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Leesevejledning

Rapporten omhandler resultatet af en patienttilfredshedsundersogelse i
februar 2004 blandt indlagte patienter pa:

Kirurgisk Afdeling L, Arhus Sygehus

Rapporten er en standardrapport. Det er siledes leseren selv, der mé ud-
drage konklusionerne af de opstillede analyser.

Rapporten igennem laegges der op til, at afdelingen kan sammenligne sig
med tidligere patienttilfredshedsmélinger og med resultaterne fra andre
sengeafdelinger. | det omfang sddanne mélinger endnu ikke foreligger, er
der sat en streg i tabellerne.

I rapporten er det patienterne, der har ordet. Hermed ikke sagt, at det er
den objektive sandhed, som kommer frem. Sygehuse er funktions- og fag-
opdelte, og det er i realiteten kun patienten, der oplever det samlede for-
leb, herunder om oplevelsen var karakteriseret af kontinuitet, koordine-
ring, god kommunikation og god faglig kvalitet. Den patientoplevede
kvalitet og den professionelle faglige kvalitet er begge nedvendige for en
god sundhedsfaglig kvalitet.

Der gives her en oversigt over rapportens afsnit, sa laeseren hurtigt kan
finde hen til de afsnit, som har hovedinteressen. Forst er der fire afsnit om
undersggelsens rammer: Baggrunden, formalet, metoden og lidt om op-
folgning. Det er valgt at medtage de indledende tekster i alle rapporter, da
rapporterne ikke altid lases i sammenhang. For den der kender disse, kan
leesningen begynde med afsnit 1 eller direkte med undersogelsesresulta-
terne i afsnit 3:

Afsnit 1: Om afdelingen

Resultaterne fra afdelingens indlagte patienter kan ikke ses losrevet fra,
hvilken afdeling resultaterne kommer fra. I afsnittet gives derfor et kort
rids af afdelingens karakteristika, herunder en rackke statistiske oplysnin-
ger om antal indlagte, lokaleforhold, antal afsnit, specialer mv.

Afsnit 2: Rapportens datagrundlag

Her kan det ses, hvor mange indlagte patienter, der er sendt skemaer ud
til, og hvor mange der har svaret. Herudover er der gennemfort en bort-
faldsanalyse for at synliggere, i hvilken grad der er tale om en repraesenta-
tiv undersggelse. Her fremgar det ogsa, hvilke andre sengeafdelinger, der
er valgt i rapporten som sammenligningsgrundlag.
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Afsnit 3: De indlagte patienter

I undersggelsen er der stillet en rakke baggrundsspergsmal til patien-
terne. Spergsmalene har i sig selv interesse ved at give et billede af senge-
afdelingens patientsammensatning. Baggrundsoplysningerne bruges her-
udover i bilag 2 til at se, om der er forskelle pa disse patientgruppers
oplevelse af indleeggelsesforlgbet.

Afsnit 4: Tolv spergsmal om tilfredshed

Det er her den travle laeser kan sld ned for at danne sig et overblik. Her
stilles der 12 positivt formulerede udsagn, som patienten skal tage stilling
til, om han eller hun har faet opfyldt i forbindelse med indlaeggelsen. Hvis
der tidligere er foretaget maling pa afdelingen, kan man se, hvordan sva-
rene var sidst. Og der er mulighed for sammenligning med patientsvar fra
andre afdelinger. @nsker man at se, hvordan svarene varierer mellem
patientgrupperne pa afdelingen, kan man ga til bilag 2. Det er f.eks. her,
at man kan se, om patienterne pa sengeafdelingens eventuelle forskellige
afsnit svarer ens pa spergsmalene. @nsker man at se kommentarerne, som
er knyttet til hvert af de 12 spergsmal, gar man til bilag 3.

Afsnit 5: Ventetiden og valg af sygehus

Her sattes der fokus pa de ikke-akutte patienters oplevelse af ventetiden,
inden de blev indlagt. Endelig ses der pa, hvorfor de planlagte patienter
netop har valgt indleeggelse pa den aktuelle afdeling/sygehus.

Afsnit 6: Stabiliteten i lzege- og plejepersonkontakten

Hvordan opfatter patienten kontakten til leegerne og plejepersonalet under
indleggelsen? Er der for mange kontakter til forskellige leger og pleje-
personer?

Afsnit 7: Samlet indtryk af afdelingen

Patienterne bliver i skemaerne bedt om at give en samlet vurdering af
afdelingen. Fra en til fem stjerner, hvor én stjerne star for “uacceptabelt”
og 5 stjerner for “enestaende”.

Ogsé her er der mulighed for sammenligning med eventuelle tidligere
malinger og patientsvar fra andre afdelinger. @nsker man at se, hvordan
svarene varierer mellem de forskellige typer af indlagte, kan man ga til
bilag 2. Onsker man at se kommentarerne, som de er knyttet til denne
samlede vurdering, findes ogsé disse i bilag 3.

Undersogelsens standardrapport og procedurer er udviklet og beskrevet af
projektleder Erik Riiskjaer, konsulent Marit Jensen og adm. konsulent
Anna-Marie Munch, Kvalitetsafdelingen.

Kvalitetsafdelingen, Arhus Amt




Formal

Maling af Maling er en bevidst og systematisk form for iagttagelse. Ansatte kan

patienttilfredshed dagligt iagttage patienterne og danne sig et indtryk af deres oplevelser.
Men med et spargeskema er der bevidst taget stilling til, pa hvilke omra-
der patienternes oplevelser iagttages. Og der er valgt en systematik, som
lader alle adspurgte telle lige meget. Det giver maske et andet resultat
end hverdagens iagttagelser, hvor de darlige oplevelser kan have en ten-
dens til at fylde mest.

Med et spergeskema males brugernes oplevelse af de ydelser de fér, og
det er ikke det samme som medarbejdernes dygtighed. Derimod kan
dygtige medarbejdere vare en narliggende arsag til tilfredshed hos
brugeren. Men der kan vaere mange andre arsager til tilfredshed.

Formaélet med at maéle er at finde frem til omrader, der kan forbedre
brugernes tilfredshed. Maleresultaterne skal betragtes som en overordnet
scanning, hvor det bagefter er vigtigt at finde den bagvedliggende arsag.
Et undersogelsesresultat kreever altsd analyse, for at man kan {4 et godt
handlegrundlag.

Formal Konceptets formal er:

- systematisk at kunne folge patienttilfredshedens udvikling over tid
pa afsnits-, afdelings-, sygehus- og amtsligt niveau

- at give den enkelte sygehusafdeling et redskab, sa afdelingen selv
kan arbejde med lgbende at forbedre patienttilfredsheden

- at give den enkelte afdeling en mulighed for at sammenligne sig med
andre afdelinger pa udvalgte omrader

Konceptet er udformet, sa det giver mest mulig information til bade den
enkelte afdeling, sygehusledelsen og den overordnede amtslige styring af

sygehusomradet.
Hvad er det, Den tilfredshed, der males i undersaggelsen, er forskellen mellem det,
der males? som patienten pd forhdnd forventede, og det patienten oplevede. Kilder-

ne til et misforhold mellem forventning og oplevelse kan vare flere: At
sygehuset savner viden om patienternes ensker og behov, at pro-
cedurerne ikke er klart specificeret pa sygehuset, at sygehusets adfaerd
ikke afspejler de opstillede procedurer, eller at sygehuset ikke har
formaet at give patienten realistiske forventninger, der svarer til de
ressourcer og muligheder, der er til rddighed. Tankegangen er speci-
ficeret i modellen pa neeste side.
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Figur 1. Model for patientens oplevelse af sygehusets service
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Efter Christian Grénroos, "Service management and marketing". (1990)
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Metode

Metode

Undersogelsens
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Konceptets metode er at anvende standardspergeskemaer rettet til
patientgrupper, som kan udskrives fra sygehusets patientregistrerings-
system. Der er i konceptet udarbejdet fire skemaer med hver sit folge-
brev:

1 skema til den indlagte patient (grent skema)

1 skema til ambulatoriepatienten (gult skema)

1 skema til den medicinske dagpatient (lilla skema)
1 skema til den kirurgiske dagpatient (blat skema)

Skemaerne er for hver afdelingsundersegelse forsynet med de specifikke
afdelingsnavne og betegnelser. Patienterne ved pa den méade, hvilken af-
deling de skal svare ud fra, hvis de har haft kontakt til flere afdelinger i
forbindelse med deres sygdom.

Undersogelsens konkrete spergsmaél er opstillet pd baggrund af en gen-
nemgang af tidligere gennemforte tilfredshedsundersegelser. Litteratur-
listen rummer de skriftlige arbejder, konceptet i forskelligt omfang har
ladet sig inspirere af.

Konceptet maler ikke patienternes opfattelse af de stillede speorgsmals
vigtighed, men kun i hvilken grad patienterne er tilfredse med spergsmé-
lets emne eller ej. Vigtigheden af de spergsmél, som traditionelt stilles i
sddanne undersggelser, er malt i mange forskellige undersegelser, og
viser god stabilitet. Helt overordnet viser erfaringen, at patienterne altid
vagter folgende uprioriterede emner hejt: kommunikation, kontinuitet,
koordination og den faglige kvalitet. De spergsmél, som er udvalgt i ske-
maerne, ligger hovedsagelig inden for disse fire emnekredse.

De udvalgte spergsmaél foregiver ikke at dekke alle aspekter af patien-
tens kontakt med sundhedsvasenet. Mélingerne sigter saledes alene mod
at give en vurdering af, om afdelingerne helt overordnet mestrer de tradi-
tionelt vanskelige problemstillinger i sygehusvasenet. Spergsmalene er
saledes udvalgt, dels fordi de er vigtige, og dels fordi de traditionelt har
givet anledning til variationer mellem afdelinger.

Skemaerne er opbygget, sa alle tilfredshedsspergsmalene er forsynet
med en kommentarmulighed. Spergsmalene er stillet, s& de formulerer
veerdier, som alle patienter og afdelinger vil finde grundlaggende for en
god patientoplevelse, og patienterne bliver stillet over for svarkategori-
erne: “Ja”, “Bade og”, “Nej” eller “Ved ikke/ej relevant”. Kategorierne
er bevidst enkle, fordi der herved hyppigt vil kaldes pa en uddybende

kommentar til det satte kryds.
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Kommentarer
i rapportens
bilag

Validering af
skemaerne

Hard test af
hverdagen

Lokal organisering

Udsendelse og
indsendelse

Mere om metoden

De kommentarer, som patienterne er kommet med i forbindelse med
udfyldningen af spergeskemaet, findes i deres fulde ordlyd i rapportens
bilag 3. Kun kommentarer som giver mening, nar de stér alene, er med-
taget. Det vil sige, at alle patienternes vurderinger er nedskrevet, enten
de nu har veret positive eller kritiske. Omvendt er flere faktuelle oplys-
ninger udeladt, fordi de ikke giver mening, nar de lgsrives fra andre
oplysninger péd skemaet. F.eks. af typen “Jeg faldt og breekkede benet”.

Undersogelsens skemaer er preveudfyldt pa fire forskellige sygehus-
afdelinger pa fire sygehuse: I alt er 66 patienter blevet interviewet efter
at have udfyldt skemaet. Under interviewet er der spurgt ind til hver af-
krydsning i skemaet. Hvad der 1a bag, og hvordan patienten havde opfat-
tet spergsmalet.

Undersagelsen er bagudrettet i sit design, forstaet pd den made, at der
rettes henvendelse til patienter, der har varet pa sygehuset i den forud-
liggende periode. Sygehuset har altsa kun i begraenset omfang mulighed
for at “paene” sig i undersggelsesperioden. Selve metoden laegger saledes
op til at give et realistisk billede af hverdagen pa de medvirkende af-
delinger.

Undersggelsen er gennemfort pa en afdeling ad gangen. Der er atholdt et
mede mellem repraesentanter fra hver sygehusafdeling og to konsulenter
fra Kvalitetsafdelingen. Grundlaget for medet har varet standardsperge-
skemaerne, hvis indhold efter konceptets grundtanke ikke har stéet til
diskussion. P& dette mede er underseggelsen tilrettelagt i detaljer: hvilke
patientgrupper skulle sparges, hvor mange skemaer skulle der udsendes,
skulle afdelingen opdeles i afsnit, skulle patienternes opdeles efter diag-
nose og eventuelt andre sarlige vilkdr, der kunne iagttages pa den
enkelte afdeling.

Udtraeknings- og pakkearbejdet med patientskemaerne er foregaet pa den
enkelte sygehusafdeling efter instruktion udarbejdet af Kvalitetsafdelin-
gen.

Der er via kontrolprocedurer gjort, hvad der har veret muligt for, at der
ikke sendes breve til patienter, der er dede. Dette indebaerer omvendt, at
undersogelsen ikke rummer erfaringer fra parerende til patienter, der er
dede pé afdelingen.

Skemaerne blev udsendt fra afdelingerne med et personligt stilet brev fra
afdelingen til patienten. Udsendelsen var bilagt en frankeret svarkuvert.

Patienterne har svaret anonymt, og besvarelsen er sendt direkte til Arhus
Amts Kvalitetsafdeling.

For en nermere gennemgang af undersogelsesmetoden henvises til
”Hvad oplever patienten pa sygehuset? - Et afdelingsbaseret koncept til
systematisk indsamling af patientoplevelser pa somatiske sygehuse”.
Erik Riiskjeer.
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Opfolgning pa rapporten

Opfolgning Det er sjeldent, at man ud fra en undersggelses tal eller kommentarer

pa rapporten direkte kan se, hvor man pracist skal sette sine ressourcer ind i arbejdet
med at forbedre kvaliteten. En undersegelse kan kun give nogle bud p4,
hvor afdelingen med sandsynlighed kan finde omrider, som med stor
effekt for brugerne kan kvalitetsudvikles. Det er séledes den enkelte
afdeling, der selv skal arbejde med rapporten. Man har jo i forvejen en
veerdifuld viden om, hvad der er god og darlig kvalitet. Og rapportens
resultater skal settes ind i denne sammenheng

Erfaringer fra Alle rapporter rummer mange vinkler til at foretage forbedringer, og

udviklingsarbejde kunsten bestar i ikke at lade sig overvaelde af de mange oplysninger i
rapporten. Erfaringer fra opfelgning af analyserapporter peger pa vigtig-
heden af at gruppere forbedringsforslagene efter deres karakter, og efter
hvorndr man tager fat pd den. Et bud kunne séledes vare folgende grup-
pering:

@ndringer som umiddelbart kan sattes i vaerk og som vil give
oplevelsen af, at afdelingen kan handle (de hurtige successer)

endringer som skal forberedes og gennemtankes med en tids-
horisont pa 2-3 méneder

de langsigtede @ndringer med et perspektiv pa 1-2 ar.

Det er ogsé et godt rad at skabe anledninger og afse tid til at bearbejde
rapporten. I denne sammenheng kan det vere en god ide med nogen
udefra som man kan drefte resultaterne med. Forpligtigelse fremmer
processen.

Her kan tages fat Rapporten i sig selv giver flere indgange til nye udviklingsprojekter.

Inden for omréder:
- hvor utilfredsheden er stor
- hvor utilfredsheden har a&ndret sig til det veerre
- hvor svarpersonernes svar afviger fra det forventede
- hvor man afviger fra andre afdelinger
som er et problem for et bestemt udsnit af brugerne
som svarpersonernes kommentarer peger pad med ord
- hvor lysten til at gore en indsats er stor
- hvor afdelingen mener, at udsigten til succes er god
- hvor succes er muligt med en beskeden indsats af ressourcer
- man allerede arbejder med, men hvor man bekraftes af rapportens
indhold.
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Forventningerne
eller den
leverede ydelse?

Sma skridt

Ogsa psykologi

Lakmuspreven

I henhold til modellen i figur 1, skal man hele tiden sperge:

- Er det manglende viden om patienternes behov, der er problemet?

- Mangler der ordentlige procedurer for de omhandlede forhold?

- Efterlever personalet ikke de procedurer, der allerede er?

- Eller er det patienternes forventninger, der skal sgges afstemt efter de
faktiske muligheder (information)?

I alt kvalitetsarbejde ber det erkendes, at forbedringerne kun kommer,
hvis man koncentrerer indsatsen. Et eventuelt projekt skal analyseres, sa-
dan at man kan planlaegge sin indsats grundigt, herunder opstille mal for
hvor man vil hen. Forst herefter kan man ivaerksette handlinger. Til sidst
skal det sikres, at man far mélt, om man opnér en effekt af indsatsen.

Zndringsprocesser er imidlertid ikke alene et spergsmal om at anvende
rigtige teknikker. Det er ogsa vigtigt at have fokus pa elementare psyko-
logiske mekanismer. Undertiden ses det, at mennesker anvender mange
flugtmuligheder for at undgé “truslen” om forandring. Den mest kendte
er at finde fejl i omgivelserne, s vi fritager os selv for ubehagelige
@ndringskrav. Man skyder skylden pa andre. En anden er, at man slet
ikke opfatter, at der stilles nye krav til arbejdet. Man glemmer eller mis-
forstar. Og en tredie flugtmulighed er at nedgere sine egne evner og
muligheder, sd ingen kan forvente noget som helst. Man fritstiller pa den
made sig selv.

Forsvarsadfeerd skal imidlertid ikke ses som et onde, men snarere som en
nedvendig mekanisme for mennesker, nar der stilles krav, der umiddel-
bart opfattes som ude af trit med de muligheder, vi har for at honorere
dem. Der ligger sdledes en vigtig opgave for ledelsen i at tilretteleegge
kvalitetsudviklingsprocessen, sa afdelingen bevager sig i retning af en
bedre brugertilfredshed, samtidig med at medarbejdertilfredsheden eges.
Her kan det specielt vaere motiverende, hvis forskellige afdelinger med
forskellig brugertilfredshed kan lere af hinandens erfaringer.

Kuvalitetsudviklingsprojekter skal naturligvis gerne fore til hejere til-
fredshed naste gang, der méles pa afdelingen. Det er sa at sige “lakmus-
preven” pa, om der er gjort det rigtige. Men da naste maling er pa en
anden gruppe af personer, er det nedvendigt at veere lidt forsigtig med
den sammenlignende tolkning af udviklingen i tilfredshedsniveauet. Nér
tiden gér, kan der veere mange andre faktorer end forbedringen, der har
indflydelse pa nettoresultatet af tilfredshedsmélingen. Men det er vigtigt
at folge udviklingen i tilfredshedsniveauet for at vurdere, om et nyt tiltag
nu ogsa var en forbedring.
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TABEL 1. Statistiske oplysninger 2003
Kirurgisk Afdeling L, Arhus Sygehus

Afdelingens speciale

Mamma-endokrin- og kolorektalkirurgi

Antal indlagte 4.029
Heraf akut indlagte 2.216
Heraf planlagte 1.814
Gennemsnitligt antal sengedage | 20.347
Belaegningsprocent 91,1%

Antal senge

69 (heraf 5 hotel- og 2 intensivsenge)

Enestuer -
Tomandsstuer 3x3
Tremandsstuer 1-2x3
Firemandsstuer -
Femmandsstuer -
Seksmandsstuer 2x3
Antal sengeafsnit 3
Ambulante besog 16.601
Antal ambulatorier 5
Deldegnsbehandlinger -
Antal dagafsnit 1 =4 lejer
Laegestillinger 35,88
Plejepersonalestillinger 126,83
Legesekretarstillinger 13,83
Samlet budgetramme 84,132

Alle typer af stillinger er omregnet til fuldtidsstillinger.
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1. Om afdelingen

Afdelingens
specialer

Afdelingens
Opbygning

Bemanding

Afdelingens specialer er 2 subspecialer inden for kirurgien, nemlig
mamma-endokrinkirurgi og kolorektalkirurgi. Mamma -endokrinki-
rurgi omfatter kirurgiske sygdomme i brystet, skjoldbruskkirtlen, bi -
skjoldbruskkirtlerne og binyrerne, mens kolorektalkirurgien omfatter
de kirurgiske lidelser i tyktarm, endetarm og lukkemuskelkanalen
(analkanalen). Udover patienter der henherer til subspecialerne,
modtager afdelingen mere uselekterede patienter med akutte kirur -
giske lidelser i bughulen.

Den ambulante funktion omfatter kirurgisk ambulatorium L, der va-
retager for- og efterundersogelse og kontrol af patienter med syg-
domme i tyktarm og endetarm, og kirurgisk endokrin klinik, hvor der
foretages sammedagsdiagnostik af patienter med knuder i brystet.
Det analfysiologiske ambulatorium varetager undersegelse og be-
handling af patienter med funktionsforstyrrelser i endetarm og luk -
kemuskel. Patienter med kunstig tarmibning (stomi) kan henvende
sig uden leegehenvisning til stomiambulatoriet, der er bemandet med
en sygeplejerske med specialfunktion som stomisyge plejerske.

Det samlede antal ambulante i1 2003 var 16.601. Patienter der skal
have foretaget ambulant kikkertundersegelse af tyktarmen (kolos-
kopi) eller mavesakken (gastroskopi) underseges i endoskopisk af-
snit. Antal koloskopier i 2003 var 12.139, sigmoideoskopoer 1.857.

Dagkirurgisk funktion. Sammen med endoskopisk afsnit rader det
dagkirurgiske afsnit over 4 senge. Patienterne i dagafsnittet omfatter
patienter til mindre kirurgiske indgreb, og patienter der skal have
foretaget undersggelse i narkose. Patienterne undersgges og be hand-
les pa operationsgangen og hviler efterfolgende i dagafsnittet.

Sengeafsnit. Afdeling L har 3 sengeafsnit med p.t. 1 alt 62 senge
(afsnittene 240, 260 og 280), hvor de mamma-endokrinkirurgiske
patienter er samlet pa afsnit 240, og patienter med sygdomme 1 tyk -
tarm og endetarm overvejende indlagt pd afsnit 260 og afsnit 280.
Herudover rader afdelingen over 2 senge i intensivafsnittet og 5 sen-
ge 1 sygehusets patienthotel.

Antal indleeggelser i 2003 var 4.029, hvoraf over halvdelen var akut-
te indleeggelser. Antal udenamtssengedage i 2003 var 3.274.

Operationsafdelingen. Afdelingen rdder over 4 operationsstuer, 2
undersogelsesstuer og 1 undersegelsesstue til kikkertundersegelser.

Afdelingen er bemandet med en afdelingsledelse bestdende af en
ledende overlaege og en oversygeplejerske. Herudover er der ansat 9
overlager, 2 afdelingsleeger, 3 1.reserveleger og 16 reserveleger.

Indleeggelse pd Kirurgisk Afdeling L - set med patientens ojne
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Bemanding

Samarbejdende
afdelinger

Basisfunktion,
amtsfunktion og
landsdelsfunktion

Uddannelse

En af overlagerne er professor i kolorektalkirurgi, og 3 overleger er
eksterne lektorer i kirurgi. Plejepersonalet omfatter i alt 126,83 stil-
linger, heraf 5 afdelingssygeplejersker, 1 klinisk sygeplejespecialist
og 1 uddannelsesansvarlig sygeplejerske. Sekretarstaben bestar af
13,83 stillinger, heraf 1 ledende laegesekreter.

Af de 10 overlaeger har 3 specialefunktion inden for mamma -endo-
krinkirurgi, mens 7 er specialister inden for kolorektalkirurgi. Leege -
staben er fast tilknyttet de enkelte sengeafsnit og indgdr sammen
med plejepersonalet i teamdannelse.

Afdelingen samarbejder med en raekke andre specialer. Inden for det
medicinske omrade er det specielt de medicinske endokrinologiske
afdelinger og medicinsk gastroenterologisk afdeling V, Arhus Syge-
hus. Inden for kraftomradet er der naert samarbejde med onkologisk
afdeling, plastikkirurgisk afdeling Z, svulstgruppen pé ortopaedkirur -
gisk afdeling E, Arhus Sygehus, urologisk afdeling og gynakologisk
afdeling, Skejby Sygehus. Med sidstnavnte afdeling er der endvid e-
re et nert samarbejde omkring patienter med analinkontinens efter
komplicerede fodsler. Som felge af opdelingen af mavetarm-
kirurgien pa Arhus Sygehus, er der et betydeligt behandlings- og
uddannelsessamarbejde mellem de 2 L-afdelinger.

Oprettelse af den palliative afdeling pd Arhus Sygehus har medfort
et samarbejde afdelingerne imellem omkring kraeftsyge pa tienter.

Inden for subspecialerne har afdelingen et basisoptageomrade pa ca.
250.000, og for mere komplicerede tilfeelde har afdelingen herud-
over amtsfunktion.

Landsdelsfunktionen inden for kolorektalkirurgien omfatter patienter
indlagt til speciel kirurgisk behandling af de kroniske betendelses -
sygdomme colitis ulcerosa og morbus Crohn, analfysiologiske un -
dersogelser og den kirurgiske behandling af de her tilherende syg -
domme, kreeft i lukkemuskelkanalen (analcancer) og serligt vanske-
lige behandlinger af sygdomme i tyktarm og ende tarm.

En voksende landsdelsfunktion er kirurgisk behandling af store
kreeftsvulster i beekkenregionen.

