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Indledning

1 Indledning

| oktober og december 2010 blev afdelingens indlagte patienter i en spgrgeskemaundersggelse spurgt
om deres oplevelse af indlaeggelsen pa afdelingen i perioden fra 23. august til 31. oktober. Patienternes
svar beskrives i denne rapport.

Baggrund

Undersggelsen, der er landsdakkende, gennemfares pa vegne af de fem regioner og Indenrigs- og
Sundhedsministeriet. Undersggelsen er siden 2009 gennemfgrt arligt og omfatter indlagte og ambu-
lante patienter pa alle landets offentlige sygehuse samt patienter, som har varet behandlet pa et pri-
vathospital efter reglerne om udvidet frit sygehusvalg.

Formal
Formalet med undersggelsen er at bidrage med forslag til indsatsomrader i arbejdet med den patient-
oplevede kvalitet pa afsnits-, afdelings-, hospitals-, regions- og specialenivead.

| Region Midtjylland indeholder undersggelsen foruden nationale spgrgsmal ogsa regionale og hospi-
talsspecifikke spgrgsmal. Det giver regionen og dens hospitaler mulighed for at fa patienternes vurde-
ringer af omrader, der er szrligt fokus pa.

Nogle hospitalsafdelinger i Region Midtjylland har desuden valgt at fa deres resultater opgjort pa diag-
nosegrupper.

Organisering

Projektledelsen af undersggelsens landsdaekkende del varetages af Enheden for Brugerundersggelser,
der sammen med Center for Kvalitetsudvikling i Region Midtjylland udggr projektsekretariatet. Projekt-
ledelsen af undersggelsens regionale del varetages i Region Midtjylland af Center for Kvalitetsudvik-
ling. Den regionale del af undersggelsen har tilknyttet en regional faglig arbejdsgruppe, som bestar af
én reprasentant fra hvert af regionens hospitaler og en reprasentant fra afdelingen Kvalitet og Sund-
hedsdata.

Datagrundlag

| Region Midtjylland er der udarbejdet regionale rapporter pa regions-, hospitals-, afdelings- og af-
snitsniveau. Rapporterne indeholder patienternes svar pa de nationale, regionale og hospitalsspecifik-
ke spgrgsmal i undersggelsen. Den regionale rapportering fglger de organisatoriske enheder. Rappor-
teringen tager udgangspunkt i Sundhedsstyrelsens Sygehus-afdelingsklassifikation, men er i samar-
bejde med hospitalerne tilpasset organiseringen pa hospitalerne. Der er ikke udarbejdet rapporter for
afdelinger og afsnit med faerre end 15 besvarelser.

Denne rapport er en rapport pa afdelingsniveau. Rapporten bygger pa svar fra afdelingens indlagte
patienter i perioden 23. august-31. oktober 2010. Tabel 1 opsummerer kort rapportens datagrundlag.



Kapitel 1

Tabel 1. Datagrundlaget for rapporten

Patienter fra afdelingen udtrukket til undersggelsen: 552
Besvarelser fra afdelingens patienter: 353
Afdelingens svarprocent: 64%

Rapportens opbygning

Rapporten bestar af fglgende kapitler:

Kapitel 1: Indledning

Kapitel 2: En kort lzesevejledning og begrebsafklaring

Kapitel 3: Et hurtigt overblik over patienternes tilfredshed

Kapitel 4: En mere detaljeret prasentation samt sammenligning af patienternes svar

Praesentationen af afdelingens resultat falger temaopdelingen i spgrgeskemaet. Spgrgsmalene om

patienternes samlede indtryk vises dog altid fgr de gvrige temaer i spgrgeskemaet, ligesom eventuelle

hospitalsspecifikke spgrgsmal vises i et tema for sig selv efter de gvrige temaer.

Bilagssamlingen

Rapportens bilagssamling bestar af falgende:

Bilag 1: Spgrgeskema samt fglge- og pamindelsesbrev, som patienterne fik tilsendt

Bilag 2: En mere udfgrlig beskrivelse af den anvendte undersggelsesmetode, herunder spgrge-
skemaets opbygning, valideringen af spgrgeskemaets indhold og hvilke patienter, der er inklu-
deretiundersggelsen

Bilag 3: De statistiske og metodiske valg, som ligger til grund for rapporten

Bilag 4: Krydstabeller, der viser, hvordan patienter med forskellige baggrundskarakteristika
(eksempelvis kan, alder og modersmal) har svaret pa spgrgsmalene

Bilag 5: Patienternes kommentarer gengivet i renskrevet og anonymiseret form

Bilag 6: En kort beskrivelse af forholdet mellem den regionale rapportering, som naervaerende
rapport er en del af, og den nationale rapportering

Bilag 7: Den nationale rapportering, der er vedhaftet denne rapport



Laesevejledning og begrebsafklaring

2 Laesevejledning og begrebsafklaring

Tilfredse og ikke-tilfredse patienter

| rapporten skelnes der for de fleste spgrgsmal mellem tilfredse og ikke-tilfredse patienter. Patienter,
hvis svar ma betegnes som udtryk for en positiv vurdering eller oplevelse, karakteriseres som tilfredse.
Patienterne karakteriseres eksempelvis som tilfredse, hvis de har benyttet svarkategorierne "Virkelig
godt” eller "Godt”, mens patienterne karakteriseres som ikke-tilfredse, hvis de har benyttet svarkate-
gorierne "Darligt” eller "Virkelig darligt”.

Dette skel mellem tilfredse og ikke-tilfredse har dels til formal at forenkle rapporteringen i kapitel 3 og
er dels en forudsatning for de statistiske test i kapitel 4.

Tabel 4 i bilag 3 viser samtlige svarkategorier, der karakteriseres som henholdsvis tilfredse og ikke-
tilfredse.

Svar, der ikke indgar i analyserne

Patienter, som ikke har svaret pa spgrgsmalene eller har afgivet flere svar, er ekskluderet fra analyser-
ne. Flere af spgrgsmalene i spgrgeskemaet indeholder neutrale svarkategorier som eksempelvis "Det
kan jeg ikke vurdere” eller "Det husker jeg ikke”. Patienter, der har benyttet de neutrale svarkategorier,
er ligeledes ekskluderet fra analyserne af de pagaeldende spgrgsmal.

Tabel 3i bilag 3 indeholder en oversigt med svarkategorierne, der karakteriseres som neutrale. De neu-
trale svarkategorier vises endvidere i krydstabellerne i bilag 4.

Spergsmalene i undersggelsen

Af praesentationsmaessige hensyn vises spgrgsmalene i kapitel 3 udelukkende i en afkortet og let om-
formuleret form. Spgrgsmalenes oprindelige formulering benyttes i kapitel 4 og kan ligeledes findes i
bilag 1, hvor spgrgeskemaet er indsat.

Husk kommentarsamlingen

Det er vigtigt at huske, at en spgrgeskemaundersggelse som denne giver et forenklet billede af patien-
ternes egentlige oplevelser og vurdering af deres indlaeggelse pa afdelingen. Overvej, hvad det kunne
veere, der fik patienterne til at svare, som de gjorde. Diskuter det med kolleger - eller spgrg patienter-
ne! Nogle af svarene findes maske i patienternes kommentarer, som er gengivet i kommentarsamlin-
gen (bilag 5).
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Afdelingens resultat — et hurtigt overblik

3 Afdelingens resultat - et hurtigt overblik

Dette kapitel giver et hurtigt overblik over tilfredsheden blandt afdelingens indlagte patienter. De ne-
denstaende figurer viser andelen af afdelingens patienter, der er tilfredse pa de forskellige spgrgsmal.
Figurerne indikerer saledes, hvilke omrader afdelingen klarer sig henholdsvis godt og mindre godt pa.

| figurerne er spgrgsmalene vist temavis med patienternes samlede indtryk som det fgrste tema. Den
lodrette tekst yderst til venstre i figurerne viser, hvilket tema de forskellige spgrgsmal hgrer under. Den
gverste sgjle i figur 1 viser saledes andelen af patienterne, der er tilfredse med tilrettelzzggelsen af
deres samlede behandlingsforlgh. Parenteserne efter spgrgsmalet angiver, hvor mange patienter der
indgar i beregningerne.
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Figur 1. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afdelingen
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Afdelingens resultat — et hurtigt overblik

Figur 2. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afdelingen
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4 Sammenligning af afdelingens resultat

Hvordan ser afdelingens resultat ud sammenlignet med afdelingens resultat i 2009 eller resultatet for
de gvrige afdelinger pa hospitaleti 20107

| dette kapitel sammenlignes afdelingens resultat med resultatet i 2009 og resultatet for de gvrige af-
delinger pa hospitalet i 2010. Patienternes svar praesenteres temavist i et opslag, hvor svarfordelingen
for spgrgsmalene inden for temaet vises pa venstre side, og afdelingens resultat sammenlignes pa
hajre side.

Venstre side

Den venstre side i opslagene viser patienternes svar pa spgrgsmalene inden for det pagaeldende tema.
| figurerne er den/de positive svarkategori/svarkategorier, der karakteriseres som tilfredse, vist i grgn-
ne nuancer, mens den mest negative svarkategori altid er mgrkergd. Parenteserne efter spgrgsmalet
angiver, hvor mange patienter (n) der pa de pagaldende spgrgsmal har benyttet én af de viste svarka-
tegorier.

Hgjre side
Den hgjre side i opslagene viser andelen af afdelingens patienter, der er tilfredse pa spgrgsmalene in-
den for det pagaeldende tema. Afdelingens resultat i 2010 sammenlignes i den forhindelse med

o afdelingens resultati 2009 pa de spgrgsmal, der er sammenlignelige i de to undersggelser

e gennemsnittet for alle gvrige afdelinger pa hospitalet i 2010

e gennemsnittet for de darligst placerede af hospitalets gvrige afdelinger i 2010

e gennemsnittet for de bedst placerede af hospitalets gvrige afdelinger i 2010.

| sammenligningen med afdelingens resultat i 2009 sammenlignes afdelingens resultat med svarene
fra de patienter, der i 2009 var indlagt pa: Ortopadkirurgisk Afdeling, Hospitalsenheden Vest

| ssmmenligningen med hospitalets gvrige afdelinger indgar afdelingens resultat ikke i beregningen af
gennemsnittet, og afdelingens resultat kan derfor bade vaere lavere og hgjere end gennemsnittet for
de henholdsvis bedst og darligst placerede af hospitalets gvrige afdelinger.

Signifikante forskelle?

Forskellene mellem afdelingens resultat i 2010 og henholdsvis afdelingens resultat i 2009 og resultatet
for hospitalets gvrige afdelinger i 2010 er signifikanstestet, nar forudsatningerne herfor er opfyldt.
Signifikante forskelle er markeret med en stjerne bag de resultater, som afdelingens resultat sammen-
lignes med. En stjerne betyder saledes, at forskellen mellem det pagaldende resultat og afdelingens
resultat er st@rre, end den ville vaere, hvis svarene var placeret tilfaldigt, og forskellen kan derfor ikke
tilskrives statistiske tilfeeldigheder. De statistiske og metodiske valg, der ligger til grund for signifikans-
testene, er beskrevet mere detaljereti bilag 3.
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Samlet indtryk

Tilrettelaeggelse af det samlede behandlingsforlgh (n=303)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt B Godt O Darligt B Virkelig darligt

Samletindtryk afindleggelse (n=340)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Samletindtryk af lokaler (n=334)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt B Godt O Darligt | Virkeligdarligt




Sammenligning af afdelingens resultat

Hvordan vurderer du, at dit samle-
de behandlingsforlgb var tilrette- 95 % 94 % 99 % 89 % 93 %
lagt?

Hvad er dit samlede indtryk af din
, . . 97 % 96 % 99 % 91% 94 %
indleggelse pa afdelingen?

Hvad er dit samlede indtryk af af-
. 97 % 92 % 100 % 87 % 92 %
delingens lokaler?

11
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Inden indleeggelsen og ved modtagelsen pa afdelingen

Information om la2ngden af ventetid fraindkaldelse til indleggelse (n=153)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt B Godt O Darligt B Virkelig darligt

Modtagelse pa afdelingen (n=339)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god BE God O Darlig W Virkeligdarlig

Information om ventetid ved modtagelse (n=125)

38%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3, i hgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kunimindregrad B Nej, sletikke




Sammenligning af afdelingens resultat

Hvordan vurderer du, at afdelin-

gen informerede dig om venteti-
den, fra du blev indkaldt til afde-
lingen, til du blev indlagt?

97 % - 100 % 89 % 97 %

Hvordan oplevede du modtagelsen
. , 98 % 98 % 100 % 94 % 96 %
pa afdelingen?

Informerede personalet dig om
_ , 83% | 71% 80 % 61% 71%
ventetiden ved din modtagelse?

13
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Personale

Kontaktperson(er) med seerligtansvar (n=331)

36% 17%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson [ Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (minimum indlagt to degn) (n=110)

31% 22%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson [ Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Personalets viden om sygdomsforlgb ved planlagte samtaler (n=278)

33% [ |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt B Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Medinddragelse af patienter (n=334)

91% 3%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B For meget B Passende B For lidt

Medinddragelse af pargrende (n=220)

86% 14%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B For meget B Passende B For lidt

Fik menneskelig stgtte fra personalet (n=335)

67% B
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja,ihgjgrad B Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Personaletvar gode til deres fag (n=339)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3, i hgjgrad @ Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

14



Sammenligning af afdelingens resultat

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktperson(er) pa afdelingen hav- 83 % 80 % 92 % * 80 % 83%
de serligt ansvar for dit forlgb?

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktperson(er) pa afdelingen hav-

, . 78 % - 91%* 74 % 83%
de saerligt ansvar for dit forlgh?
(minimum indlagt to dggn)
Hvordan vurderer du, at afdelin-
gens personale havde sat sig ind i
95 % 93% 97 % 86 % 92 %

dit sygdomsforlgb ved de planlag-
te samtaler?

I hvilket omfang blev du inddraget i
de beslutninger, der skulle treeffes 91% 91 % 96 % * 85 % 89 %
om din behandling og pleje?

| hvilket omfang blev dine parg-

rende inddraget i de beslutninger,
. 86 % 84 % 95 % * 80 % 86 %
der skulle treeffes om din behand-

ling og pleje?

Fik du den menneskelige st@tte, du
havde brug for fra personalet, 97 % 93% 97 % 87 % 91%
mens du var indlagt?

Fik du indtryk af, at personalet var
. 97 % 98 % 100 % 94 % 97 %
gode til deres fag?

