerzaamheid van het thema ‘koken’?






□  □  □  □  □  □

de locatie waar het thema ‘koken’ plaatsvindt?





□  □  □  □  □  □

Onderstaande uitspraken hebben betrekking op het thema ‘diabetes de baas’

28. Heb je de groepspoli ‘diabetes de baas’ bezocht?


 (vanaf 14 jaar, onder begeleiding van 2 psychologen)

□ Ja

□ Nee. (Ga verder met vraag 29)
Hoe tevreden ben je over…

1  2  3  4  5 n.v.t.

het thema ‘diabetes de baas’?







□  □  □  □  □  □
de duur van het thema ‘diabetes de baas’?





□  □  □  □  □  □

de begeleiding tijdens het thema ‘diabetes de baas’?




□  □  □  □  □  □

leerzaamheid van het thema ‘diabetes de baas’?




□  □  □  □  □  □

de locatie waar het thema ‘diabetes de baas’ plaatsvindt?



□  □  □  □  □  □
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Onderstaande uitspraken hebben betrekking op het thema ‘zelfmanagement’
29. Heb je de groepspoli ‘zelfmanagement’ bezocht?

(vanaf 15 jaar, onder begeleiding van een diabetesverpleegkundige en een kinderarts)

□ Ja

□ Nee. (Ga verder met vraag 30)

Hoe tevreden ben je over…

1  2  3  4  5 n.v.t.

het thema ‘zelfmanagement’?







□  □  □  □  □  □

de duur van het thema ‘zelfmanagement’?





□  □  □  □  □  □

de begeleiding tijdens het thema ‘zelfmanagement’?




□  □  □  □  □  □

leerzaamheid van het thema ‘zelfmanagement’?




□  □  □  □  □  □

de locatie waar het thema ‘zelfmanagement’ plaatsvindt?



□  □  □  □  □  □

Onderstaande uitspraken hebben betrekking op het thema ‘transitie naar de internist’

30. Heb je de groepspoli ‘transitie naar de internist’ bezocht?

(vanaf 16 jaar, onder begeleiding van een internist en een diabetesverpleegkundigen)

□ Ja

□ Nee. (Ga verder met vraag 31)
Hoe tevreden ben je over…


1  2  3  4  5 n.v.t.

het thema ‘transitie naar de internist’?






□  □  □  □  □  □

de duur van het thema ‘transitie naar de internist’?




□  □  □  □  □  □

de begeleiding tijdens het thema ‘transitie naar de internist’?



□  □  □  □  □  □

leerzaamheid van het thema ‘transitie naar de internist’?



□  □  □  □  □  □

de locatie waar het thema ‘transitie naar de internist’ plaatsvindt?


□  □  □  □  □  □

Hieronder staan een aantal algemene vragen die betrekking hebben op de groepspoli’s.

Kruis aan welk antwoord op jou van toepassing is. 

31. Wat vind je van de grootte van de groep bij de groepspoli’s?

□ Veel te groot

□ Te groot

□ Goed

□ Te klein

□ Veel te klein
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32. Hoe vind je het tijdstip waarop de groepspoli’s plaatsvinden?

□ Veel te laat

□ Te laat

□ Goed

□ Te vroeg

□ Veel te vroeg

33. Voel je je door de groepspoli’s meer zelfstandig met betrekking tot je diabetes dan voor
      heen?

□ Ja, ik voel me zelfstandiger

□ Ja, ik voel me een beetje zelfstandiger 

□ Hetzelfde

□ Nee, ik voel me een beetje minder zelfstandig

□ Nee, ik voel me minder zelfstandig

34. Doe je meer zelfstandig met betrekking tot je diabetes sinds je de groepspoli’s bezoekt?

□ Ja, ik doe meer zelfstandig

□ Ja, ik doe een beetje meer zelfstandiger 

□ Hetzelfde

□ Nee, ik doe me een beetje minder zelfstandig

□ Nee, ik doe minder zelfstandig

35. Vind je dat je ouders/verzorgers voldoende betrokken worden bij de zorg voor jou?

□ Ja

□ Nee

36. Heb je er behoefte aan dat je ouders/verzorgers deelnemen aan groepsbijeenkomsten 
      met ouders van leeftijdsgenoten?