Inden for endokrinkirurgien har afdelingen landsdelsfunktion inden
for kirurgi pa biskjoldbruskkirtel, binyrer og kompliceret skjold -
bruskkirtelkirurgi og kraeft i skjoldbruskkirtlen.

Som universitetsafdeling deltager afdelingen i undervisning af de
medicinske studenter, og inden for kirurgiuddannelsen har afdelin-
gen uddannelsesfunktion inden for speciallegeuddannelsen i kirurgi,
kirurgisk gastroenterologi (kirurgisk mave-tarmsygdomme) og fag-
omraderne endokrinkirurgi og kolorektalkirurgi. Afdelingens re ser-
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Forskning og
udvikling

velaegeskab, der uddannes inden for kirurgi og kirurgisk gastroente-
rologi, har fazlles ansattelse pé kirurgisk afdeling L, Arhus Sygehus
NBG, og kirurgisk afdeling L, Arhus Sygehus THG, siledes at re-
servelegerne har en ansattelsesperiode pé begge afdelinger.

Inden for sygeplejen har hvert sengeafsnit 4 sygeplejestuderende og
2 social- og sundhedsassistentselever. Sekretaerstaben indgar i ud-
dannelse af kommende laegesekreterer.

Inden for forskningen har der varet en betydelig vaekst sivel inden
for kolorektal som mamma-endokrinomradet.

Afdelingen har p.t. helt eller delvist tilknyttet 7 ph.d. studerende, der
iser arbejder inden for kraeftomradet. Afdelingens seerlige forsk-
ningsindsats er en folge af, at afdelingen varetager behandlingen af
patienter med brystkreeft og tarmkraeft, der sammen med lungekraeft
udger de 3 hyppigste kreeftsygdomme i Danmark.

Der er fra afdelingen udgéet talrige Ph.d. athandlinger og 4 doktor-
disputatser.

Inden for sygeplejen har der hidtil ikke varet udfert egentlige forsk -
ningsprojekter, men dette er nu startet op i samarbejde med den la -
gelige forskningsindsats. Der er ansat en klinisk sygeplejespecialist i
afdelingen.

Indleeggelse pd Kirurgisk Afdeling L - set med patientens ojne
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TABEL 2. Bortfaldsanalyse for indlagte patienter pa

Kirurgisk Afdeling L
Patienter i procent Udsendte Indkomne
af antal indlagte skemaer svar
Antal 420 257
Alder
0-18 ar 3% 4%
19-39 ar 25% 21%
40-59 ar 30% 31%
60-69 ar 18% 20%
70-79 ér 14% 14%
80 &r eller mere 10% 11%
Kon
Mand 38% 35%
Kvinde 62% 65%
Afsnit
Afsnit 240 33% 35%
Afsnit 260 33% 32%
Afsnit 280 33% 33%
Diagnose
Mamma 7% 0%
Thyreoidea 6% 0%
Kolorektal cancer 12% 18%
Anallidelser 13% 16%
Inflammatoriske tarmsygdomme 4% 7%
Akut abdomen 17% 14%
Andet 41% 45%
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2. Rapportens datagrundlag

Svarprocenten 61

Tolkning af
svarprocenten

Reprasentativiteten

Tidligere maling?

Der er udsendt i alt 420 breve til indlagte patienter pa
Kirurgisk Afdeling L Arhus Sygehus

De udvalgte patienter har veret indlagt en eller flere gange i perioden 1.
november 2003 til 31. januar 2004.

Spergeskemaerne blev udsendt i februar 2004. Patienterne fik 14 dage
til at besvare spergeskemaet, men i praksis er der medtaget skemaer,
som indkom op til 30 dage efter udsendelsen.

Der indkom i alt 257 skemaer, svarende til en svarprocent pa 61. Der er
ikke foretaget rykning for yderligere svar.

I teorien betyder svarprocenten mindre, hvis der i gvrigt er tale om en
repraesentativ og tilstraekkelig stor stikpreve. Men en hgj svarprocent er
dog altid enskelig, da man herved mindsker sandsynligheden for en
ugnsket selektionsskavhed.

I denne sammenhang er skemaet udsendt til alle patienter, der stir i
sygehusets patientregistreringssystem. Svarprocenten ma pa den made
forventes at blive lavere, end hvis skemaet blev uddelt af plejepersonalet
til patienterne, da man her typisk vil undlade at uddele skemaer til
meget syge, demente eller patienter, der ikke kan dansk. Altsé patient-
grupper, hvor man pé forhand mé forvente en lav svarprocent.

Ud fra praktiske undersegelseserfaringer kan man opstille felgende tom-
melfingerregler til vurdering af svarprocentens sterrelse:

Under 40 % Ikke tilfredsstillende. Tolkes med stor forsigtighed
40-50%  Betenkelig lav. Kan bruges med forsigtighed
50-60%  Acceptabelt

Over 60 % Meget tilfredsstillende

Udfra tabel 2 pd modsatte side kan leseren danne sig et indtryk af bort-
faldet i de indkomne svar i forhold til de patienter, der fik tilsendt et
spergeskema.

I rapporten er afdelingens undersegelse fra februar 2004 sammenlignet
med resultaterne fra afdelingens undersogelser fra:

juni 1999 - 239 svar. (1. gang)
februar 2002 - 239 svar. (2. gang)

Indleeggelse pa Kirurgisk Afdeling L - set med patientens gjne 19



TABEL 3. Rapportens sammenligningsgrundlag

Afdelingens navn Antal svar Tidspunkt Sygehus
Dermato-Venerologisk Afd. D 144 februar 2002 Arhus Amtssygehus
Geriatrisk Afdeling G 42 februar 2002 Arhus Amtssygehus
Haematologisk Afdeling B 131 februar 2002 Arhus Amtssygehus
Kirurgisk Afdeling L 239 februar 2002 Arhus Amtssygehus
Medicinsk Afdeling C 160 februar 2002 Arhus Amtssygehus
Medicinsk-Kardiologisk Afd. A 301 februar 2002 Arhus Amtssygehus
Ortopaedkirurgisk Afdeling E 202 februar 2002 Arhus Amtssygehus
Kirurgisk Gastroenterologisk Afd. L 223 november 2001 Arhus Kommunehospital
Lungemedicinsk Afdeling B 160 november 2001 Arhus Kommunehospital
Medicinsk Afdeling M 216 november 2001 Arhus Kommunehospital
Medicinsk Afdeling V 160 november 2001 Arhus Kommunehospital
Neurokirurgisk Afdeling GS 230 november 2001 Arhus Kommunehospital
Neurologisk Afdeling F 178 november 2001 Arhus Kommunehospital
Onkologisk Afdeling D 230 november 2001 Arhus Kommunehospital
Ore-, Neese-, Halsafdeling H 239 januar 2002 Arhus Kommunehospital
Ortopadkirurgisk Afdeling E 241 november 2001 Arhus Kommunehospital
Plastikkirurgisk Afdeling Z 118 november 2001 Arhus Kommunehospital
Respirationscenter Vest 79 november 2001 Arhus Kommunehospital
Reumatologisk Afdeling U 87 november 2001 Arhus Kommunehospital
Tand-, mund- og kebekirurgisk Afd. O 82 nov. 2001 Arhus Kommunehospital
Kirurgisk Omrade 226 april 2002 Grenaa Centralsygehus
Medicinsk Omréde 201 april 2002 Grenaa Centralsygehus
Gynakologisk Afdeling K001 87 april 2002 Odder Centralsygehus
Medicinsk Afdeling M 257 april 2002 Odder Centralsygehus
Ortopadkirurgisk Afdeling K200 157 april 2002 Odder Centralsygehus
Parenkymkirurgisk Afdeling K100 178 april 2002 Odder Centralsygehus
Borneafdeling B 215 april 2002 Randers Centralsygehus
Gynzakologisk/Obstetrisk Afd. G 196 april 2002 Randers Centralsygehus
Medicinsk Afdeling M 333 april 2002 Randers Centralsygehus
Organkirurgisk Afdeling K 234 april 2002 Randers Centralsygehus
Ortopaedkirurgisk Afdeling O 223 april 2002 Randers Centralsygehus
Sengeafdelingen 116 maj 2002 Samse Sygehus
Akutmedicinsk Modtageafsnit AMA 86 april 2002 Silkeborg Centralsygehus
Berneafdeling B1 127 april 2002 Silkeborg Centralsygehus
Gynazkologisk Afdeling G1 128 april 2002 Silkeborg Centralsygehus
Medicinsk Afdeling MA 234 april 2002 Silkeborg Centralsygehus
Ortopadkirurgisk Afdeling KO 218 april 2002 Silkeborg Centralsygehus
Parenkymkirurgisk Afdeling PA 223 april 2002 Silkeborg Centralsygehus
Berneafdeling A 268 februar 2002 Skejby Sygehus
Gynazkologisk-Obstetrisk Afd. Y 346 februar 2002 Skejby Sygehus
Hjerte-Lunge-Karkirurgisk Afd. T 360 februar 2002 Skejby Sygehus
Hjertemedicinsk Afdeling B 325 februar 2002 Skejby Sygehus
Infektionsmedicinsk Afdeling Q 128 februar 2002 Skejby Sygehus
Nyremedicinsk Afdeling C 131 februar 2002 Skejby Sygehus
Urinvejskirurgisk Afdeling K 267 februar 2002 Skejby Sygehus

I alt 8.726
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Udskrivning Udveelgelsen af patienterne til underseggelsen blandt de indlagte er sket
af lister over efter folgende kriterier i patientregistreringssystemet:
tilfzeldige patienter

Alle indlagte inden for de seneste 3 mdneder pa afdelingen. Har patien-
ten haft flere kontakter, udvelges patienten kun én gang. Udvelgelsen
omfatter kun patienter, der har afsluttet deres indlaeggelse.

Har afdelingen i det pigazldende tidsrum behandlet flere end 400 for-
skellige patienter, er stikpreven reduceret til 400 patienter ved en tilfel-
dig udveelgelse. Stikpreven dakker saledes altid en periode pa 3 mane-
ders patientoplevelser.

Sammenligning I rapporten er afdelingens patientsvar gennemgaende sammenlignet med
patienttilfredshedsundersogelser fra andre sengeafdelinger. Sammenlig-
ningsgrundlaget i undersggelsen refererer til et ikke-vaegtet gennemsnit
af svarene fra afdelingerne i Tabel 3 pa modsatte side.

Sammenligning af patienternes svar pa tveers af afdelinger giver mulig-
hed for at kvalificere afdelingens arbejde med lebende at forbedre kvali-
teten. Her har det szrlig interesse at kigge pa de afdelinger, der fir de
bedste vurderinger af patienterne. Er der noget, som kan lares? For un-
dersagelsens tilfredshedsspergsmal og ventetidsspergsmal er afdelingens
resultater sammenlignet med henholdsvis gennemsnittet af sammenlig-
ningsgrundlagets afdelinger, den afdeling, der er “bedst” i patienternes
gjne og den, der er “darligst”. Afdelinger med mindre end 20 svar er
ikke med i udvaelgelsen af ”bedst” og ”darligst” i rapportens tabeller.

Onsker afdelingen at vide hvilke afdelinger, der ligger bag de bedste og
darligste malinger, kan der rettes henvendelse til Kvalitetsafdelingen.

Tilfeeldigheder Pé de fleste afdelinger udger de udtrukne patienter i undersogelserne alle
eller reelle patienter, der har varet pa afdelingen i den fastsatte undersggelses-
forskelle? periode. Undersggelsen har med det udgangspunkt karakter af total-

undersogelse. Valger man herudover at forudsatte, at bortfaldet i de to
undersagelser er betinget af samme kilde, kan man séledes valge at sam-
menligne tilfredsheden mellem de to perioder direkte uden at tage hgjde
for statistisk usikkerhed.

Man kan ogsé anlagge en mere konservativ tolkning ved at betragte hver
méling som et tilfeldigt udtrek af afdelingens generelle formaen til at
opna hgj patienttilfredshed. Med 200 svar vil dette betyde, at procentfor-
skelle mellem to afdelingers tilfredshed pé et spergsmaél skal vere pa
mere end 7 procentpoint, for man kan henfore forskellen til andet end
statistisk usikkerhed. I praksis vil dette konfidensinterval dog overvurde-
re usikkerheden, da der typisk er tale om meget store stikprever i forhold
til totalpopulationen.

Til praktiske formal kan man derfor godt sammenligne tallene fra de to
malinger direkte, idet man dog ikke skal tilleegge forskelle pa et til to
procent nogen betydning, med mindre der er tale om en udvikling, der
gor sig geeldende for flere spergsmal.
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TABEL 4. Baggrundsoplysninger for indlagte patienter pa

Kirurgisk Afdeling L, Arhus Sygehus

Svar i procent af ANTAL indlagte patienter Afdelingens resultater Andre
afdelingers
1. gang 2. gang Nu gennemsnit
Antal 239 239 257 8.726
Alder
0-18 ar 4% 1% 4% 11%
19-39 ér 24% 17% 21% 17%
40-59 ar 34% 37% 31% 28%
60-69 ar 15% 21% 20% 18%
70-79 ar 18% 17% 14% 17%
80 ar eller mere 5% 6% 11% 9%
Keon
Mand 33% 35% 35% 46%
Kvinde 67% 65% 65% 54%
Hvordan
Akut 52% 33% 47% 53%
Indkaldt pr. brev(planlagt) 48%, 67% 53% 47%
Erfaring(5ar)
1 gang 65% 67% 68% 63%
2 gange 24% 19% 18% 18%
3 gange 5% 7% 5% 8%
Mere end 3 gange 6% 8% 9% 11%
Indlagt
En dag 11% 11% 12% 18%
2-3 dage 31% 25% 33% 30%
4-8 dage 36% 36% 33% 31%
Mere end 8 dage 22% 28% 22% 21%
Bopzl
Indenamtspatienter 89% 85% 82% 83%
Udenamtspatienter 11% 15% 18% 17%
Modersmal
Dansk 97% 95% 98% 96%
Ikke dansk 3% 5% 2% 4%
Uddannelse
Folkeskole/mellem/real 35% 29% 39% 37%
Erhvervsudd./handverker 25% 28% 25% 28%
Videregéende uddannelse 35%, 31% 31% 26%
Andet 5% 11% 6% 9%
Segt information
Har sggt information 28% 36% 36% 29%
Har ikke s@gt information 72%, 64% 64% 71%
Skemaet udfyldt af
Patienten 97% 96% 96% 84%
Pérerende 3% 4% 4% 16%

Tabellens datagrundlag for seneste mdling og for andre afsnit er specificeret i afsnit 2.
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3. De indlagte patienter

Baggrunds-
sporgsmal

Baggrunds-
sporgsmalenes
indhold

Karakteristik
af de indlagte
patienter

Forskel pa
patienterne?

I spergeskemact er der stillet en raekke spergsmal om patienten og pati-
entens kontakt til afdelingen. Disse svar kan have interesse i sig selv som
karakteristik af afdelingens patienter. Herudover kan de tjene som grund-
lag for at afgere, om de forskellige patientgrupper har forskellig opfattel-
se af afdelingen.

I Tabel 4 p& modsatte side er undersegelsens patientgruppe beskrevet pa
de stillede baggrundsspergsmal. Tallene er sammenlignet med resultatet
af eventuelle tidligere tilfredshedsmélinger i afdelingen. I Tabel 4 ses
endvidere et gennemsnit af en raekke andre navngivne sengeafdelinger i
Arhus Amt, siledes at man kan sztte afdelingens patientgruppe i per-
spektiv. For en specifikation af sammenligningsgrundlaget henvises til
Tabel 3.

Alle baggrundsspergsmalenes indhold skal ikke diskuteres her, men ét
sporgsmal kalder pa en kommentar:

Patienterne sperges om, hvorvidt de selv har opsegt information om
deres sygdom via patientforeninger, biblioteket eller Internettet.

Spergsmalet rummer afgrensningsproblemer, men er valgt medtaget,
fordi det i et vist omfang indfanger en ny type patient, der i hgjere grad
stiller krav til sundhedsveesenet. Andelen af aktive patienter pa de
enkelte afdelinger kan derfor veere med til at forklare noget om patient-
tilfredsheden pa en afdeling.

De sporgsmal, man kan fa svar pa ved at leese Tabel 4, er blandt andre
folgende:

- Er sengeafdelingen karakteriseret af patienter, der indlagges
mange gange, eller er der tale om patienter, der kun kommer en
gang? Er der en tidsmassig udvikling, og hvordan er det andre
steder? Hvor lenge ligger patienterne? Hvordan er afdelingens
andel af akutte og planlagte patienter? Har det endret sig?
Hvordan ser aldersfordelingen ud i forhold til andre afdelinger?

I bilag 2 kan man se, hvordan de forskellige patientgrupper besvarer de
stillede tilfredshedsspergsmél i undersogelsen.
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TABEL 5. Tolv tilfredshedsspergsmail vedrerende patienternes indlaeggelse pa
Kirurgisk Afdeling L, Arhus Sygehus, februar 2004

Spergsmal (svar i procent af 257 patientsvar) Ja Béde Nej Ved
og ikke/ej
relevant
Forleb din modtagelse pa afdelingen tilfredsstillende? 82% 9% 7% 2%
Er du tilfreds med afdelingens behandling af din sygdom? 81% 12% 5% 2%
Lyttede leegerne med interesse, nér du sagde noget? 76% 16% 4% 4%
Fik du den menneskelige stotte, du havde brug for fra personalet 81% 11% 5% 3%

under indleggelsen?

Modtog du en omhyggelig sygepleje under din indlaeggelse? (af 86% 7% 4% 4%
alle plejepersoner du havde med at gare)

Var dine undersoggelser og behandlinger i hele din kontakt med 71% 13% 9% 7%
sygehuset godt tilrettelagt? (var der en rod trad)

Fik du de informationer, du havde brug for under din 67% 20% 9% 4%
indleggelse? (om sygdommen, undersegelser, behandlinger,
bivirkninger mv)

Var der sammenheng i det du fik at vide, nér du talte med 66% 22% 5% 7%
forskellige ansatte pa afdelingen?

Var sengeafdelingens lokaleforhold tilfredsstillende? 52% 24% 20% 4%
(patientstuen, bad,toilet mv)

Fik du lov at blive pa afdelingen, til du folte dig klar til at blive 80% 10% 7% 3%
udskrevet?

Fik du den information, du havde brug for, inden du blev 70% 16% 11% 3%
udskrevet? (medicin, gode rad mv)

Har samspillet mellem din egen praktiserende leege og 46% 7% 8% 39%
afdelingen veret i orden omkring din sygdom? (henvisning,

opfelgning mv.)

Svarene er givet ud fra alle patienternes seneste indleggelse.
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4. Tolv spergsmal om tilfredshed

Anbefalinger

Svar pa 12
centrale sporgsmal

Andet kan have
betydning for
den enkelte

Patienternes svar

Kommentarer til
sporgsmalene

Undersogelsens tilfredshedsspergsmal er opstillet pd grundlag af egne
indhestede erfaringer og litteraturstudier. Spergsmaélene er efterfolgende
valideret ved 66 patientinterviews. Pa flere omrader har undersggelsens
spergsmal en god sammenhang med de anbefalinger, der gives i publi-
kationen “Patientens mgde med sundhedsvasenet”, pa trods af at denne
forst foreld 1 2003. Nogle anbefalinger fra publikationen er ikke dakket
af undersogelsens skemaer, hvilket primaert haenger sammen med at nog-
le af emnerne ikke er egnede til et patientrettet spergeskema. I “Patien-
tens mgde med sundhedsvasenet” anbefales det, at:

- sundhedspersonalet gennem hele patientforlgbet er opmarksomme pa
patientens ensker til medinddragelse i beslutninger vedrerende egen
behandling og pleje

- sundhedspersonalet udarbejder retningslinier for, hvordan man i videst
mulig omfang undgér @ndringer i planlagte aftaler

- sundhedspersonalet viser dbenhed, imedekommenhed, tillid, engage-
ment samt forstaelse og vilje til at hjelpe patienten

- sundhedspersonalet tilpasser formidlingen til den enkelte patient

- afdelingen udarbejder tvaerfaglige og tversektorielle retningslinier for,
hvordan man sikrer kontinuitet i patientforlebet

- afdelingen udarbejder retningslinier, som sikrer rettidig videregivelse
af information mellem sektorerne, herunder ogsd mellem egen lege,
hjemmesygeplejen og sygehus

- sundhedspersonalet sikrer, at patienten er informeret om kommende
behandling, kontrol og opfelgning i patientforlebet

- sundhedspersonalet satter sig ind i patientjournalen og andet relevant
materiale for medet med patienten.

Spergeskemaet til de indlagte patienter rummer 12 positivt formulerede
spergsmal, som kan besvares af patienten med et “Ja”, “Bade og”, “Nej”
eller et “Ved ikke/ej relevant”.

Spergsmalene foregiver ikke at dekke alle aspekter af en patients ople-
velse i forbindelse med en indlaeggelse. Spergsmalene bererer de cen-
trale emnekredse om kommunikation, kontinuitet, koordination og faglig
kvalitet. I det omfang patienten ikke har fundet de stillede spergsmal
daekkende for hans eller hendes oplevelse af indleeggelsen, har der kun-
net kommenteres frit pd skemaets bagside i forbindelse med en samlet
vurdering af afdelingen.

Patienternes procentvise svarfordeling pa de 12 spergsmal fremgér af
Tabel 5 pa modsatte side. Patienter, der ikke har sat et kryds, er medtaget
under “Ved ikke/ej relevant”.

Kommentarerne til de afgivne svar vedrerende indleeggelsen fremgar i
deres fulde ordlyd af bilag 3.
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TABEL 6. Andel svar med forbedringsmuligheder1 fra indlagte patienter pa
Kirurgisk Afdeling L, Arhus Sygehus

For hvert spergsmal er svaret angivet i Afdelingens resultater Andre afdelinger2
procent af ANTAL patienter i, s || 2, i Nu
o Gennem- [ "Bedste" | "Darligste"

Antal 239 239 257 snit afdeling | afdeling
Forleb din modtagelse pa afdelingen 19% 20% 16% 14% 4% 24%
tilfredsstillende?
Er du tilfreds med afdelingens behandling af 25% 17% 17% 16% 5% 29%
din sygdom?
Lyttede leegerne med interesse, nar du sagde 27% 23% 21% 19% 6% 38%
noget?
Fik du den menneskelige stotte, du havde brug | 21% 17% 16% 14% 3% 24%
for fra personalet under indlaeggelsen?
Modtog du en omhyggelig sygepleje under 21% 19% 11% 13% 5% 23%
din indlaeggelse? (af alle plejepersoner du
havde med at gore)
Var dine undersggelser og behandlinger i hele 35% 24% 23% 24% 9% 41%
din kontakt med sygehuset godt tilrettelagt?
(var der en rod trad)
Fik du de informationer, du havde brug for 38% 30% 31% 25% 10% 45%
under din indleeggelse? (om sygdommen,
undersogelser, behandlinger, bivirkninger mv)
Var der sammenheng i det du fik at vide, nér 32% 29% 30% 24% 11% 46%
du talte med forskellige ansatte pa afdelingen?
Var sengeafdelingens lokaleforhold 53% 49% 46% 27% 6% 74%
tilfredsstillende? (patientstuen, bad,toilet mv)
Fik du lov at blive pa afdelingen, til du folte 14% 17% 18% 13% 2% 21%
dig klar til at blive udskrevet?
Fik du den information, du havde brug for, 29% 24% 28% 20% 8% 34%
inden du blev udskrevet? (medicin, gode rad
mv)
Har samspillet mellem din egen praktiserende 27% 28% 25% 25% 15% 53%
lege og afdelingen veeret i orden omkring din
sygdom? (henvisning, opfelgning mv.)

I Forbedringsmuligheder er opgjort som andel "Bdde 0g" og "Nej" - svar, taget af andelen af patienter, der har haft en
mening om emnet. De opgivne procenter kan afvige marginalt fra de procenter, der fremgdr af bilag 2. Arsagen er, at
tallene i bilag 2 er afrundet for hver af "forbedringssajlerne”. I denne tabel er afrundingen sket for det sammenlagte

tal.

2 Tabellens datagrundlag for sidste mdling og for andre afdelinger er specificeret i afsnit 2.

3 Angiver det maksimale antal svarpersoner til et sporgsmal. Antallet af svarpersoner varierer mellem sporgsmdlene.
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Forskel pa
patienterne?

Svar med forbed-
ringsmuligheder

Tidsmeessig
udvikling og
andre afdelinger

Sammenligning
med forsigtighed

Gennemsnit,
’Bedst’ og
’Darligst’

De 12 tilfredshedsspergsmal er analyseret i bilag 2 for mulig samvaria-
tion med undersggelsens baggrundsvariable, herunder forskelle mellem
afdelingens eventuelle afsnit og grupper af diagnosekoder.

Fra de gennemforte interviews og fra patienternes kommentarer star det
klart, at patienterne udtrykker en grad af kritik, nar de anvender kategori-
erne “Bade og” eller “Nej”. Disse to kategorier kan altsd betegnes som
svar, der 1 hgjere eller mindre grad peger pd “forbedringsmuligheder”,
set ud fra patientens synsvinkel.