15
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Behandlingsforiob

Viden om, hvad der skulle ske under indlaeggelsen (n=339)

64%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja,ihgjgrad B Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Behandlingen levede op til forventninger (n=321)

70% [ |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
W J3,ihgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Sammenhangiinformation fra forskellige ansatte (n=314)

62%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3, i hgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kunimindregrad B Nej, sletikke

Fejliforbindelse medindlaggelsesforlgh (n=337)

88% 12%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej | Ja
Personalets handtering af fejl (n=31)
21% 15% 7%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Ungdig ventetid der forle2ngede ophold pa sygehus (n=315)

769% 6%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej, sletikke B Nej, kunimindre grad O Ja,inogen grad | Ja,ihgjgrad

Tilrettelaeggelse af overflytning mellem forskellige afdelinger (n=168)

31% |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt ® Virkelig darligt

16




Sammenligning af afdelingens resultat

Vidste du, hvad der skulle ske,
mens du var indlagt?

92 % 93 % 96 % 75 % 82 %

Levede behandlingen op til dine
. 95 % 92 % 96 % 87 % 91%
forventninger?

Var der sammenhang i det, du fik
atvide, nar du talte med forskelli- 93 % 92 % 95 % 86 % 89 %
ge ansatte pa afdelingen?

Oplevede du, at der skete fejl i
forbindelse med dit indlaeggelses- 88 % - 93%* 88 % 91 %
forlgb?

Hvordan synes du, at personalet
tog hand om fejlen/fejlene, efter 77 % - 75% 61 % 68 %
den/de blev opdaget?

Oplevede du, at der opstod ungdig
ventetid pa undersggelser eller

) , 87 % 84 % 93 % * 73 % 83 %
behandlinger, der forleengede dit

ophold pa sygehuset?

Hvordan vurderer du, at din over-
flytning mellem forskellige afde- 94 % - 97 % 87 % 91 %
linger var tilrettelagt?

17
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Modtaget skriftliginformation (n=239)
7e% 28%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
| Ja B Nej, jeg fik detikke tilbudt

Vurdering af skriftliginformation (n=168)

44% [ ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god BE God O Darlig W Virkeligdarlig

Vurdering af mundtliginformation (n=327)
42% |

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god BE God O Darlig | Virkeligdarlig

18



Sammenligning af afdelingens resultat

Har du i forbindelse med dit ind-

lzeggelsesforlgb modtaget skriftlig

, _ _ 72% - 91 % * 48 % 59 %
information om din sygdom
og/eller behandling?
Hvordan vurderer du altialtden
98 % 98 % 99 % 97 % 98 %

skriftlige information, du fik?

Hvordan vurderer du alti alt den
mundtlige information, du fik, 95 % 94 % 98 % 86 % 92 %
mens du var indlagt?

19
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Udskrivelse

Tryghedved udskrivelse (n=341)

5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Megettryg B Tryg O Utryg B Megetutryg

Samarbejde mellem afdelingen og kommunal hjemme(syge)pleje (n=138)

46%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Orientering af praktiserende laege (n=135)

30%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt B Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Tvivlom livsstilens betydning for helbred (n=224)

59% 11%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej, sletikke B Nej, kunimindre grad O Ja,inogen grad B Ja, i hgjgrad

20



Sammenligning af afdelingens resultat

Var du tryg eller utryg ved at skulle

hiem fra afdeli 5 86 % 84 % 95 % * 85 % 89 %
jem fra afdelingens

Hvordan vurderer du, at afdelin-
gen og den kommunale hjemme-
o , 87 % 86 % 96 % * 90 % 93 % *
pleje/hjemmesygepleje har sam-

arbejdet om din udskrivelse?

Hvordan vurderer du, at afdelin-
gen har orienteret din praktise-
, , 89 % 80 % 97 % 77 % 87 %
rende lzege om dit behandlingsfor-

lab?

Har du, efter du blev udskrevet fra
afdelingen, vaeret i tvivlom din 76 % 69 % 79% 66 % 72 %
livsstils betydning for dit helbred?

2l
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Hospitalets eget spargsmal

Fornuftigbrugaftidi ambulatoriet (n=290)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja,ihgjgrad B Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

22



Sammenligning af afdelingens resultat

Oplevede du, at tiden blev brugt

. L 94 % 93 % 97 % 84 % 90 %
fornuftigt under din indlaeggelse?
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Kapitel 4
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Spgrgeskema, fglge- og pamindelsesbrev

Bilag 1: Spgrgeskema, falge- og pamindelsesbrev

midt

regionmidtjylland

>>navn<< >>conavn<<
>>adresse<<
=>postnummer<< >>by<<

Lebenr.: >>lebenummer<< 4. oktober 2010

Fa brevet lzest op — ring pa: 38 64 99 74

Hvordan oplevede du din indla2ggelse pa

>>afdeling<< pa
>>sygehus<<?

Vi vil gerne bruge dine erfaringer til at forbedre behandlingen for andre patienter. Derfor
haber vi, at du vil besvare det vedlagte spergeskema om din indlzeggelse og sende det
retur i den frankerede svarkuvert senest d. 18. oktober 2010.

Hvis du har adgang til internettet, kan du udfylde spergeskemaet pa www.lupskema.dk,
hvor din adgangskode er: >>projekt id<<

Hvis du ikke kan udfylde spergeskemaet selv, sa kan du bede en parerende om at hjeelpe eller
udfylde skemaet for dig.

Fortroligt

Vi behandler alle oplysninger til undersegelsen fortroligt. Nar vi anvender oplysningerne, vil svar fra
enkeltpersoner ikke kunne genkendes. Du kan beskrive dine oplevelser i skemaets kommentarfelter.
Dine kommentarer bliver efter undersegelsens afslutning sendt videre til afdelingen i anonymiseret
form.

Om undersegelsen

Den Landsdesekkende Undersegelse af Patientoplevelser gennemfares af de fem regioner i Danmark.
Den evaluerer patienters oplevelser af indleeggelser i perioden august - oktober 2010, hvor du har
veeret indlagt.

Resultaterne af undersegelsen bliver offentliggjort pa www.patientoplevelser.dk i juni 2011.
Undersegelsens resultater og dine kommentarer bliver ogsa sendt til din afdeling, som vil bruge dem
til at forbedre behandlingen for afdelingens patienter.

Har du spergsmal?

Du kan lzese mere om undersagelsen pa www.patientoplevelser.dk. Du er ogsa velkommen til at
kontakte Center for Kvalitetsudvikling pa telefon: 87 28 81 35 / 87 28 81 36, mandag-fredag fra k.
9.00-14.00 eller pa e-mail: center.kvalitetsudvikling@stab.rm.dk

Pa forhand tak for hjselpen.

Ole Thomsen
Sundhedsdirekter
Region Midtjylland
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Spergeskema om indlaggelse pa

<<Afdeling>>
pa <<Sygehus>>

INDEN INDLAGGELSEN OG VED MODTAGELSEN PA AFDELINGEN

Hvordan vurderer du, at afdelingen
informerede dig om ventetiden, fra du blev
indkaldt til afdelingen, til du blev indlagt?

Virkelig
godt

0 0O o 0O

Virkelig

Godt Darligt darligt

Det husker
jeq ikke

[]

Jeg blev
ikke indkaldt

[]

Har du uddybende kommentarer til forlebet inden din indlzggelse pa afdelingen?

3.

Hvordan oplevede du modtagelsen pa
afdelingen?

Virkelig
god God

[]

Darlig

Virkelig
darlig

[]

4. Har du kommentarer til din modtagelse pa afdelingen?

Besvar kun, hvis du oplevede ventetid: Ja,i Ja,i Nej, kun i Nej, Det husker
hej grad nogen grad mindre grad slet ikke jeq ikke
5. Informerede personalet dig om ventetiden
ved din modtagelse? D D D D D
PERSONALE
6. Oplevede du, at én eller flere Ja, én Ja, flere
kontaktperson(er) pa afdelingen havde kontakt- kontakt- )
sarligt ansvar for dit forleb? (En person personer Nej
kontaktperson er en sundhedsperson, der skal
informere dig og sikre sammenhaeng i dit forlab) D I:] D
Virkelig Virkelig Det kan jeg
7. Hvordan vurderer du, at afdelingens godt Godt Darligt darligt ikke vurdere
personale havde sat sig ind i dit
sygdomsforleb ved de planlagte samtaler? D D D [:] [:I
8. | hvilket omfang blev du inddraget i de For meget Passende For lidt
beslutninger, der skulle traffes om din
behandling og pleje? D D D
. Ikke aktuelt
9. | hvilket omfang blev dine pargrende For meget Passende For lidt for mig
inddraget i de beslutninger, der skulle
traeffes om din behandling og pleje? ‘:l I:] I:] D

cb
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Spgrgeskema, fglge- og pamindelsesbrev

Ja,i Ja,i Nej, kun i Mej, Det kan jeg

10. Fik du den menneskelige stette, du havde hoj grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
brug for fra personalet, mens du var indlagt? D D D D D

Ja.i Ja.i Nej, kuni Nej, Det kan jeg

11. Fik du indtryk af, at personalet var gode til hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere

deres fag?

[

[

[

] []

BEHANDLINGSFORL@B
Ja.i Ja.i Nej, kuni Nej, Det kan jeg
12. Vidste du, hvad der skulle ske, mens du var hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
et O O ] O O]
Ja, i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
13. Levede behandlingen op til dine hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
forventninger? ‘:‘ |:| D I:] D
Ja, i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
14. Var der sammenhzng i det, du fik at vide, hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
nar du talte med forskellige ansatte pa
atdaingen? O O o O O
Ja Nej
15. Oplevede du, at der skete fejl i forbindelse D D
med dit indlaeggelsesforieb?
Gatil
spergsmal 18
16. Hvilke(n) fejl oplevede du?
Personalet
Virkelig Virkelig kendte ikke til
17. Hvordan synes du, at personalet tog hand godt Godt Darligt darligt fejlen(e)
om fejlen/fejlene, efter den/de blev opdaget? |:| |:| D D D
. . Ja, i Ja, i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
18. o!"“EdE du, at der opstod “"“fd'g ventetid hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
pa undersegelser eller behandlinger, der
forl2ngede dit ophold pa sygehuset? D D D D [:I
Jeg blev
Virkelig Virkelig Det kan jeg ikke
19. Hvordan vurderer du, at din overflytning godt Godt Darligt darligt ikke vurdere overflyttet
mellem forskellige afdelinger var tilrettelagt? D D D I:I D D
Ja, i Ja, i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
20. Oplevede du, at tiden blev brugt fornuftigt hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere

under din indlzggelse?

[]

[]

[

[] []
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Bilag 1

21. Har du uddybende kommentarer til dit behandlingsforleb?

INFORMATION

22.

Har du i forbindelse med dit
indlggelsesforleb modtaget skriftlig
information om din sygdom ogleller
behandling?

(Seet eventuelt flere kryds)

Ja, for
indlzeggelsen

[]

Ja, mens jeg
var indlagt

[

Nej, jeg Nej, jeg
fik ikke havde ikke
tilbudt det behov for det
Gatil Gatil

spergsmal 24 spergsmal 24

Virkelig Virkelig Jeg leeste
23. Hvordan vurderer du alt i alt den skriftlige god God Darlig darlig den ikke
information, du fik? [:I l:‘ D ‘:l I:]
Virkelig Virkelig
24. Hvordan vurderer du alt i alt den mundtlige god God Darlig darlig

information, du fik, mens du var indlagt?

[

[

[

UDSKRIVELSE
Meget Meget
25. Var du tryg eller utryg ved at skulle hjem fra tryg Tryg Utryg utryg
afdelingen? D I:] ‘:l ‘:l
Virkelig Virkelig Det kan jeg Ikke aktuelt
26. Hvordan vurderer du, at afdelingen og den godt Godt Darligt darligt ikke vurdere for mig
kommunale hjemmepleje/hjemmesygepleje
har samarbejdet om din udskrivelse? D D D D D ‘:l
Virkeli Virkeli Detkan j
27. Hvordan vurderer du, at afdelingen har ;;roztg Godt Darligt d';,ﬁg'tg ik:e vﬂ?;:i
orienteret din praktiserende la2ge om dit
behandlingsforleb? D D D D D
28. Har du, efter du blev udskrevet fra Ja,i Ja, i Nej, kun i Nej, Ikke aktuelt
afdelingen, varet i tvivl om din livsstils hej grad nogen grad mindre grad slet ikke for mig

betydning for dit helbred (fx motion,
ernzaring, rygning og alkohol)?

[]

[]

[

[] []

29.

Har du uddybende kommentarer til din udskrivelse?

28
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Spgrgeskema, fglge- og pamindelsesbrev

SAMLET INDTRYK

Virkelig Virkelig Det kan jeg
30. Hvordan vurderer du, at dit samlede godt Godt Darligt darligt ikke vurdere
behandlingsforleb var tilrettelagt (fer, under

og efter indlaeggelsen)? ‘:l D I:] I:] D

Virkelig Virkelig

31. Hvad er dit samlede indtryk af din godt Godt Darligt darligt
indlaaggelse pé afdelingen? D [:I Ij Ij
' : : Virkeli Virkei

32. Hvad er dit samlede indtryk af afdelingens gozt'g Godt Darligt d';rﬁg'tg

lokaler (sengestuen, opholdsrum, toilet
B O 0O O O

33. Skriv her, hvis du synes, afdelingen kunne gere noget bedre, og/eller hvis du synes, afdelingen gjorde noget saerligt
godt.

INFORMATIONER OM PATIENTEN

Patienten Paraerende
34. Hvem har udfyldt spergeskemaet? D
Dansk Ikke dansk

35. Hvad er dit modersmal?

[]

Returnér venligst skemaet i vedlagte svarkuvert. Portoen er betalt.
Tak for din medvirken!
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Bilag 1

>>navn<< >>conavn<<
>>adresse<<
=>postnummer<< >>by<<

Lebenr.: >>lsbenummer<<

Hvordan oplevede du din indlaeggelse pa

>>afdeling<< pa
>>sygehus<<?

midt

regionmidtjylland

14. december 2010

Vi vil gerne bruge dine erfaringer, men vi har endnu ikke modtaget en besvarelse fra dig.
Vi haber, at du vil besvare det vedlagte spergeskema om din indleeggelse og sende det
retur i den frankerede svarkuvert senest d. 23. december 2010. Pa den made kan du

veere med til at forbedre behandlingen for andre patienter.

Hvis du har adgang til internettet, kan du udfylde spergeskemaet pa www.lupskema.dk,

hvor din adgangskode er: >>projekt id<<

Hvis du allerede har besvaret spergeskemaet, sa vil vi registrere det i lebet af de
neermeste dage. Vi takker for besvarelsen og beder dig om at se bort fra dette brev.