□ Ja

□ Nee

37. Hoe tevreden ben je over de voorbereiding, van het kinderdiabetesteam, op de overgang 
      naar de internist? 

□ Zeer tevreden

□ Tevreden

□ Niet tevreden en niet ontevreden

□ Ontevreden

□ Zeer ontevreden

□ N.v.t.

38. Wat vind je de ideale leeftijd om over te gaan naar volwassenenzorg?

□ 15/16 jaar

□ 16/17 jaar

□ 17/18 jaar

□ 18/19 jaar

□ 19 jaar en ouder
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39. Hieronder kun je nog kort aangeven hoe de groepspoli’s in jouw ogen verbeterd 
      kunnen worden.

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
D. Welzijn 
We willen graag weten hoe je je de laatste tijd hebt gevoeld. 

We hebben twee dezelfde vragen opgesteld, je kunt zelf de keuze maken welke je in wilt vullen. Dit kun je doen door een cirkel te zetten om het antwoord dat voor jou het meest van toepassing is. 

40. Ik voel me de laatste tijd…

     Heel goed
         

   goed
                  normaal
                  treurig

         zeer treurig

[image: image5.wmf]
Ik voel me de laatste tijd...

Heel goed



  goed




  normaal




  treurig



zeer treurig

Hartelijk dank voor je medewerking!
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A. Algemene gegevens

1. Wat is uw geslacht?

□ Man

□ Vrouw

2. Wat is uw leeftijd?

_______Jaar

3. Wat is u hoogst genoten opleiding?

□ Lager onderwijs

□ LBO

□ MAVO

□ HAVO/VWO

□ MBO

□ HBO

□ WO

□ Anders, namelijk…………………….

4. Bent u in Nederland geboren?

□ Ja (Ga verder naar vraag 7)

□ Nee

5. In welk land bent u geboren?

_____________________

6. Hoe oud was u toen u in Nederland kwam wonen?

_______Jaar

7. Wat is uw burgerlijke status?

□ Alleenstaand

□ Samenwonend

□ Gehuwd

□ Weduwe/weduwnaar

8. Hoeveel kinderen heeft u?

□ Één (ga verder naar vraag 10)

□ Twee

□ Drie

□ Meer dan drie

9. Bij welk kind is de diagnose diabetes vastgesteld?

□ Eerste kind

□ Tweede kind

□ Derde kind

□ Anders, namelijk…………………….
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10. Hoe lang is het geleden dat de diagnose diabetes bij uw kind gesteld is?

□ Een halfjaar geleden

□ Halfjaar tot een jaar geleden

□ Jaar tot twee jaar geleden

□ Twee tot vijf jaar geleden

□ Vijf tot tien jaar geleden

□ Langer dan tien jaar geleden

11. Hoe oud was uw kind toen de diagnose diabetes gesteld werd?

□ Jonger dan vijf jaar

□ Tussen de vijf en tien jaar

□ Tussen de elf en vijftien jaar

□ Ouder dan vijftien jaar

12. Hoe wordt de huidige insuline van uw kind toegediend?

□ Via een insulinepomp

□ Via een insulinepen

□ Anders, namelijk…………………….

13. In welk ziekenhuis wordt uw kind behandeld?

□ St. Elisabeth ziekenhuis Tilburg

□ TweeSteden ziekenhuis Tilburg

14. Hoe vaak is uw kind sinds de diagnose diabetes opgenomen in het ziekenhuis voor    
      zijn/haar diabetes?

□ Opname is niet nodig geweest. (ga verder naar vraag 16)

□ Eenmaal

□ Tweemaal

□ Meer dan tweemaal

15. In welke periode(s) heeft/hebben deze opname(s) plaatsgevonden?

□ Eerste jaar waarin de diagnose gesteld is

□ Opnames zijn verspreid over meerdere jaren

□ Opname is afgelopen jaar geweest

□ Anders, namelijk…………………….
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B. Diabeteszorgverlening

16. Wat vindt u belangrijk in de begeleiding en bij de behandeling van uw kind?

In dit onderdeel wordt er bekeken hoe u de zorgverlening van het diabetesteam heeft ervaren, of u tevreden was en wat u belangrijk vindt. Indien gevraagd wordt wat u belangrijk vindt, gaat het erom wat u nu belangrijk vindt. Bijvoorbeeld bij de eerste uitspraak: u vindt het zeer belangrijk dat men vriendelijk is, zet dan een kruisje bij het cijfer 1. Let op: het gaat er alleen om wat u belangrijk vindt en nog niet hoe tevreden u bent. 