I Tabel 6 er andelen af svar med forbedringsmuligheder for afdelingen
opstillet for hver af undersggelsens 12 tilfredshedsspergsmél. Man kan
se svarene for den nyeste undersggelse, og man kan sammenligne disse
med de tilsvarende svar fra eventuelle tidligere undersogelser af afdelin-
gen. Af overskuelighedsgrunde er sammenligningen kun sket for andelen
af svar, der udtrykker forbedringsmuligheder. Af hensyn til sammen-
ligneligheden mellem de stillede spergsmdl er procenten beregnet pa
baggrund af patienter, der har en mening om spergsmélet, og som har
opfattet spergsmalet som relevant for deres situation.

Sammenligning mellem forskellige afdelinger er mere problematisk end
tidsmeessig sammenligning af to undersegelser pd den samme afdeling.
Forskelle i sygdommenes karakter og patientgruppens sammensatning
kan let betyde, at forskelle i tilfredsheden ma tilskrives forskelle i pati-
entgrundlaget, og ikke forskelle i afdelingernes adfzerd.

Men nér det er sagt, ma man dog holde fast i, at de mélte procenter viser
patienternes faktiske tilfredshed, og at en afdeling nu engang har de pati-
enter, den har. Og det er dem, man skal give den bedst mulige behand-
ling.

I Tabel 6 kan man for hvert spergsmél se, hvordan patienterne fra andre
afdelinger 1 gennemsnit har besvaret spergsmélene. Herudover kan man i
sojlen ’Bedste afdeling’ se andelen af svar med forbedringsmuligheder
for den afdeling, der har den laveste andel svar med forbedringsmulighe-
der. Og omvendt kan man i sgjlen *Dérligste afdeling’ se andelen af svar
med forbedringsmuligheder for den afdeling, der ifelge patienterne har
flest forbedringsmuligheder. Navnene pad sammenligningsgrundlagets
afdelinger fremgér af Tabel 3.

Afdelingen har pa den made mulighed for at se, hvordan man ligger i
forhold til gennemsnittet, og hvordan man ligger i forhold til de bedst og
dérligst vurderede afdelinger. I alle tilfzelde set med patienternes gjne.
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5. Ventetid og valg af sygehus

Anbefalinger

Flest akutte
indlzeggelser

Patienternes egen
vurdering af
ventetiden

I publikationen “Patientens mede med sundhedsvasenet” anbefales det,
at:

- sundhedspersonalet i starten af patientforlebet informerer patienten om
det forventede tidsperspektiv for forlebet samt reekkefolgen af patient-
forlabet, og er i kontinuerlig kontakt med patienten herom

- afdelingen sikrer, at sundhedspersonalet planlegger forleb med mini-
mal, uforudset ventetid i patientforlebet, bade mellem sygehusets in-
terne funktioner og pé tveers af sektionerne.

Andelen af akutte indleeggelser i Danmark ligger pa omkring 65 procent.
Og omkring 35% er planlagte indleeggelser. I denne sidste gruppe er der
selvsagt en stor interesse for ventetiden, inden man kan komme til.

Spergeskemaet til afdelingens patienter har ikke haft som ambition at
male, hvor lang tid de planlagte patienter venter pa at komme til behand-
ling. En sddan underseggelse skal foretages med et andet redskab end det
foreliggende. Undersggelsen sigter derimod pa at kortlagge patienternes
vurdering af, om de venter for leenge, og om patienterne oplevede en
fyldestgerende information inden den planlagte indleggelse.
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TABEL 7. De planlagte patienters ventetid inden indlaeggelsen pa
Kirurgisk Afdeling L

Spergsmal:  Var ventetiden inden du kunne blive indlagt acceptabel for dig? (fra du blev henvist af din praktiserende
leege/speciallcege, til du blev indlagt)

Svar i procent af Afdelingens resultater Andre afdelinger !

ANTAL patienter 1. gang 2. gang Nu Gennemsnit [ "Bedste" "Darligste"
Antal 105 148 128 3.738 afdeling afdeling

Ja 80% 83% 80% 81% 98% 61%

Nej 20% 17% 20% 19% 2% 39%

Tabellens datagrundlag for seneste mdling og for andre afdelinger er specificeret i afsnit 2.
I Kun afdelinger med svar fra mindst 20 patienter.

TABEL 8. De planlagte patienters vurdering af informationen inden indleeggelsen pa
Kirurgisk Afdeling L

Spergsmal:  Var informationerne fra afdelingen inden indleggelsen tilstreekkelige?

Svar i procent af Afdelingens resultater Andre afdelinger !
N S 1. gang 2. gang Nu Gennemsnit "Bedste" | "Darligste"
afdeling afdeling
Antal 106 149 127 3.735
Ja 89% 93% 93% 93% 100% 78%
Nej 11% 7% 7% 7% 0% 22%

Tabellens datagrundlag for seneste mdling og for andre afdelinger er specificeret i afsnit 2.
I Kun afdelinger med svar fra mindst 20 patienter.

TABEL 9. De planlagte patienters motiv til valg af sygehus

Kirurgisk Afdeling L

Spergsmal:  Hvad la der bag valget af netop det sygehus? (gerne flere kryds)

Svar i procent af ANTAL Afdelingens resultater Andre afdelinger

samlede svar 1. gang 2. gang Nu Gennemsnit

Antal 144 198 166 5.346

Leagens rad 46% 41% 41% 37%
Kort venteliste 1% 2% 1% 8%

Teet pa bopel/familie 14% 16% 9% 21%
Gode erfaringer/godt omdemme 23% 17% 17% 21%
Andet 17% 25% 32% 13%

Tabellens datagrundlag for seneste mdling og for andre afdelinger er specificeret i afsnit 2.
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Opleves vente-
tiden for lang?

Information inden
indlaeggelsen

Valg af sygehus

Akutte og
planlagtes valg
af sygehus

I Tabel 7 pa modsatte side kan man se, hvordan de planlagte patienter pé
afdelingen har oplevet ventetiden, inden man har kunnet komme til.

Afdelingen har i Tabel 7 ogsa mulighed for at se, hvordan man ligger i
forhold til gennemsnittet, og hvordan man ligger i forhold til den bedst
og darligst vurderede afdeling med hensyn til oplevet ventetid. I alle til-
feelde set med patienternes gjne.

Malet skal tages med forbehold, da det kun viser oplevelsen af ventetid
for de patienter, der er kommet ind pé afdelingen. De patienter, der om-
visiteres til andre afdelinger efter at have stiet pa ventelisten, er selvsagt
ikke med i undersggelsen.

I Tabel 8 kan man se de planlagte patienters vurdering af, om de har fet
tilstreekkelig information inden indlaggelsen. Igen kan der sammenlig-
nes med eventuelle tidligere undersogelser og andre planlagte patienter
fra andre sengeafdelinger.

I undersggelsen er patienterne blevet spurgt om, hvad der ligger bag val-
get af det sygehus, de har veret indlagt pa. Patienterne har haft mulighed
for at satte flere kryds i felgende kategorier: leegens rad, kort venteliste,
sygehuset ligger tet pd bopal/familie, gode erfaringer/godt omdemme
og andre grunde.

Motiverne for de planlagte patienters valg af sygehus fremgar af Tabel 9.
Situationen er jo, at det ofte kun er de planlagte patienter, der har et reelt
valg. Vel at marke inden for de begransninger, der i gjeblikket ligger i
det frie sygehusvalg.
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TABEL 10. De indlagte patienters vurdering af antallet af forskellige leger

Spergsmél:  Havde du kontakt med for mange forskellige lceger under din indleeggelse? (kun den seneste
indleggelse)
Svar i procent af Afdelingens resultater Andre afdelinger
ANTAL patienter 1. gang 2. gang Nu Gennemsnit [ "Bedste" "Darligste"
Antal 230 230 243 8.274 afdeling | afdeling
Ja 29% 19% 20% 18% 2% 44%
Nej 71% 81% 80% 82% 98% 56%

Tabellens datagrundlag for seneste mdling og for andre afdelinger er specificeret i afsnit 2.

TABEL 11. De indlagte patienters vurdering af antallet af forskellige plejepersoner

Kirurgisk Afdeling L
Havde du kontakt med for mange forskellige plejepersoner under din indleggelse? (kun den

Spergsmal:

seneste indleeggelse)

Svar i procent af

Afdelingens resultater Andre afdelinger
ANTAL patienter 1. gang 2. gang Nu Gennemsnit | "Bedste" "Daérligste"
Antal 229 228 253 8.334 afdeling | afdeling
Ja 22% 12% 15% 15% 2% 30%
Nej 78% 88% 85% 85% 98% 70%

Tabellens datagrundlag for seneste mdling og for andre afdelinger er specificeret i afsnit 2.
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6. Stabiliteten i personalekontakten

Anbefalinger

Kompetencen
skal sikres

For mange
legekontakter?

For mange pleje-
personkontakter?

Forskel pa afsnit?

I publikationen “Patientens mede med sundhedsvasenet” anbefales det,
at:

- afdelingen sikrer, at der altid er en behandlingsansvarlig laege og en
plejeansvarlig sygeplejerske, som har den primare kontakt med pati-
enten

- afdelingen udarbejder principper for, hvordan informationer og viden
om patienten koordineres bedst muligt, saledes at patienten oplever
kontinuitet i videregivelsen af dennes informationer.

Formalet er at sikre, at patienten oplever en sammenhang i personale-
kontakten, s& det ikke er nedvendigt for patienten at gentage sygehisto-
rien for mange gange. F& personalekontakter betyder alt andet lige et
mindsket behov for informationsudveksling, hvorved muligheden for fejl
minimeres. Herudover kan en begrensning i antallet af laegekontakter
betyde, at patienten ikke oplever en udtynding af ansvaret for den laege-
lige behandling.

En konsekvent minimering af antallet af leegekontakter pd sengeafdelin-
gen er dog ikke uden problemer. Hensynet til, at patienten kommer i
berering med den hgjeste grad af faglighed kan saledes tale for, at kon-
takten varetages af flere laeger. Men skyldes de skiftende laegekontakter
manglende planlaegning eller strukturering, vil der vere mulighed for
forbedringer.

Tabel 10 viser patienternes vurdering af, om han eller hun har skullet
tale med for mange forskellige leeger under indlaeggelsen. I Tabel 10 kan
man endvidere se, hvordan patienterne fra andre afdelinger har besvaret
spergsmélet om vurderingen af antallet af laeger.

Tabel 11 viser en parallel opgerelse af patienternes vurdering af antallet
af forskellige kontakter til plejepersonalet pa sengeafdelingen.

De to spergsmal om personalekontinuiteten er analyseret i bilag 2 for
mulig samvariation med undersggelsens baggrundsvariable, herunder
forskelle mellem sengeafdelingens eventuelle forskellige afsnit og grup-
per af diagnosekoder.
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TABEL 12. De indlagte patienters samlede vurdering af

Kirurgisk Afdeling L

Spergsmal: Hvad er dit samlede indtryk af afdelingen?
(5 stjerner betyder "enestdende", og 1 stjerne betyder "uacceptabelt")

i‘ﬁ;k}foc?t if Afdelingens resultater Andre afdelinger
patienter
1. gang 2. gang Nu Gennemsnit | "Bedste" |"Darligste"
afdeling afdeling
Antal 232 237 252 8.726
Fem stjerner (enestdende) 15% 20% 24% 29% 46% 14%
Fire stjerner (godt) 55% 58% 51% 54% 49% 47%
Tre stjerner (bade godt og 24% 16% 20% 14% 5% 34%
darligt)
To stjerner (darligt) 3% 4% 3% 2% 0% 3%
En stjerne (uacceptabelt) 3% 1% 2% 1% 0% 2%

Tabellens datagrundlag for seneste mdling og for andre afdelinger er specificeret i afsnit 2.
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7. Samlet indtryk af afdelingen

Fra 5 til 1 stjerne

Gennemsnit,
det bedste og
det darligste

Kommentarer

Forskel pa afsnit
og patienter?

Patienterne er i spergeskemaet blevet bedt om at komme med en samlet
vurdering af afdelingen. Det er oplyst, at 5 stjerner betyder “enestaende”,
4 betyder “godt”, 3 betyder “godt og darligt”, 2 betyder “darligt” og 1
stjerne betyder “uacceptabelt”.

Lidt teknisk kan man sige, at den samlede karaktergivning afspejler pati-
entens sammenvejning af de forhold, som han eller hun leegger vaegt pa i
sit forhold til afdelingen. Afvejningen kan siledes godt afspejle forhold,
der ikke er stillet spergsmal om i undersogelsen.

Fra de gennemforte pilotinterviews og fra patienternes kommentarer er
det tydeligt, at 4 og 5 stjerner er udtryk for tilfredse patienter. Afgives
der derimod kun tre stjerner eller faerre, er der tale om markant utilfreds-
hed hos patienten angaende visse aspekter, der har betydning for det
samlede indtryk af afdelingen.

Tabel 12 viser patienternes samlede vurdering af afdelingen. Tabellen
kan sammenlignes med resultaterne fra afdelingens eventuelle sidste mé-
ling.

I Tabel 12 kan man endvidere se, hvordan patienterne fra andre afdelin-
ger har besvaret spergsmaélet om helhedsvurdering.

Afdelingen har p4 denne made mulighed for at se, hvordan man ligger i
forhold til gennemsnittet, og hvordan man ligger i forhold til den bedst
og darligst vurderede afdeling. I alle tilfaelde set med patienternes gjne.

Herudover er det veerd at bemerke, at det er meget forskellige forhold,
der kan betyde fradrag eller tillaeg i antallet af stjerner. Dette fremgar af
skemaets naste spergsmal, hvor patienten er bedt om at begrunde, hvor-
for han eller hun gav netop det antal stjerner. Disse kommentarer frem-
gér i deres fulde ordlyd af bilag 3.

I bilag 2 kan man se, om stjernetildelingen varierer mellem de forskel-
lige grupper af patienter i undersggelsen, herunder forskelle mellem
sengeafdelingens eventuelle forskellige afsnit og grupper af diagnose-
koder.
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Bilag 1. Felgebrev og skema






Bilag 1

Fornavn, Efternavn
Adresse Husnummer
Postnummer By

Dato

Du var indlagt pa < afdeling> <afsnit> i perioden fra den < > til
den < >,

Da vi regelmassigt gennemforer undersogelser af patienternes tilfredshed med vore
ydelser, beder vi dig udfylde vedlagte skema om din oplevelse af din indlaeggelse pa
vor afdeling. Vi ensker, at du er @rlig i1 din vurdering, sa vi lebende kan forbedre
kvaliteten af vort arbejde.

Skemaet bedes sendt til Kvalitetsafdelingen, helst inden for 14 dage fra
modtagelsen (frankeret svarkuvert er vedlagt).

I skemaet kan du pé nasten alle spergsmal begrunde dine atkrydsninger. Sddanne
begrundelser med dine egne ord er vaerdifulde for os. Skulle der ikke vare plads nok
pa skemaet, er du velkommen til at vedlegge dem i brevform.

Maske er der enkelte spergsmaél, der ikke passer pé din situation. I disse tilfelde
beder vi dig krydse “Ved ikke/ej relevant™.

Du skal ikke skrive navn pa skemaet. Det indsendte skema behandles anonymt af
Arhus Amts Kvalitetsafdeling, som udarbejder en rapport til os. Alle svar og kom-
mentarer vil fremstd, sa ingen patienter kan genkendes i rapporten. Har du séledes
noget konkret, du ensker at drofte med afdelingen, bedes du selv rette direkte
henvendelse til afdelingen.

Hvis du ikke selv er 1 stand til at udfylde skemaet, kan du maske fa dine pérerende til
at udfylde det.

Har du spergsmal til spergeskemaet, kan du ringe til Arhus Amt, projektleder Erik
Riiskjeer, tlf.nr. 8944 6360.

Vi hber pa din velvilje, da det er vigtigt, at flest mulige patienter svarer pa skemaet.
Pé forhénd tak for din medvirken.

Venlig hilsen

Adm. Overlege Oversygeplejerske
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Bilag 2. Svarene opdelt efter patientgrupper






Lasevejledning til tabeller Bilag 2

Fra generel Nér man kvalitetsudvikler, skaerper man hele tiden kravene, efterhdnden
tilfredshed som man nar resultater. Det er sdledes udmarket, at man pa sygehusom-
til fokus pa radet kan menstre generel hgoj tilfredshed blandt patienterne. Naeste skridt
udvalgte grupper er at dykke ned i undergrupperne for at se, om der er sarlige grupper, der

stadig har behov for forbedringer. For eksempel kan der godt veere gene-
rel tilfredshed med afdelingens evne til at informere, men hvad sker der,
hvis man ser pd de grupper, som af forskellige grunde kan have serlig
brug for information? F.eks. til de der ikke har den store sygehuserfaring.

Bilagets opbygning Hvert af undersaggelsens holdningsspergsmal er analyseret i en tabel. For
hver tabel kan man se, hvordan de forskellige grupper har svaret pa det
stillede spergsmal. Nederst pa siden kan man se, hvordan alle svarperso-
ner fra afdelingen gennemsnitligt har svaret pa spergsmalet.

Der er for alle reekker i tabellen et procenttal for hver af spergsmélets
svarmuligheder. De tre kategorier summerer hele tiden til 100% pa tveers.
Det vil sige, at uanset hvilken linie man tager, vil man kunne se, hvordan
en bestemt gruppe har fordelt sine svar i procent.

I sidste sgjle kan man se, hvor mange patienter procenterne daekker over.
Det er sgjlen “Antal patienter”.

Nar man vil se, om der er forskel imellem de forskellige grupper, f.eks.
maend og kvinder, foregar det ved at sammenligne procenterne “op og
ned”. Her kan man f.eks. se efter, hvor mange procent der har svaret “Nej”.

Nér man leser procenterne, skal man hele tiden holde gje med, at pro-
centtallene dakker over et tilstrekkeligt antal patienter i sejlen “Antal
patienter”. Er der f.eks. tale om en lille gruppe pé 10 patienter, vil pro-
centtallene veere usikre, da en patient pa den made taeller for 10%.

Stikpreve Pé de fleste afdelinger udger de udtrukne patienter i undersegelserne alle
patienter, der har varet pa afdelingen i undersggelsesperioden. Under-
sogelsen har med det udgangspunkt karakter af totalundersggelse. Man
kan séledes velge at sammenligne tilfredsheden mellem patientgrupperne
direkte uden at tage hgjde for statistisk usikkerhed.

Man kan ogsa anleegge en mere konservativ tolkning ved at betragte ma-
lingen som et tilfeldigt udtreek af afdelingens generelle forméen til at
opné hgj patienttilfredshed. Med 200 svar vil dette betyde, at procentfor-
skelle mellem to patientgrupper pa et spergsmal skal veere pa mere end
10 procentpoint, for man kan henfore forskellen til andet end statistisk
usikkerhed.

I praksis vil dette konfidensinterval dog overvurdere usikkerheden, da der
typisk er tale om meget store stikprever i forhold til totalpopulationen.

Til praktiske formal kan man derfor godt sammenligne tallene mellem de
forskellige patientgrupper direkte, idet man dog ikke skal tilleegge for-
skelle pa et til to procent nogen betydning, med mindre der er tale om en
udvikling, der gor sig geeldende for flere spergsmél. Herudover skal der
hele tiden ses pa, hvor mange svar de udregnede procenter er baseret pa.



Samvariation
er ikke arsags-
sammenhzeng

Kombinationer
af baggrunds-
sporgsmal

Yderligere
analyser?

At der er samvariation er ikke ensbetydende med, at der er en arsags-
sammenheaeng. Samvariation kan vare resultatet af flere forskellige sam-
menhange 1 baggrundsforholdene. I undersogelsen er det sddan, at flere
af baggrundsspergsmaélene er samvarierende, hvilket skal iagttages, nar
man tolker pa sammenhangene.

Analyserne foregiver ikke at vaere den ultimative analyse af de bagved-
liggende forhold, der styrer patienternes svar. Analyserne giver alene en
forste afsegning af overordnede talmessige sammenhange i materialet.
De enkelte baggrundsspergsmal giver hver for sig kun et lille, og ikke
dekkende, billede af en gruppe patienter. De undergrupper, der tegnes af
baggrundsspergsmalene, er siledes ofte serdeles heterogene, og forst ved
at kombinere de forskellige undergrupper vil man i analysen kunne opné
mere genkendelige grupper fra hverdagen.

Der er ikke gennemfort yderligere analyser 1 undersogelsen, dels er ana-
lysemulighederne mangfoldige, dels har tidsfristen for afrapportering
ikke muliggjort sddanne analyser, og dels er det vurderet, at eventuelle
yderligere analyser ma udspringe af de behov og ensker, der ma komme
fra sygehuset.



Forleb din modtagelse pa afdelingen tilfredsstillende?

Ja Béde og Nej Antal
% % % patienter
Indlagt En dag 80 10 10 30
2-3 dage 80 13 7 83
4-8 dage 90 5 5 82
Mere end 8 dage 83 11 6 54
Hvordan Akut 86 8 6 118
Indkaldt pr. brev(planlagt) 82 11 8 130
Erfaring(5ar) 1 gang 85 10 5 163
2 gange 79 9 12 43
3 gange 77 15 8 13
Mere end 3 gange 91 4 4 23
Segt information Har segt information 80 9 10 86
Har ikke segt information 86 9 5 155
Kon Mand 86 5 9 88
Kvinde 82 12 6 162
Bopel Indenamtspatienter 84 9 7 206
Udenamtspatienter 84 9 7 44
Alder 0-18 ar 56 11 33 9
19-39 ar 80 15 6 54
40-59 ar 85 9 6 78
60-69 ar 94 0 6 49
70-79 ar 79 12 9 34
80 ar eller mere 85 15 0 26
Modersmal Dansk 84 10 6 242
Ikke dansk 83 0 17 6
Uddannelse Folkeskole/mellem/real 80 9 10 96
Erhvervsudd./hédndverker 85 12 3 59
Videregaende uddannelse 86 8 7 76
Andet 86 14 0 14
Skemaet udfyldt af Patienten 84 9 7 241
Pérerende 80 20 0 10
Afsnit Afsnit 240 86 10 3 87
Afsnit 260 80 13 6 82
Afsnit 280 84 5 11 83
Diagnose Mamma 0 0 0 0
Thyreoidea 0 0 0 0
Kolorektal cancer 83 7 10 30
Anallidelser 78 11 11 27
Inflammatoriske tarmsygdomme 67 17 17 12
Akut abdomen 87 4 9 23
Andet 85 10 73
Afdeling i alt Kirurgisk Afdeling L 84 10 7 252




Er du tilfreds med afdelingens behandling af din sygdom?

Ja Bade og Nej Antal
% % % patienter
Indlagt En dag 64 18 18 28
2-3 dage 84 12 4 82
4-8 dage 91 6 2 82
Mere end 8 dage 80 18 2 56
Hvordan Akut 79 15 6 118
Indkaldt pr. brev(planlagt) 88 9 4 129
Erfaring(5ar) 1 gang 83 12 5 162
2 gange 88 7 5 43
3 gange 69 31 0 13
Mere end 3 gange 91 9 0 23
Sagt information Har segt information 78 15 7 87
Har ikke sogt information 87 10 3 153
Kon Mand 88 8 5 88
Kvinde 81 14 5 161
Bopzl Indenamtspatienter 82 13 5 206
Udenamtspatienter 91 7 2 44
Alder 0-18 ar 88 13 0 8
19-39 éar 69 24 7 54
40-59 ar 87 9 4 76
60-69 ar 86 10 4 50
70-79 ar 88 6 6 34
80 &r eller mere 93 4 27
Modersmal Dansk 83 12 4 241
Ikke dansk 83 0 17 6
Uddannelse Folkeskole/mellem/real 86 12 2 94
Erhvervsudd./handveerker 93 3 3 59
Videregaende uddannelse 71 21 8 76
Andet 93 0 7 14
Skemaet udfyldt af Patienten 83 13 5 239
Pérgrende 100 0 0 10
Afsnit Afsnit 240 80 14 6 86
Afsnit 260 84 14 3 80
Afsnit 280 86 8 6 85
Diagnose Mamma 0 0 0 0
Thyreoidea 0 0 0 0
Kolorektal cancer 93 7 0 30
Anallidelser 93 0 7 27
Inflammatoriske tarmsygdomme 75 25 0 12
Akut abdomen 83 17 0 24
Andet 81 13 7 72
Afdeling i alt Kirurgisk Afdeling L 83 12 5 251




Lyttede lzegerne med interesse, nir du sagde noget?