Hvis du ikke kan udfylde spergeskemaet selv, sa kan du bede en pargrende om at hjeslpe eller

udfylde skemaet for dig.

Fortroligt

Vi behandler alle oplysninger til undersegelsen fortroligt. Nar vi anvender oplysningerne, vil svar fra
enkeltpersoner ikke kunne genkendes. Du kan beskrive dine oplevelser i skemaets kommentarfelter.
Dine kommentarer bliver efter undersegelsens afslutning sendt videre til afdelingen i anonymiseret

form.

Har du spergsmal?

Du kan leese mere om undersegelsen pa www.patientoplevelser.dk. Du er ogsa velkommen til at
kontakte Center for Kvalitetsudvikling pa telefon: 87 28 81 35 / 87 28 81 36, mandag-fredag fra kl.

9.00-14.00 eller pa e-mail: center.kvalitetsudvikling@stab.rm.dk

Pa forhand tak for hjeelpen.
N1 1174)/
'n,'{k" .r'i.' I Lx{& ‘__'_.-"-f“\\

Ole Thomsen

Sundhedsdirekter

Region Midtjylland
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Undersggelsesmetode

Bilag 2: Undersggelsesmetode

Undersggelsesdesign

Undersggelsen er gennemfgrt som en spgrgeskemaundersggelse med postomdelte spgrgeskemaer.
Cirka to uger efter udsendelsen af spgrgeskemaerne blev der, for at gge svarprocenten, fremsendt et
pamindelsesbrev til patienter, hvorfra besvarelser endnu ikke var registreret.

Sammen med spgrgeskemaet var der vedlagt en frankeret svarkuvert, hvori patienterne kunne retur-
nere spgrgeskemaet efter at have besvaret det. Patienterne havde desuden mulighed for at besvare
spgrgeskemaet pa internettet. | falgebrevet blev patienterne informeret om denne mulighed, og hver
patient fik tildelt en individuel kode med tilhgrende brugernavn til at logge ind pa en angivet hjemme-
side.

Spgrgeskemaet havde patrykt afsnittets, afdelingens og hospitalets navn i daglig tale. Patienterne
vidste pa den made, hvilken indlaeggelse det handlede om, hvis de havde flere indlaggelser pa forskel-
lige afdelinger i inklusionsperioden.

Spgrgeskemaet

Ambulante og indlagte patienter har faet tilsendt hver deres version af spgrgeskemaet, som begge
indeholder nationale og regionale spgrgsmal. For de indlagte patienters vedkommende bestar spgrge-
skemaet af 22 nationale spgrgsmal, hvoraf en stor del er naesten enslydende med de nationale
spgrgsmal til de indlagte patienter. Stgrstedelen af de nationale spgrgsmal (14 ud af 22) er identiske
med indikatorerne for den patientoplevede kvalitet i standarderne i Den Danske Kvalitetsmodel.

Herudover indeholder de nationale spgrgsmal blandt andet spgrgsmal om, hvorvidt patienterne ople-
vede fejl, og om de var trygge efter deres indlaggelse pa afdelingen. Endelig indeholder spgrgeskema-
et ét nationalt spgrgsmal om patienternes samlede indtryk og et afrundende abent kommentarfelt.

Udover de nationale spgrgsmal bestar spgrgeskemaet i Region Midtjylland for de indlagte patienters
vedkommende af otte regionale spgrgsmal, tre abne kommentarfelter samt ét valgfrit hospitalsspeci-
fikt spgrgsmal. Fem af spgrgsmalene og kommentarfelterne er enslydende eller naesten enslydende
med de regionale spgrgsmal til de ambulante patienter.
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Spgrgeskemaet er inddelt i fglgende seks temaer, som erfaringerne fra litteraturen pa omradet og fra
tidligere undersggelser blandt lignende patientgrupper har vist, at patienterne prioriterer hgjt:

¢ Indenindlaggelse og ved modtagelsen pa afdelingen

e Personale

o Behandlingsforlghb

e Information

e Udskrivelse

e Samletindtryk

Validering af spgrgeskema
For at sikre at patienterne forstar spgrgsmalene, og om spgrgsmalene maler det, der er hensigten, blev
spgrgeskemaet valideret inden udsendelsen i 2010.

Valideringen blev foretaget ved hjzlp af interview med patienter pa 10 hospitaler og 20 afdelinger. |
hver region blev der besggt to forskellige hospitaler og fire afdelinger.

Der blevialt gennemfgrt 120 interview, der fordeler sig saledes:
e 48interview med indlagte patienter
e 59interview med ambulante patienter
e 13 webinterview

Interviewene fokuserede primaert pa spgrgsmal, som ikke tidligere var valideret samt spgrgsmal, som
kunne teenkes at vaere vanskelige at forsta eller besvare. Patienterne blev bedt om at forholde sig saer-
ligt til et varierende udvalg af spgrgsmalene i spgrgeskemaet, da det af hensyn til patienternes tid ikke
var muligt at bede hver enkelt patient om at ga i dybden med alle spgrgsmal i spgrgeskemaet. Hvert
nationalt spgrgsmal er i gennemsnit testet 33 gange, mens hvert regionalt spgrgsmal i gennemsnit er
testet 6-12 gange. | testen af webspgrgeskemaet var der endvidere fokuseret pa det grafiske udtryk,
funktionaliteten og motivationen for at udfylde skemaet online.

Pa baggrund af valideringen blev spgrgeskemaet efterfglgende revideret i henhold til de identificerede
problemer. | Region Midtjylland blev der ikke @ndret i ordlyden pa de regionale spgrgsmal i spgrgeske-
maet.

Specialer og diagnoser i undersggelsen

Undersggelsen daekker i udgangspunktet alle specialer og diagnoser inden for det somatiske omrade
pa hospitalerne. Enkelte specialer og diagnoser er imidlertid ekskluderet fra undersggelsen af hensyn
til det etisk forsvarlige i at lade patienten herfra indga i undersggelsen, og/eller fordi valideringen viste,
at spgrgeskemaet ikke var velegnet til at undersgge de pagzldende patienternes oplevelser. Andre
specialer er ikke en del af undersggelsen, da der ikke er et tilstraekkeligt antal patienter i undersggel-
sesperioden.
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Sekretariatet, den nationale faglige arbejdsgruppe og styregruppen har i samarbejde besluttet, hvilke
specialer og diagnoser der ikke skal indga i undersggelsen. Specialerne anastesiologi, diagnostisk ra-
diologi, de parakliniske diagnostiske specialer samt patienter med besgg pa mammograficentre indgar
eksempelvis ikke i undersggelsen.

Patienter i undersggelsen

Patienterne i undersggelsen er udtrukket fra Landspatientregisteret blandt patienter, som inden for
perioden 23. august-31. oktober 2010 var indlagte i minimum 24 timer (jf. klokkeslzet og dato) pa lan-
dets offentlige sygehuse eller pa privathospitaler efter reglerne om udvidet frit sygehusvalg. For hver
afdeling er spgrgeskemaet sendt til en tilfeeldig stikprgve pa 400 patienter. Havde afdelingerne ikke
400 patienter i inklusionsperioden, er spgrgeskemaet sendt til samtlige patienter. Afdelinger, der har
feerre end 30 patienter i inklusionsperioden, indgar af hensyn til patienternes anonymitet samt resulta-
ternes statistiske usikkerhed ikke i undersggelsen. | Region Midtjylland sikrede et supplerende patient-
udtraek af hensyn til rapporteringen pa afsnitsniveau herefter, at spgrgeskemaet blev sendt til mini-
mum 30 patienter fra hvert afsnit, hvis dette var muligt.

Patienterne indgar kun i stikprgven én gang. Har patienterne haft flere indlaggelser i inklusionsperio-
den, er det den seneste indlaeggelse, der indgar i stikprgven. Patienter under et ar er frasorteret pa
obstetriske afdelinger savel som patienter, der er registreret som raske ledsagere eller raske nyfadte.

| alt har 16.249 indlagte patienter i Region Midtjylland faet tilsendt spgrgeskemaet, heraf har 10.140
besvaret spgrgeskemaet, og svarprocenten er i Region Midtjylland saledes 62 procent.

Afdelingens svarprocent er som vist i kapitel 1 (tabel 1) 64 procent. En hgj svarprocent er altid gnskelig,
da man herved mindsker risikoen for selektionsskavheder i form af store forskelle mellem de patient-
grupper, der besvarer spgrgeskemaet, og de patientgrupper, der veelger ikke at besvare spgrgeskema-
et. | Region Midtjylland var svarprocenten for indlagte patienter i 2009 58 procent, mens svarprocenten
pa landsplan var 54 procent. | praksis ma en svarprocent pa over 50 procent vurderes som varende
acceptabel, mens en svarprocent under 40 procent er utilfredsstillende og medfarer, at resultatet skal
tolkes med stor forsigtighed.

Svarprocenten betyder som antydet ovenfor mindre, hvis de patienter, der har besvaret spgrgeskema-
et, udggr et reprasentativt og tilstraekkeligt stort udsnit af afdelingens patienter. | tabel 2 sammenlig-
nes kgns- og aldersfordelingen for patienter, der besvarede spgrgeskemaet derfor med kgns- og al-
dersfordelingerne for hele den udtrukne stikprgve, som fik tilsendt spgrgeskemaet.
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Tabel 2. Kans- og aldersfordelingen for patienter, der har besvaret spgrgeskemaet og alle patienter i

stikprgven

Alle 64% 100%
Kgn

Mand 46% 48%
Kvinde 54% 52%
Aldersgruppe

0-19 ar 7% 11%
20-39 ar 7% 11%
40-59 ar 23% 21%
60-79 ar 49% 41%
80- ar 14% 16%

For indlagte patienter i Region Midtjylland gzelder det generelt, at bade patienternes kagn og alder har
en betydning for patienternes tilfredshed. Pa de fleste spgrgsmal er tilfredsheden blandt kvinder sale-
des lavere end tilfredsheden blandt maend. Er kvinder markant over- eller underreprasenteret i forhold
til afdelingens faktiske patientsammensaetning, kan dette stille afdelingen i et lidt darligere lys, end det
ville vaere tilfeldet, hvis svarene kom fra et mere repraesentativt udsnit af afdelingens patienter.

Hvad angar alder, er der en tendens til, at tilfredsheden blandt de zeldre patientgrupper, fra 60 ar og
derover, er stgrre end tilfredshed blandt de yngre aldersgrupper. Pa de fleste spgrgsmal er de 20-39-
arige derimod den gruppe, der udviser den laveste tilfredshed. Dette kan have betydning for afdelin-
gens resultat. Er patientgrupperne i den &ldre ende af aldersspektret markant over- eller underreprae-
senteret i forhold til afdelingens faktiske patientsammensatning, kan dette stille afdelingen i et lidt
bedre eller darligere lys, end det ville vaere tilfeeldet, hvis svarene kom fra et mere reprasentativt ud-
snit af afdelingens patienter. Samme effekt kan en over- eller underreprasentation af patienter i al-
dersgruppen 20-39 ar have.
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Bilag 3: Den statistiske databehandling

Denne rapport er udarbejdet pa baggrund af samtlige meningsfulde besvarelser fra afdelingens indlag-
te patienter. Patienter, som ikke har besvaret spgrgsmalet eller har angivet flere modstridende svar,
indgar saledes ikke i rapporteringen af det pagaeldende spgrgsmal.

| praesentationen af afdelingens resultat i kapitel 3 og kapitel 4 er patienter, der har benyttet neutrale
svarkategorier som eksempelvis "Det kan jeg ikke vurdere” eller "Det husker jeg ikke”, ligeledes eksklu-
deret. | krydstabellerne i bilag 4 indgar de neutrale svarkategorier ikke i procentudregningen, men
svarkategorierne vises i kolonnen langst til hgjre. Tabel 3 viser de neutrale svarkategorier i spgrge-
skemaet.

Tabel 3. Oversigt over svarkategorier, der karakteriseres som neutrale
Svarkategorier, der karakteriseres som neutrale

"Det kan jeg ikke vurdere”

"lkke aktuelt for mig”

"Det husker jeg ikke”

"Det ved jeg ikke”

"Jeg blev ikke indkaldt”

"Jeg blev ikke overflyttet”

"Jeg laeste den ikke”

"Jeg havde ikke telefonisk kontakt”
"Nej, jeg havde ikke behov for det”

"Personalet kendte ikke til fejlen(e)”

Som beskrevet i kapitel 2 skelnes der i rapporten mellem tilfredse og ikke-tilfredse patienter. Spgrgs-
malene i spgrgeskemaet benytter flere forskellige og umiddelbart usammenlignelige svarskalaer. Op-
delingen i tilfredse og ikke-tilfredse patienter er derfor sket pa baggrund af en konceptuel vurdering af
de forskellige spgrgsmalsformuleringer, hvor patienter, hvis svar ma betegnes som varende udtryk for
en positiv vurdering eller oplevelse, kodes som tilfredse.
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Tabel 4 viser, hvilke svarkategorier der er kodet som tilfredse og ikke-tilfredse.

Tabel 4. Oversigt over svarskalaerne i spgrgeskemaet

Svarskala (svarkategorierne, der karakteriseres som tilfredse, er markerede med fed)

"Ja, i hgj grad", "Ja, i nogen grad", "Nej, kun i mindre grad”, "Nej, slet ikke"*

"Virkelig godt", "Godt", "Darligt", "Virkelig darligt"
"Virkelig god", "God", "Darlig", "Virkelig darlig"

"For meget", "Passende”, "For lidt"

"Ja, én kontaktperson", "Ja, flere kontaktpersoner

,"Nej"

"la, far indla2ggelsen”, "Ja, mens jeg var indlagt”, "Nej, jeg fik ikke tilbudt det"

"Meget tryg", "Tryg", "Utryg", "Meget utryg"

"Nej", "Ja"

Beregningsmetode

| de statistiske sammenligninger i kapitel 4 anvendes t-test for forskelle mellem andele til at teste,
hvorvidt afdelingens resultat afviger statistisk signifikant fra afdelingens resultat i 2009 og resultatet
for de gvrige afdelinger pa hospitalet med hensyn til andel tilfredse patienter. Disse test antager vari-
anshomogenitet pa tvaers af de patientgrupper, som sammenlignes, og er kun gennemfart i de tilfaelde,
hvor der inden for hver patientgruppe er minimum fem patienter, der karakteriseres som henholdsvis
tilfredse og ikke-tilfredse. | de anvendte t-test er der taget hgjde for, at patientgrupperne, der sam-
menlignes, ikke er lige store. Forskelle, der er signifikante pa 0,05-niveau, er markeret med en stjerne
bag de resultater, som er signifikant forskellige fra afdelingens resultat i 2010. Det skal dog bemaerkes,
at forholdsvis store forskelle kan fremsta insignifikante, hvis der er et begraenset antal af patienter,
som andel tilfredse beregnes pa baggrund af. Dette skyldes, at den statistiske usikkerhed er stgrre, jo
faerre patienter der indgar i beregningerne.