De cijfers 1 t/m 5 stellen het volgende voor:


1= zeer belangrijk


2= belangrijk


3= niet belangrijk en niet onbelangrijk


4= onbelangrijk


5= zeer onbelangrijk

Wanneer u niet in staat bent om een oordeel te geven, zet dan een kruisje onder n.v.t.

Hoe belangrijk vindt u het dat ………

























1  2  3  4  5 n.v.t.

01. de zorgverleners vriendelijk zijn?






□  □  □  □  □  □

02. u volledig vertrouwen heeft in de zorgverleners?




□  □  □  □  □  □

03. de zorgverleners luisteren naar wat u te zeggen heeft?



□  □  □  □  □  □

04. de zorgverleners voldoende op de hoogte zijn van de leefsituatie?


□  □  □  □  □  □

05. u niet lang hoeft te wachten in de wachtruimte?




□  □  □  □  □  □

06. de zorgverleners telefonisch goed bereikbaar zijn?




□  □  □  □  □  □

07. de zorgverleners de tijd voor u nemen?





□  □  □  □  □  □

08. u voldoende ruimte krijgt om vragen te stellen?




□  □  □  □  □  □

09. uw kind voldoende ruimte krijgt om vragen te stellen?



□  □  □  □  □  □

10. de afspraken in samenspraak met u worden gemaakt?



□  □  □  □  □  □

11. de zorgverleners u en uw kind motiveren?





□  □  □  □  □  □

12. de zorgverleners een voor u begrijpelijke taal spreken?



□  □  □  □  □  □

13. de zorgverleners rekening houden met uw gevoelens 

en die van uw kind?







□  □  □  □  □  □
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14. de zorgverleners met u mee denken?





□  □  □  □  □  □

15. de zorgverleners informatie geven die actueel is?




□  □  □  □  □  □

16. de zorgverleners goede begeleiding bieden voor ouders?



□  □  □  □  □  □

17. de zorgverleners goede begeleiding bieden voor het kind?



□  □  □  □  □  □

18. de zorgverleners eerlijk zijn?






□  □  □  □  □  □

19. uw kind bij de gesprekken betrokken wordt?





□  □  □  □  □  □

20. u bij de gesprekken betrokken wordt?





□  □  □  □  □  □

17. Hoe tevreden bent u over de hulpverlening van het kinderdiabetesteam?

Geef aan in hoeverre u het eens bent met de volgende uitspraken. De uitspraken komen overeen met de uitspraken van vraag 15, de vraag is alleen anders gesteld. Nu gaat het niet om het belang, maar hoe u de zorgverlening van het kinderdiabetesteam per zorgverlener heeft ervaren. Er wordt onderscheid gemaakt in 4 zorgverleners: kinderarts, diabetesverpleegkundige, diëtiste en psycholoog. Bijvoorbeeld bij de eerste uitspraak: u vindt dat de kinderarts vriendelijk is, u bent het helemaal eens met deze uitspraak zet dan een kruisje bij het cijfer 1. 

De cijfers 1 t/m 5 stellen het volgende voor:


1= helemaal mee eens


2= mee eens


3= neutraal


4= mee oneens


5= helemaal mee oneens

Wanneer u niet in staat bent om een oordeel te geven, zet dan een kruisje onder n.v.t.

Onderstaande uitspraken hebben betrekking op de zorgverlening van de kinderarts.

























1  2  3  4  5 n.v.t.

01. De kinderarts is vriendelijk.







□  □  □  □  □  □

02. Ik heb volledig vertrouwen in de kinderarts.





□  □  □  □  □  □

03. De kinderarts luistert naar wat ik te zeggen heb.




□  □  □  □  □  □

04. De kinderarts is voldoende op de hoogte van 

mijn kind en zijn leefsituatie.






□  □  □  □  □  □

05. Ik hoef niet lang te wachten in de wachtruimte.




□  □  □  □  □  □

06. De kinderarts is indien nodig telefonisch goed bereikbaar.



□  □  □  □  □  □
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07. De kinderarts neemt voldoende de tijd.