Ja Bade og Nej Antal
% % % patienter
Indlagt En dag 70 17 13 30
2-3 dage 81 15 4 80
4-8 dage 81 18 1 80
Mere end 8 dage 80 16 4 55
Hvordan Akut 76 19 5 116
Indkaldt pr. brev(planlagt) 82 14 4 127
Erfaring(5ar) 1 gang 80 15 5 162
2 gange 81 19 0 42
3 gange 62 38 0 13
Mere end 3 gange 86 9 5 22
Segt information Har segt information 70 23 7 87
Har ikke sogt information 86 11 3 149
Keon Mand 82 14 5 88
Kvinde 78 17 4 157
Bopel Indenamtspatienter 79 17 4 201
Udenamtspatienter 84 11 5 44
Alder 0-18 ar 67 33 0 9
19-39 éar 78 19 4 54
40-59 ar 81 14 5 77
60-69 ar 80 16 4 50
70-79 ar 84 9 6 32
80 &r eller mere 75 21 4 24
Modersmal Dansk 80 16 4 237
Ikke dansk 67 17 17 6
Uddannelse Folkeskole/mellem/real 81 15 3 91
Erhvervsudd./handveerker 86 10 3 58
Videregaende uddannelse 71 22 6 77
Andet 79 14 7 14
Skemaet udfyldt af Patienten 79 16 5 237
Pérgrende 89 11 0 9
Afsnit Afsnit 240 81 17 2 84
Afsnit 260 83 11 6 80
Afsnit 280 75 20 5 83
Diagnose Mamma 0 0 0 0
Thyreoidea 0 0 0 0
Kolorektal cancer 81 15 4 27
Anallidelser 81 7 11 27
Inflammatoriske tarmsygdomme 58 42 0 12
Akut abdomen 71 25 4 24
Andet 82 12 5 73
Afdeling i alt Kirurgisk Afdeling L 79 16 4 247




Fik du den menneskelige stotte, du havde brug for fra personalet under indleeggelsen?

Ja Bade og Nej Antal
% % % patienter
Indlagt En dag 77 10 13 30
2-3 dage 86 10 4 79
4-8 dage 86 10 4 81
Mere end 8 dage 80 14 5 56
Hvordan Akut 84 9 7 116
Indkaldt pr. brev(planlagt) 84 12 5 129
Erfaring(5ar) 1 gang 83 10 7 162
2 gange 90 10 0 42
3 gange 69 31 0 13
Mere end 3 gange 82 14 5 22
Segt information Har segt information 74 15 11 87
Har ikke sogt information 89 9 3 151
Kon Mand 88 7 5 85
Kvinde 81 13 6 162
Bopzl Indenamtspatienter 82 12 6 203
Udenamtspatienter 89 4 45
Alder 0-18 ar 89 0 11 9
19-39 éar 77 17 6 53
40-59 ar 80 12 8 76
60-69 ar 86 10 4 49
70-79 ar 94 3 3 34
80 &r eller mere 85 12 4 26
Modersmal Dansk 85 11 5 239
Ikke dansk 50 17 33 6
Uddannelse Folkeskole/mellem/real 85 11 4 94
Erhvervsudd./handveerker 86 9 5 57
Videregaende uddannelse 82 11 8 76
Andet 71 21 7 14
Skemaet udfyldt af Patienten 83 11 6 238
Pérgrende 89 11 0 9
Afsnit Afsnit 240 81 13 6 85
Afsnit 260 88 10 3 80
Afsnit 280 82 10 8 84
Diagnose Mamma 0 0 0 0
Thyreoidea 0 0 0 0
Kolorektal cancer 93 3 3 30
Anallidelser 88 4 8 26
Inflammatoriske tarmsygdomme 50 50 0 12
Akut abdomen 74 13 13 23
Andet 89 7 4 73
Afdeling i alt Kirurgisk Afdeling L 84 11 6 249




Modtog du en omhyggelig sygepleje under din indleggelse? (af alle plejepersoner du havde med at gore)

Ja Bade og Nej Antal
% % % patienter
Indlagt En dag 82 18 28
2-3 dage 90 8 3 80
4-8 dage 89 9 2 82
Mere end 8 dage 89 11 0 57
Hvordan Akut 92 3 4 117
Indkaldt pr. brev(planlagt) 85 12 3 127
Erfaring(5ar) 1 gang 87 9 4 160
2 gange 98 2 0 43
3 gange 85 8 8 13
Mere end 3 gange 87 13 0 23
Sagt information Har sggt information 79 14 7 84
Har ikke segt information 95 3 2 152
Kon Mand 93 5 2 87
Kvinde 86 9 4 159
Bopzl Indenamtspatienter 89 8 3 202
Udenamtspatienter 89 5 7 44
Alder 0-18 ar 89 11 0 9
19-39 éar 83 8 9 53
40-59 ar 85 11 4 73
60-69 ar 98 2 0 49
70-79 ar 94 3 3 34
80 ar eller mere 93 7 0 28
Modersmal Dansk 89 8 3 238
Ikke dansk 67 17 17 6
Uddannelse Folkeskole/mellem/real 89 10 1 96
Erhvervsudd./handveerker 93 3 3 59
Videregaende uddannelse 89 5 73
Andet 77 15 13
Skemaet udfyldt af Patienten 89 8 4 237
Péarorende 90 10 0 10
Afsnit Afsnit 240 90 8 2 86
Afsnit 260 88 9 4 80
Afsnit 280 89 6 5 82
Diagnose Mamma 0 0 0 0
Thyreoidea 0 0 0 0
Kolorektal cancer 87 13 0 30
Anallidelser 93 0 7 27
Inflammatoriske tarmsygdomme 75 25 0 12
Akut abdomen 83 8 8 24
Andet 91 4 4 69
Afdeling i alt Kirurgisk Afdeling L 89 8 4 248




Var dine undersogelser og behandlinger i hele din kontakt med sygehuset godt tilrettelagt? (var der en rod trad)

Ja Bade og Nej Antal
% % % patienter
Indlagt En dag 75 4 21 28
2-3 dage 72 17 12 78
4-8 dage 83 13 4 75
Mere end 8 dage 78 17 6 54
Hvordan Akut 74 15 12 110
Indkaldt pr. brev(planlagt) 80 13 7 125
Erfaring(5ar) 1 gang 78 13 9 153
2 gange 72 19 9 43
3 gange 91 0 9 11
Mere end 3 gange 76 19 5 21
Sagt information Har sggt information 75 15 10 84
Har ikke segt information 81 10 9 144
Keon Mand 71 18 12 85
Kvinde 81 11 8 152
Bopzl Indenamtspatienter 76 14 10 193
Udenamtspatienter 82 14 5 44
Alder 0-18 ar 78 11 11 9
19-39 éar 69 18 14 51
40-59 ar 79 12 9 76
60-69 ar 82 12 6 49
70-79 ar 81 10 10 31
80 &r eller mere 71 24 5 21
Modersmal Dansk 77 14 9 228
Ikke dansk 83 0 17 6
Uddannelse Folkeskole/mellem/real 81 12 7 90
Erhvervsudd./handveerker 79 13 9 56
Videregaende uddannelse 75 12 13 75
Andet 73 18 9 11
Skemaet udfyldt af Patienten 77 14 9 229
Pérgrende 63 25 13 8
Afsnit Afsnit 240 78 14 9 81
Afsnit 260 75 14 11 76
Afsnit 280 78 14 9 81
Diagnose Mamma 0 0 0 0
Thyreoidea 0 0 0 0
Kolorektal cancer 79 17 29
Anallidelser 81 8 12 26
Inflammatoriske tarmsygdomme 83 17 0 12
Akut abdomen 59 27 14 22
Andet 78 10 12 68
Afdeling i alt Kirurgisk Afdeling L 77 14 9 238




Fik du de informationer, du havde brug for under din indleggelse? (om sygdommen, undersegelser,
behandlinger, bivirkninger mv)

Ja Bade og Nej Antal
% % % patienter
Indlagt En dag 60 20 20 30
2-3 dage 68 18 14 79
4-8 dage 76 20 5 82
Mere end 8 dage 69 28 54
Hvordan Akut 61 26 13 115
Indkaldt pr. brev(planlagt) 76 17 7 129
Erfaring(5ar) 1 gang 69 22 10 162
2 gange 71 21 7 42
3 gange 69 31 13
Mere end 3 gange 68 18 14 22
Sagt information Har sggt information 65 24 10 86
Har ikke sogt information 72 20 8 151
Keon Mand 73 20 7 86
Kvinde 68 22 11 160
Bopel Indenamtspatienter 67 22 11 201
Udenamtspatienter 80 16 4 45
Alder 0-18 ar 33 33 33 9
19-39 ar 63 29 8 52
40-59 ar 73 19 8 77
60-69 ar 76 14 10 49
70-79 ar 76 12 12 33
80 ar eller mere 69 23 8 26
Modersmal Dansk 69 21 9 238
Ikke dansk 83 0 17 6
Uddannelse Folkeskole/mellem/real 68 22 10 91
Erhvervsudd./hédndverker 83 15 2 59
Videregaende uddannelse 61 25 14 76
Andet 79 14 7 14
Skemaet udfyldt af Patienten 69 21 10 236
Pérerende 80 20 0 10
Afsnit Afsnit 240 73 20 7 84
Afsnit 260 78 18 5 80
Afsnit 280 58 25 17 84
Diagnose Mamma 0 0 0 0
Thyreoidea 0 0 0 0
Kolorektal cancer 76 21 3 29
Anallidelser 81 7 11 27
Inflammatoriske tarmsygdomme 33 67 0 12
Akut abdomen 52 30 17 23
Andet 68 18 14 73
Afdeling i alt Kirurgisk Afdeling L 69 21 10 248




Var der sammenhzeng i det du fik at vide, nar du talte med forskellige ansatte pa afdelingen?

Ja Bade og Nej Antal
% % % patienter
Indlagt En dag 69 23 8 26
2-3 dage 73 19 8 78
4-8 dage 74 23 4 80
Mere end 8 dage 65 31 4 54
Hvordan Akut 68 25 7 112
Indkaldt pr. brev(planlagt) 73 23 5 124
Erfaring(5ar) 1 gang 72 24 4 156
2 gange 68 22 10 41
3 gange 67 25 8 12
Mere end 3 gange 59 36 5 22
Sagt information Har sggt information 63 30 7 83
Har ikke segt information 77 19 4 146
Keon Mand 70 23 7 83
Kvinde 72 23 5 155
Bopel Indenamtspatienter 69 24 7 196
Udenamtspatienter 77 23 0 43
Alder 0-18 ar 56 44 0 9
19-39 ar 65 29 6 52
40-59 ar 75 18 7 76
60-69 ar 72 21 6 47
70-79 ar 83 17 0 29
80 ar eller mere 60 28 12 25
Modersmal Dansk 70 24 6 232
Ikke dansk 75 25 0 4
Uddannelse Folkeskole/mellem/real 78 16 5 91
Erhvervsudd./hédndverker 78 19 3 58
Videregaende uddannelse 60 32 8 73
Andet 60 30 10 10
Skemaet udfyldt af Patienten 70 24 6 229
Pérerende 70 30 0 10
Afsnit Afsnit 240 76 19 5 84
Afsnit 260 68 29 4 77
Afsnit 280 67 24 9 79
Diagnose Mamma 0 0 0 0
Thyreoidea 0 0 0 0
Kolorektal cancer 75 25 0 28
Anallidelser 69 27 4 26
Inflammatoriske tarmsygdomme 50 50 0 12
Akut abdomen 68 18 14 22
Andet 66 25 9 68
Afdeling i alt Kirurgisk Afdeling L 70 24 6 240




Var sengeafdelingens lokaleforhold tilfredsstillende? (patientstuen, bad,toilet mv)

Ja Bade og Nej Antal
% % % patienter
Indlagt En dag 72 10 17 29
2-3 dage 51 31 19 81
4-8 dage 54 25 20 79
Mere end 8 dage 47 24 29 55
Hvordan Akut 64 19 18 118
Indkaldt pr. brev(planlagt) 45 31 24 125
Erfaring(5ar) 1 gang 55 24 21 160
2 gange 46 27 27 41
3 gange 38 46 15 13
Mere end 3 gange 61 17 22 23
Segt information Har segt information 46 29 24 82
Har ikke sogt information 58 22 20 153
Keon Mand 52 27 21 86
Kvinde 55 24 21 160
Bopel Indenamtspatienter 55 24 21 205
Udenamtspatienter 52 25 23 40
Alder 0-18 ar 44 0 56 9
19-39 éar 61 24 16 51
40-59 ar 49 27 24 75
60-69 ar 55 27 18 49
70-79 ar 44 41 15 34
80 &r eller mere 71 7 21 28
Modersmal Dansk 55 25 20 237
Ikke dansk 67 0 33 6
Uddannelse Folkeskole/mellem/real 57 19 23 94
Erhvervsudd./handveerker 51 33 16 55
Videregaende uddannelse 51 28 21 75
Andet 64 14 21 14
Skemaet udfyldt af Patienten 55 25 20 235
Pérgrende 50 20 30 10
Afsnit Afsnit 240 56 29 15 86
Afsnit 260 58 26 17 78
Afsnit 280 49 19 31 83
Diagnose Mamma 0 0 0 0
Thyreoidea 0 0 0 0
Kolorektal cancer 44 26 30 27
Anallidelser 54 23 23 26
Inflammatoriske tarmsygdomme 50 25 25 12
Akut abdomen 42 29 29 24
Andet 61 18 21 72
Afdeling i alt Kirurgisk Afdeling L 54 25 21 247




Fik du lov at blive pa afdelingen, til du felte dig Kklar til at blive udskrevet?

Ja Bade og Nej Antal
% % % patienter
Indlagt En dag 79 14 7 29
2-3 dage 84 10 6 80
4-8 dage 83 9 9 81
Mere end 8 dage 82 11 7 57
Hvordan Akut 78 13 9 118
Indkaldt pr. brev(planlagt) 86 8 6 127
Erfaring(5ar) 1 gang 80 11 9 162
2 gange 93 5 2 42
3 gange 69 23 8 13
Mere end 3 gange 91 0 22
Segt information Har segt information 84 7 85
Har ikke sogt information 83 9 8 151
Kon Mand 86 9 5 86
Kvinde 80 11 9 161
Bopzl Indenamtspatienter 81 12 8 206
Udenamtspatienter 93 5 41
Alder 0-18 ar 100 0 0 9
19-39 éar 75 21 4 53
40-59 ar 85 9 5 74
60-69 ar 88 4 8 49
70-79 ar 80 9 11 35
80 &r eller mere 74 7 19 27
Modersmal Dansk 83 10 7 239
Ikke dansk 50 33 17 6
Uddannelse Folkeskole/mellem/real 86 6 93
Erhvervsudd./handveerker 88 3 8 60
Videregaende uddannelse 77 16 7 73
Andet 57 21 21 14
Skemaet udfyldt af Patienten 83 10 7 237
Pérgrende 70 10 20 10
Afsnit Afsnit 240 82 9 9 88
Afsnit 260 84 11 5 80
Afsnit 280 81 10 9 81
Diagnose Mamma 0 0 0 0
Thyreoidea 0 0 0 0
Kolorektal cancer 93 7 0 27
Anallidelser 92 0 8 26
Inflammatoriske tarmsygdomme 75 25 0 12
Akut abdomen 75 13 13 24
Andet 79 13 8 72
Afdeling i alt Kirurgisk Afdeling L 82 10 8 249




Fik du den information, du havde brug for, inden du blev udskrevet? (medicin, gode rad mv)

Ja Bade og Nej Antal
% % % patienter
Indlagt En dag 68 14 18 28
2-3 dage 74 18 9 80
4-8 dage 76 16 8 83
Mere end 8 dage 68 18 14 56
Hvordan Akut 67 22 11 115
Indkaldt pr. brev(planlagt) 76 12 12 130
Erfaring(5ar) 1 gang 70 18 12 163
2 gange 78 17 5 41
3 gange 69 15 15 13
Mere end 3 gange 78 13 9 23
Sagt information Har sggt information 68 20 12 84
Har ikke segt information 74 14 12 153
Keon Mand 78 14 8 86
Kvinde 70 18 12 161
Bopel Indenamtspatienter 71 17 11 202
Udenamtspatienter 76 13 11 45
Alder 0-18 ar 67 33 0 9
19-39 éar 67 25 8 51
40-59 ar 73 20 7 75
60-69 ar 76 10 14 50
70-79 ar 82 6 12 34
80 &r eller mere 64 11 25 28
Modersmal Dansk 72 17 11 241
Ikke dansk 100 0 0 4
Uddannelse Folkeskole/mellem/real 76 14 11 95
Erhvervsudd./handveerker 75 12 13 60
Videregaende uddannelse 68 23 9 75
Andet 58 17 25 12
Skemaet udfyldt af Patienten 73 16 11 238
Pérgrende 60 20 20 10
Afsnit Afsnit 240 74 17 9 87
Afsnit 260 75 14 11 80
Afsnit 280 68 18 13 82
Diagnose Mamma 0 0 0 0
Thyreoidea 0 0 0 0
Kolorektal cancer 80 7 13 30
Anallidelser 78 7 15 27
Inflammatoriske tarmsygdomme 42 42 17 12
Akut abdomen 71 21 8 24
Andet 70 19 12 69
Afdeling i alt Kirurgisk Afdeling L 72 16 11 249




Har samspillet mellem din egen praktiserende laege og afdelingen varet i orden omkring din sygdom?
(henvisning, opfelgning mv.)

Ja Bade og Nej Antal
% % % patienter
Indlagt En dag 75 13 13 16
2-3 dage 75 15 10 48
4-8 dage 73 16 11 56
Mere end 8 dage 78 0 22 36
Hvordan Akut 70 12 18 74
Indkaldt pr. brev(planlagt) 80 11 10 83
Erfaring(5ar) 1 gang 76 12 13 104
2 gange 83 4 13 24
3 gange 60 20 20 10
Mere end 3 gange 69 13 19 16
Segt information Har segt information 67 12 21 52
Har ikke segt information 80 12 8 99
Keon Mand 78 10 12 51
Kvinde 74 11 14 105
Bopel Indenamtspatienter 76 13 12 128
Udenamtspatienter 75 7 18 28
Alder 0-18 ar 83 17 0 6
19-39 éar 58 16 26 31
40-59 ar 77 13 11 47
60-69 ar 81 8 11 36
70-79 ar 89 0 11 18
80 &r eller mere 75 15 10 20
Modersmal Dansk 76 11 13 152
Ikke dansk 33 33 33 3
Uddannelse Folkeskole/mellem/real 77 8 16 64
Erhvervsudd./handveerker 79 12 9 33
Videregaende uddannelse 76 11 13 46
Andet 45 36 18 11
Skemaet udfyldt af Patienten 76 11 13 149
Pérgrende 63 25 13 8
Afsnit Afsnit 240 76 13 11 55
Afsnit 260 73 12 14 49
Afsnit 280 76 9 15 54
Diagnose Mamma 0 0 0 0
Thyreoidea 0 0 0 0
Kolorektal cancer 80 10 10 20
Anallidelser 75 13 13 16
Inflammatoriske tarmsygdomme 50 0 50 4
Akut abdomen 63 25 13 16
Andet 79 6 15 47
Afdeling i alt Kirurgisk Afdeling L 75 11 13 158




Var ventetiden inden du kunne blive indlagt acceptabel for dig? (fra du blev henvist af din
praktiserende laege/speciallzege, til du blev indlagt)

Ja Nej Antal
patienter
% %
Indlagt En dag 100 0 4
2-3 dage 77 23 48
4-8 dage 78 22 45
Mere end 8 dage 87 13 30
Hvordan Akut 0 0 0
Indkaldt pr. brev(planlagt) 80 20 128
Erfaring(54r) 1 gang 76 24 75
2 gange 86 14 29
3 gange 88 13 8
Mere end 3 gange 85 15 13
Segt information Har segt information 86 14 56
Har ikke sogt information 75 25 67
Keon Mand 79 21 39
Kvinde 80 20 88
Bopel Indenamtspatienter 77 23 88
Udenamtspatienter 85 15 39
Alder 0-18 ar 100 0 1
19-39 ar 86 14 14
40-59 ar 76 24 45
60-69 ar 77 23 30
70-79 ar 83 17 24
80 &r eller mere 83 17 12
Modersmél Dansk 79 21 122
Ikke dansk 100 0 2
Uddannelse Folkeskole/mellem/real 86 14 49
Erhvervsudd./handveerker 76 24 29
Videregdende uddannelse 81 19 37
Andet 57 43 7
Skemaet udfyldt af Patienten 80 20 122
Pérerende 100 0 4
Afsnit Afsnit 240 71 29 35
Afsnit 260 85 15 48
Afsnit 280 80 20 45
Diagnose Mamma
Thyreoidea
Kolorektal cancer 93 7 28
Anallidelser 80 20 20
Inflammatoriske tarmsygdomme 83 17
Akut abdomen 100 0
Andet 75 25 36
Afdeling i alt Kirurgisk Afdeling L 80 20 128




Var informationerne fra afdelingen inden indleggelsen tilstrakkelige?

Ja Nej Antal
patienter
% %
Indlagt En dag 75 25 4
2-3 dage 94 6 47
4-8 dage 96 4 45
Mere end 8 dage 93 7 30
Hvordan Akut 0 0 0
Indkaldt pr. brev(planlagt) 93 7 127
Erfaring(54r) 1 gang 93 7 73
2 gange 96 4 28
3 gange 100 0 8
Mere end 3 gange 87 13 15
Segt information Har segt information 91 9 55
Har ikke segt information 96 4 67
Keon Mand 95 5 37
Kvinde 92 8 89
Bopel Indenamtspatienter 92 8 87
Udenamtspatienter 95 5 39
Alder 0-18 ar 100 0 1
19-39 ar 94 6 16
40-59 ar 91 9 45
60-69 ar 93 7 28
70-79 ar 92 8 24
80 &r eller mere 100 0 12
Modersmél Dansk 93 7 121
Ikke dansk 100 0 2
Uddannelse Folkeskole/mellem/real 92 8 50
Erhvervsudd./handveerker 97 3 29
Videregdende uddannelse 92 8 36
Andet 100 0 6
Skemaet udfyldt af Patienten 93 7 121
Pérerende 100 0 4
Afsnit Afsnit 240 91 9 35
Afsnit 260 94 6 49
Afsnit 280 93 7 43
Diagnose Mamma 0 0
Thyreoidea 0 0
Kolorektal cancer 100 0 26
Anallidelser 90 10 20
Inflammatoriske tarmsygdomme 86 14
Akut abdomen 100 0
Andet 92 8 36
Afdeling i alt Kirurgisk Afdeling L 93 7 127




Havde du kontakt med for mange forskellige lzeger under din indlaeggelse? (kun den seneste
indlzeggelse)

Ja Nej Antal
patienter
% %
Indlagt En dag 13 87 30
2-3 dage 18 83 80
4-8 dage 21 79 75
Mere end 8 dage 27 73 55
Hvordan Akut 25 75 112
Indkaldt pr. brev(planlagt) 17 83 127
Erfaring(5ar) 1 gang 24 76 157
2 gange 17 83 42
3 gange 8 92 12
Mere end 3 gange 18 82 22
Segt information Har segt information 23 77 87
Har ikke segt information 17 83 143
Keon Mand 16 84 85
Kvinde 22 78 157
Bopel Indenamtspatienter 20 80 196
Udenamtspatienter 18 82 45
Alder 0-18 ar 13 88 8
19-39 ar 22 78 50
40-59 ar 18 82 77
60-69 ar 20 80 49
70-79 ar 20 80 35
80 &r eller mere 22 78 23
Modersmél Dansk 21 79 234
Ikke dansk 0 100 5
Uddannelse Folkeskole/mellem/real 22 78 91
Erhvervsudd./handveerker 14 86 59
Videregdende uddannelse 27 73 73
Andet 0 100 13
Skemaet udfyldt af Patienten 20 80 234
Pérerende 29 71 7
Afsnit Afsnit 240 17 83 83
Afsnit 260 22 78 78
Afsnit 280 22 78 82
Diagnose Mamma
Thyreoidea
Kolorektal cancer 17 83 29
Anallidelser 22 78 27
Inflammatoriske tarmsygdomme 42 58 12
Akut abdomen 32 68 22
Andet 17 83 70
Afdeling i alt Kirurgisk Afdeling L 20 80 243




Havde du kontakt med for mange forskellige plejepersoner under din indlzeggelse? (kun den

seneste indleggelse)

Ja Nej Antal
patienter
% %
Indlagt En dag 13 87 30
2-3 dage 8 92 83
4-8 dage 19 81 81
Mere end 8 dage 23 77 56
Hvordan Akut 17 83 120
Indkaldt pr. brev(planlagt) 15 85 129
Erfaring(54r) 1 gang 16 84 164
2 gange 18 82 44
3 gange 8 92 12
Mere end 3 gange 13 87 23
Segt information Har segt information 15 85 87
Har ikke segt information 14 86 153
Keon Mand 15 85 88
Kvinde 16 84 163
Bopel Indenamtspatienter 15 85 206
Udenamtspatienter 16 84 45
Alder 0-18 ar 44 56 9
19-39 ar 9 91 54
40-59 ar 16 84 76
60-69 ar 12 88 50
70-79 ar 19 81 36
80 &r eller mere 19 81 27
Modersmél Dansk 15 85 243
Ikke dansk 33 67 6
Uddannelse Folkeskole/mellem/real 20 80 95
Erhvervsudd./handveerker 7 93 60
Videregdende uddannelse 17 83 76
Andet 7 93 14
Skemaet udfyldt af Patienten 15 85 241
Pérerende 30 70 10
Afsnit Afsnit 240 14 86 87
Afsnit 260 23 78 80
Afsnit 280 10 90 86
Diagnose Mamma
Thyreoidea
Kolorektal cancer 17 83 30
Anallidelser 15 85 27
Inflammatoriske tarmsygdomme 25 75 12
Akut abdomen 17 83 24
Andet 15 85 73
Afdeling i alt Kirurgisk Afdeling L 15 85 253




Hvad er dit samlede indtryk af afdelingen?