I sammenligningen af afdelingens resultat med resultatet for de gvrige afdelinger pa hospitalet indgar
afdelingens resultat ikke i beregningen af gennemsnittet. Afdelingens resultat kan derfor bade vaere
lavere og hgjere end gennemsnittet for de henholdsvis bedst og darligst placerede af hospitalets gvri-
ge afdelinger.

Antallet af afdelinger, der indgar i beregningerne af gennemsnittet for de henholdsvis bedst og darligst
placerede af hospitalets gvrige afdelinger, afhanger af hospitalets samlede antal afdelinger i undersg-
gelsen og er bestemt i overensstemmelse med nedenstaende tabel:

! P& spgrgsmalene vedrgrende ungdig ventetid p& undersggelser eller behandlinger og tvivl om livsstils betydning for helbred er
det patienter, som har svaret "Nej, kun i mindre grad” eller "Nej, slet ikke”, der karakteriseres som tilfredse, da disse svarkatego-
rier er udtryk for et positivt svar pa de pagaldende spgrgsmal.
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Den statistiske databehandling

Tabel 5. Sammenligningsgrundlag for bedst og darligst placerede af hospitalets gvrige afdelinger
Mere end ni afdelinger De tre henholdsvis bedst og darligst placerede afdelinger

Mellem seks og ni afdelinger De to henholdsvis bedst og darligst placerede afdelinger

Mellem tre og fem afdelinger ~ Den henholdsvis bedst og darligst placerede afdelinger

Mindre end tre afdelinger Ingen sammenligning

Vaegtning i forhold til afsnitsstarrelse
Det supplerende patientudtraek betyder, at afsnit med fa patienter potentielt er overreprasenteret og
derved kan have en uforholdsvis stor indflydelse pa afdelingsresultatet i den regionale rapportering,
hvis patienterne fra de pagaeldende afsnit adskiller sig markant fra afdelingens gvrige patienter. | be-
regning af afdelingens resultat er patienternes svar i den regionale rapportering derfor vaegtet pa bag-
grund af den faktiske afsnitsstgrrelse.

Kan resultaterne sammenlignes?

Sammenligningen af patientoplevelser pa tveers af afdelinger er ikke altid uproblematisk, da afdelin-
gernes opgaver og vilkar og dermed patientgrupper er meget forskellige. Det kan saledes ikke udeluk-
kes, at forskelle i patienternes oplevelser delvist skyldes forskelle i patientgruppens sammensatning
med hensyn til eksempelvis kgn, alder, uddannelsesniveau eller sygdomskarakter.

Pa den baggrund kunne det derfor vaere fristende at stille alle afdelinger lige og inkludere andre variab-
ler end afsnitsstarrelse i vaegtningen af patienternes svar eller pa anden made at holde patientsam-
mensatningen konstant pa tveers af afdelingerne.

| rapporten er yderligere vaegtning af patienternes svar imidlertid fravalgt, og rapporten viser saledes
den faktiske tilfredshed blandt afdelingens patienter. Uagtet at der kan vare mange naturlige grunde
til, at en afdeling klarer sig darligere end andre afdelinger, er det patienternes faktiske oplevelse, der
bgr veere udgangspunktet for arbejdet med at forbedre patienternes oplevelser. Statistiske teknikker
kan ikke @ndre de vilkar i virkelighedens verden, der eventuelt skal arbejdes med pa afdelingen, men
kan derimod vaere med til at tilslgre patienternes faktiske oplevelse, sa der er risiko for at overse de
forhold, som patienterne oplever som problematiske.
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Bilag 4: Frekvens- og krydstabeller med patienternes bag-
grundskarakteristika

Den nedenstaende frekvenstabel viser, hvordan patienterne, der har besvaret spgrgeskemaet, er for-
delt pd baggrundskarakteristika som eksempelvis kgn og alder.

Pa de efterfglgende sider krydses patienternes svar med patienternes baggrundskarakteristika. Svar-
fordelingen for de forskellige patientgrupper vises kun i det omfang, antallet af indkomne besvarelser
sikrer, at patienterne forbliver anonyme. | praksis betyder det, at svarfordelingen for patientgrupper
med under fem besvarelser ikke vises.

Afsnit med faerre besvarelser end fem vises dog under "@vrige/ikke placeret pa afsnit”. Har afdelingen

indmeldt diagnosekoder, vises diagnoser med faerre besvarelser end fem under "@vrige” i diagnose-
krydsene.
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Bilag 4

Tabel 6. Baggrundskarakteristika for afdelingens patienter, der har besvaret spgrgeskemaet

Antal patienter Procent

n %
Alle 353 100%
Ken
Mand 163 46%
Kvinde 190 54%
Aldersgruppe
0-19 ar 25 7%
20-39 ar 26 7%
40-59 ar 80 23%
60-79 ar 173 49%
80-ar 49 14%
Skema udfyldt af
Patienten 304 91%
Pargrende 31 9%
Modersmal
Dansk 340 98%
Ikke dansk 38 2%
Indleggelsesform
Akut 187 53%
Planlagt 166 47%
Diagnose
DM169 43 12%
DM179 58 16%
@vrige 252 71%
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 87 25%
Ortopaedkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 176 50%
Otopaedkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 71 20%
@vrige/ikke placeret pa afsnit 19 5%
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 7. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at dit samlede behandlingsforlgb var tilrettelagt?

S S Det kan
V'grg';'t'g Godt Darligt Vd'::ﬁgf Antal  jegikke
vurdere
% % % % n n
Alle 44 51 4 1 303 35
Kan
Mand 43 53 4 0 142 20
Kvinde 45 49 5 1 161 15
Aldersgruppe
0-19 ar 37 58 5 0 2e
20-39 ar 20 57 17 5 2l 4
40-59 ar 36 56 7 0 70
60-79 ar 52 45 1 155 11
80-ar 43 57 0 0 35 8
Skema udfyldt af
Patienten 45 50 0 265 28
Pargrende 44 56 0 0 26 4
Modersmal
Dansk 44 52 4 1 294 35
Ikke dansk 51 23 26 0 8 0
Indleggelsesform
Akut 35 55 8 2 144 30
Planlagt 52 46 1 0 159 5
Diagnose
DM169 65 35 0 0 42 0
DM179 62 38 0 0 56
@vrige 36 57 6 1 205 33
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 28 62 8 3 65 19
Ortopadkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 57 40 3 0 159 7
Otopadkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 36 59 5 0 64
@vrige/ikke placeret pa afsnit 33 60 7 0 15 4
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Bilag 4

Tabel 8. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvad er dit samlede indtryk af din indlaeggelse pa afdelingen?

Virkelig Virkelig

- Godt Darligt darligt Antal
% % % % n

Alle 53 43 2 1 340
Kegn
Mand 56 41 2 0 161
Kvinde 51 45 2 2 179
Aldersgruppe
0-19 ar 37 63 0 0 25
20-39 ar 35 57 3 5 24
40-59 ar 45 49 5 1 79
60-79 ar 65 33 1 1 166
80-ar 47 50 3 0 46
Skema udfyldt af
Patienten 54 43 2 1 294
Pargrende 62 38 0 0 31
Modersmal
Dansk 54 43 2 1 330
Ikke dansk 44 43 13 0 7
Indleggelsesform
Akut 44 51 3 2 177
Planlagt 65 34 1 0 163
Diagnose
DM169 76 24 0 0 42
DM179 76 21 4 0 57
@vrige 46 51 2 1 241
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 37 60 1 2 82
Ortopaedkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 66 30 3 1 169
Otopaedkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 53 44 3 0 70
@vrige/ikke placeret pa afsnit 32 68 0 0 19
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 9. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvad er dit samlede indtryk af afdelingens lokaler?

Virkelig Virkelig

- Godt Darligt darligt Antal
% % % % n

Alle 36 61 3 0 334
Kegn
Mand 34 64 1 1 160
Kvinde 37 58 5 0 174
Aldersgruppe
0-19 ar 30 70 0 0 23
20-39 ar 35 61 4 0 25
40-59 ar 31 65 3 1 79
60-79 ar 40 57 4 0 164
80-ar 35 63 2 0 43
Skema udfyldt af
Patienten 37 60 3 0 293
Pargrende 33 67 0 0 26
Modersmal
Dansk 35 61 3 0 325
Ikke dansk 52 48 0 0 8
Indleggelsesform
Akut 35 62 3 0 173
Planlagt 37 60 3 1 161
Diagnose
DM169 32 65 3 0 40
DM179 47 51 2 0 57
@vrige 34 62 3 0 237
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 30 67 4 0 84
Ortopaedkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 40 57 2 0 164
Otopaedkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 33 63 3 1 67
@vrige/ikke placeret pa afsnit 47 47 5 0 19
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Bilag 4

Tabel 10. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at afdelingen informerede dig om ventetiden, fra du blev indkaldt til

afdelingen, til du blev indlagt?

Det Jegblev

VIkeld  Godt  parligt “ioo'9  Antal  husker ikke
godt darligt jeg ikke indkaldt
% % % % n n n

Alle 56 41 2 1 153 1 192
Kegn
Mand 61 35 4 1 69 0 93
Kvinde 53 46 1 0 84 1 99
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 4 0 21
20-39 ar = = = = 0 22
40-59 ar 34 62 4 0 31 1 47
60-79 ar 67 31 2 0 101 0 68
80-ar 52 48 0 0 14 0 34
Skema udfyldt af
Patienten 56 41 2 1 142 1 155
Pargrende 41 59 0 0 7 0 24
Modersmal
Dansk 57 40 2 1 150 1 182
Ikke dansk - - - - 3 0 5
Indleggelsesform
Akut = = = = 0 0 187
Planlagt 56 41 2 1 153 1 5
Diagnose
DM169 58 42 0 0 43 0 0
DM179 71 29 0 0 56 1 0
@vrige 41 52 6 1 54 0 192
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning = = = = 0 0 87
Ortopaedkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 63 37 1 0 112 1 59
Otopaedkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 42 52 6 31 0 37
@vrige/ikke placeret pa afsnit 40 50 0 10 10 0 9
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 11. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan oplevede du modtagelsen pa afdelingen?

Virkelig

Virkelig god God Darlig 2T Antal
% % % % n

Alle 59 39 1 1 339
Kegn
Mand 60 40 1 0 157
Kvinde 58 39 1 2 182
Aldersgruppe
0-19 ar 54 42 0 4 25
20-39 ar 35 61 0 5 24
40-59 ar 52 46 1 0 76
60-79 ar 68 30 1 1 168
80-ar 54 46 0 0 46
Skema udfyldt af
Patienten 60 39 1 1 294
Pargrende 66 34 0 0 30
Modersmal
Dansk 59 39 1 1 327
Ikke dansk 60 40 0 0 8
Indleggelsesform
Akut 51 47 1 1 176
Planlagt 69 30 1 1 163
Diagnose
DM16S9 69 31 0 0 42
DM179 84 16 0 0 58
@vrige 52 45 1 239
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 40 57 1 2 81
Ortopaedkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 72 27 1 0 171
Otopaedkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 59 40 0 1 68
@vrige/ikke placeret pa afsnit 53 47 0 0 19
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Bilag 4

Tabel 12. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Informerede personalet dig om ventetiden ved din modtagelse?

Nej, kun'i

Ja,ihgj Ja, inogen mindre Ngj, slet Antal Dgt h!.lSkEI’
grad grad Giad ikke jeg ikke

% % % % n n
Alle 38 45 12 5 125 16
Kan
Mand 34 47 14 4 72 7
Kvinde 42 43 9 6 53
Aldersgruppe
0-19 ar 53 39 0 8 13 1
20-39 ar 15 (7= 23 0 13 2
40-59 ar 35 49 12 5 38 3
60-79 ar 47 35 14 4 50 5
80-ar 17 64 11 8 11 5
Skema udfyldt af
Patienten 37 46 13 3 110 12
Pargrende 43 45 0 12 9 3
Modersmal
Dansk 38 45 13 4 120 16
Ikke dansk = = = = 4 0
Indleggelsesform
Akut 33 50 12 5 79 13
Planlagt 46 36 13 5 46 3
Diagnose
DM169 69 15 15 0 13
DM179 45 36 9 9 11
@vrige 33 50 12 5 101 16
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopadkirurgisk, Herning 28 58 13 3 40 6
Ortopadkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 55 30 9 6 53 4
Otopadkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 27 50 15 8 26 3
@vrige/ikke placeret pa afsnit 33 50 17 0 6 3
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 13. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Oplevede du, at én eller flere kontaktperson(er) pa afdelingen havde szerligt ansvar for dit forlgb?

Ja, én kontJaaI;’:plleerrione Nej Antal
kontaktperson )
% % % n

Alle 36 47 17 331
Kegn
Mand 30 52 18 159
Kvinde 42 43 16 172
Aldersgruppe
0-19 ar 31 60 8 25
20-39 ar 8 59 32 25
40-59 ar 29 47 24 80
60-79 ar 43 44 13 160
80-ar 46 43 11 41
Skema udfyldt af
Patienten 38 47 15 288
Pargrende 30 55 15 28
Modersmal
Dansk 36 47 17 321
Ikke dansk 40 49 11 8
Indleggelsesform
Akut 25 52 23 171
Planlagt 50 42 8 160
Diagnose
DM169 53 37 9 43
DM179 49 43 7 55
@Avrige 31 50 20 233
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 24 50 26 82
Ortopaedkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 43 45 12 164
Otopaedkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 38 48 14 66
@vrige/ikke placeret pa afsnit 32 53 16 19
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Bilag 4

Tabel 14. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Oplevede du, at én eller flere kontaktperson(er) pa afdelingen havde szerligt ansvar for dit forlgb?