□  □  □  □  □  □

08. Ik krijg bij de kinderarts voldoende ruimte om vragen te stellen.


□  □  □  □  □  □

09. Mijn kind krijgt bij de kinderarts voldoende ruimte om vragen te stellen.

□  □  □  □  □  □

10. De kinderarts maakt in samenspraak afspraken.




□  □  □  □  □  □

11. De kinderarts kan mij en mijn kind motiveren.




□  □  □  □  □  □

12. De kinderarts spreekt in begrijpelijke taal.





□  □  □  □  □  □

13. De kinderarts houdt rekening met mijn gevoelens.




□  □  □  □  □  □

14. De kinderarts denkt met mij mee.






□  □  □  □  □  □

15. De kinderarts geeft informatie die actueel is.





□  □  □  □  □  □

16. De kinderarts biedt goede begeleiding aan mij als ouder/verzorger.


□  □  □  □  □  □

17. De kinderarts biedt goede begeleiding aan mijn kind.



□  □  □  □  □  □

18. De kinderarts is eerlijk.







□  □  □  □  □  □

19. De kinderarts betrekt mijn kind bij het gesprek.




□  □  □  □  □  □

20. De kinderarts betrekt mij bij het gesprek
.




□  □  □  □  □  □

Onderstaande uitspraken hebben betrekking op de zorgverlening van de diabetesverpleegkundige.

























1  2  3  4  5 n.v.t.

01. De diabetesverpleegkundige is vriendelijk.





□  □  □  □  □  □

02. Ik heb volledig vertrouwen in de diabetesverpleegkundige.



□  □  □  □  □  □

03. De diabetesverpleegkundige luistert naar wat ik te zeggen heb.


□  □  □  □  □  □

04. De diabetesverpleegkundige is voldoende op de hoogte 

van mijn kind en zijn leefsituatie.





□  □  □  □  □  □

05. Ik hoef niet lang te wachten in de wachtruimte.




□  □  □  □  □  □

06. De diabetesverpleegkundige is indien nodig telefonisch 

goed bereikbaar.







□  □  □  □  □  □

07. De diabetesverpleegkundige neemt voldoende de tijd.



□  □  □  □  □  □
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08. Ik krijg bij de diabetesverpleegkundige voldoende ruimte 

om vragen te stellen.







□  □  □  □  □  □

09. Mijn kind krijgt bij de diabetesverpleegkundige voldoende ruimte om 

vragen te stellen.







□  □  □  □  □  □

10. De diabetesverpleegkundige maakt in samenspraak afspraken.


□  □  □  □  □  □

11. De diabetesverpleegkundige kan mij en mijn kind motiveren.


□  □  □  □  □  □

12. De diabetesverpleegkundige spreekt in begrijpelijke taal.



□  □  □  □  □  □

13. De diabetesverpleegkundige houdt rekening met mijn gevoelens.


□  □  □  □  □  □

14. De diabetesverpleegkundige denkt met mij mee.




□  □  □  □  □  □

15. De diabetesverpleegkundige geeft informatie die actueel is.



□  □  □  □  □  □

16. De diabetesverpleegkundige biedt goede begeleiding aan mij als 

ouder/verzorger.







□  □  □  □  □  □

17. De diabetesverpleegkundige biedt goede begeleiding aan mijn kind.


□  □  □  □  □  □

18. De diabetesverpleegkundige is eerlijk.





□  □  □  □  □  □

19. De diabetesverpleegkundige betrekt mijn kind bij het gesprek.


□  □  □  □  □  □

20. De diabetesverpleegkundige betrekt mij bij het gesprek.



□  □  □  □  □  □

Onderstaande uitspraken hebben betrekking op de zorgverlening van de diëtiste.

























1  2  3  4  5 n.v.t.

01. De diëtiste is vriendelijk.







□  □  □  □  □  □

02. Ik heb volledig vertrouwen in de diëtiste.





□  □  □  □  □  □

03. De diëtiste luistert naar wat ik te zeggen heb.




□  □  □  □  □  □

04. De diëtiste is voldoende op de hoogte van mijn kind en zijn leefsituatie.

□  □  □  □  □  □

05. Ik hoef niet lang te wachten in de wachtruimte.




□  □  □  □  □  □

06. De diëtiste is indien nodig telefonisch goed bereikbaar.



□  □  □  □  □  □

07. De diëtiste neemt voldoende de tijd.






□  □  □  □  □  □

08. Ik krijg bij de diëtiste voldoende ruimte om vragen te stellen.



□  □  □  □  □  □
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09. Mijn kind krijgt bij de diëtiste voldoende ruimte om vragen te stellen.