4 eller 5 stjerner 1, 2, 3 stjerner Antal
patienter
% %
Indlagt En dag 60 40 30
2-3 dage 73 27 82
4-8 dage 80 20 80
Mere end 8 dage 81 19 57
Hvordan Akut 74 26 117
Indkaldt pr. brev(planlagt) 76 24 131
Erfaring(5ar) 1 gang 73 27 164
2 gange 79 21 43
3 gange 67 33 12
Mere end 3 gange 87 13 23
Segt information Har segt information 72 28 87
Har ikke segt information 77 23 154
Keon Mand 80 20 88
Kvinde 74 26 163
Bopel Indenamtspatienter 75 25 205
Udenamtspatienter 80 20 45
Alder 0-18 ar 44 56 9
19-39 ar 69 31 54
40-59 ar 76 24 78
60-69 ar 84 16 50
70-79 ar 77 23 35
80 &r eller mere 83 17 24
Modersmél Dansk 76 24 242
Ikke dansk 50 50 6
Uddannelse Folkeskole/mellem/real 74 26 94
Erhvervsudd./handveerker 85 15 60
Videregdende uddannelse 70 30 77
Andet 71 29 14
Skemaet udfyldt af Patienten 76 24 242
Pérerende 67 33 9
Afsnit Afsnit 240 74 26 89
Afsnit 260 79 21 82
Afsnit 280 73 27 81
Diagnose Mamma
Thyreoidea
Kolorektal cancer 83 17 30
Anallidelser 77 23 26
Inflammatoriske tarmsygdomme 75 25 12
Akut abdomen 64 36 22
Andet 77 23 73
Afdeling i alt Kirurgisk Afdeling L 75 25 252







Bilag 3. Patienternes kommentarer






Lasevejledning til patienternes kommentarer  siig3

Patienterne
forklarer
utilfredse kryds

Kvalitativ analyse

Patienternes egne
kommentarer

Laeses kommentarerne i rapporten i deres helhed, er det vigtigt at gere
opmarksom pa, at kommentarerne ikke er repraesentative. Det viser sig
altid 1 sadanne undersggelser, at der er en tendens til, at kommentarer ofte
giver et mere kritisk helhedsindtryk end de afgivne krydser. Dette henger
blandt andet sammen med, at der hyppigt knyttes en uddybende bemeerk-
ning til et kritisk kryds. En sammenligning af de satte kryds og de skrev-
ne kommentarer viser herudover, at en svarperson godt kan vare tilfreds
med et spergsmal, selvom han/hun er kommet med en kritisk kommentar.
Der er altsé ved afkrydsningen foretaget en helhedsvurdering af det stille-
de spergsmal, samtidig med at svarpersonen ger opmarksom p4, at der er
en del af spergsmaélet, som ikke kan gives en positiv besvarelse.

Det er altsd meningslest at begynde at optalle kritiske og positive kom-
mentarer. Kommentarerne skal behandles kvalitativt, og giver altsd pri-
mert et indtryk af de mange &rsager og fenomener, der kan ligge bag de
forskellige krydser. Det vare sig positive som negative ytringer. Sat pé
spidsen kan man sige: hvor mange kritiske kommentarer skulle der for
eksempel til for at opveje en kommentar fra et foreldrepar, der skrev om
deres barns indleggelse: “De reddede hans liv”.

Det er tilstreebt at gengive kommentarerne i den form, de er afgivet.
Enkelte kommentarer er dog segt anonymiseret. Det gelder konsekvent,
hvor der er nevnt navne. Kommentarerne er skrevet i en reekkefolge sva-
rende til det spergsmal, de faldt ved.

Kommentarerne bringes som sagt anonymt. Dog bringes tre oplysninger
om den patient kommentarerne stammer fra, nemlig alder, diagnose og
indleggelsesform (akut eller planlagt). Herudover er oplyst, hvordan
patienten har svaret pd det spergsmaél, hvortil der er knyttet en kommen-
tar.

Kommentarerne, der begrunder antallet af stjerner, er forsynet med oplys-
ning om antallet af afgivne stjerner, alder og diagnose.

Der er ikke gjort forseg pa at rette eventuelle faktuelle fejloplysninger i
kommentarerne.






Kommentarer til

Afsnit 240






Spergsmal: 9

Forleb din modtagelse pa afdelingen tilfredsstillende?

'

Meget tilfredsstillende.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

For operation ringede mine pdrorende. Kunne godt have teenkt mig at hore deres hilsner

fra plejepersonalet.
Respondentens svar:  Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Da jeg ankom via dagkirurgi i aftenvagten, var det en rigtig god modtagelse.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Sode og venlige, jeg folte, at her var en god atmosfcere.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Min indlceggelse startede i venteveerelset i KEK-klinikken.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Ja, de forklarede mig, hvad de gjorde, og hvad der skulle ske. Dejligt nar man ikke har

veeret pd sygehus for.
Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

En sygeplejerske bod mig velkommen og fortalte om afdelingen.

Respondentens svar: Ja
Alder: Uoplyst Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Kan ikke svare, pga. delvis bevidstlashed.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Men det var fordi, at der var sd mange lige pa det tidspunkt, hvor jeg kom. Men det var

en oplevelse. De havde et godt samarbejde.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Stor imadekommenhed fra plejepersonalet.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst




De vidste ikke jeg kom, trods det at vagtleegen havde ringet.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg var indkaldt til operation + samtale klokken 8.00 og talte forst med en leege omkring
klokken 10.30. Jeg skulle made fastende. Det er lang tid at ga rundt uden vddt og tort en

hel dag.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Meget tilfredsstillende. Ventetiden fra jeg skulle made til jeg blev modtaget var lang,
cirka 17 time.

Respondentens svar: Ja

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Der blev foretaget preecis det, der var relevant.

Respondentens svar: Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Den menneskelige modtagelse var helt perfekt. Prover/undersogelsesresultater viste sig
dog senere at veere bortkommet.

Respondentens svar: Ja

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Alt var fint, dog ventede jeg forgeeves pd narkoselcege til klokken 16.30, sd tog jeg hjem!

Det blev klaret for operationen.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Ja, blev modtaget og vist ind med det samme.

Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Det kunne ikke have veeret mere ligemeget, at jeg ankom - det var mit indtryk.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Ja, og det var dejligt, at det var den samme leege, der fulgte mig i det dogn, jeg var
indlagt.

Respondentens svar:  Ja

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg fik en meget venlig modtagelse.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst



Spergsmal: 10

Er du tilfreds med afdelingens behandling af din sygdom?

'

Flot arbejde. Professionelt.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Der var meget tid til at snakke.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Mit sdr bristede 2 dage efter fjernelse af sting, hvilket betod 2 mdneders forhaling af
helbredelse.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

I lobet af formiddagen tror jeg ikke at afdelingen var bevidst om min 'sygdom'. Der var

ingen der tilsa mit sdr eller observerede mine postoperative gener.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Ja, yderst tilfreds.

Respondentens svar: Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

En fantastisk leege, der opererede mig. Stille og roligt forklarede han alt. Det skal vcere

ham, hvis det skulle blive aktuelt igen.
Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Ja, indtil nu.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

De kunne ikke finde ud af, hvad jeg fejlede, og sendte mig hjem med det svar 'at de ikke

kunne hjeelpe, og jeg mdtte komme igen, hvis det blev veerre.'
Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg fik ikke at vide, hvad jeg fejlede for ved udskrivningssamtalen.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Der var meget fokus pd det som kreevede operation - men andre gener i forbindelse med
omrddet blev ignoreret. Manglende helhedssyn.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst




Flot.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Bdde denne gang og forste gang manglede en opfolgende kontrol 4-6 uger efter af

opererende lcege.
Respondentens svar: Ja

Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst
Absolut.

Respondentens svar: Ja

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Kosten er helt forkert i forhold til mave-tarm problemer.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Nej! Der blev fokuseret meget pd, at jeg eventuelt var gravid. Det gjorde mig sur, for

man havde fortalt, det ikke var muligt!
Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Man tjekkede min urin om aftenen - det duede sa ikke, sd det tog 24 timer pd hospital at

diagnostisere blerebeteendelse.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Frem og tilbage er lige langt. I narkose forste dag, for ikke at blive opereret for det, som
var givet besked pad og blive flyttet til Skejby, for 2 dage senere at blive flyttet tilbage til

Amtssygehuset og derefter blive opereret for det, de skulle forste gang.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst



Spergsmal: 11

Lyttede lzegerne med interesse, nir du sagde noget?

'

Bortset fra en enkelt (stuegang).

Respondentens svar:  Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Var i tvivl om noedvendigheden af indgrebet - ambivalens - blev overhart.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Ja, meget.

Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Ja, det gjorde de, for jeg sagde stort set intet. Alt forlob jo som det skulle. Bortset fra at
man ikke respekterede mit nej til at en kollega skulle se med ved den laryngoskopi, som

jeg fik lavet.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Jeg sd kun en lcege, da jeg blev udskrevet. Vedkommende kunne ikke svare pa eventuelle

spargsmal!!
Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Hver gang der var stuegang, fik du en god behandling.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

De undersagte mig for det, de troede det kunne veere og lyttede til mig.

Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Det var utrolig lidt, jeg talte med lcegerne.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

De var ogsa gode til at give svar pd de sporgsmal, man stillede dem.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Ved stuegang (udskrivning) blev gener igen ignoreret.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst




Flot.

Respondentens svar: Ja

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst
Meget.

Respondentens svar: Ja

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Horte slet ikke efter, nar jeg ville forteelle om min sygdom og dens forlob.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 80 ar eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

De gav sig god tid til at besvare mine sporgsmal.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

To af leegerne Iyttede og svarede pd mine sporgsmdl og gav mig de oplysninger, jeg
havde brug for.

Respondentens svar: Ja

Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg synes der var for mange, man skulle forklare om sygdommen.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Forlobet/symptomerne skulle forklares utroligt mange gange. Virkede meget 'mekanisk’.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

NN skal iscer ncevnes. En mere menneskelig, forstdende og medfolende lcege, skal man
lede lcenge efter.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Det var nogle gange som om de havde travit med andet.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Den kvindelige lege var meget sod. Den mandlige lcege lignede én der mente, jeg fyldte!

Respondentens svar:  Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst



Spergsmal: 12

Fik du den menneskelige stotte, du havde brug for fra personalet under indleggelsen?

rd En lidt celdre nattevagt, som ikke burde veere pd en sddan afdeling, er drsag/grund til mit

svar 'bade og'. Hun pressede mig faktisk til at tage en sovepille.
Respondentens svar: Béade og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

e Personalet havde sa travit, at de helt havde mistet overblikket!

Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

rd Jeg havde en darlig dag (var ked af det); men der var ikke lige nogen, der registrerede

mine signaler. MEN ellers stor velvilje.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

rd Personalet var utroligt Iyttende og forstdaende.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

rd Personalet havde lidt for travit.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

rd Plejepersonalet var meget fortravlet. Jeg lagde mcerke til, at en meget svag medpatient

manglede en del opmcerksomhed.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

rd Som patient pa L240 er man ikke et ojeblik i tvivl om, at personalet har travlt. Det

afholdt mig til en vis grad fra at kontakte personalet, nar jeg var ked af det.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

rd Svaret er ja, med meget fa undtagelser.

Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

rd Personalet er meget empatisk og til stede i stotten.

Jeg giver meget stor ros pd dette omrdde.
Respondentens svar: Ja
Alder: Uoplyst Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

rd Alle var utroligt sade, pad neer én.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 60-69 ar Hvordan: Uoplyst Diagnose: Uoplyst




Plejepersonalet var meget hjcelpsomme og imodekommende.

Respondentens svar: Ja

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut
Flot.

Respondentens svar: Ja

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut

Der var ingen, der havde tid til at hore efter.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 80 ér eller mere Hvordan: Akut

1 hoj grad.

Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut

Fantastisk - men lidt preeget af travihed til tider.

Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut

Jeg oplevede stortte, tid og ro.

Respondentens svar:  Ja

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt)
Meget fint.

Respondentens svar:  Ja

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut

Der blev tjekket op og spurgt til smerter!

Respondentens svar:  Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut

Diagnose:

Diagnose:

Diagnose:

Diagnose:

Diagnose:

Diagnose:

Diagnose:

Diagnose:

Uoplyst

Uoplyst

Uoplyst

Uoplyst

Uoplyst

Uoplyst

Uoplyst

Uoplyst



Spergsmal: 13

Modtog du en omhyggelig sygepleje under din indleggelse? (af alle plejepersoner du havde
med at gore)

'

Af alle.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Kastede op en aften og var smurt ind i opkast. Blev efterladt med breek i ansigtet og pd

heender. Jeg blev meget vred, kunne ikke komme op at std. Ellers meget tilfreds.
Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Passede stort set mig selv, ogsa relevant nok. Jeg oplevede en speciel omhyggelig
sygepleje fra en social- og sundhedsassistent i aftenvagt. Desveerre igen nattevagten som
hellere sa min heel end min ta.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Der var ingen sygepleje! Jeg sad og var 'forkvalmet' og med en fuld kapsel i 5-10
minutter. De andre pa stuen var ikke hjulpet klokken 12, da jeg tog hjem (var ikke

vasket).

Respondentens svar:  Nej

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst
Ikke behov for pleje.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Sorgede ikke for at drop fungerede rigtigt.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

De tog virkelig hensyn til hver enkelt patient og dennes sygdom.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Preeget af stor travlhed, men en munter stemning. Iscer aftenvagterne var fine.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Svaret er ja, med meget fa undtagelser.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst




De glemte at leese pd den seddel, man udfylder ved indleggelsen.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

[ allerhajeste grad. Utroligt flinkt og sjovt personale.

Respondentens svar: Ja

Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst
Flot.

Respondentens svar: Ja

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

JA - men personalet havde travit. Jeg kunne heldigvis klare mig selv.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

De var alle sade og gode ved mig.

Respondentens svar: Ja
Alder: 80 &r eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg var jo ikke specielt syg. Men havde MANGE smerter.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst



Spergsmal: 14

Var dine undersogelser og behandlinger i hele din kontakt med sygehuset godt tilrettelagt?
(var der en rod trad)

rd Et drs ventetid til mavemonografi er for leenge! Ellers ok.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

rd Det var kun pga. komplikationer jeg blev indlagt. Jeg skulle have veeret hjem samme dag.
Indtil L240 var der et fint forlob.

Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

rd Sygdommen udviklede sig, sa behandlingen fulgte ikke en 'rod trad’.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

rd 240 er en fantastisk afdeling. Du foler dig tryg og i gode heender.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

rd Forkert information vedrorende ventetid pa biopsiresultater. Alt for mange forskellige

mennesker - leeger samt plejepersonale.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

rd Jeg blev kort op pd operationsstuen en halv time for tidligt anden gang, jeg skulle

derhen.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

rd Mouadte klokken 8.00 fastende - stor usikkerhed, pd hvorndr jeg kunne komme pd
operationsstuen - ventede i uvidenhed - blev kort pd operationsstuen klokken 1.15 om
natten.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

rd Jeg blev akut indlagt og opereret.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 80 &r eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

p Nogenlunde, men folte nok, at der var for mange studerende.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst




Under undersogelsen holdt de mig, 3 steerke meend, og var ved at kvcele mig for at

undersage min mave. Det var tortur. Jeg kastede op og fik en rift i halsen.
Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 80 ar eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Fik ikke taget de korrekte blodpraver til sidste kontrol, mdtte derfor have taget nye.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Forlob godt, men der var lang ventetid.

Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Der gik lang tid fra indleggelse til operation, cirka 8 timer.

Respondentens svar: Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Der blev famlet noget, men det endte godt.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst



Spergsmal: 15

Fik du de informationer, du havde brug for under din indleggelse? (om sygdommen,
underseogelser, behandlinger, bivirkninger mv)

rd Lceegen ved stuegang vidste tydeligt intet om min sygdom.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

rd Jeg ved ikke, om jeg eller afdelingen var skyld i, at syningen brast.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

rd Jeg fik svar pd mine sporgsmadl.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

rd lkke pa 240 - der var ingen information.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

rd Jeg kom hjem til et nedslaende brev fra den medicinske afdeling - kunne onske mig bedre

samarbejde. Ville gerne have haft disse oplysninger, mens jeg var pa hospitalet.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

rd Under undersogelserne mdtte jeg selv sporge mht. en eventuel operation (forlob og tid i

sengen etc.).
Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

rd Hele vejen igennem. Er kun meget tilfreds.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

rd Leeger var lidt bange for at sige tingene mere konkret.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

rd Igen alt for mange forskellige personer. Forskellig information. Indtryk af travihed.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

rd Manglede noget om, hvad det var, men kan ogsd godt se, at det er sveert.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst



Jeg synes, jeg skulle have talt med en overlcege i lidt lcengere tid inden min operation,

nemlig ved samtalerne inden operationen.
Respondentens svar: Béde og
Alder: Uoplyst Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Der var megen opmcerksomhed pd operationen - men andre gener, som jeg gav udtryk

for - blev ignoreret, skont jeg gjorde opmeerksom pd det under hele forlobet.
Respondentens svar: Béde og

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst
Flot.

Respondentens svar: Ja

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Ros - ros -ros.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Modstridende oplysninger i forhold til forberedelse til undersagelse.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Folte de holdt noget tilbage. Desuden er der en kommunikationsbrist, ndr man far fire
forskellige lceger i lobet af et dogn.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

De var sade til at forklare.

Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg spurgte, om der efterfolgende ville veere problemer med at fa/lave born. Svaret var
nej. Jeg erfarede senere, at efterbehandlingen gav et halvt ars 'karantcene’.
Respondentens svar: Béde og

Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet



Spergsmal: 16

Var der sammenhzeng i det du fik at vide, nir du talte med forskellige ansatte pa

afdelingen?
rd Jeg fik intet at vide.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst
rd Der var enkelte gange divergerende opfattelser de ansatte imellem.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Ndr man har en uhelbredelig cancer og er aben omkring sin sygdom, sd er en

afskedshilsen som 'Nu haber vi ikke at se dig igen' lidt malplaceret.
Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Alle var godt underrettet. En god kommunikation blandt personalet.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Toilet og bad helt OK. Patientstue slidt og lidt trist at komme ind i.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst
Flot.

Respondentens svar:  Ja

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg fik ikke noget at vide, og jeg mdtte ikke selv forklare noget, sa blev jeg hdanligt afvist.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 80 &r eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Pa trods af at informationerne til tider var forskellige fra personale til personale.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Det var sveert at forstd, at en 23-drig kvinde hverken havde klamydia eller var gravid,
men stadig havde smerter... De blev VED med at sporge.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst




Spergsmal: 17

Var sengeafdelingens lokaleforhold tilfredsstillende? (patientstuen, bad,toilet mv)

rd Treek fra vinduer, tynde dyner, ingen knapper i nattroje, ddarlig maddras!!!! Var syg
(halsonde) efter hjemkomst.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

rd 6 senge i én stue er for meget. Sengen var elendig.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

rd Jeg ld pa 6-sengsstue. Andre af mine medpatienter var alvorligt syge! Det er pa deres
vegne helt uacceptabelt! Jeg kunne heldigvis tage hjem.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

rd Sygehusets alder kan bade ses og meerkes.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

rd Jeg kan sagtens leve med de store stuer. Savner dog mulighed for at have privatliv, ndr

jeg har geester.
Respondentens svar: Béde og

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst
rd 6-mands stue for stor.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst
rd Der var overbeleegning. 7 personer pd en stue til 6.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst
rd 6 mennesker pd én stue er meget.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

rd Jeg fik at vide, at jeg var sa uheldig at ligge i hospitalets celdste seng. Fik tilbudt en

anden - men det skete aldrig. Pa et tidspunkt var vi 7 indlagt pd en 6-sengsstue.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

rd Var hjemme under hele indleggelsen, boede ikke pd afdelingen.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst




Tog hjem lige efter.
Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

For mange pd stuen (6).
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Jeg var nodt til at ligge pa gangen et par timer, da der ikke var ledige stuer.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Seks-sengs stuer er alt for store. Nedleeg dem og brug 4- og 2-sengs stuer. Telefonen
burde veere i boks.

Respondentens svar:  Nej

Alder: Uoplyst Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Det er for mange med en 6-sengs stue.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 60-69 ar Hvordan: Uoplyst Diagnose: Uoplyst

Jeg var indlagt pd en 6-sengs stue - det var OK, men jeg oplever det er heemmende, at
undersogelserne foregadr i fuld offentlighed - dog med gardin for. Al kommunikation
mellem patient og personale er feelles information for alle. Det hcemmer mig i mine
sporgsmadl + svar.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Blev lagt pa et kontor.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

For mange indlagt pd én stue.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Bad og toilet var OK. Men ncetter pd en 6-sengs stue er et mareridt.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

En stor stue. 6 kvinder er lidt ubehageligt, ndar sidemanden har det darligt, og man kan
hore alle beskeder.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst



Jeg ld i en gammel, blod seng uden komfort, og jeg lider frygteligt af muskelgigt, sd det
var en pine for min ryg.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 80 ar eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Der mangler en opholdsstue for rygere.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Jeg var meget tilfreds, med undtagelse af at patienttelefonen stod stationcert pa gangen.

Denne synes jeg, skal veere til at flytte ind pd stuen!!
Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Ja, det synes jeg - det var rart, at man havde eget TV.

Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Vi blev til 7 pd en 6-mands stue. Far ikke meget sovn med sa mange mennesker.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst
Meget!

Respondentens svar: Ja

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Forteelle om man er gravid eller har en konssygdom mellem 5 andre indlagte er lidt
ydmygende.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst



Spergsmal: 18

Fik du lov at blive pa afdelingen, til du felte dig klar til at blive udskrevet?

'

Fredag eftermiddag fik jeg besked om, at jeg tidligst kom hjem mandag. Lordag
formiddag blev jeg sendt hjem.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Jeg havde det skidt, da jeg tog hjem, men pga. forholdene var det bedre at veere hjemme.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Kom hurtigt pd patienthotel.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Det gik lidt for steerkt til sidst. Jeg havde ikke min seng, til jeg blev hentet.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Er der en statistik, der skal bevise kortere indleggelse ved den nye narkose? Min seng
var ved at blive taget fra mig, da jeg et ajeblik forlod den ved middagstid dagen efter

operationen.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Flot.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg fik ikke noget at vide. Jeg var pa toilettet, og pludselig la mit toj pd sengen. En kom
og sagde, jeg skulle hjem.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 80 ar eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Nej, jeg kunne da godt have brugt et par dage til.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg valgte selv at tage hjem lidt for, idet jeg havde det fint.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Fordi jeg skulle hjem med liggende transport, men en sygeplejerske var ikke venlig mod
mig. Hun sagde jeg skulle tage taxa eller bus. Jeg sagde nej til hende, fordi det var
forbudt for mig.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst




Jeg folte mig faktisk sa ydmyget, frataget autoritet - jeg ville have forladt afdelingen, selv
I snestorm.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Bliver ikke spurgt. Md bare se at fd pakket og afsted. Nceste patient star allerede og
tripper for at fa sengen.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst



Spergsmal: 19

Fik du den information, du havde brug for, inden du blev udskrevet? (medicin, gode rad

mv)
rd Maske kunne jeg have gjort noget selv for at undga bristningen af mit maveskind.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst
rd Jeg fik svar pd mine sporgsmal, men skulle selv veere opsogende.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst
rd Det var f.eks. kun fordi jeg bad om det, at jeg fik kvalmestillende med.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst
rd Ovenikobet et telefonnummer direkte til afdelingen, hvis jeg skulle fd det darligt igen -
super!
Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst
rd lkke nodvendigt.
Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst
rd En sod sygeplejerske fortalte omkring medicin og gode rdd. Der var ikke noget at klage
over.
Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst
rd Afdelingen burde skrive i materialet, at man kun ma beere 1 kg som patient efter
operationen,- det kunne ogsd std i materialet fra fysioterapeuterne.
Respondentens svar: Ja
Alder: Uoplyst Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst
#  Flot.
Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst
rd Det vil sige, at de korte mig til et andet sygehus uden at sporge, om jeg ville. Mine born
fik det ikke at vide.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 80 &r eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst
rd Jeg fik ingen oplysning om, at kontrastveesken, jeg havde faet dagen i forvejen, storknede

og stoppede totalt.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst




Jeg fik at vide, at jeg skulle tage hjem og vente pd at fd besked om indleggelse til

undersogelse.
Respondentens svar: Ja
Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Nej, synes jeg blev sendt hjem pd en underlig mdde. Bare farvel og ud af doren.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Der blev afholdt tveerfagligt mode med lokalcentret i Abyhaj + son og svigerdatter.

Respondentens svar: Ja
Alder: 80 ar eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

En sod sygehjeelper gav mig gode rdd i farten. Men det var til gengeeld godt!

Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Fik ikke udleveret recepten pd ny medicin. Fik ikke at vide, at jeg skulle stoppe med egen
medicin, men fik den nye oveni!

Respondentens svar: Béde og

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst



Spergsmal: 20

Har samspillet mellem din egen praktiserende lege og afdelingen vzeret i orden omkring
din sygdom? (henvisning, opfelgning mv.)