(minimum indlagt to degn)

Ja, én kon'jaalé’:plleel;ione Nej Antal
kontaktperson )
% % % n

Alle 31 47 22 110
Kegn
Mand 30 45 24 40
Kvinde 32 48 20 70
Aldersgruppe
0-19 ar = = =
20-39 ar 0 65 35 6
40-59 ar 15 47 38 19
60-79 ar 37 45 18 58
80-ar 41 48 11 24
Skema udfyldt af
Patienten 32 49 18 94
Pargrende 25 28 47 8
Modersmal
Dansk 31 46 22 107
Ikke dansk - - - 1
Indleggelsesform
Akut 13 58 29 60
Planlagt 55 33 12 50
Diagnose
DM169 45 36 18 11
DM179 61 28 11 18
@vrige 24 52 24 81
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 9 61 30 23
Ortopaedkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 44 42 15 55
Otopaedkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 32 43 25 28
@vrige/ikke placeret pa afsnit - = = 4
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 15. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at afdelingens personale havde sat sig ind i dit sygdomsforlgb ved de planlagte

samtaler?
S S Det kan
V'grg';'t'g Godt Darligt Vd'::ﬁgf Antal  jegikke
vurdere
% % % % n n
Alle 33 (7= 3 2 278 55
Kan
Mand 35 59 4 2 133 23
Kvinde 32 64 2 2 145 32
Aldersgruppe
0-19 ar 22 78 0 0 19 4
20-39 ar 24 48 2e 5] 17
40-59 ar 29 (7= 3 5 b1 17
60-79 ar 40 58 1 1 148 18
80-ar 2b 74 0 0 33 10
Skema udfyldt af
Patienten 35 61 2 249 41
Pargrende 19 81 0 0 20 10
Modersmal
Dansk 33 (7= 3 2 272 51
Ikke dansk 60 40 0 0 5 3
Indleggelsesform
Akut 20 73 3 4 130 40
Planlagt 47 51 2 0 148 15
Diagnose
DM169 52 48 0 0 37
DM179 62 34 4 0 53 4
@vrige 23 71 3 3 188 46
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 10 79 5 7 61 19
Ortopadkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 48 48 3 1 141 23
Otopadkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 32 68 0 0 62 8
@vrige/ikke placeret pa afsnit 2l 71 7 0 14
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Bilag 4

Tabel 16. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

| hvilket omfang blev du inddraget i de beslutninger, der skulle traeffes om din behandling og pleje?

For meget Passende For lidt Antal
% % % n

Alle 1 91 8 334
Kegn
Mand 1 91 8 159
Kvinde 0 92 8 175
Aldersgruppe
0-19 ar 0 96 4 25
20-39 ar 0 79 21 24
40-59 ar 0 a0 10 80
60-79 ar 1 g3 6 164
80-ar 2 91 7 41
Skema udfyldt af
Patienten 1 91 8 292
Pargrende 0 94 6 28
Modersmal
Dansk 1 92 8 324
Ikke dansk 0 77 23 8
Indleggelsesform
Akut 0 88 12 172
Planlagt 1 96 4 162
Diagnose
DM169 2 a8 0 42
DM179 0 95 5 57
@vrige 0 90 10 235
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 0 88 12 83
Ortopaedkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 1 93 5 164
Otopaedkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 0 91 9 68
@vrige/ikke placeret pa afsnit 0 a5 5 19

50



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 17. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

I hvilket omfang blev dine pargrende inddraget i de beslutninger, der skulle traffes om din

behandling og pleje?

For meget Passende For lidt Antal Ikl;i?:?gelt

% % % n n
Alle 0 86 14 220 115
Ken
Mand 0 94 6 104 54
Kvinde 0 79 21 116 61
Aldersgruppe
0-19 ar 0 100 0 23 2
20-39 ar 0 78 22 14 10
40-59 ar 0 84 16 46 34
60-79 ar 0 88 12 108 56
80-ar 0 76 24 29 13
Skema udfyldt af
Patienten 0 87 13 184 108
Pargrende 0 a0 10 26 5
Modersmal
Dansk 0 87 13 213 112
Ikke dansk 0 64 36 5 3
Indleggelsesform
Akut 0 84 16 108 64
Planlagt 0 89 11 11e 51
Diagnose
DM169 0 100 0 28 14
DM179 0 89 11 44 14
@vrige 0 83 17 148 87
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 0 a0 10 52 31
Ortopaedkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 0 87 13 108 56
Otopaedkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 0 79 21 48 el
@vrige/ikke placeret pa afsnit 0 g2 8 12 7

51



Bilag 4

Tabel 18. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Fik du den menneskelige stgtte, du havde brug for fra personalet, mens du var indlagt?

Ja,ihgj Ja, inogen Nej., kun i Nej, slet .Det.kan
Giat Giad mindre Kke Antal jeg ikke
grad vurdere
% % % % n n
Alle 67 30 2 1 335 10
Kan
Mand 62 35 2 1 154 7
Kvinde 71 25 2 1 181 3
Aldersgruppe
0-19 ar 44 52 4 0 25 0
20-39 ar 46 45 4 4 24 1
40-59 ar 55 38 3 3 72 6
60-79 ar 79 19 1 1 167 2
80-ar 70 30 0 0 47 1
Skema udfyldt af
Patienten 69 28 2 1 289 9
Pargrende 66 30 4 0 30 1
Modersmal
Dansk 67 30 2 1 323 10
Ikke dansk 74 26 0 0 8 0
Indleggelsesform
Akut 59 35 3 3 176
Planlagt 76 23 1 0 159
Diagnose
DM169 86 14 0 0 42 1
DM179 77 el 2 0 58 0
@vrige 62 34 2 2 235 9
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 51 43 1 5 80 3
Ortopadkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 77 20 2 0 168 5
Otopadkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 66 32 1 0 68 2
@vrige/ikke placeret pa afsnit 63 32 5 0 19 0
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 19. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Fik du indtryk af, at personalet var gode til deres fag?

Ja,ihgj Ja,inogen quji'nlg-:gi Ngj, slet Antal j[claegtiiakg
grad grad Giad ikke vurdere

% % % % n n
Alle 78 19 1 1 339 6
Kan
Mand 78 20 1 1 158 2
Kvinde 78 19 1 2 181 4
Aldersgruppe
0-19 ar 72 23 4 0 25 0
20-39 ar 62 28 5 5 23 0
40-59 ar 67 29 2 3 75 4
60-79 ar 86 13 1 1 168 2
80-ar 83 17 0 0 48 0
Skema udfyldt af
Patienten 78 19 2 1 294 5
Pargrende 94 5] 0 0 30 1
Modersmal
Dansk 79 19 1 1 328
Ikke dansk 63 37 0 0 8
Indleggelsesform
Akut 72 24 2 2 178 2
Planlagt 86 14 1 0 161 4
Diagnose
DM169 91 9 0 0 43 0
DM179 89 11 0 0 56
@vrige 74 ee 2 2 240 4
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 63 30 4 4 83 1
Ortopadkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 85 14 1 1 168 4
Otopadkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 84 16 0 0 69 1
@vrige/ikke placeret pa afsnit 79 el 0 0 19 0
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Bilag 4

Tabel 20. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Vidste du, hvad der skulle ske, mens du var indlagt?

Alle

Kan

Mand

Kvinde

Aldersgruppe

0-19 ar

20-39 ar

40-59 ar

60-79 ar

80-ar

Skema udfyldt af

Patienten

Pargrende

Modersmal

Dansk

Ikke dansk

Indleggelsesform

Akut

Planlagt

Diagnose

DM169

DM179

@vrige

Afsnit

Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning
Ortopadkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro
Otopadkirurgisk Sengeafsnit T, Herning
@vrige/ikke placeret pa afsnit

Ja, i hgj
grad
%
64

65
64

54
48
49
78
59

65
64

65
49

50
81

88
86
56

40
78
66
72

Ja, inogen
grad
%
28

29
27

33
27
40
20
32

28
32

27
40

36
19

12
14
34

44
18
30
17

54

Nej, kun'i
mindre
grad

%
5

11
11

11

11

Nej, slet
ikke

%
2

w

O = = WU

Antal

339

156
183

25
24
79
166
45

297
27

328

174
165

43
58
238

82
169
70
18

Det kan

jeg ikke

vurdere
n

5

w = O +~= O nJ

=

ul
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 21. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Levede behandlingen op til dine forventninger?

Ja,ihgj Ja, inogen Nej., kun i Nej, slet .Det.kan
Giat Giad mindre Kke Antal jeg ikke
grad vurdere
% % % % n n
Alle 70 25 2 2 321 22
Kan
Mand 70 25 2 3 151 9
Kvinde 70 26 2 170 13
Aldersgruppe
0-19 ar 77 23 0 0 2l 3
20-39 ar 50 32 9 10 2e 3
40-59 ar 54 38 3 4 74 5
60-79 ar 79 18 2 162 5
80-ar 72 28 0 0 42 6
Skema udfyldt af
Patienten 70 25 3 282 15
Pargrende 73 27 0 0 26 5
Modersmal
Dansk 70 25 2 2 310 2e
Ikke dansk 74 15 0 11 8 0
Indleggelsesform
Akut 63 29 4 5 163 15
Planlagt 78 el 1 0 158 7
Diagnose
DM169 93 7 0 0 43 0
DM179 77 el 2 0 57 1
@vrige 65 29 3 3 eel el
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 60 31 4 5 75 8
Ortopadkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 76 2l 2 1 162 8
Otopadkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 70 27 0 3 67 4
@vrige/ikke placeret pa afsnit 71 29 0 0 17 2
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Bilag 4

Tabel 22. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Alle

Kan

Mand

Kvinde

Aldersgruppe

0-19 ar

20-39 ar

40-59 ar

60-79 ar

80-ar

Skema udfyldt af

Patienten

Pargrende

Modersmal

Dansk

Ikke dansk

Indleggelsesform

Akut

Planlagt

Diagnose

DM169

DM179

@vrige

Afsnit

Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning
Ortopadkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro
Otopadkirurgisk Sengeafsnit T, Herning
@vrige/ikke placeret pa afsnit

Ja, i hgj
grad
%

62

58
65

39
38
60
70
64

64
41

62
60

54
72

81
73
56

55
70
54
67

Ja, inogen
grad
%
31

31
31

52
46
27
27
28

28
50

31
29

35
26

17
26
34

31
27
40
17

56

Nej, kun'i
mindre
grad

%
5

12

11

=

Nej, slet
ikke

%
2

N H N nJ

nJ

nJ

0 = = W

Antal

314

148
166

23
24
75
155
37

276
25

303

161
153

41
55
218

78
157

67

12

Det kan

jeg ikke

vurdere
n

22

13

N O W o= Y

22

13

17

10



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 23. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Oplevede du, at der skete fejl i forbindelse med dit indla2ggelsesforigbh?

Nej Ja Antal
% % n
Alle 88 12 337
Kegn
Mand 86 14 159
Kvinde 0 10 178
Aldersgruppe
0-19 ar 91 9 24
20-39 ar 66 34 24
40-59 ar 84 16 77
60-79 ar g1 9 165
80-ar 96 4 47
Skema udfyldt af
Patienten 87 13 293
Pargrende 96 4 29
Modersmal
Dansk 88 12 327
Ikke dansk 87 13 7
Indleggelsesform
Akut 86 14 175
Planlagt 91 9 162
Diagnose
DM169 90 10 42
DM179 95 5 58
@vrige 87 13 237
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 83 17 82
Ortopaedkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 91 9 168
Otopaedkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 88 12 68
@vrige/ikke placeret pa afsnit a5 5 19
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Bilag 4

Tabel 24. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan synes du, at personalet tog hand om fejlen/fejlene, efter den/de blev opdaget?

Personalet
Vigr[l;s[cig Godt Darligt \Q::ﬁgf Antal Ii(lfkr;d:;la
fejlen(e)

% % % % n n
Alle 2l 57 15 7 31 3
Kan
Mand 23 56 15 5 20 1
Kvinde 16 57 16 11 11 2
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 2 0
20-39 ar 13 63 10 13 8 0
40-59 ar 0 69 31 0 2
60-79 ar 2b 51 12 12 10 1
80-ar = = = = 2 0
Skema udfyldt af
Patienten 22 55 16 7 30 3
Pargrende - - - - 1 0
Modersmal
Dansk 2l 58 13 7 30
Ikke dansk - - - - 1 0
Indleggelsesform
Akut 11 56 23 11 20 2
Planlagt 42 58 0 0 11 1
Diagnose
DM169 - - - - 3 0
DM179 - - - - 2 1
@vrige 15 59 18 8 26 2
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 17 50 17 17 12 1
Ortopadkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 42 33 25 0 12 2
Otopaedkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 0 100 0 0
@vrige/ikke placeret pa afsnit - - - - 0
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 25. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Oplevede du, at der opstod ungdig ventetid pa undersggelser eller behandlinger, der forl®ngede dit

ophold pa sygehuset?

Ngj, slet quji'nlg-:gi Ja,inogen Ja,ihgj Antal j[claegtiiakg
ikke fiad grad grad vurdere

% % % % n n
Alle 76 11 8 6 315 20
Kan
Mand 74 13 9 4 150 11
Kvinde 78 8 7 7 165 9
Aldersgruppe
0-19 ar 56 12 25 7 25 0
20-39 ar 44 35 4 17 24 1
40-59 ar 72 15 5] 8 71 7
60-79 ar 85 5] 7 156 7
80-ar 84 5 9 39 5
Skema udfyldt af
Patienten 78 10 7 5 275 16
Pargrende 62 13 2l 3 25 4
Modersmal
Dansk 76 11 7 6 305 20
Ikke dansk 60 0 25 15 8 0
Indleggelsesform
Akut 66 15 10 8 159 14
Planlagt 87 5 5 3 156 6
Diagnose
DM169 95 3 3 0 40 1
DM179 93 2 3 2 56 2
@vrige 69 14 9 8 219 17
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 64 16 9 11 75 10
Ortopadkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 87 6 4 3 157 6
Otopadkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 68 14 12 6 65
@vrige/ikke placeret pa afsnit 83 0 11 6 18 1
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Tabel 26. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at din overflytning mellem forskellige afdelinger var tilrettelagt?