□  □  □  □  □  □

10. De diëtiste maakt in samenspraak afspraken.




□  □  □  □  □  □

11. De diëtiste kan mij en mijn kind motiveren.





□  □  □  □  □  □

12. De diëtiste spreekt in begrijpelijke taal.





□  □  □  □  □  □

13. De diëtiste houdt rekening met mijn gevoelens.




□  □  □  □  □  □

14. De diëtiste denkt met mij mee.






□  □  □  □  □  □

15. De diëtiste geeft informatie die actueel is.





□  □  □  □  □  □

16. De diëtiste biedt goede begeleiding aan mij als ouder/verzorger.


□  □  □  □  □  □

17. De diëtiste biedt goede begeleiding aan mijn kind.




□  □  □  □  □  □

18. De diëtiste is eerlijk.








□  □  □  □  □  □

19. De diëtiste betrekt mijn kind bij het gesprek.





□  □  □  □  □  □

20. De diëtiste betrekt mij bij het gesprek.





□  □  □  □  □  □

Onderstaande uitspraken hebben betrekking op de zorgverlening van de psycholoog.

Hoe vaak heeft u de psycholoog gesproken?

□  Nooit (Ga verder met vraag 18)

□  Alleen tijdens het kennismakingsgesprek  

□  1 tot 3 keer

□  3 tot 6 keer

□  6 tot 9 keer

□  10 of meer

























1  2  3  4  5 n.v.t.

01. De psycholoog is vriendelijk.






□  □  □  □  □  □

02. Ik heb volledig vertrouwen in de psycholoog.




□  □  □  □  □  □

03. De psycholoog luistert naar wat ik te zeggen heb.




□  □  □  □  □  □

04. De psycholoog is voldoende op de hoogte van mijn 

kind en zijn leefsituatie.






□  □  □  □  □  □

05. Ik hoef niet lang te wachten in de wachtruimte.




□  □  □  □  □  □

06. De psycholoog is indien nodig telefonisch goed bereikbaar.



□  □  □  □  □  □
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07. De psycholoog neemt voldoende de tijd.





□  □  □  □  □  □

08. Ik krijg bij de psycholoog voldoende ruimte om vragen te stellen.


□  □  □  □  □  □

09. Mijn kind krijgt bij de psycholoog voldoende ruimte om vragen te stellen.

□  □  □  □  □  □

10. De psycholoog maakt in samenspraak afspraken.




□  □  □  □  □  □

11. De psycholoog kan mij en mijn kind motiveren.




□  □  □  □  □  □

12. De psycholoog spreekt in begrijpelijke taal.





□  □  □  □  □  □

13. De psycholoog houdt rekening met mijn gevoelens.




□  □  □  □  □  □

14. De psycholoog denkt met mij mee.






□  □  □  □  □  □

15. De psycholoog geeft informatie die actueel is.




□  □  □  □  □  □

16. De psycholoog biedt goede begeleiding aan mij als ouder/verzorger.


□  □  □  □  □  □

17. De psycholoog biedt goede begeleiding aan mijn kind.



□  □  □  □  □  □

18. De psycholoog is eerlijk.







□  □  □  □  □  □

19. De psycholoog betrekt mijn kind bij het gesprek.




□  □  □  □  □  □

20. De psycholoog betrekt mij bij het gesprek.





□  □  □  □  □  □
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Hieronder treft u nog een aantal algemene vragen aan. De vragen gaan over de zorgverlening van het kinderdiabetesteam. Kruis het antwoord aan dat voor u van toepassing is.

18. De zorgverlening van het kinderdiabetesteam geeft mij een veilig gevoel.


□ Helemaal mee eens


□ Mee eens


□ Niet mee eens en niet mee oneens


□ Mee oneens


□ Helemaal mee oneens


□ N.v.t.

19. In welke mate bent u tevreden met de invulling van het diabetesspreekuur op de poli        
      waarbij u de kinderarts, diabetesverpleegkundige en diëtiste ontmoet?

□ Zeer tevreden

□ Tevreden

□ Niet tevreden en niet ontevreden

□ Ontevreden

□ Zeer ontevreden

□ N.v.t.

20. Hoe heeft u het allereerste contact met het kinderdiabetesteam ervaren?


□ Zeer goed


□ Goed


□ Niet goed en niet slecht


□ Slecht


□ Zeer slecht


□ N.v.t.