'

Den kirurgiske lcege der opererede mig, fulgte mit forlob utroligt godt. Den side af mit

forlob var i top.
Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg bruger ikke min praktiserende lcege ret meget - dum sygdom.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst
Ikke behov for.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Kommunikation mellem vagtleege og patient var ikke god, manglede information om,

hvor man skulle henvende sig pga. ldste dore (nat).
Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Ja, jeg har selv veeret hos leegen og talt tingene igennem.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg har ikke kendskab til noget samspil.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Ja, henvisningen, men ikke opfolgningen. Har ikke snakket med lcegen siden, sd derfor

sveert at svare pd.
Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg skiftede leege under indleggelsen (tidligere leege gik pd pension).

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Det gik sd hurtigt.
Respondentens svar:  Ja
Alder: 80 &r eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Der har ikke veeret meget samspil.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst




Jeg troede, jeg skulle have besked hos min leege, men hun sagde, jeg skulle have besked

fra hospitalet, men nu er der gdet en madned, og jeg har intet hort.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Ved ikke, da jeg ikke har haft kontakt med min egen lcege siden indlceggelsen - men jeg

regner med, at det hele er OK.
Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Hospitalets leeger fattede intet af, hvad min lcege havde skrevet. Stor

kommunikationsbrist!
Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Fik 2 slags blodtryksmedicin samtidig pd sygehuset. Min leege matte ringe til afdelingen
angdende medicin efter udskrivning. Egen leege matte oplyse mig, at jeg ikke skulle tage
ny blodtryksmedicin + gammel blodtryksmedicin.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst



Spergsmal: 22

Hvorfor gav du det antal stjerner? (ris, ros eller gode ideer til afdelingen)

'

Hurtig behandling, gode/venlige leeger (en undtagelse) og plejerpersonale (en

undtagelse).
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

De grundige informationer om operationen, og efterbehandlingen, og ikke mindst den

fine omgangstone mellem patienter og hele personalet, omsorg og plads til humor.
Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Det konkrete indgreb professionelt. Plejeveesnet var empatiske og omhyggelige!
Leegerne - lidt hurtige i deres kommunikation. Lcegesekreteeren - der skulle 'tackle’ min

ambivalens over telefonen - var under al kritik. Uprofessionel! (uforskammet).
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Jeg kunne ikke fa det bedre.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Alle var meget venlige.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Da jeg fik beskeden om at jeg havde kreeft, var jeg uden pdrorende.

Jeg mener, at en af mine pdrorende skulle have veeret til stede og stotte mig.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 80 ar eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

For en god og fin behandling.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Personalet var rigtig sode, maden god, og jeg var heldig at have en seng med elevation.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Plejepersonalet var, bortset fra 'opkasten’, meget venlige, oplysende, talmodige.

Styrkede min egen omsorg og motivation pd en god og tilfredsstillende mdde.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst




Forst troede jeg ikke mine egne ajne (troede at det var 30'erne eller 40'erne). Jeg ld pd
en afdeling med celdre mennesker, de fleste var meget afkreeftede. Jeg troede det var
hovedbanegdrden.

1. De patienter, der skulle genoptreenes, det foregik pd stuen, som regel om formiddagen
(hvor der ellers skulle forestille at veere ro pd stuerne). Jeg spurgte hofligt, om der ikke
var et genoptreeningsrum. Jo det var der, mine gardiner blev hofligt men bestemt trukket
for (det skal lige siges, at patienten kunne ga med stotte).

2. De nye patienter kom ind pa stuen og fik en snak med leegen. Hojt og tydeligt kunne vi
hore samtalen, selvom der var et patientrum overfor. Dette finder jeg meget upersonligt.

3. Aftenvagten kommer pd et tidspunkt ind pa stuen og teender loftlyset, trods alle hviler
eller sover (eller har en lampe over sengen, dette har de nok gjort i mange dr, alt foregar
som det plejer).

4. Sa en aften bliver en patient indlagt (lunge). Alle for op, troede at patienten var ved at
do. Jeg spurgte igen om det ikke var muligt at finde en anden stue. Jeg kunne teende
radioen eller fa orepropper, der var ikke andre pladser. Jeg tog min dyne og ville ga hen
i opholdsstuen for at fa ro, modte en meget venlig sygeplejerske pd gangen. Derefter gik
der 10 minutter, sd blev patienten flyttet, der var masser af plads (stakkels de patienter
der ikke kan fa sig til at sige noget, dem er der mange af, det er de opdraget til).

5. Det er en flot madordning, men det kunne godt gores mere venligt. Man far et valg
mellem 2 retter, dette er i sig selv flot. Men det foregdr sddan, at noget tid efter man har
spist (lige nar man er ved at sove/hviler sig), kommer der én og sporger, hvad man vil
have neeste dag. Forslag: at man ligger en seddel pa bakken, og ndr denne bliver
afhentet, kan man enten fd hjcelp til at scette et kryds eller gore det selv.

6. Jeg snakkede og fik mange kommentarer for min mdde at veere pd. En af patienterne
kaldte pd mig, og jeg lovede pd hendes og andres vegne at gore noget ved det. Dette er
hermed gjort. Der skal lige tilfojes, at jeg kun ld der fire dage (heldigt for mig, damen
ved siden af greed, ikke fordi jeg skulle hjem, men hun skulle veere der 14 dage og kunne
ikke selv hverken slukke lys i loftet eller fa sig til at gore noget, man er vel dame). Ellers
vil jeg gerne sende en venlig hilsen og tanke til alle de lceger og sygeplejersker, der ikke
lever som de altid har gjort. Og tor veere menneskelige (et kursus i almen venlighed og
gensidig respekt vil veere pd sin plads, for hvis der ikke er patienter, ville der jo ikke

veere arbejde til alle disse mennesker).
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg var i tvivl om hvor jeg skulle scette mit kryds, men mener trods alt, at det gode, som
jeg oplevede, kunne opveje det negative.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst



Mit ophold pd afdelingen var forfeerdeligt. Dog vil jeg rose aften- og nattevagterne! Men
dagholdet var sa stresset, at de helt havde mistet overblikket! En sygeplejerske havde sd
travlt, at de ikke kunne modtage en simpel besked. Det vrimlede med patienter ind af
doren, og de ld pa gangen! Jeg tror og hdber at personalet gor deres bedste, men det ma

ikke veere rart at veere sd syg, at man er afhengig af deres hjeelp, for den er der ikke.
Respondentens svar:  En stjerne (uacceptabelt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Har veeret indlagt pa 4 forskellige sygehuse. Jeg har altid veeret tilfreds, ogsda med

maden. Og bare der er danske leeger, er det rart. Jeg taler kun dansk.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Jeg folte mig i trygge heender.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg er rigtig godt tilfreds og meget glad for personalet, som bdde er fagligt velfunderede

og mennesker med stor indfolingsevne.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Det var generelt nogle sode og rare lceger og sygeplejersker fra undersogelsesrummet til

afdelingen.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Skulle jeg veere indlagt i leengere tid, mangler en bedre opholdsstue.
Generelt er 6-mands stuer uacceptable.

Afsnit 240 virker som en god arbejdsplads. Personalet er hjcelpsomme.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst
God behandling af alle.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)

Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Servicen var i orden.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

For darlig oplysning. Darligt samarbejde mellem lcege og sekretcer = man indkalder
patienter og sender dem hjem samme dag uden oplysninger af nogen art.
Respondentens svar:  En stjerne (uacceptabelt)

Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst



God, omsorgsfuld og keerlig pleje.

God mad - og personalets gode evne til at fd gang i appetitten.
Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Jeg mdtte flere gange gore opmeerksom pd, at droppet ikke fungerede rigtigt, og det tog
de for let pa.

Elendige senge og hovedpuder.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg synes, at jeg den sidste dag lidt havde pa fornemmelsen, at det var en afdeling, hvor

tingene sker meget hurtigt. Ind og ud - ind og ud.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Der var ikke noget at veere utilfreds med pd det dogn, jeg var der.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 0-18 ér Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Hele personalet er professionelle hele vejen igennem. Du moder en forstdelse og
imodekommenhed under din indleggelse (kan altid sporge, hvis du er i tvivl omkring din
kritiske sygdom). Tak alle sammen.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Personalet havde godt humor.

Personalet skal bruge lidt mere tid inde ved patienten, eventuelt til menneskelig samtale.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Hvis jeg svarer rigtigt, hvad kan jeg sd vinde?
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg vil neevne, at en meget svag patient ld for meget og for leenge og ventede pa at
komme til undersogelse (af maven). Patienten kastede op mange gange. Ventetiden var

pd cirka 4 timer.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Jeg er 100% tilfreds med alt pa 240.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Man folte sig godt tilpas pa 240.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst



Der var meget larm om natten. Blev veekket mange gange.

Sode og rare ansatte, hjeelpsomme.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Administrationen bare ddrlig! Samtale med narkoselcege og kirurg for operationen var
til 10 stjerner. Jeg havde virkelig fornemmelsen af at veere i trygge heender. Herfra korte

det bare pa skinner - en professionel oplevelse.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Jeg vil anbefale afdelingen at keempe for sundere hospitalsmad til deres patienter. Det
vil givetvis fremme helbredelsesfasen - og dermed ogsd indleggelsestiden. GRONT ER
GODT - men fuldstendig fraveerende i en middagsret, jeg fik serveret.

Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

For lidt tid til den enkelte patient. Alt for mange forskellige leeger og plejepersonale.
Indtryk af at personalet er presset og frustreret. Meget uro, blandt andet fordi
besogstiden ikke efterleves. Op til 20 besogende i en besogstid - som nyopereret pd en

6-sengs stue. Aftale vedrorende tidspunkter, der bliver glemt.
Respondentens svar:  To stjerner (dérligt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Kom dagligt 3-4 gange om dagen for at fd skyllet dreen. Kom altid hurtigt til, folte sig
ikke til besveer. Folte gennem hele forlobet, at personelet fik behandlingerne til at gd

med mindst mulig ventetid. Meget sodt og venligt plejepersonale.
Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg fik en rigtig god behandling bdde fagligt og menneskeligt. Leegebehandlingen og

opfolgning af leeger under indleeggelse var bestemt i top.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Under min forste indleggelse, hvor jeg havde brystkreefi, fik jeg en enestdende
behandling. Ogsad denne gang, hvor jeg fik fjernet en godartet knude.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Plejepersonalet havde meget travit, og derfor var de indimellem fortraviede.

Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst



Personalet er meget venligt og forstdende, men alle de 4 lceger havde 4 forskelliuge
meninger. Derfor mener jeg de kunne snakke sammen, fordi jeg blev forvirret (inden de
kigger pd mig). Den ene sagde, jeg ikke mad spise Nr. 2 sagde jeg slet ikke ma spise. Nr. 3
sagde drik rigeligt vand. Nr. 4 at jeg skulle opereres.

Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Kirurgi- og opvagningsstuen fdar begge 4-5 stjerner af mig.
Mens plejen far 3 stjerner.

Jeg foresldr, at man som oppegdende patient kan fa mulighed for at tale med lcegerne og
andet sundhedsfagligt personale i enrum ved stuegang,- det er sd enkelt,- man kan bare
gd ind i et af rummene i KEK.

Der er for lidt overleegetid til samtaler med patienten,- overleegerne har jo den hojeste
ekspertise.

Jeg foresldr, at man sorger for udsmykning af veerelserne pda Patienthotellet, f-eks.
billeder pd veeggene pd veerelserne.
Sygehuset og amtet kan i ovrigt veere stolte af Patienthotellet.

Lav venligst retningslinjerne vedrorende kvalmestillende medicin om, sa man altid far
det middel, der virker bedst, uanset at zofran er sd dyrt,- det er meget forkasteligt, at
lade en patient have kvalme i timevis, ndr sygeplejerskerne af erfaring ved, at zofran
virker kvalmestillende og effektivt pd patienten.

Ndr en patient har allergi, sa sorg for at hele personalet ved det, og lav en form for
systematik, sa man ikke kommer med et forkert middel til patienten,- som sd igen selv
skal veere opmeerksom og hele tiden forteelle personalet, at man ikke kan tale denne

bestemte ting.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: Uoplyst Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Fordi alt var fint.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

En fornemmelse af at veere 'i heenderne' pd engagerede og kompetente mennesker. Efter
udskrivning havde jeg store problemer med lymfeveeske, men selv pd skeeve tidspunkter,

var der altid stor hjeelpsomhed og stor venlighed.
Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Der burde sta 3 stjerner pga. den mangelfulde orientering om min sygdom.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst



Fordi at personalet havde et rigtig godt samarbejde, og man kunne se, at de rigtig godt

kunne lide det de lavede.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Som helhed synes jeg, der var en god atmosfeere. Stor opmeerksomhed fra
plejepersonalet. Jeg har forstdelse for, at der er stor travlhed. Personalet gor deres
bedste indenfor de rammer, de har. Jeg synes, der er for lidt helhedssyn. Det er faren

ved, at man specialiserer sig.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Det er bestemt ikke acceptabelt, at et gammelt menneske hjemsendes i en taxa og til en
tom lejlighed en fredag eftermiddag med 2 tryghedsbesog i dognet, uden anden

hjemmepleje sat i veerk.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 80 &r eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Leegen bestilte ambulance, men det til trods, vidste man ikke, at jeg kom. Indlagt pa
kontor, ikke flot.

Men ellers god behandling.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Meget hjcelpsomt og venligt personale.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Denne operation var planlagt og lcegelig og sygeplejemcessigt helt i top.
Omkring min forste akutte med brystkreeft, var ventetiden til bdde mammografi og

operation helt uacceptabel.
Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

[ ventetiden inden indleggelsen (cirka 4 uger) modtog jeg et brev fra leegen, som gav
mig habet!

Det har veeret rigtig godt med de 2 leeger, jeg var tilknyttet. De var fagligt dygtige og
meget omsorgsfulde. Plejepersonalet helt OK.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Jeg synes det var forkert, at ingen ville tale med mig om den kulsorte diarré, som jeg fik
efter en indheeldning i tarmen. 5-6 timer efter viste jeg det til en nattevagt. Hun sagde, at
hun aldrig havde set sadan noget for. Det varede 2’ dogn, og ingen ville tale om eller se

det. Sa sort som tjcere.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 80 &r eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst



Har faet en rigtig god behandling af alle under min indleggelse.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Har veeret utrolig glad for hele forlabet med afdelingen-ambulatoriet osv. Jeg husker
ikke, hvor ofte jeg har veeret indlagt. Fik en blodprop for 8-10 dr siden til en fest i
Friheden, blev nok kort til Amtssygehuset som det neermeste af Falck, og er fortsat der.

Jeg har ikke noget negativt, som jeg kan erindre.
Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 80 &r eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Personalet bor scette sig mere ind i, hvordan de forskellige undersogelser foregar, sd
patienterne ikke far forskellige informationer. Ingen metalknapper pa tojet til rontgen,
det klagede man over pd rontgenafdelingen. Forbedring af kost i forhold til den enkelte

patients sygdom.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Meget behageligt personale og en grundig observation af mig.

Eneste negative ting var telefonen pd gangen. Denne bor veere flytbar i forhold til meget

ddrlige patienter.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Men det forbavsede mig ikke med darlig behandling, det er jeg blevet gennem mange dr,

lige meget hvor jeg kommer.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg synes, at jeg fik en god behandling pd afdelingen, og at der altid var nogen, som
kunne svare pd mine eventuelle sporgsmdl.

Jeg synes ogsd, at afdelingen var meget fleksibel med hensyn til besogelsestider.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

6-mands stuer er for meget. Det er sveert at sove med alle de lyde.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Antallet af lceger + folelsen af manglende kommunikation leegerne imellem treekker
veesentligt ned.

Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

God behandling, men jeg la sammen med gamle mennesker, som ikke kunne holde sig
rene i sengen (en celdre sked, sd der stank af lort, da jeg skulle spise).

Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)

Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst



Jeg oplevede en tryg og rolig tid med kompetente mennesker til at varetage opgaverne.

Iscer er jeg overrasket over, at der var masser af tid til omsorg fra alle.
Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Jeg var meget glad for at veere pd afdeling 240. Personalet var utrolig sode, god

behandling.
Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Fordi sygeplejerskerne var mega sode og hjeelpsomme.

Folte ikke rigtig lcegerne troede pd, at jeg havde ondt. Var der ikke for sjov, sa det var

for darligt.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Har faet en enestaende behandling. Foler mig meget tryg, ndr jeg kommer pa 240.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst

Vi var meget glade for opholdet pa afdelingen. Servicen var helt i top. Alle var meget
hjcelpsomme og stottende. Sproget var, sd alle kunne forstd det.

Rigtig god behandling.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst
Fordi alt fungerede.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)

Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Til ris og ros.

Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg folte mig lidt belastende, og det var lidt pinligt, at jeg blev indlagt pga.
blcerebeteendelse. Leegen der fulgte mig var sod, men lcege NN var grusom . jeg blev sat i
en meget uonsket 'klient' (dum og uvidende) situation. Det var ydmygende! Jeg er en
voksen kvinde!

Respondentens svar:  To stjerner (darligt)

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Rart og venligt personale, men en meget travl afdeling.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Uoplyst



Jeg fik god behandling. Personalet var meget venlige og hjcelpsomme. Der er ting, man
egentlig gerne ville have spurgt om men lod veere med, fordi personalet havde sd travit.
Man folte sommetider, man kun fik halvt svar i farten. Synd at bdde leeger og det ovrige

personale skal lobe sd steerkt.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Godt plejepersonale, gode omgivelser, for dadrlige leger.

Siger et og gor noget andet og sender bolden videre, det er uacceptabelt.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Jeg er cegtefeelle til min hustru, der var indlagt. Jeg folte og oplevede, at det var et
veerdigt forlob, selvom min hustru var syg.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)

Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Uoplyst

Pga manglende oplysning om et halvt drs 'karantene' vedr. problemet med at fd/lave
barn, giver jeg kun fire stjerner. Ellers havde jeg givet fem stjerner.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)

Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet



Kommentarer til

Afsnit 260






Spergsmal: 9

Forleb din modtagelse pa afdelingen tilfredsstillende?

'

Havde veeret pd 240 men kom endelig pa den rigtige afdeling. Det var tilfredsstillende

langt om lcenge.
Respondentens svar:  Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Lang ventetid for personalet tog imod.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 80 &r eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer
Hurtig og kvik.

Respondentens svar:  Ja

Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

Der var nogen ventetid, inden jeg kom til at tale med en leege. Det skyldtes, at der ikke

var et ledigt rum.
Respondentens svar:  Ja
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Skulle sidde 8 timer i venteveerelse, inden jeg fik en seng. Der var vist meget travit den
dag.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Der gik to timer fra jeg blev budt velkommen, til jeg igen fik kontakt (travihed).

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

La pa en 6-mandsstue, hvor jeg blev placeret midt ude pa gulvet.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Plejepersonalet OK - lcegen tog ikke mine oplysninger seriost.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Jeg skulle vente neesten 2 timer, for jeg talte med en sygeplejerske.
Respondentens svar: Béde og

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Det gik meget hurtigt og effektivt. Det er behageligt, nar man befinder sig i en noget
skreemmende situation, at der sker noget straks.

Respondentens svar:  Ja

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen




Ventede i cirka to timer, inden der var kontakt til personale/nogen form for information
og lignende.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 0-18 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Adgangen til Amtssygehuset efter klokken 23.00 er dog en umulighed - Klokken ved

skadestuen virkede ikke - var anvist fra vagtlcegen akut.
Respondentens svar:  Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

Jeg blev godt modtaget.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Manglede sengeplads i starten.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Meget omsorgsfuld.

Ingen ventetid.
Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Jeg var kun indlagt > dag - ellers var jeg pd patienthotellet.

Respondentens svar: Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Jeg havde selv veeret med til at bestemme, at jeg skulle starte indleggelsen pd

patienthotellet og sd over pd afdelingen.

Respondentens svar: Ja

Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Blev ikke tibudt mad eller drikke. Fik forst anvist en seng klokken 17.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet
Meget!

Respondentens svar: Ja

Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Ankom klokken 9. Ingen sengeplads de forste tre timer. Kom ind pd en 6-mands stue som
nummer 7. Fik senere en plads pd 3-mands stue.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 80 ar eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet



Matte vente mere end 4 timer med mavesmerter, inden jeg blev undersogt.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Det eneste negative var at skulle vente hele dagen.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet



Spergsmal: 10

Er du tilfreds med afdelingens behandling af din sygdom?

rd Da jeg blev genindlagt efter MEGET tumult blev jeg endeligt taget seriost. Dette tumult
var ikke jeres skyld (se sporgsmal 20), men skyldes at jeg indtil da havde veeret pd
forkerte afdelinger.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd Jeg synes ikke rigtigt, at jeg fik svar pad, hvad der var galt.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd Jeg er meget tilfreds med operationen. Et lille indgreb. Jeg har fdet en betydeligt bedre

tilveerelse.
Respondentens svar: Ja
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

rd Ja, for jeg blev helbredt.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

rd For leenge om at blive sendt til operation pa grund af kraftige blodninger.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

rd Der var en del usikkerhed om hvad problemet var, men der blev hurtigt truffet beslutning

om operation, og derfra foregik det hele meget hurtigt.
Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd Scerdeles godt tilfreds. Omsorgen er fantastisk.

Respondentens svar: Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

rd Jeg mdtte akut indleegges 1 maned efter operationen, da der gik betendelse i sdret. Men
det blev sa klaret. Jeg var da inde i tre dage.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

rd For mange plejepersoner forstod ikke/bagatelliserede kostens betydning for
smertelindring samt opheling efter operation.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet




Jeg folte mig 'lidt' forsomt vedrorende hjcelp til personlig hygiejne og sdrpleje/blev ikke

'renset’ som anvist af leegerne.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Ikke sygdom (forebyggende tarmundersogelse).

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet
Meget!

Respondentens svar:  Ja

Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Yderst tilfreds. Hele personalet, bade lceger og sygeplejersker meget opmeerksomme.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet



Spergsmal: 11

Lyttede lzegerne med interesse, nir du sagde noget?

rd Havde kun 1 meget ddrlig oplevelse og overvejde meget at klage skriftligt. Leege NN
Iyttede ikke, var KOLD, og ville ikke hjcelpe tilstrcekkeligt i en krise situation.

Ukompetent!

Respondentens svar:  Ja

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen
rd Ja, det var en leege der anbefalede operationen.

Respondentens svar: Ja
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

rd Jeg snakkede ikke meget med leegerne under indleeggelsen. Mest ved for- og

efterundersogelserne.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

rd Jeg folte mig som den eneste patient.
FLOT - FLOT.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

rd Tog ikke mine oplysninger seriost.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet
rd Der var specielt en af leegerne, der var fantastisk.
Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

rd Jeg havde kontakt til 2 lceger under indleggelsen, som gav sig god tid og var klare i

deres udmeldinger.
Respondentens svar:  Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd Man Iyttede intenst til forlobet af tidligere behandlinger og vurderede ud fra mine

forklaringer og den aktuelle situation.
Respondentens svar:  Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

rd Jeg var meget akut, da jeg er bloder, men ingen ville lytte til mig.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen




God tid.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Nogle gode - og andre bestemt ikke.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Jeg oplever ofte, at leegerne virker overlegne/synes at vide mere end dig/klogere.
Nedvceerdigende. Er eksempelvis blevet kaldt pylret baby!

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Samtale inden operation.

Ingen samtale efter.
Respondentens svar:  Ja
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Meget med Dr. NN.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Havde kun samtale med én lcege, men for indleggelsen en god samtale med en lcege flere

gange og samme lcege.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 80 &r eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Jeg har veeret meget - meget tilfreds med NN.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser



Spergsmal: 12

Fik du den menneskelige stotte, du havde brug for fra personalet under indleggelsen?

'

Absolut, pancer lcege NN.

Respondentens svar:  Ja

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen
Det var OK.

Respondentens svar:  Ja

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Der er mange roser til et fantastisk personale.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

De sygeplejersker, der var tilknyttet min stue var helt enestdaende, specielt en der hedder

NN - hun var fantastisk til at fa mit humor op og meget omsorgsfuld.

Respondentens svar: Ja

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

De var meget opmeerksomme pd, om de skulle noget. Og de formdede at gore situationen

lettere med godt humor.
Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Personalet pd 260 har en helt unik kvalitet og sammenscetning.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

God tid.
Smil.

Omsorgsfuldt personale.
Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Med ganske enkelte undtagelser.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Der var enkelte sygeplejersker, der var opmeerksom pd min psykiske tilstand og Iyttede,

gav rad og knus - virkelig rart/godt.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme




rd Meget!

Respondentens svar: Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser



Spergsmal: 13

Modtog du en omhyggelig sygepleje under din indleggelse? (af alle plejepersoner du havde
med at gore)

rd Alle var fantastiske.

Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd Over forventning i relation til almen medieomtale.

Respondentens svar: Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

rd Ja, jeg kunne se, de havde meget travlt.

Respondentens svar: Ja
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

rd Selvom jeg ikke havde brug for ret megen pleje.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

rd Altid kom de med et smil og var imadekommende (selvom alt foregik i galop).

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

rd Ja, bortset fra om lordagen - der havde jeg det meget ddrligt, og sygeplejerskerne havde

for travit til at hjcelpe mig optimalt.
Respondentens svar:  Ja

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

rd Jeg kunne heldigvis klare det meste selv, men i de fd situationer jeg havde brug for

hjcelp, kom den med det samme.
Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd Efter operationen var der pa intet tidspunkt mangel pd sygepleje.