— o Det kan Jeg blev
Vggs't'g Godt  Darligt \g';tﬁ;? Antal  jeg ikke Ov'ekr']‘cleytt
vurdere ot

% % % % n n n
Alle 31 63 5 1 168 15 145
Kegn
Mand 31 65 4 0 83 8 68
Kvinde 31 61 6 1 85 7 77
Aldersgruppe
0-19 ar 33 57 10 0 2l 0 4
20-39 ar 17 60 16 6 17 1
40-59 ar 36 64 0 0 37 7 34
60-79 ar 36 60 0 72 5 83
80-ar 14 82 4 0 2l 2 17
Skema udfyldt af
Patienten 35 61 3 1 144 14 127
Pargrende 5 84 11 0 17 1 10
Modersmal
Dansk 31 64 5 1 161 13 144
Ikke dansk 42 58 0 0 7 1 0
Indleggelsesform
Akut 24 68 7 1 a8 11 61
Planlagt 43 55 2 0 70 4 84
Diagnose
DM169 47 53 0 0 19 0 21
DM179 54 46 0 0 22 2 33
@vrige 26 67 1 127 13 91
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 25 67 6 2 52 5 27
Ortopaedkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 42 57 0 69 4 86
Otopaedkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 23 69 8 0 39 3 25
@vrige/ikke placeret pa afsnit 38 50 13 0 8 3 7
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 27. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Har du i forbindelse med dit indlaeggelsesforigb modtaget skriftlig information om din sygdom og/eller

behandling?
Ja, far Ja, mens . Nej, jeg fik Nej,jgg
indlzggels  jeg var atl e tibudt  Antal  navdeikke
on indlagE begge det behov for
det

% % % % n n
Alle 34 2e 16 28 239 82
Kan
Mand 32 20 15 33 114 43
Kvinde 35 23 17 24 125 39
Aldersgruppe
0-19 ar 2l 20 6 53 16 9
20-39 ar 24 30 0 46 17 8
40-59 ar 25 2l 17 37 (7= 17
60-79 ar 45 18 2l 16 116 41
80-ar 24 35 8 34 28 7
Skema udfyldt af
Patienten 35 2l 17 27 210 68
Pargrende 27 28 11 34 18 11
Modersmal
Dansk 34 ee 16 28 232 79
Ikke dansk 19 19 19 44 5 3
Indleggelsesform
Akut 13 33 3 52 99 63
Planlagt 51 13 27 10 140 19
Diagnose
DM169 54 5 33 8 39
DM179 57 4 33 6 51 6
@vrige 23 30 7 40 149 74
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 10 29 0 61 49 33
Ortopadkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 47 17 25 11 131 23
Otopadkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 32 25 14 30 44 2e
@vrige/ikke placeret pa afsnit 33 20 13 33 15 4
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Tabel 28. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du alt i alt den skriftlige information, du fik?

% % % % n n
Alle 44 55 2 0 168
Ken
Mand 46 51 3 0 74 1
Kvinde 42 57 1 0 94 2
Aldersgruppe
0-19 ar 42 58 0 0 8 0
20-39 ar 2l 79 0 0 0
40-59 ar 43 54 2 0 39 0
60-79 ar 49 49 2 0 g5 2
80-ar 30 70 0 0 17 1
Skema udfyldt af
Patienten 43 54 2 0 149
Pargrende 35 65 0 0 12 0
Modersmal
Dansk 43 55 2 0 164
Ikke dansk - - - - 3 0
Indleggelsesform
Akut 30 68 2 0 45 2
Planlagt 49 49 2 0 123 1
Diagnose
DM169 60 40 0 0 35
DM179 59 39 2 0 47
@vrige 30 67 2 0 86
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 29 71 0 0 17 1
Ortopadkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 48 50 2 0 113 0
Otopaedkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 41 55 3 0 29 1
@vrige/ikke placeret pa afsnit 33 67 0 0 9 1
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Tabel 29. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du alt i alt den mundtlige information, du fik, mens du var indlagt?

Virkelig

Virkelig god God Darlig 2T Antal
% % % % n

Alle 42 53 4 1 327
Kegn
Mand 40 55 4 1 157
Kvinde 44 51 0 170
Aldersgruppe
0-19 ar 23 77 0 0 25
20-39 ar 26 48 26 0 24
40-59 ar 41 51 5 3 76
60-79 ar 50 47 0 162
80-ar 35 65 0 40
Skema udfyldt af
Patienten 43 52 4 1 285
Pargrende 36 64 0 0 27
Modersmal
Dansk 42 53 5 0 316
Ikke dansk 51 37 0 11 8
Indlzeggelsesform
Akut 32 59 7 1 169
Planlagt 54 45 1 0 158
Diagnose
DM169 61 39 0 0 41
DM179 62 36 2 0 55
@vrige 35 58 6 231
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 25 65 g 1 80
Ortopaedkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 53 43 4 1 160
Otopaedkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 43 56 1 0 68
@vrige/ikke placeret pa afsnit 37 63 0 0 19
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Tabel 30. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Var du tryg eller utryg ved at skulle hjem fra afdelingen?

Meget tryg Tryg Utryg Meget utryg Antal
% % % % n

Alle 41 45 10 3 341
Kegn
Mand 46 44 6 4 158
Kvinde 37 46 14 3 183
Aldersgruppe
0-19 ar 59 41 0 0 25
20-39 ar 53 47 0 24
40-59 ar 50 39 10 1 78
60-79 ar 38 45 13 4 167
80-ar 18 59 15 8 47
Skema udfyldt af
Patienten 42 45 10 3 295
Pargrende 41 46 11 2 31
Modersmal
Dansk 41 45 10 3 330
Ikke dansk 37 48 15 0 8
Indleggelsesform
Akut 36 50 9 4 178
Planlagt 47 39 12 2 163
Diagnose
DM169 47 37 16 0 43
DM179 43 41 12 4 56
@vrige 40 47 9 4 242
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 38 56 5 1 82
Ortopaedkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 40 42 14 4 170
Otopaedkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 49 40 7 4 70
@vrige/ikke placeret pa afsnit 37 32 26 5 19

64



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 31. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at afdelingen og den kommunale hjemmepleje/hjemmesygepleje har

samarbejdet om din udskrivelse?

Det kan Ikke

Vggsltlg Godt  Darligt \Q::ﬁ;? Antal jeg ikke aktuellt
vurdere for mig

% % % % n n n
Alle 46 42 8 5 138 15 177
Kegn
Mand 40 48 4 8 51 10 95
Kvinde 49 38 11 3 87 5 82
Aldersgruppe
0-19 ar 24 76 0 0 2 15
20-39 ar 37 63 0 0 8 1 15
40-59 ar 38 49 8 5 20 0 57
60-79 ar 55 34 5 6 67 8 85
80-ar 41 39 17 3 35 4 5
Skema udfyldt af
Patienten 45 44 4 110 13 162
Pargrende 38 56 6 0 16 2 13
Modersmal
Dansk 45 42 8 5 133 14 172
Ikke dansk = = - - 4 0 4
Indleggelsesform
Akut 42 41 11 5 81 7 86
Planlagt 51 42 3 4 57 8 91
Diagnose
DM169 30 64 0 6 17 1 23
DM179 57 29 14 0 14 4 37
@vrige 46 40 8 5 107 10 117
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopadkirurgisk, Herning 38 50 6 6 34 2 45
Ortopaedkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 44 41 14 2 64 10 89
Otopaedkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 61 30 0 9 33 2 33
@vrige/ikke placeret pa afsnit 14 71 14 0 7 1 10

65



Bilag 4

Tabel 32. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at afdelingen har orienteret din praktiserende Isege om dit behandlingsforlgh?

Alle

Kan

Mand

Kvinde

Aldersgruppe

0-19 ar

20-39 ar

40-59 ar

60-79 ar

80-ar

Skema udfyldt af

Patienten

Pargrende

Modersmal

Dansk

Ikke dansk

Indleggelsesform

Akut

Planlagt

Diagnose

DM169

DM179

@vrige

Afsnit

Akut sengeafsnit ortopadkirurgisk, Herning
Ortopadkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro
Otopadkirurgisk Sengeafsnit T, Herning
@vrige/ikke placeret pa afsnit

Virkelig
godt

%
30

35
2b

34
10
25
35
31

30
25

30

23
39

63
33
27

1e
33
41
40

Godt

%
60

57
62

66
58
67
50
69

58
75

59

66
51

38
44
63

74
56
51
60

66

Darligt

%

10

2l

13

17

O 0 N wu

Virkelig
darligt

%
3

w

O o &> O

Antal

135

57
78

11
10
36
55
23

114
16

131

75
60

18
109

34
57
39

Det kan

jeg ikke

vurdere
n

193

100
93

14
15
40
104
20

169
15

186

97
96

31
37
125

45
106
29
13



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 33. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Har du, efter du blev udskrevet fra afdelingen, vaeret i tvivl om din livsstils betydning for dit helbred?

Nej, slet Nej., kuni Ja,inogen Ja,ihgj Ikke
kke mindre fiad frad Antal aktuellt for
grad mig
% % % % n n
Alle 59 17 13 11 224 105
Kan
Mand 61 19 13 7 106 51
Kvinde 58 16 12 15 118 54
Aldersgruppe
0-19 ar 61 32 8 0 13 12
20-39 ar 40 41 13 5] 17 8
40-59 ar 51 17 17 15 50 27
60-79 ar 65 13 11 11 113 48
80-ar 62 11 14 14 31 10
Skema udfyldt af
Patienten 58 18 13 11 199 87
Pargrende 72 13 8 6 14 15
Modersmal
Dansk 60 17 12 11 214 105
Ikke dansk 29 11 34 26 8 0
Indleggelsesform
Akut 53 ee 11 14 104 66
Planlagt 65 13 14 8 120 39
Diagnose
DM169 68 10 13 10 31 10
DM179 66 13 8 13 48 8
@vrige 55 20 14 11 145 87
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 49 2e 14 16 51 30
Ortopadkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 64 14 12 10 127 37
Otopadkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 59 el 13 8 39 29
@vrige/ikke placeret pa afsnit 71 14 14 0 7 9
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Tabel 34. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Oplevede du, at tiden blev brugt fornuftigt under din indlaeggelse?

Ja,ihgj Ja, inogen Nej., kuni Nej, slet .Det.kan
Giat Grad mindre Kke Antal jeg ikke
grad vurdere
% % % % n n
Alle 71 23 3 3 290 48
Kan
Mand 65 28 3 3 134 27
Kvinde 75 19 3 156 2l
Aldersgruppe
0-19 ar 45 37 8 9 2e 3
20-39 ar 29 61 0 11 18 7
40-59 ar 61 26 8 5 66 13
60-79 ar 82 17 0 1 149 17
80-ar 82 14 3 0 35 8
Skema udfyldt af
Patienten 72 23 2 254 40
Pargrende 76 24 0 0 24 5
Modersmal
Dansk 70 24 3 3 281 47
Ikke dansk 74 11 15 0 8 0
Indleggelsesform
Akut 61 30 4 5 142 33
Planlagt 81 17 1 1 148 15
Diagnose
DM169 90 7 2 0 41
DM179 89 11 0 0 53 4
@vrige 63 29 4 4 196 43
Afsnit
Akut sengeafsnit ortopaedkirurgisk, Herning 48 37 7 7 67 18
Ortopadkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro 87 11 1 1 151 13
Otopadkirurgisk Sengeafsnit T, Herning 65 32 0 4 57 13
@vrige/ikke placeret pa afsnit 67 27 7 0 15 4
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Bilag 5

Bilag 5: Kommentarsamling

Nedenfor er indsat de kommentarer, som patienterne har skrevet i forbindelse med besvarelsen af
spgrgeskemaet. Kommentarerne er anonymiseret, og kun kommentarer, som giver mening, nar de star
alene, er medtaget. Patienternes kommentarer er saledes nedskrevet, hvad enten de har vaeret positi-
ve eller negative, mens faktuelle oplysninger er udeladt, hvis de Igsrevet fra andre oplysninger i sp@r-
geskemaet ikke giver mening. Safremt der er &ndret i kommentarerne, for eksempel af hensyn til pati-
enternes anonymitet, er det markeret med[].

Kommentarsamlingen er opdelt efter afdelingens afsnit. For afsnit med faerre end fem besvarelser
vises afsnittets kommentarer under "@vrige/ikke placeret pa afsnit”. Patienten er tildelt et patient-id,
sa det inden for hvert afsnit er muligt at felge den enkelte patient og se, om patienten har knyttet en
eller flere kommentarer til spgrgeskemaet. Patientens samlede indtryk er indsat, sa det er muligt at
sammenholde patienternes samlede indtryk med patienternes kommentarer.
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Kommentarsamling

Ortopaedkirurgisk Afdeling, Hospitalsenheden Vest

Skriv her, hvis du synes, afdelingen kunne ggre noget bedre, og/eller hvis du synes, afdelingen

gjorde noget szerligt godt.

1D
/3
£ 4
7 6
P:
# 10
£ 11
# 13
# 14
# 16
17
£ 23
&~ 27

Kommentarer - Akut sengeafsnit ortopadkirurgisk, Herning
Der kan ikke spares mere pa pleje (de Igber hurtigt i dag). Giv sygeplejerskerne mere raderum i
relation til l=2gerne.

Meget venlige og hjelpsomme mennesker var gode til at forklare og ikke mindst berolige, nar det
var ngdvendigt. Lod min mor vaere der hos mig under hele forlgbet, bade nat og dag, hvilket jeg
bare havde brug for.

Personalet burde sige op eller strejke, indtil der blev ansat en kompetent ledelse, som kan taenke i
andet end besparelser. Men eftersom ledelsen ikke selv kan se det, gider jeg ikke bruge mit krudt
pa det hér. Sa skulle man jo starte forfra med at forklare, hvad menneskelige vaerdier og hensyn er!

Det eneste jeg har at sige: Tusind, tusind tak. Jeg har nydt opholdet hos jer, selvom min skade var
alvorlig.

Der kunne godt vaere servering/mulighed for mad og drikke i de lange ventetider.
Personalet tog sig virkelig godt af mig under min indlaeggelse.
Skydedar til toilet er ikke til at bruge, nar man er gigtpatient og er blevet opereret i en arm.

Da jeg skulle hjem, det skulle jeg selv sgrge for, men kunne ikke komme ind i egen hil, sa der blev
ringet efter en taxa, men det blev ikke bedre, sa jeg blev til sidst, efter flere timers venten pa den
ene vogn og efter den anden vogn, sendt hjem i en ambulance, det var ikke saerlig rart at sidde at
vente i flere timer efter at have forsggt at komme ind i bilerne flere gange.

Jeg skulle mgde fastende pa sygehuset, fordi jeg skulle opereres i knaet. Bagefter jeg blev opere-
ret, var jeg ngdt til selv at spgrge, om jeg kunne fa noget mad. Der var gaet 26 timer fra sidst, jeg
havde faet mad og vaeske. Der kunne de godt have tilbudt mad, dengang man kom tilbage pa afde-
lingen. Der gik en time, inden jeg spurgte, om jeg kunne fa noget at spise. Regnede da med, at de
spurgte.

Altialt var det en god oplevelse. Hurtig behandling og flink personale. Som sagt kun kommunikati-
onen med laegen ved de opfglgende magder, der har vaeret sveere.

Sygeplejerskerne og SOSU-assistenterne var virkelig dygtige, og de gjorde alt for mig i de [] dage,
jegvarindlagt.