21. Hieronder kunt u nog kort aangeven hoe het diabetesteam in u ogen de dienstverlening          
     mogelijk kan verbeteren of u kan een toelichting geven op u antwoorden.

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
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C. Groepspoli
We zouden graag te weten komen wat u vindt van de groepspoli’s die worden georganiseerd voor uw kind (vanaf 11 jaar). Hieronder staan een aantal vragen die betrekking hebben op de groepspoli’s.

22. Heeft uw kind weleens een groepspoli bezocht?

□ Ja

□ Nee. (Ga verder met vraag 33)

23. Hoe tevreden bent u over het algemeen over de groepspoli’s die voor uw kind worden 
      georganiseerd?

□ Zeer tevreden

□ Tevreden

□ Niet tevreden en niet ontevreden

□ Ontevreden

□ Zeer ontevreden

24. Hoe vindt u het tijdstip waarop de groepspoli’s voor uw kind plaatsvinden?

□ Veel te laat

□ Te laat

□ Goed

□ Te vroeg

□ Veel te vroeg

25. Heeft u het idee dat de groepspoli’s leerzaam of nuttig zijn voor uw kind?

□ Zeer leerzaam/nuttig

□ Een beetje leerzaam/nuttig

□ Neutraal

□ Niet leerzaam/nuttig

□ Absoluut niet leerzaam/nuttig

26. Heeft u het idee dat uw kind zich door de groepspoli’s meer zelfstandig voelt voor 
      zijn/haar diabetes?

□ Ja, zelfstandiger

□ Ja, beetje zelfstandiger

□ Hetzelfde

□ Nee, beetje minder zelfstandig

□ Nee, minder zelfstandig

27. Heeft u het idee dat uw kind door de groepspoli’s meer zelfstandig doet voor zijn/haar 

      diabetes?

□ Ja, doet meer zelfstandig

□ Ja, doet een beetje meer zelfstandig

□ Hetzelfde


□ Nee, doet een beetje minder zelfstandig


□ Nee, doet minder zelfstandig

28. Heeft u het idee dat u minder betrokken wordt bij de zorg voor uw kind sinds uw kind 
      groepspoli’s volgt?

□ Ja

□ Nee

Patiënttevredenheidsonderzoek Kinderdiabetesteam Tilburg

Vragenlijst voor de ouders

29. Zou u als ouder/verzorger behoefte hebben om deel te nemen aan groepsbijeenkomsten 
      met ouders van kinderen met diabetes?

□ Ja

□ Nee

30. Hoe tevreden bent u over hoe het kinderdiabetesteam u en uw kind voorbereidt op de 
      overgang naar volwassenenzorg?

□ Zeer tevreden

□ Tevreden

□ Niet tevreden en niet ontevreden

□ Ontevreden

□ Zeer ontevreden

□ N.v.t.

31. Wat vindt u de ideale leeftijd voor uw kind om over te gaan naar volwassenenzorg?

□ 15/16 jaar


□ 16/17 jaar


□ 17/18 jaar


□ 18/19 jaar


□ 19 jaar en ouder

32. Hieronder kunt u nog kort aangeven hoe u de groepspoli’s in uw ogen mogelijk verbeterd 
      kunnen worden of u kunt een toelichting geven op uw antwoorden.

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​

D. Welzijn kind

We willen graag weten hoe u denkt dat uw kind zich de laatste tijd heeft gevoeld. Dit kunt u doen door een cirkel te zetten om het antwoord dat het meest van toepassing is. 

33. Mijn kind voelt zich de laatste tijd…

Heel goed 

goed 

normaal 

treurig 

zeer treurig

Hartelijk dank voor uw medewerking!
Bijlage VI Reminders (herinneringsbrieven) voor kinderen en ouders

Op de volgende pagina’s bevinden zich de begeleidende brieven voor zowel de kinderen als de ouders.
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   Kinderdiabetesteam Tilburg


Tilburg, 

Beste


,
Wij hebben je onlangs benaderd in verband met het patiënttevredenheidsonderzoek bij het kinderdiabetesteam van het St. Elisabeth ziekenhuis en het TweeSteden ziekenhuis. We hebben je toen gevraagd om een vragenlijst in te vullen, welke het doel had de dienstverlening van het kinderdiabetesteam te beoordelen en eventuele verbeterpunten aan te geven. Het is van belang dat zoveel mogelijk kinderen en ouders de vragenlijst invullen. Niet alleen jij kunt hiervan profiteren, maar ook aan nieuwe kinderen kan een nog betere hulpverlening geboden worden.