Respondentens svar: Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

rd Blev altid tilbudt hjcelp.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd Ja, af mange (men ikke helt af alle). Og de stakkels natsygeplejersker havde rygende
travlt - men klarede det flot.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet




Det var sjeeldent, jeg fik den rigtige og nodvendige pleje til natten. Eksempelvis var jeg

sengeliggende og fik ikke borstet teender!!! AD.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Ingen oplysninger om tidspunkt for operation.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Kunne godt have undvceeret 2 af sygeplejerskerne. Jeg synes, de var for gamle og

uvenlige.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Meget!
Respondentens svar:  Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Kunne klare mig selv. Boede pa hotel.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet



Spergsmal: 14

Var dine undersogelser og behandlinger i hele din kontakt med sygehuset godt tilrettelagt?
(var der en rod trad)

rd Pa 260 ja, men ellers katastrofale!

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd Det var lidt forvirrende hvorndr jeg skulle det ene og det andet (undersogelser og
blodprave).

Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd For eksempel ventede jeg en hel dag for undersogelsen.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 80 ér eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

rd Jeg synes, at forundersogelserne var meget grundige.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

rd Da det viste sig at jeg havde galdeblcerebetcendelse. Der blev kun taget blodpraver, der

siden hen viste, at bakterierne var faldende, blev ikke opereret.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 60-69 ar Hvordan: Uoplyst Diagnose: Andet

rd Ventetiden pa undersogelsen lidt for lang (var fastende).

Respondentens svar: Béde og
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

rd Det hele forlob som planlagt.

Respondentens svar:  Ja

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

rd For lang ventetid fra modtagelsen til indleeggelse pa sengeafsnit (cirka 5 timer).

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

rd Undersagelse klokken 22.45 - 23.30.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

rd Undertegnede har handveerkerbaggrund og ved hvad koordination betyder, og her var

der tale om en rod trdad, der var tydelig for alle; ikke mindst mig.
Respondentens svar: Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser




Gik 7 timer inden operation.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Igen var overbelegning et problem.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Fik hele tiden at vide, hvad der var ved at foregd, og hvad der videre skulle ske.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Indlagt i 3 dage til undersogelse.

1. indleggelsesdag: Samtale med ung, uerfaren, men absolut venlig kvindelig lcege i
forbindelse med almindelig indleggelsesrapport. Tage en blodprove. - Samlet tidforbrug
%, mdske trekvart time, resten af dagen: ventetid.

2. indlceeggelsesdag: Scanning i Skejby klokken 11.30 - samlet tidsforbrug inklusiv
taxakorsel to timer og et kvarter. Resten af dagen var ventetid (lediggang).

3. indleeggelsesdag: Kort til undersogelse klokken 9.00, igennem bedovelsesproceduren,
undersogelse, retur til afdelingen klokken 11.00.- Kunne forlade sygehuset klokken
15.00.

Det, at jeg i de tre dage jeg var pd afdelingen og ld pad en ny stue hver nat, kan man
betragte som en oplevelse, men pd en anden mdde, ma det veere noget af et problem, for
dem eller den, der skal styre afdelingen.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Det jeg havde frygtet, hvis jeg skulle tommes ud herhjemme, var, at mit blodsukker ikke
ville veere let at styre, men det var personalet ikke bedre til. Blodsukkeret svingede fra
under 3 til over 20. Den uro det giver i lobet af en nat, hvor man render pd toilet, far
malt blodsukker, skal have juice fordi blodsukkeret er lavt, udskiftning til nyt

insulindrop. Det var ikke nogen god oplevelelse.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Meget!
Respondentens svar:  Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser



Spergsmal: 15

Fik du de informationer, du havde brug for under din indleggelse? (om sygdommen,
underseogelser, behandlinger, bivirkninger mv)

rd Det havde jeg meget brug for og fik god information. NN var fantastisk!!! Ogsda NN!!!

Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd Jeg fik ikke rigtigt svar pd hvad der var galt med mig.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd Jeg var kun indlagt i 2 dage og var rask lige efter operationen, sa der har ikke veeret

bivirkninger.
Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet
rd Jeg ville godt have en lidt nermere forklaring, omkring hvordan selve operationen skulle
foregd.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

rd Ville gerne have haft lidt flere oplysninger om operationsforlob bagefter. Der gik mange

dage, for kirurgen kom og fortalte mig om det.
Respondentens svar: Béde og

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme
rd Fik en god information for operationen, men iscer operationslegens information efter

operationen var positiv.
Respondentens svar:  Ja

Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen
rd Ndr man spurgte; ingen information uden at skulle sporge.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 0-18 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

rd Det blev tydeliggjort, at en operation ville afhjeelpe min aktuelle situation, men at
fremtiden kunne bringe nye tilfcelde.
Respondentens svar: Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

rd Smerterne kom igen et par dage efter, at jeg var kommet hjem. Det opfattede jeg ikke, da

jeg var indlagt, at det kunne ske.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen



Forst ved opfolgende konsultation en maned senere blev det oplyst, at der havde veeret
uventet, ualmindelig stor bladning fra pulsare. Dette kunne vel forklare unormalt fald i

hemoglobinprocent - fremfor diskussion og bekymring om andre drsager.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Der var ikke sd meget jeg ikke vidste.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Af leege.

Respondentens svar:  Ja

Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Da jeg havde spist efter undersogelsen, fik jeg voldsomme mavesmerter. Det havde veeret
rart at vide, at det kunne ske, i stedet for forst at fa at vide ved aftenstid, at det var

normalt.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Jeg fik forst noget at vide, ndr jeg var pa vej til undersogelser.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet
Meget!

Respondentens svar: Ja

Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Ja, alle 'horte', hvad jeg sagde.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet



Spergsmal: 16

Var der sammenhzeng i det du fik at vide, nir du talte med forskellige ansatte pa
afdelingen?

rd Personalet vidste generelt hvad de snakkede om lige meget hvem man spurgte.

Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd Lidt forvirrende nogle gange.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd Som regel ja.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

rd Spargsmdlet er uklart formuleret.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant

Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

rd Sd nogenlunde.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 80 &r eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

rd En del modstridende oplysninger om bl.a. varigheden af epidural behandling og andet.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 0-18 ér Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

rd Vejledningen var enslydende og fyldstgarende, man var aldrig i tvivl om omfanget af

situationen.
Respondentens svar: Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

rd Kun talt med lcege.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

rd Pa indleggelsesdagen fik jeg at vide, at de ville ringe og fa en tid forst pa dagen (nceste
dag) til undersogelse, sd jeg hurtigst muligt kunne begynde at spise og fa min diabetes
under kontrol. Senere sagde en anden sygeplejerske, at undersogelsen nok forst blev

over middag. Jeg blev forst undersogt 14.00.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

rd Meget!

Respondentens svar:  Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser






Spergsmal: 17

Var sengeafdelingens lokaleforhold tilfredsstillende? (patientstuen, bad,toilet mv)

'

Alt er relativt, bad ikke sa gode - for gamle og kolde! 6 mands stuer helt uacceptabelt,

var heldig med 2 sengsstue.
Respondentens svar: Béade og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Lidt treelst at de rokerede senge midt i besogstid, og man skulle ligge pa gangen.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

6 patienter pa stuen.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Opholdsstue var kedelig - TV virkede ikke der. En lampe virkede ikke. Ligeledes virkede
min 'natlampe’ ved sengen ikke i de 5 dage - darlig fysisk vedligeholdt bygning og
inventar.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

Der var ikke en ledig seng, sd jeg kom pa patienthotellet den forste nat - En dejlig

oplevelse! Den anden nat ld jeg i dagligstuen.
Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Det er ikke rart at ligge pd en seksmandsstue, ndr man er darlig. Og for fa toiletter og
bad.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

lkke plads - ld pd gangen efter operationen.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Ja, forholdene var OK.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

6-sengs stuer bor simpelthen afskaffes, og kan i visse tilfeelde forsinke helbredelsen.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen




Det er faktisk sveert at komme sig pd en '6-mands stue' efter en operation. Uveerdigt med

vask, ndr jeg var sengeliggende 3 dogn.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Sengen var lidt kort og hard!

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

En 6-sengs stue er i flere henseender ubehagelig.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Bad og toilet OK. Ld pa 6-mands stue, megen uro.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Darlige senge - madras og sengetoj (dyne - puder) slidte og treengte til fornyelse!

Respondentens svar: Béde og
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Meget behagelige - situationen taget i betragtning. Det er rart, at man kan finde

adspredelse i TV og radio, nar man er sengeliggende.
Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Meget koldt toiletrum. Tynde dyner.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

For lidt plads pd stuerne, toilet pa gangen.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 0-18 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Der var lidt treengsel i visse perioder, men det vil der veere i en sddan situation. Det

vigtigste for mig var at blive hjulpet.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

Lidt nedslidt. Ddrlig seng.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Det var en 6-mands stue. Kunne veere en del uro om natten.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen



Flere bade- og toiletrum er onskelige.

Respondentens svar: Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

En lille ting: Det er ydmygende og besynderligt ikke at kunne fd udleveret storre
'breek-beholdere’ end standard - sa man ikke kan undga at svine sengen til, ndr det 'lober

over.'
Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Opholdet pa sygehuset, ndr man ikke er sengeliggende, kunne nok forbedres, for de
patienter, hvor det krceves, at de skal ud af sengen for at fa motion, er tilsyneladende
henvist til at gad frem og tilbage pd gangen. Det md veere til gene for bdde personale og
for de indlagte,- og sa er det opholdsstuerne, kunne de ikke gores lidt mere hyggelige,-

det vil jeg tro, oven i kobet for smd midler.
Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Der var reserveret toilet, men der er meget uro pd en 6-mands stue.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Gode badeforhold, inklusive toilet. 6 senge er for mange pd en stue.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Super!

Respondentens svar: Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Synes der var for mange pd stuen, ndr man er sd syg.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 80 ar eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen
Hotellet var OK.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Boede pa patienthotel.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer



Spergsmal: 18

Fik du lov at blive pa afdelingen, til du felte dig klar til at blive udskrevet?

'

Der var stor forstaelse og fleksibilitet.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Jeg ville hjem efter 6 dage, men de insisterede pd, at det ikke var en god idé.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Men jeg blev jaget over pad hotellet, det var ikke godt.

Respondentens svar: Ja

Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Kolorektal cancer

Helt bestemt!

Respondentens svar:  Ja

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Jeg blev udskrevet, for jeg folte mig frisk, men udskrivningen var OK, viste det sig.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Det var jo ikke nogen stor operation, sd det gik hurtigt.

Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

8 dage i alt. Var pd patienthotel de sidste 4 dage.

Respondentens svar: Ja
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Jeg blev udskrevet pd grund af eget onske og velbefindende; men fik tilbagefald og kom
hurtigt under behandling igen 2 dage herefter. Ingen problemer.

Respondentens svar: Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

Bad selv om at komme hjem.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Jeg valgte selv at tage hjem.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet




Fik endda lov til at bestemme, om jeg ville blive pad afdelingen eller pa hotellet.

Patienthotellet er SUPERGODT!!

Respondentens svar: Ja

Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Pa patienthotellet én time efter at veere kommet tilbage fra opvigning.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Da afdelingen ikke havde bedre styr pa blodsukkeret, kunne jeg lige sa godt regulere det

derhjemme. Sd jeg var klar til at tage hjem.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Kunne godt have veeret der lidt leengere, da aflastningspladsen, hvor jeg kom, var meget

darlig.
Respondentens svar: Béade og
Alder: 80 &r eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Nej, jeg mener, at jeg burde have blevet der nogle flere dage.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Og patienthotel dejligt.

Respondentens svar: Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser



Spergsmal: 19

Fik du den information, du havde brug for, inden du blev udskrevet? (medicin, gode rad

mv)
rd Tip top professionel, NN meget sod og dygtig.
Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen
rd Jeg fik at vide at jeg skulle komme igen, hvis smerten kom tilbage.
Respondentens svar: Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen
rd Jeg var pd patienthotellet og blev 'smidt’ for tidligt ud derfra.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser
rd Jeg skal ikke have medicin og har ikke faet det siden jeg blev syg og opereret i april
1992.
Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet
rd Matte ringe for at fa oplysning om videre forlob.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet
rd Meget fin service!
Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme
rd Der var travit pd afdelingen, den dag jeg blev udskrevet. Jeg fik ikke de lovede tabletter
med og matte have recepten samme dag pd apoteket.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 80 ar eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet
rd Information pd analfysiologisk laboratorium meget tilfredsstillende.
Respondentens svar: Ja
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser
rd Kun ved direkte sporgsmal.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 0-18 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme
rd Der blev givet indgdende information om de kommende 2-3 mdneders begrensninger

samt opgivet direkte nummer til afdelingen i tilfcelde af problemer.
Respondentens svar:  Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser




Jeg fik svar, fordi jeg selv spurgte.

Der manglede oplysninger om de smertestillende piller, jeg skulle have.
Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

De oplysninger der var behov for, fik jeg pd ambulatoriet.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Ved tarmundersogelsen kunne det ses med det samme, at der ingen polypper var, men
urinen skulle ogsa undersages for kreeft. Jeg fik ingen melding om, at der automatisk
kom besked, eller om jeg skulle kontakte egen leege. Egen leege sagde, jeg skulle ringe til
sygehuset, hvor jeg kontaktede afdelingen, der ikke mente, de havde mine papirer. Jeg
blev stillet om til ambulatoriet, der heller ikke havde noget liggende, men ville undersoge
det. Da jeg ikke horte noget, ringede jeg igen til ambulatoriet, hvor en anden lovede at
finde ud af noget, og endelig efter nogle dage igen kom der brev med beklagelse af den
tid, det havde taget og selvfolgelig en besked.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Ingen information, og jeg mdtte have leegevagt 2 gange inden for 8 dage. Forsogte at
kontakte hospital, ingen vidste besked om min indleeggelse.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 80 ar eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Man regner med, at dem pa aflastningspladsen fik besked.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 80 ar eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Der var ikke noget galt i at blive udskrevet, og jeg fik gode rad, men jeg var utryg ved at
gd hjem med et stort dbent sar.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet



Spergsmal: 20

Har samspillet mellem din egen praktiserende lege og afdelingen vzeret i orden omkring
din sygdom? (henvisning, opfelgning mv.)

rd Ikke jeres skyld eller min leege's skyld . Var forst pa Arhus Kommune Hospital, sd pd
Skejby, sda 240 Amtssygehuset, for endeligt at ende pd 260, hvor jeg horte til. Opfolgingen
okay, henvisningen gik helt galt.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd Jeg kontaktede selv ambulatoriet pa Amtssygehuset, da jeg havde mange uheld med

stomien.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant

Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet
rd Jeg tror ikke der har veeret noget samspil udover henvisningen.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

rd Henvisning - undersogelser er foregdaet OK. Jeg har pa nuveerende tidspunkt ikke veeret
til kontrol, men har en dato!!
Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

rd [ er lidt hurtigt ude. Jeg er stadig i behandling for sidstncevnte.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

rd I hvert fald sd vidt jeg kan skonne.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 80 &r eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

rd Absolut ja - egen lcege har efterfolgende foretaget 'efterbehandling’ pd optimal vis.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

rd Min egen praktiserende lcege er jeg ikke tilfreds med.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd Ndr jeg skal pad afdeling 260 gar det altid udenom egen praktiserende lcege.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

rd Da smertern kom igen cirka 10 dage efter, havde min egen lcege ikke faet min journal.
Jeg troede, det gik hurtigere.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen




Der har i hele forlobet sket diverse misforstaelser (forlagte journaler, glemt at ringe

tilbage osv.). Derfor 14 mdneders ventetid.
Respondentens svar:  Nej

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Jeg er henvist fra et udenamtssygehus.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet



Spergsmal: 22

Hvorfor gav du det antal stjerner? (ris, ros eller gode ideer til afdelingen)

'

Jeg havde haft et uheldigt forlob indtil jeg endelig kom til afdeling 260. Her tog man
mig alvorligt, personalet var sode og dygtige, problemerne blev lost. Jeg er overbevist
om at leege NN og leege NN reddede mit liv - bdde fysisk og psykisk! ogsd NN var
enestdende. jeg har stor respekt for afdelingens dygtighed. Tak.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Fordi jeg blev flyttet ud pa gangen midt i besogstid, og fordi jeg ikke fik et konkret svar

om hvad der var galt.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Darlig luft, stresset og forvirret personale, mange stue/senge skift, og det er slemt for en

gammel dame.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 80 ér eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Pcen behandling og omsorg.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Alle var utroligt sode og venlige. Tak.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Hvis Kommunehospitalet og Amtssygehuset er 'dansk sygehus standard’, sd er de
superbe!

Ogsda maden er fin.
Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Kolorektal cancer

Ville gerne give 5 stk, men:

- darlig vedligeholdt bygning og inventar.
- darlig skiltning udenfor bygningerne.

- darlig skiltning af bygningens indhold.

+ god mad og god service at besogende kan kobe kaffe.

+ uhgjtidelig omgangstone patient/personale.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)

Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

Jeg kunne se, at personalet havde meget travit.

Leegen der opererede mig var meget venlig.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)

Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet




Jeg var tilfreds med det hele.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 80 ar eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Personalet var enestaende.

Forholdene trak ned til de 4 stjerner, men skulle have haft 2 stjerner.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Alt i alt synes jeg, at indleeggelsen forlob fint. At der var lang ventetid 1. dag, kan nok

ikke undgas.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Pa trods af mange forskellige leeger og plejepersonale en rimelig ensartet behandling.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

De fysiske rammer er langt under middel. Personalet gjorde deres bedste for at yde en

god service, men virker fortravlede og pressede i dagligdagen.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Lokaleforhold ikke optimale, men jeg folte mig i gode heender, et meget professionelt

personale!!!lll!!
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

En ualmindelig god tone mellem sygehuset, personale og patienter. Altid behjcelpelige.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Uoplyst Diagnose: Andet

Et utopisk onske! - Mere personale og flere sengepladser, sa man undgdr at 'blive

placeret’, hvor det nu lige kan lade sig gore.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Jeg var godt tilfreds. Desveerre var maden meget darlig.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Det er ikke rimeligt, at man skal flyttes fra stue til stue.

Sygeplejerskerne gjorde, hvad de kunne, for at det kunne henge sammen.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer



Jeg var meget tilfreds. Jeg synes, jeg fik en meget god behandling. Tak.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 80 ar eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Godt tilfreds, var oppegdende for det meste, sd det gik fint.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Trods de sncevre fysiske rammer personalet arbejder under, modte man kun positive og

venlige mennesker.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

4 stjerner, da jeg foler mig godt tilpas pa afdelingen! Blandt blandt andet personalet,

som jeg efterhanden 'kender' pga. 5 indleggelser pa 7 mdneder!
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

De var sode alle sammen!

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Effektivt sygehusophold.
Meget behageligt personale.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Lidt for hurtig udskrivelse uden samtale vedrorende videre forlob.

Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

God mad. Nar man ikke kunne lide maden, fik man en anden.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Kolorektal cancer

Fordi de var flinke og rare. Blot manglede lidt information indimellem.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 80 &r eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Behandlingen (undersogelse og operation) var fremragende. Plejepersonalet er storartet

- men lokaleforholdene lader noget tilbage at onske.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Venligt personale og meget hjcelpsomme.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet



Det er for det meste godt, men ndr der er overbeleegning og meget travit, vil jeg nok kun

give 2 stjerner.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)

Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Pa grund af sygeplejerskernes fantastiske pleje, der betod alt for mig i den tid. Jeg skal

selv lcese til sygeplejerske og gjorde mig nogle gode erfaringer. Specielt ros til NN.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Morgen- og aftensmad var helt i top, men middagsmaden var jeevnt kedelig og kold. Det

virkede absolut ikke appetitveekkende.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Jeg md i hoj grad rose den behandling, jeg fik. Kun en enkelt gang folte jeg, at der var

for travit.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 80 ar eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Der manglede et fjernsyn i rygernes opholdsstue (maske er det fordi I ved, at vi rygere er
ret hyggelige og godt kan lide at snakke).

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Pa grund af 6-sengs stuen. En kort tid var der 7 senge.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Afdeling 260's leeger og sygeplejersker (plejerpersonale) fungerer kompetente og

ansvarlige.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Fik en utrolig god behandling af bade lceger, sygeplejersker og plejepersonale.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Egentlig ville det passe sig bedre med 4% stjerne. Den korte periode jeg befandt mig pd
afdelingen var utrolig god, dog gik der pa udskrivelsesdagen, en lordag, meget lang tid

for lcegen kom, og personalets viden om stuegang var meget sparsom.
Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Venlig og god behandling.

Bedre lokaleforhold kunne onskes.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)

Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet



Modtagelsen var uacceptabel; informationer skal opsoges; der var modstridende
oplysninger.

Forskelle i rutiner som virker underlige i forhold til andre sygehuse. Rutiner, der skal

folges, trods patientens egne erfaringer i forhold til, at sygdommen er anderledes.

Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)

Alder: 0-18 ér Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Jeg har givet 5 stjerner med pil op, fordi der pd afdeling 260 findes en korpsdnd og en
respekt for patienterne; pd trods af et voldsomt arbejdspres, jeg hdber personligt, at
man for disse personer vil forsoge at skabe en mulighed for, at der md findes nok
'heender’, sdledes der fremover md findes mennesker af denne stobning, nar vi andre har

brug for hjeelp.
Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

De var sade alle sammen, som jeg har haft kontakt med.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Leegerne var ikke gode til at Iytte til mig.

Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Venligt og kompetent personale. Behagelig atmosfeere. Lidt nedslidt interior.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Jeg har veeret pd afdeling 260 sd mange gange, at de fejl der eventuelt er, ser jeg ikke

mere, for jeg kender hele rumlen.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Jeg ld pa en stor stue. Men der var utrolig fin kontakt mellem patient og plejer. De der
behovede megen kontakt fik det, og jeg behavede ikke sd meget hjcelp - men fik altid smil,

svar og kontakt, omsorg, ndr der var brug for det. De lober steerkt; og ndar meget pd 260.
Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Fordi min indleeggelse begge gange var ret kort - da jeg mest var pd patienthotellet.
Jeg var fuldt tilfreds med opholdet.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)

Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser



4 stjerner fordi personalet pd 260 gor en rigtig god indsats i de lokaler, de har til

radighed.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Det har veeret et meget langt sygdomsforlob. Ikke mindst da jeg var inde igen efter en
mdned.

Men jeg har det godt nu, sa tiden leeger vel alle sar.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Jeg har veeret ovenud tilfreds.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Det er lidt '50/50". Som tidligere ncevnt, var der ikke helt tjek pd, at jeg skulle 'vaskes'...
Bare fordi jeg er ung, er det ikke ensbetydende med, at jeg tor bede om hjcelp og tor ikke

irettescette folk.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske

tarmsygdomme

Det ville have veeret rart med en seng, hvor jeg kunne hvile mig - fik forst anvist en seng
klokken 17.00. Ville gerne have veeret tilbudt mad og drikke - har sukkersyge, hvilket
burde fremga af de papirer, afdelingen havde.

Respondentens svar:  To stjerner (darligt)

Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Opholdsstuen for savel patienter som besagende kunne veere hyggeligere.

Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Der har veeret bade positive og negative oplevelser under indleeggelsen.

Jeg har diabetes 1 og indkaldes til undersogelse for tarmkreeft. I forste omgang fik jeg
brev med en dato for undersagelsen og skulle sd veere tomt ud hjemmefra. Efter at have
rettet henvendelse til den leege, der henviste mig, kom der et nyt brev med dato for

indleeggelse, men intet om at det forste brev var en fejl.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

NNI (lcege).

NN?2 (sygeplejerske).

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)

Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser



Jeg gav det antal stjerner, fordi jeg skulle give to urinprover, selvom de kunne nojes med

én, og de vidste, jeg ikke kunne fordrage det.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

+ 5 stjerner.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Fordi da min svigerdatter ringede til hospitalet, var der ingen, der kendte til min

indleeggelse, men det var jo ogsd kun tre dage, men alligevel for darligt.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 80 ar eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Jeg har veeret meget tilfreds med afdelingen.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Jeg mener bdde under og efter mine samtaler, at koordinationen mellem leeger og andre
afdelinger f.eks. efter en undersogelse er lig 0.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)

Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet
God behandling.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)

Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Syntes pigerne var sode, men ogsa lidt skrappe engang imellem, men det var nok

nodvendigt for at komme videre.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 80 ar eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Jeg fandt det bl.a. meget positivt, at leegen der opererede var 'synlig'. Det vil sige, han
kom selv og spurgte til mig.

Ligeledes positivt, at det generelt er det samme personale, man har med at gore.
Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Det er dejligt at blive modtaget af en person, sd denne folger en til slut. Der er ikke altid
en god tone mellem personalet.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)

Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Man bliver madt med et smil, selvom man sporger om det samme op til flere gange.

Stor ros til sygeplejersken.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer



Det var rigtig godt, kompetent m.v.

De 5 stjerner gemmer jeg til en anden gang, fordi jeg er forsigtig.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet



Kommentarer til

Afsnit 280






Spergsmal: 9

Forleb din modtagelse pa afdelingen tilfredsstillende?

'

Ingen tog imod og informerede.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Da jeg ankom, var der ingen til at modtage mig. lkke engang et goddag. Jeg ventede i en
stol cirka 1 time, for der kom den sygeplejerske, som skulle tage sig af mig. Foltes

uvelkommen.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Alle venlige og hjcelpsomme.