Jeg tror, jeg har givet udtryk for det, jeg gerne ville i den forbindelse. Jeg vil ogsa sige, at jeg igen-
nem forlgbet, som jo er ret beskedent, har haft kontakt med mange forskellige personer, og jeg vil
gerne sige, at alle, og jeg mener alle, har vaeret rigtig flinke og rare, og jeg har veeret tryg hele vejen
igennem. En stor ros til de enkelte personer, men lidt ris til koordineringen af behandlingsforlgh
(spise eller ikke spise) koordinering af tidsharisonten (seks eller fem uger) og sa ogsa lige forteelle
afdelingen, der opererer, at der pa hospitalet findes noget godt materiale, som de godt ma udleve-

71

Samlet
indtryk
Virkelig godt

Godt

Virkelig
darligt

Virkelig godt

Virkelig godt

Virkelig godt

Virkelig godt

Det kan jeg
ikke vurdere

Darligt

Godt

Godt

Det kan jeg
ikke vurdere



Bilag 5

# 28
£ 31
£ 3
£ 32
& 34
# 35
# 36
& 37
# 38
# 43
& 44

re lige efter operationen. Tak.

Undersgge sagen til bunds! Dette fremmer helbredsprocessen, sa en ellers ihardig person pa
arbejdsmarkedet og kerne i sin familie, kan optage sit "gamle" levemgnster. Diagnosticeringen og
evt. behandlingen er ikke afsluttet den dag i dag og jeg fgler mig efterhanden mere som et ligegyl-
digt nummer, i stedet for et menneske med fglelser, som MEGET gerne snart vil tilbage pa ar-
bejdsmarkedet!! Selve modtagelsen af sygeplejersken og den omsorg, hun gav mig fra starten, var
rigtig god. | starten blev jeg ogsa besggt af en lage, som var narvaerende og gav de ngdvendige
informationer. Det var efter blodprgverne var taget, at den timevis lange ventetid startede, som
jeg syntes, var yderst generende og hvor jeg overhovedet ikke var blevet forberedt pa det!

Jeg kunne godt blive tilbudt at fa kopi af min korte indlaeggelse.

Alle virkede kompetente og hjelpsomme, selv da vi blev irriterede over ventetiden ved resultatet af
rgntgen og scanning. Fra vores side var det alt i alt en god oplevelse, nar vi nu skulle til undersggel-
se. Positivt, at hospitalet inddrog eksperter [] til at tolke billeder, fgr behandlingen blev endeligt
besluttet.

Vi (min kone var med) kom ind [om morgenen]. Jeg blev rimelig hurtigt undersggt og rentgenfoto-
graferet, men ventede sa til [om eftermiddagen] med en besked pa rgntgen. Der var intet at se,
hvorfor vi blev sendt hjem. Ca. en time efter at vi var kommet hjem, blev vi pr. telefon anmodet om
at komme ind igen til en scanning. Det gjorde vi, og jeg blev rimelig hurtigt scannet, men fgrst [sent
om aftenen] blev scanningen tolket. Jeg havde beskadiget [flere dele i kroppen]. Det kunne man
godt have set hurtigere end efter [sa mange timer].

Jeg synes, personalet gjorde meget for de eldre patienter.

Mere observation af, at bruddet var lejret rigtigt! Utrolig sgde og hjselpsomme sygeplejersker og
ved udskrivelse god information til hjemmeplejen og fysioterapeut.

Kunne ggres bedre, hvis personalet snakkede sammen og aftalte, hvem der gjorde hvad. Jeg er i
tvivl, om der var en afdelingsleder - ingen tog ansvar.

Jeg synes, alt pa afdelingen var perfekt i forbindelse med min knaoperation. Dog vil jeg sige, at
information og planlagning af genoptraening hos fysioterapien er alt for darlig. Jeg bor i Holstebro,
blev opereret i Herning og skulle ga til genoptraening i Herning, men man kan ikke kgre bil efter
operationen, og du kan ga til samme genoptraening i Holstebro. Det synes jeg, | skal koordinere
bedre til fordel for patienterne og ikke tanke pa prestige, specialister, og omsatning/penge.

Meget darligt, at alle skal mgde op kl. syv om morgenen og sa sidde i timevis og vente.

Noget underholdning ville vaere godt. Havde braekket benet, sa kunne ikke ga ud i tv-stuen, andre
lokaler eller pa gangen. Noget radio eller tv ville vaere godt for dem, der ikke kan rejse sig. Maske
noget tradlgst net. Der var en laege, som jeg ikke helt forstod, eller jeg forstod ikke noget, han

sagde. Og jeg kan ikke engang skrive hans navn, hvis jeg ville, fordi jeg forstod intet.

Jeg fik en god behandling, venlige plejere m.m., men skulle vaekkes hver time. God behandling af
hjernerystelse.
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Det var nogle meget sgde mennesker, der tog imod samt passede hende dagen efter.

Kommentarer - Ortopadkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro

Dem pa operationsstuen var bare super. En meget fin modtagelse fik jeg. De fortalte mig jo alt,
bedre kunne det ikke vaere gjort. Jeg har vaeret sardeles godt tilfreds pa Holstebro Sygehus. Syge-
plejerskerne Igber jo steerkt for at na, det de skal.

Jeg er fuld af beundring over hele forlgbet pa Holstebro Sygehus, og nar jeg har fortalt andre om
det, har de sagt: "Ja, de er dygtige i Holstebro".

Min opfattelse af Holstebro Sygehus er absolut god, et godt sted at vaere patient. Dejlig atmosfae-
re, venlige og kompetente lzeger og gvrigt personale. Jeg vil vaere tryg ved blive indlagt pa Holste-
bro Sygehus, safremt det skulle veere ngdvendigt.

Alt i alt synes jeg mit forlgb var godt, dog mener jeg, personalet har for travlt. Dernaest mener jeg,
det hele er gdet sa staerkt at folk med en svag psyke, vil have det darligt.

Jeg oplevede indlaeggelsen som en god oplevelse, alle var sa hjeelpsomme og meget venlige, altid
med et smil pa.

Plejepersonalet gjorde et godt arbejde. De var venlige og altid behjelpsomme. Doseringen af me-
dicinen havde man ikke styr pa, s@ man havde mange ungdvendige smerter, som kunne vare und-
gaet. Man glemte at tage hensyn til, at man havde vaeret pa smertestillende medicin i flere ar.

Meget venlige og dygtige plejere. Super godt. Tak!

Efter [operation]... For hardhandet [behandling] under indlaeggelsen. Formodentlig fordi special-
legen ikke var orienteret godt nok om min operations sarlige forlgb. Medicinsk opfglgning efter
udskrivning ok. Fysiurgisk opfglgning efter udskrivning kunne gnskes langt mere intensiv.

Toiletforhold for kgrestolsbrugere for sma.

Da jeg, i forbindelse med min knaeoperation, kun var indlagt [fa] dage, er det begranset, hvad jeg
kan mene om sygehuset. Men min vurdering er, at det er et ualmindeligt dygtigt, kompetent og
venligt personale. Man fgler sig tryg pa Holstebro Sygehus. [Tidligere] var jeg i leengere tid indlagt
pa Onkologisk Afdeling. Jeg blev efter lange [] behandlinger [], erklaeret rask. Kun ros til Onkologisk
Afdeling pa Holstebro Sygehus.

God, venlig, professionel tone sygeplejerskerne imellem - som ogsa skabte god stemning pa "stu-
en". Jeg fik de informationer, jeg bad om, fra jeg blev indlagt, til jeg blev udskrevet.

Dele mand og kvinder op!

Jeg fik enestue, sa jeg ikke behgvede at teenke pa medpatienter, da jeg ikke kunne sove den nat, jeg
blev indlagt - og ikke behgvede at taenke pa besggstider. Det var dejligt. Maden var fortrinlig, og jeg
fik ogsa noget at spise den nat, jeg blev indlagt og efter operationen pa opvagningsstuen. Jeg fik
opvarmede taepper, som kunne dampe smerterne, mens jeg ventede pa at fa smertebehandling
ved indlaeggelsen. Den hurtige udskrivelse og besked om at jeg kunne starte pa arbejde efter fire
uger, gjorde jeg fik startet for tidligt pa arbejde, sa jeg matte sygemeldes igen. Jeg overbelastede,
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sa jeg fik information omkring senetilhaeftningen. Behandlet med gigtmedicin, derpa akupunktur
og er lige startet pa optraning af bevaegelighed og styrke (stadig sygemeldt).

MANGLENDE INFORMATION FRA FYSIOTERAPEUTER! Efter [operation for et par ar siden] blev vi
indkaldt til aflevering af hjalpematerialerne, og blev instrueret i ti gvelser for resten af livet. Vi fik
samtidig en brochure/et haefte med de ti gvelser. Indkaldelsen, som kom senere, blev vi informeret
om ved udskrivelsen. Hvis proceduren er @ndret i mellemtiden er det OK, men sa mangler jeg at
blive orienteret herom.

Sekretaer i ambulatoriet mente ikke, at det kunne betale sig at sgge om kgrselsgodtggrelse, og var
ikke seerlig villig til at ggre det. Jeg havde [knoglebrud] og kunne ikke selv kgre. Jeg insisterede - og
fik godtgamrelse! Dette kunne godt have vaeret tacklet pa en mere imgdekommende og venlig made.
Jeg synes, REGIONEN burde give os hoftepatienter et tilbud pa genoptraening gennem kommunen.
Det gar man andre steder, uden man skal sgge om det. Det betaler sig i den sidste ende. Vi skal jo

helst holde i mange ar, og da kan det blive dyrt.

Der burde kun serveres mad pa stuerne for de sengeliggende, da det lugter kvalmende for dem,
som ikke kan spise. Og glemmer man sa udluftningen efterfglgende, er det ikke sjovt.

Jeg har veeret meget tilfreds.

Jeg synes lager og sygeplejesker/personale var utrolig rare, flinke, hjeelpsomme, og maden var
rigtig god. Der er ingenting at klage over. Jeg synes det hele var til UG.

Jeg var meget tilfreds med den pleje, jeg fik, men om der kunne gagres mere, kan jeg ikke svare pa.

Seerlig god. En stor tak til lazage NN for en veloverstaet operation. Og en stor tak til personalet pa
afdeling O. Og til kekkenpersonalet stor tak for Izkkert mad.

Jeg har veeret meget godt tilfreds med de gange, jeg har veret indlagt, og synes, at alt fungerer
godt.

Personalet kiggede javnligt ind til mig, om der var noget, de kunne ggre for mig. Alti alt super.

Det er rigtig godt, at hjelpemidler udleveres i god tid fgr indlaeggelse, s@ man kan fa afpragvet og
installeret tingene.

Jeg synes, toilettet var for lille, is@r den med gastole, man kunne knap vende derinde. Angaende
personalet, de var ok, de var der bare, nar man kaldte.

Toilettet var ikke for stort, men sa havde man et bakgear. Jeg var sa tilfreds med alle. De var bare
sa sgde. Kaldte man, var de der bare.

Afdelingen har givet en meget god behandling. En szerlig tak til lsege NN og vellykket operation. |
gnskes en god jul til alle.

God ide med blandet kgn pa stuerne.

[IDet er meget utilfredsstillende at sidde og vente, fastende, i 12 timer, men hvis man sa i det
mindste kunne fa lidt mere at vide angaende ventetiden. F.eks. kunne de jo komme og sige, at der
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maske ville ga tre timer, sa vidste man dét, og kunne ga en tur. Det er temmelig hardt, bare at sidde
i en hospitalsseng og vente - helt uvidende. Jeg spurgte sygeplejerskerne, et par gange, om de ikke
kunne sige noget om, hvornar jeg kom til, men det kunne de ikke. Det ville have vaeret rigtig dejligt,
hvis de havde haft mulighed for at kontakte lagen/afdelingen og fa nogle svar.

[1Den ene afdeling har ikke haft meget med min operation at ggre. [] Men har i gvrigt ingen klager.
Hvis det havde vaeret spgrgeskema til anden afdeling, havde svaret vaeret: Virkelig godt!

Afdelingen kgrte efter en malrettet linje. Hele vejen var den effektiv.
Smilende sygeplejersker og god behandling.

Jeg synes, dem der var hos mig, var af hgj kvalitet. De var der altid, ndr man havde brug for dem, sa
rigtig meget ros til afdelingen.

Fik en virkelig god behandling af personalet og vil gerne give den hgjeste karakter, der kan opnas.
Jeg er meget tilfreds med min nye hofte og det forlgb, som gik fra jeg kontaktede min lage, til jeg
havde en ny hofte. Cirka tre uger. Jeg oplevede et venligt og fagligt dygtigt personale hele vejen

igennem. Tak for det.

Fysioterapi. Synes det var sveert, at fa rollator eller gangstativ med hjem, da man skulle klare sig
med krumstokke. Da jeg er alene, var det svaert at baere noget.

Plejepersonalet var generelt venlige, men havde for lidt tid til sygepleje. Smertebehandlingen var
ikke god nok, men da jeg var indlagt i et dggn, vil jeg ikke generalisere.

Jeg synes, at personalet behandlede os godt pa stuen. Kom med det [samme] nogen ringede efter
hjzelp, og de var utrolig flinke, selvom man kunne se, de havde meget travit.

Jeg havde en god oplevelse med min indlaeggelse pa Holstebro Sygehus med venligt personale og
god forplejning og god orientering om forlgbet af operation og hvad der skulle ske efter udskrivel-
sen.

Super dejlig afdeling i Holstebro.

Selve operationen er en god oplevelse, da bruddet er helet korrekt. Indlaeggelsen pa sengeafdelin-
gen kraevede stor humoristisk sans med alle de forglemmelser, personalet bidrog med lige fra
glemte blodtryksmalinger til glemte maltider. Sluttelig anbragte de mig pa en sengestue blandt to
mend og jeg er altsa en kvinde.

Afdelingen var virkelig hurtig og god, da jeg skulle videre i systemet til Herning.

Ville gerne pa forhand have veaeret orienteret om, at jeg skulle overnatte pa en "blandet" stue med
bade mand og kvinder.

Jeg synes, personalet var sgde mennesker. Det var en god og rolig made, jeg oplevede operations-
gange og stuen pa.

Den skriftlige medicinvejledning ved udskrivelsen kunne vaere tydeligere formuleret. Hvis jeg ikke
havde lidt kendskab til min medicin, kunne der opsta tvivl.
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Jeg har vaeret heldig - efter fgrste knaeoperation i foraret 2010 - at deltage i et forskningsprojekt
omkring genoptraning, som bl.a. indebar to konsultationer hos en fysioterapeut efter fire ugers
kontrollen. Disse konsultationer har givet genoptraningen et vaesentligt lgft, som jeg godt kunne
unde alle mine lidelsesfaller. Men det ligger maske uden for afdelingens ansvarsomrade?