Misschien denk je wel: “ja maar ik ben toch tevreden, voor mij hoeft de hulpverlening niet te verbeteren, waarom zou ik een vragenlijst invullen?” Of misschien ben je heel erg ontevreden over de dienstverlening. Toch is de mening van ieder kind waardevol, of je nu tevreden bent of niet. We willen je dan ook vragen om de vragenlijst in te vullen en voor 

op te sturen. Heb je dit al gedaan, dan kun je deze brief als ‘niet verzonden’ beschouwen. We willen nogmaals benadrukken, dat de verwerking van de gegevens volstrekt anoniem plaatsvindt.

Bij voorbaat dank voor je medewerking en veel succes bij het invullen.

Met vriendelijke groet,

Studenten hbo-verpleegkunde Fontys Hogeschool Eindhoven

Postadres: TweeSteden ziekenhuis: 
Postbus 90107, 5000 LA Tilburg, 013-4655565

Postadres: St. Elisabeth Ziekenhuis: Postbus 90151, 5000 LC Tilburg, 013-5391313







   Kinderdiabetesteam Tilburg


Tilburg, 

Geachte heer/mevrouw,

Wij hebben u onlangs benaderd in verband met het patiënttevredenheidsonderzoek bij het kinderdiabetesteam van het St. Elisabeth ziekenhuis en het TweeSteden ziekenhuis. Wij hebben u toen gevraagd om een vragenlijst in te vullen, welke het doel had de dienstverlening van het kinderdiabetesteam te beoordelen en eventuele verbeterpunten aan te geven. Het is van belang dat zoveel mogelijk kinderen en hun ouders de vragenlijst invullen. Niet alleen u kunt hiervan profiteren, maar ook aan nieuwe patiënten kan een nog betere hulpverlening geboden worden. 

Misschien denkt u wel: “ja, maar ik ben toch tevreden, voor mij hoeft de hulpverlening niet te verbeteren, waarom zou ik een vragenlijst invullen?” Of misschien bent u heel erg ontevreden over de dienstverlening. Toch is de mening van iedere ouder waardevol, of u nu tevreden bent of niet. Willen wij u dan ook vragen om de vragenlijst in te vullen en voor 

aan ons op te sturen. Heeft u dit reeds gedaan, dan kunt u deze brief als ‘niet verzonden’ beschouwen. Wij willen nogmaals benadrukken, dat de verwerking van de gegevens volstrekt anoniem plaatsvindt. 

Bij voorbaat dank voor uw medewerking en veel succes bij het invullen.

Met vriendelijke groet,

Studenten hbo-verpleegkunde Fontys Hogeschool Eindhoven

Postadres: TweeSteden ziekenhuis: 
Postbus 90107, 5000 LA Tilburg, 013-4655565

Postadres: St. Elisabeth Ziekenhuis: Postbus 90151, 5000 LC Tilburg, 013-5391313
Bijlage VII. Overzicht inhoud cd-rom
	Naam bestand


	Documentvorm
	Inhoud bestand

	Bestand enquêtenummers
	Excel
	Document om gegevens van de kinderen in te voeren voor versturen van de enquêtes.



	Brief kind
	Word
	Begeleidende brief voor het kind als begeleiding bij de enquête.



	Brief ouders


	Word
	Begeleidende brief voor de ouder als begeleiding bij de enquête.



	Data enquête 1

	SPSS
	Ingevoerde antwoorden van afname van de enquête in mei 2008. 


	Enquête kind


	Word
	Volledige enquête voor kinderen/jeugdigen.



	Enquête ouders


	Word
	Volledige enquête voor ouders.

	Output data enquêtes 15
	SPSS
	Output bestand behorend bij het bestand ‘data enquête 1’. In dit bestand zijn de allerlaatste wijzigingen bijgehouden van het bestand ‘data enquête 1’.



	Output variabelen 1
	SPSS
	Output bestand behorend bij het bestand ‘variabelen enquête’. In dit bestand zijn de allerlaatste wijzigingen bijgehouden van het bestand ‘variabelen enquête’.



	Variabelen enquête
	SPSS
	Ingevoerde variabelen van beide enquêtes. In dit bestand kunnen antwoorden van een volgende evaluatie worden ingevoerd.
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