Respondentens svar: Ja
Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

Ventetiden pd gangen er alt for lang, inden der bliver en seng ledig. Det er jo patienten,

det drejer sig om.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Ventede 1 time og 30 minutter pa at blive indlagt, hvor jeg bare sad i venteveerelset.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Fordi jeg straks blev undersogt og fik lavet alt hvad jeg havde behov for.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Ja, der var besked fra skadestuen, om hvad problemet var.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Kunne ikke sove pd grund af en mand, som snorkede meget hojt.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Jeg fik en seng ude pd gangen pga. overbelcegning - det kunne jeg godt klare.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Kom pad afdelingen cirka klokken 19.30 fastende, ingen af personalet anede hvorfor.
Klokken 24 fik jeg olieindhceldning, som man normalt ikke faster til.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet




Afdelingen vidste, at jeg ikke kunne holde til at std og sidde - alligevel gik der 1 time og

3 kvarter, inden der var tid til mig.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Lang ventetid inden personale henvender sig.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

For lidt information - virkede tilfeeldigt.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet



Spergsmal: 10

Er du tilfreds med afdelingens behandling af din sygdom?

rd Er ikke blevet behandlet endnu, skal indlcegges igen.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

rd Manglede informationer.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

rd Meget tilfreds.

Respondentens svar: Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

rd To dage efter operationen havde jeg megen smerte, og sygeplejerskerne var afvisende og
gav mig kun pamol imod det, og det hjcelper ikke.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet
rd Ja, meget. Undersogelserne var relevante.
Respondentens svar: Ja
Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet
rd Ja, jeg vidste at maven, stomien skulle have 'ro'.
Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen
rd Tjekke op pd, om patienten har fdet svar pa alle sporgsmdl og forstdelse af situationen.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

rd Lang ventetid pa operation fastende!

Respondentens svar:  Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

rd Det er uacceptabelt nar personalet gang pd gang 'tilbyder' mad indeholdende glycose og
gluten, nar patienten ikke tdler dette. Lidt bedre situationsfornemmelse onskelig.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet




Spergsmal: 11

Lyttede lzegerne med interesse, nir du sagde noget?

rd Jeg fik gode klare svar pd alle mine sporgsmdl.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

rd Har meget travit.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

rd Blev ikke undersogt ved udskrivelsen.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

rd Leegen der opererede mig var utroligt god til at bdde lytte og forklare.

Respondentens svar: Ja
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

rd Kun en kvindelig lcege. Hun horte og hjalp mig.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

rd De kunne godt lytte noget mere til én.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd Der blev ikke talt om noget.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet
rd De er noget flyvske - man ndr ikke at stille sporgsmdl - man er nok lidt langsom, nadr
man er syg.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske

tarmsygdomme




Spergsmal: 12

Fik du den menneskelige stotte, du havde brug for fra personalet under indleggelsen?

'

Jeg kan godt have det lidt sveert med blufcerdigheden og blive helt pinligt berort pa
personalets vegne. Heldigvis er de (personalet) dybt professionelle, sa man ikke behover
bekymre sig.

Respondentens svar:  Ja

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Ja, alle er utroligt sade, rare og hjcelpsomme.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Der var ikke personale til at veere der hos mig.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Ualmindelig hoj standard.

Respondentens svar: Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Fordi jeg greed og skreg af smerte, uden at nogen giver mig noget imod det.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Maske var der nogle patienter, som kunne have gavn af lidt mere tid til at tale lidt mere
med personalet.

Respondentens svar: Ja

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Sygeplejerskerne har da ikke tid til at snakke.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Pd ncer den sidste dag, hvor alle sporgsmal hober sig op. Da folte jeg ikke, der var tid til

en snak.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

I den 'darlige’ periode efter en operation er det onskeligt med lidt mere 'foling' med
patienten.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet




Spergsmal: 13

Modtog du en omhyggelig sygepleje under din indleggelse? (af alle plejepersoner du havde
med at gore)

rd De er meget sode allesammen.

Respondentens svar: Ja
Alder: 80 ér eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

rd Er ikke behandlet endnu. Skal indlcegges igen.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

rd Desuden var der ncesten hele dagen en ansat til stede pa stuen - trygt.

Ncesten ingen ventetid, hvis man ringede pd telefonen.
Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

rd Ingen sygeplejerske.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

rd Helt ovenud. Alle var meget venlige, omhyggelige og kompetente!

Respondentens svar: Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

rd Kun én hjalp mig.
Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

rd Ja, der var ikke noget at klage over.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd Nogle af dem kunne godt tage mere hensyn.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd Ja, ndr de endelig kom for at hjcelpe, men mange gange ringede jeg forgeeves, og ofte
glemte de at komme 'lige om lidt'.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

rd Det er uacceptabelt, at personalet ikke gennemgdr deres papirer i forhold til medicin,
patienten tdler og ikke tdler. Det er ikke patientens opgave at tjekke indhold af medicin.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet




Spergsmal: 14

Var dine undersogelser og behandlinger i hele din kontakt med sygehuset godt tilrettelagt?
(var der en rod trad)

'

Nej, fik at vide at undersogelsen skulle foretages klokken 9.00 cirka. Kom til klokken
23.00. Meget ddrligt tilrettelagt.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Alle tidspunkter blev overholdt til punkt og prikke.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

En meget flot lang rod trad.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Jeg blev ikke undersogt andre steder end ved modtagelsen/indleeggelsen.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Maske bedre information efter operation.
Der er ting i journalen, vi ikke er blevet orienteret om, og vi har klart bedt om at fa alt at

vide.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

100% tilfredsstillende.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

For meget ventetid - for fd undersogelser/dag.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Matte igennem hele 3 gange tarmudtommelse pd en formiddag, og ndede derfor ikke at

komme i bad for operationen.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

'Leegen' var maske lidt for langsom til at bestille de forskellige undersogelser - men OK.

Situationen var atypisk.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Bortset fra at det gar langsomt.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen




Blev sendt i bad om morgenen, men kom forst til undersogelse klokken 19. Det er lcenge
at ligge og ikke fd noget at drikke en hel dag.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 80 ér eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer



Spergsmal: 15

Fik du de informationer, du havde brug for under din indleggelse? (om sygdommen,
underseogelser, behandlinger, bivirkninger mv)

'

Ingen informationer - ingen vejledninger/jeg blev nadt til at ringe til afdelingen efter.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Kun at de havde fjernet/breendt polypper. Har provet at ringe for at tale med en leege,
sygeplejerske eller lignende. Sekretceren siger, at lcegen nok skal ringe, men nu er der
gdet 1% mdned. Stadig ingen opringning fra en lege.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Under indleeggelsen, ja. Mdtte ringe for at fd en afsluttende samtale, som var god.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Fordi der var en god kvindelig leege, som kom og undersogte mig. Sd spurgte jeg om det.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

De kommende undersogelser, der skulle foretages, blev der ddrligt informeret om.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

De kunne godt have fortalt mere om bivirkningerne.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Der var ingen kommunikation.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Hvad havde jeg brug for? Leegerne skulle operere,- jeg er nysgerrig og ville gerne have
talt mere med lcegerne.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Virker uprofessionelt, at en lcege, grundet manglende danskkundskab, bruger
fagudtryk/latin sa det er umuligt for patienten at forstd en forklaring/besked.
Respondentens svar: Béde og

Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet




Spergsmal: 16

Var der sammenhzeng i det du fik at vide, nir du talte med forskellige ansatte pa
afdelingen?

'

Der var ingen at sporge - de havde travlt.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

I det jeg fik at vide, ja.

Respondentens svar: Ja
Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

Ja, alle ansatte virkede som om, de virkelig havde sat sig ind i den enkelte patients

situation og sygdomsforlab.
Respondentens svar: Ja
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Ingen.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Ja, alle var helt klar over min 'historie’ og hvad der er planen i hele forlobet.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen




Spergsmal: 17

Var sengeafdelingens lokaleforhold tilfredsstillende? (patientstuen, bad,toilet mv)

rd La pa gangen.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet
rd Patientstuen er ikke noget scerligt, ncermest det modsatte.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet
rd Der er for mange pd de store stuer.

Bade og toiletforhold er ej optimale.
Men ellers et dejligt hospital.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

rd Badeforholdene darlige.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

rd Da jeg var indlagt for en mindre skavank, var det deprimerende og ikke behageligt at

ligge pa 8-mandsstue med meget syge personer.
Respondentens svar: Béde og

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

rd Jeg ld teet ved hoveddoren med en masse larm - kom senere til at ligge pd gangen.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

rd For sma stuer til 3 senge. 6-sengs stuer under al kritik til nyopererede patienter.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd Det er ret belastende at ligge pa 6-sengs stue med gentagne indleeggelser om natten.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: Uoplyst Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

rd Jeg har aldrig veeret indlagt for, lidt mere 'privatliv' er at foretreekke, men det er jo ikke

jeres skyld.
Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

rd Darlige forhold for oppegdende patienter.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Akut abdomen




Vi var stuvet 6 personer sammen pd en stue beregnet til 3. Det er jo ligesom en sovesal.

Sd nej, der er jo slet ingen privatfred. Det var yderst utilfredsstillende.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Men jeg bryder mig ikke om at ligge pd 6-mands stue.

Respondentens svar: Ja
Alder: 80 ar eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Nej. At ligge med en akut sygdom pad en 6-sengs stue med evig uro er ikke

tilfredsstillende. Alt for fa baderum/toiletter til det aktuelle klientel.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Pa 6-sengs stuen var der meget lidt plads i midtersengen.

Respondentens svar: Béde og

Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer
Bad - toilet.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant

Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Lad pa 6-mands stue og toilet pa gangen med diarreé.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Fordi de lagde mig i patientstuen med kreeftsygdomme, og da jeg havde faet besked om

det, blev jeg meget bange, og jeg far stadigvek nervemedicin.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

6-mands stue er for stor.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Treels at ligge pa stue med fem celdre meend, nar man kun er 21.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen
Minus bad.

Respondentens svar: Ja

Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Adgangen til skabene var yderst problematisk, iscer nar der var fuldt belagt pa stuen.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer



For fd toiletter til sa mange mave-/tarmpatienter.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Der mangler i hoj grad en ordentlig patientstue. Der bor i 2004 ikke veere 6-sengs stuer.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Rygestue var ulcekker.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

6-mands stuer skulle afskaffes! 2-mands stuer med en stojende nabo forhindrede ogsa

nattesovn.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Jeg ld pa en 6-sengs stue med 7 patienter - ergo aldrig ro. Toiletter direkte ulcekre.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Ingen patientstue, kun pd gangen.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 80 &r eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Overbelcegning.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 0-18 ér Hvordan: Akut Diagnose: Andet

For mange patienter til ganske fd toiletter/bad. Der mangler renlighed. Der var tale om
mave-tarm-kirurgisk afdeling.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet



Spergsmal: 18

Fik du lov at blive pa afdelingen, til du felte dig klar til at blive udskrevet?

'

Jeg blev gleedeligt overrasket, da jeg blev tilbudt overflytning til ncermiljoet i mit

hjemamt.
Respondentens svar:  Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

1 time efter min opvagning af narkosen, kom der en sygeplejerske og spurgte, om jeg
skulle hjem i morgenkabe, for jeg skulle hjem nu.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Onskede at komme hjem til mere ro.

Respondentens svar:  Ja
Alder: Uoplyst Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Fordi lcegen har sagt, at jeg var rask og skulle hjem, selvom jeg ikke var det, og to dage

efter kom igen til afdelingen efter sarinfektion.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Meget tilfredsstillende procedure.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Hvis jeg havde brug for et par ekstra dage, havde jeg spurgt om ekstra dage pd

patienthotellet.
Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Blev spurgt, om jeg kunne teenke mig at komme over pd patienthotellet. Det sagde jeg ja

til. Var der i tre dage, sd vidt jeg husker.
Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 80 ér eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Jeg ville jo gerne hjem. Dog manglede jeg den sidste snak omkring min sygdom.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Hjem samme dag.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet




Spergsmal: 19

Fik du den information, du havde brug for, inden du blev udskrevet? (medicin, gode rad

mv)
rd Men det har ikke hjulpet.

Respondentens svar: Ja

Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet
rd Jeg blev orienteret om, hvad der skal ske, nar jeg skal indlcegges igen.

Respondentens svar: Ja

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet
rd Manglede informationer om min situation, f.eks. smerter mm.

Respondentens svar:  Nej

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet
rd Helt perfekt!

Respondentens svar: Ja

Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet
rd Jeg fik virkelig god hjeelp af stomisygeplejersken, alt kom til at fungere.

Respondentens svar:  Ja

Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer
rd Igen super.

Respondentens svar:  Ja

Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet
d Stadig en sidste snak og ikke kun samle sporgsmdlene sammen til fredag.

Respondentens svar: Béde og
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme




Spergsmal: 20

Har samspillet mellem din egen praktiserende lege og afdelingen vzeret i orden omkring
din sygdom? (henvisning, opfelgning mv.)

rd Jeg formoder, at min egen leege bliver lobende orienteret.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet
rd Udenamtssygehuset var velorienteret, da jeg blev overfort dertil.

Respondentens svar: Ja
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

rd Jeg ved det ikke rigtigt. Jeg mener leegen kan treekke oplysninger pd sin computer.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

rd Men det er ikke afdelingens skyld!

Respondentens svar:  Nej
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

rd Meget fin.

Respondentens svar:  Ja
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

rd Der skete ikke noget bagefter.

Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

rd Det tror jeg nok.

Respondentens svar:  Ved ikke/ej relevant
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

rd Praktiserende lcege havde intet fdet at vide angdende indlceggelse, mdtte selv hente
information fra sygehuset.
Respondentens svar:  Nej
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme




Spergsmal: 22

Hvorfor gav du det antal stjerner? (ris, ros eller gode ideer til afdelingen)

'

Afdelingen var overfyldt.

Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Pa grund af for lang ventetid ndar man er fastende. Sd er en 14 timers ventetid lang tid

iscer ndr man ikke ved, hvorfor man venter.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Personalet fortjener stor ros.
Lokaleforholdene virker lidt umulige.

Jeg har forsogt at udfylde sporgeskemaet efter bedste evne. Imidlertid er mange af
spargsmdlene ikke relevante for mig, da jeg kun har veeret igennem nogle undersogelser,
men endnu ikke er blevet behandlet. Alligevel vil jeg gerne, med dette ark, bidrage med
mit scerdeles positive indtryk af afdelingen.

Forud for indleggelsen vidste jeg meget lidt om den sygdom, jeg skulle undersoges for
(min leege vidste ingenting). Der er pd afdelingen en meget venlig leege, om hvem
personalet siger: "Hvis han har lovet noget, sd holder han det." En enkelt telefonsamtale
med ham, hvor jeg fik svar pd nogle af de mange sporgsmadl, der korte rundt i mit hoved,
gjorde ventetiden udholdelig.

Senere under indleggelsen var det rart at kunne stole pd, at den samtale man var blevet
lovet, ville man ogsa fa. Sd er det sadan set underordnet, om man skal vente en time
mere eller mindre.

Modtagelsen var perfekt. Takket veere den sygeplejerske der tog imod mig, blev jeg
installeret pa Patienthotellet. Nar man blot skal undersoges og ikke foler sig syg, er det
ret chokerende med alle de meget syge og meget gamle patienter, der er pd afdelingen.
De fysiske rammer kan vel beskrives som 'noget gammelt lort'. Det er ikke et sted, man
onsker at opholde sig lcengere end hojst nodvendigt.

Forberedelsen til de forskellige undersogelser var veerre end forventet. Det tager hurtigt
pippet fra en, og ens blufcerdighed ma revideres. De personer i personalegruppen, jeg
var i kontakt med, var rigtig sode og meget professionelle, sa det ‘pinligste i hele verden'
var alligevel til at holde ud.

Jeg blev udskrevet, inden alle oplysninger fra diverse undersogelser var returneret til
afdelingen. Ny indleggelse blev aftalt, og lecegen lovede, at jeg ville fd min journal
tilsendt. Da jeg tre uger senere rykkede for denne, understregede sekretceren gentagne
gange, at det ikke var noget man pd afdelingen prioriterede hojt. Hun skulle tilbage til
pdgeeldende leege og have lov til at udlevere den. Det virker efter min bedste
overbevisning som spild af tid, nar der én gang er givet 'gront lys'. Jeg modtog iovrigt
journalen dagen efter, men jeg folte faktisk, at jeg havde veeret rigtig til ulejlighed.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet




Fordi jeg folte mig godt behandlet.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 80 ar eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Akut abdomen

Jeg fik en god behandling, men var utilfreds med pladsforholdene og badeforhold.

Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Med den behandling, jeg har modtaget, kan 5 stjerner ej veere for meget, selvom
bygningen er gammel og utidssvarende!

Det bor lovliggores at bruge egen mobiltelefon. Der er jo kun en kontrakts indhold, der

begrunder det modsatte.
Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Utrolig hjcelpsomt og venligt personale.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Et veesentligt problem er, at man som patient ikke kan opholde sig i mere dagligdags

omgivelser, ndr man er oppegdende.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

- Ingen kontakt med personalet.

- Meget larm.

- Ingen informationer.

- For hurtigt udskrevet.

Respondentens svar:  To stjerner (darligt)

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Overordnet var jeg godt tilfreds.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Fordi dem jeg har haft med at gore har fortjent det.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 80 ér eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Darlige badeforhold.
6-sengs stuer bor nedlcegges.
Hajst to pa hver stue.

Super personale. Overskud.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen



Jeg synes plejepersonalet gor en god indsats og svarer beredvilligt, hvis jeg selv
sparger. Der er ikke meget energi til ris og ros efter en operation. Senge og

telefonsystem kunne onskes bedre.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: Uoplyst Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Fordi at helhedsindtrykket var "**** Godt'.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Alt var fint undtagen de darlige forhold for oppegdende patienter.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Akut abdomen

Jeres afdeling fik kun 2 stjerner, fordi der er alt for mange plejepersoner, leeger etc.
6-mands stuer er simpelthen uacceptabelt. Jeg var der heldigvis kun i 2 dage, ellers var

jeg blevet skrupforvirret af dette sted. Alt for stort og upersonligt og skrupforvirrende.
Respondentens svar:  To stjerner (dérligt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Fordi det var en god afdeling. Alle var rare og hjeelpsomme. Det man kunne onske sig

var bedre hovedpuder.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)

Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Personalet var venlige og hjcelpsomme, og behandlingen hjalp pd min sygdom.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

Tak fordi det er en rigtig god afdeling. Behandlet af lcege, som ved, hvad han har med at
gore, og personalet er ualmindeligt dygtige og behagelige.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Jeg var gleedeligt overrasket over den entusiasme og talmodighed, som personalet, pd
trods af et voldsomt arbejdspres, var i stand til at udvise overfor den enkelte patient.

Simpelthen enestdende!
Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Der var pa intet tidspunkt noget pda L280 jeg var ked af eller irriteret over. Maden var
god, og alt personalet flinke og sode. Jeg foler at have en god oplevelse, ndr det nu

skulle veere. Leegen taler, sa man kan forstd, hvad der skal forega.
Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer



Mere menneskelig stotte under indleeggelse, mere information under og efter

indleeggelse. Mere sammenhceng i information fra vagt til vagt.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser

Indlceggelsen var god.

Manglede udskrivningssamtale, da hjemsendelsen skete meget pludseligt.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Der er uacceptabel ventetid fra én har bedt om hjcelp - f.eks. i toilet/bad. Jeg har selv
ventet og til sidst klaret mig selv i bad - selvom personalet havde bedt mig ringe i lobet
af 5 minutter. Der er ogsa mange celdre, der ikke far hjcelp pd bad og toilet, selvom de

har ringet.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Alt var perfekt - god information for og efter operationen - dialyse pd Skejby Sygehus
var perfekt timet. Ualmindeligt sodt og dygtigt plejepersonale. Gode til at forklare, pleje

og fa én i godt humor og rask.
Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

De havde godt styr pd det og var altid sode.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Jeg madte et utroligt sodt personale pa 280.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Personalet gjorde, hvad de kunne. Det var ikke deres skyld, at jeg matte ligge i et

undersogelsesrum.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Alt var, fra jeg kom til jeg gik, super. Sode mennesker og masser af information.

God oplevelse til trods for man jo kommer med en sygdom.
Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Flinkt personale.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)

Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme



Informationen i forbindelse med udskrivelsen kunne have veeret bedre. Iscer hvordan jeg

kunne forvente at have det - smertebehandling hvor leenge og eventuelle blodninger.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Fordi det er det jeg synes der passer.

Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Sygeplejerskerne var meget engagerede, dygtige og nerverende. Desveerre havde de alt

for meget at lave. Det er umenneskeligt for dem. Stor ros til sygeplejerskerne.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet
3 dage er kort tid.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)

Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Det er mit indtryk, at sdvel leeger som sygeplejersker gor deres ypperste, for at man skal
befinde sig godt under indleeggelsen, og gor det med stor medleven og forstdelse - ofte
under vanskelige pladsforhold.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Gode leeger tilknyttet. Og sygeplejersker.

Godt rdd: Patienterne skal ofte drikke meget veeske. Det ville veere mere rationelt, hvis

én ofte kom rundt og tilbad drikkevarer mellem maltiderne.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Ophold, personale - bade leeger og plejepersonale - gor opholdet bedst muligt for
patienten. Der mangler dog et pcent opholdsrum - der er et hyggeligt sted, i stedet for det

patienterne tilbydes idag. 6-mands stuer er ogsd et minde fra fortiden.
Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Godt rad: mere hensyn til hinanden.
Gav 3 stjerner, fordi det er bade godt og darligt.

Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Det er blevet meget bedre, efter jeg har snakket med min leege om det.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet



Pga. punkt 11 og 15.

Der var ingen leeger, der kom ind, undtaget en narkoselcege - jeg vidste ikke, hvad der
skulle forega - udover en undersogelse. Fik heller ikke rigtig noget at vide bagefter.

Har veeret en del usikkerhed her bagefter.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Fordi leege NN var cerlig og helt enestdende.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Pa grund af: 1) ringe nattesovn, 2) Problemer med maden og 3) underbemanding. Men
det lcegelige var jeg meget glad for.

Jeg var indlagt fra august til december i alt 4 gange og tabte over 20 kg i veegt, og fik
taget sa mange blodprover, at venen i hajre albueled udviklede en fibros knude, sd jeg
har 2 forslag:

1. Hver patient tildeles en bestemt sygeplejerske, som skal folge patientens vagt OG som
skal sarge for, at kokkenet fdr besked angdende specielle forhold (jeg spiser ikke
svinekad).

2. I stedet for at stikke samme sted gang pa gang, fordeles stikkene pa 6 punkter pd hver
arm.

Respondentens svar:  To stjerner (darligt)

Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Jeg synes, at alle har veeret hjcelpsomme under mit besog. Afdelingens toiletter og andet
var i orden.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)

Alder: 0-18 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Jeg var tilfreds.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Glad for at operationen gik godt. Og et venligt personale.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Flinkt personale, god behandling.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Utrolig behagelig atmosfeere blandt afdelingens personale samt behandling af patienter.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet



Det gjorde jeg, fordi bade sygehjcelper og sygeplejersker var bade flinke og hjcelpsomme
bade nat og dag, tak for det.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)

Alder: 80 ér eller mere Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Kolorektal cancer

Jeg fik en fin behandling af dem alle pa afdelingen, bdde personale, lceger og portorer.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Anallidelser

Jeg var kun indlagt 17 dag, sa det er svert.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Jeg havde en utrolig dejlig jul pa afdelingen.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Fordi det var godt at veere der. Meget rart i julen. Men 240 var enestdende.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Uoplyst Diagnose: Andet

Jeg syntes at afdelingens personale var utrolig flinke, de havde dog meget travit,

overbelcegning, de kunne ikke lobe hurtigere.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Inflammatoriske
tarmsygdomme

Ingen talte med mig, ncesten ingen venlighed og hoflighed.

En dag ventede min nabo 20 minutter efter at have ringet pa klokken, neeste dag 40
minutter.

Respondentens svar:  En stjerne (uacceptabelt)

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Akut abdomen

Alt var godt, bortset fra den lange ventetid, hvor jeg var fastende.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Overbelcegning.

Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 70-79 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Akut abdomen

Til afdelingens ros. Da der var meget travit, blev alle der var plejekreevende tilgodeset.

Respondentens svar:  Fem stjerner (enestdende)
Alder: 40-59 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet



Sodt personale og sodt narkosehold og sode lceger.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)

Alder: 40-59 ar Hvordan: Akut Diagnose: Andet
Ros.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)

Alder: 80 ar eller mere Hvordan: Akut Diagnose: Andet

Finder det ganske uheldigt, at patienterne horer pd personalets indbyrdes tvister og
utilfredshed med andre medpatienter og disses pdrorende.
Hvor stresset personalet er (hvad er forstdeligt) og hvor kreevende patienter kan veere

geelder i scerdeleshed aftenvagten.
Respondentens svar:  Tre stjerner (bade godt og darligt)
Alder: 19-39 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Andet

Behageligt og venligt personale.

Respondentens svar:  Fire stjerner (godt)
Alder: 60-69 ar Hvordan: Indkaldt pr. brev(planlagt) Diagnose: Anallidelser