Al personale (lzege, sygeplejerske m.m.) virkede meget fortravlede. Det ville vaere godt, om lz2gerne
og plejepersonalet kunne/ville udvise lidt mere omsorg og forstdelse for patienterne. En lille snak i
ro i fred kan betyde utrolig meget, nar man er indlagt pa hospital!

At der er bade herre og dame pa stuerne, ggr ikke noget, men helst halv af hver, sa er det mest
hyggeligt. Men det er godt nok med lidt liv omkring os. Det er hyggelige stuer og sgde og hjzlp-
somme mennesker omkring os, og det giver meget tryghed. Men det var dejligt, hvis der var toilet-
ter til bade herre og dame, nar det skal vaere blandet.

En valmindelig god og kvalificeret behandling. Jeg har kun godt at sige!

| haeftet med gymnastikgvelser mangler jeg besked om antal gange, de skal foretages.

Tage hensyn til at ligge pa stue med modsatte kan. Er det gnskeligt eller ikke gnskeligt?

Der er ingen indvendinger over hele forlgbet. Personalet var/er rigtig sgde mod mig. Helt igennem
personligt og professionelt/fagligt arbejde fra hele hospitalets side. Tusind tak til hele personalet.

Kommentarer - Otopadkirurgisk Sengeafsnit T, Herning

Jeg blev via skadestuen indlagt akut. Skulle opereres hurtigst muligt. Blev virkeligt godt modtaget
pa afdelingen, hvor forbehandlingen straks blev ivaerksat. Alt i alt en s@rdeles positiv oplevelse.

Sgdt og rart personale samt fagligt dygtigt. De var ogsa gode til at vejlede i fagligheden ved de
elever, de havde med sig rundt. Jeg har vaeret meget tilfreds med mine ophold pa sygehuset og har
gerne kgrt dertil frem for [et andet sygehus i byen], hvar jeg bor. (Der er de sikkert ogsa dygtige,
men kunne godt lide forholdene pa [det foretrukne] sygehus).

Jeg blev opbevaret og observeret pa ét sygehus - jeg undrer mig over, at det ikke kunne forega pa
et andet sygehus. Operationen foregik jo pa et tredje sygehus.

Jeg var kun patient et dggn, og det var et godt dggn.

De var meget venlige.

Der var for langt til toilettet. Stuen var fin.

Jeg blev modtaget meget godt pa afdelingen. Stille og roligt fik jeg at vide, hvad der skulle ske
dagen fgr operationen. En bestemt sygeplejerske brugte ca. to timer pa at tale med mig, sa jeg
fglte mig tryg ved operationen, som skulle ske naste dags morgen. Meget dygtige lager, sygeple-
jersker og SOSU-assistenter gjorde arbejdet i feellesskab. Det var en behagelig overraskelse. Der

blev talt peent mellem personalet og ikke talt ned til patienten. Skgnt. Det kunne andre afdelinger
lere noget af og andre sygehuse.
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God og meget opmaerksomhed fra sygeplejersker.

Synes, man skulle operere akillessener om natten, hvis det er muligt.

Jeg har mgdt personalet som faglige, humoristiske, naervaerende, engagerede, hjelpsomme men-
nesker. Og sa skylder jeg at sige tak for den dejlige mad.

Jeg synes kun, jeg mgdte venlige, kompetente mennesker, der gav indtryk af at interessere sig for
mig og mine medpatienter, og sa gjorde det ikke noget, at maden var sa dejlig.

Vi som pargrende blev godt modtaget pa afdelingen. Vi mgdte stor venlighed ogsa nar vi ringede
og hgrte til vores mor. Min mor var glad for personalet.

Nar man sidder med to [brud] og ingenting kan, er det ikke rart at skulle ligge og vente i lang tid, nar
man har ringet efter hjzlp.

Maske ikke helt optimalt med fire[mands]stuer.

Dygtige medarbejdere :-)

Toiletforholdene, synes jeg, er darlige. Wc er for lave.

Enestuer er optimalt, men kan jo ikke altid lade sig gare.

De var alle rigtig spde, og behandlede mig godt. Men der var et tidspunkt, hvor jeg "ringede" efter
dem, mens jeg |3 i store smerter, hvor der gik ca. en time, fgr en af dem kom.

Jeg synes de var rigtig gode til at hjelpe mig, bade nat og dag. De var alle rigtig sgde.

Lidt bedre rgntgenbilleder, fordi de blev taget forkert en af gangene.

For lille sengestue, nar man er [bevaegelsesha&mmet], og har brug for [hjselpemidler] og lignende.
Besveerligt for personalet, der ma rokeres rundt med bade seng og andre mgbler.

Rigtig godt tilfreds med afdelingen. Manglede kun mere information om, hvad jeg matte da jeg kom
hjem.

Afdelingen gjorde det szerligt godt. Det var som pa et hotel.

Jeg er tilfreds.

Jeg synes, det plejende personale var virkelig godt. Altid smilende og venlige og hjelpsomme. Ogsa
rigtig dejlige personer med god forklaring og beroligende, bade ved bedgvelse og pa opvagning.
Det stgrste minus var den lege, som ikke gav mig en ordentlig forklaring pa, hvad der blev lavet ved
min skulder, som jeg siden har mattet fa en ordentlig forklaring under genoptraening af min fysio-
terapeut. Jeg synes, der skal en dansk sygeplejerske med rundt pa stuebesgg, sa vi kan spgrge og
fa en forstdelig forklaring. Tak.

Oplevede kun hjzlpsomhed og omsorg og stor kompetence - positiv kritik anfgrt tidligere i denne
besvarelse.
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# 44 Fire personer om ét bad/toilet er for meget. Alle skal have hjzlp - og det ikke fordi, at det ikke at er Intet svar
okay at vente pa hinanden, men at man ligefrem skal ind pa en anden stue for at komme pa toilet,
er maske lige i overkanten.

Samlet
ID Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit indtryk
&£ 1 Syntes at der skulle vaere TV ved hver seng. Jeg fik et TV, sa jeg var glad. Godt

& 3 ALT virkelig godt PA N/ER MADEN. Levede ikke op til nutidens krav om sund mad (frugt, grant, Virkelig godt
fedtfattigt). Ikke lakkert.
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Ortopaedkirurgisk Afdeling, Hospitalsenheden Vest

Har du uddybende kommentarer til forlgbet inden din indl®2ggelse pa afdelingen?
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Kommentarer - Akut sengeafsnit ortopadkirurgisk, Herning
Jeg blev indlagt efter fald [i efteraret].

Blev kgrt akut af Falck. De var mere professionelle end noget andet sundhedspersonale, jeg mgdte
pa Herning Sygehus.

Det, jeg husker, var godt.

Indlagt pga. ulykke.

Akut indlaggelse.

En virkelig fin modtagelse pa skadestuen og overfgrt i ambulance til Herning af professionelle folk.
Blev indlagt akut.

Akutinlaeggelse med infektion.

Jeg |3 tre timer pa skadestuen med hgjre skulder af led, fgr den blev sat pa plads, mener det var en
ungdvendig pinefuld tid.

Jeg kom til skade [med foden] Dagen efter kontaktede jeg lagevagten, som opfordrede mig til at
kare til lzgevagten pa Herning sygehus. Her blev jeg velmodtaget, og det hlev hurtigt konstateret,
at [der var tale om en bestemt skade]. Jeg fik at vide, at jeg skulle opereres, og at det ikke tog ret
lang tid. Jeg fik ogsa at vide, at operationen foregik ved lokalbedgvelse, sa jeg spurgte til noget at
spise, da jeg var blevet sulten. Havde kun faet morgenmad. Jeg fik at vide, at da operationen skulle
forega i lokalbedgvelse, matte jeg gerne spise, og jeg spiste en banan. Jeg blev kgrt ind pa en stue,
og da en sygeplejerske kom for at laegge et drop, fortalte min kone hende, at jeg havde spist en
banan kl. 14.00. Det var ikke sa godt, for jeg matte ikke have spist indtil seks fgr en operation, sa jeg
kunne tidligst blive opereret kl. 20.00. Surt for en sglle banan, og en darlig information. N&, der var
ikke andet for end at ligge og vente, og det gjorde jeg sa. KI. 19.00 kom en laege, blot for at fortzelle
mig, at jeg ikke kunne blive opereret denne dag. Jeg tog sa hjem og kunne komme igen dagen efter,
fastende. Det gjorde jeg sd, og jeg blev opereret hen under middag.

Akut indleggelse efter faerdselsuheld.

Der var ingen ventetid. Jeg blev kart ind i ambulance og blev taget imod med det samme.

Indlagt akut.
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Var til faelles instruktion inden indlaeggelse. Fint at holde det fzlles, og dermed spare pa ressour-
cerne, men synes | skal sgrge for der er stole og plads til alle.

Min skade var en lasion [], som kraevede en syning af saret. Jeg blev akut kert af Falck til skadestu-
en og blev udskrevet dagen efter.

Rare og hjzlpsomme Falckreddere. Mange tak for det! Man fglte, man var i gode haender.

Jeg havde braekket [legemsdel] og havde faet meget medicin, sa det er lidt slgret. Men er ikke util-

freds. Jeg kom hen, hvor jeg skulle.

Kommentarer - Ortopaedkirurgisk Sengeafsnit 0, Holstebro

Det hele var i orden.

[I'slutningen af 2009] blev jeg opereret og fik isat [skinne] efter braekket lar/hofteben. Efter otte og
en halv maned blev det besluttet at fjerne det indsatte og skifte ud til "ny hofte".

Akut indlagt efter fald.

Blev overfgrt fra [andet sygehus] akut.

Det var rigtig godt med en fzelles informationsformiddag, og at agtefeellerne var inviteret med til
den! Grundig og saglig orientering og god tid til at tale med de gvrige indkaldte. Men dem savnede
jeg kontakt med EFTER operationen. Jeg har manglet en SPARRINGSPARTNER. Maske kunne man
ved orienteringen arrangere - frivilligt - adresse og telefonnummerliste, sa vi kunne fglge hinanden
efter operationen. Spgrge en, der er i samme "fase" om smerter, medicin, krykker, sove pa ryggen
o0g sa videre!

Akut indlaggelse. Derfor ikke muligt at informere fgr indlaeggelse.

Kom akut ind efter brud pa larbenshals.

Ekstremt hurtig indlaeggelse: undersggelse [sidst pa sommeren], orienteringsmgde [to dage sene-
re], indlzeggelse og operation [efter en uge]. Super orientering fra l22age NN og andet personale.

Grundet [uheld] var det sveert.

Straks efter tilskadekomst.

Jeg blev indlagt aftenen fgr operationen. Modtagelsen var venlig og i god atmosfaere.

Forlgbet var rigtig godt tilrettelagt. God orientering fgr fgrste undersggelsesdato.

Jeg ventede efter eget valg efter en hel uges ferie, fordi jeg ville opereres pa et bestemt sygehus.

Ventede i tre uger efter eget valg, efter ferie.
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Kommentarsamling

Mgdet med la2ege NN angdende operationen og dernast informationsmgdet ved laege NN, ergote-
rapeut og fysioterapeut, hvor operation og genoptraening og det videre forlgb blev gennemgaet.
Meget professionelt. Humgret blandt personalet var der ikke noget at klage over.

Lidt stressende.

| forbindelse med et trafikuheld [i sommeren], fik jeg besked fra sygehus 1 om at mgde pa sygehus
2 [nogle dage efter] fastende til operation. Da de ikke havde tid, blev jeg sendt hjem igen og skulle
mgde den naeste dag.

Der var nasten ingen ventetid.

Kun god information.

Jeg blev indlagt pa grund af [Julykke og var kun indlagt et dagn.

Der var stort set ingen ventetid.

Efter behandling pa skadestuen var jeg informeret om, at operation kunne blive aktuel efter mor-
genmgde [dagen efter]. Ulykken skete [dagen fer], [patient blev indkaldt til to dage efter].

Det var dejligt, at der ikke var sa lang ventetid. Iseer mar man har mange smerter.

Akut [behandlingsbehov]. Meget fin behandling i akutmodtagelsen.

Blev akut indlagt.

Jeg blevindlagt akut.
Jeg skulle til en undersggelse for, om jeg kunne blive opereret. Glad blev jeg, da jeg allerede kunne
fa operationen en uge efter. Samme dag var der informationen om forlgbet, sa det gik jeg glip af,

undtagen foredraget om selve operationen.

Det var virkelig rart, at lsegen pa ambulatoriet ikke var optaget af en computer, men tog sig tid til at
se patienter.

Tryghedsskabende og udbytterigt informationsmgde pa afdelingen.

Var kun indlagt én nat efter en ambulant operation i finger [].

Blev overfert fra [et andet sygehus].

Vi blev indkaldt i hold og informeret samlet over en halv dag. Samtidig blev vi undervist i brugen af
hjzlpemidlerne i teori og praksis, hvorefter vi kunne hente hjzlpemidlerne, inden vi tog hjem. Fin,
fin made at gere det pa.

Kommentarer - Otopaedkirurgisk Sengeafsnit T, Herning

Jegvar indlagt pa bagrneafdelingen.
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Fra jeg talte med den farste lzege NN, til jeg kom ind, gik der under en uge. Det var rimelig tjept,
syntes jeg, nar jeg tager alle operationer med, som var planlagt. Jeg blev "klemt" ind. Meget fint.

[1Jeg bliver lagt i en hospitalsseng. En [] lzege informerer mig om, at bruddet er "kaotisk eller kaos
eller kompliceret" - jeg husker ikke helt ordvalget. Jeg forstar, at det muligvis skal opereres. Jeg
venter nogen tid, sa kommer en [anden] laege og kigger lidt pa kravebenet. Og jeg far slynge p3,
bliver sendt hjem og far besked om at komme igen om [lidt over en uge]. Efter fa dage far jeg brev
om at mgde pa sygehuset [om morgenen nogle dage efter]. Der bliver taget nye billeder. Jeg far
besked om, at der skal veere en operation til. Jeg spgrger - kunne man ikke have set det, [da jeg var
indlagt]. Jo, det kunne man maske godt - var beskeden. Jeg blev opereret [om morgenen dagen
efter].

Klar information.

Jeg kom ind med en braekket [kropsdel]. Kompliceret blev der sagt. Der gik fem dage, inden det
kunne opereres og [naesten en uge] derefter, inden at jeg kom hjem. Men jeg fik en god behandling
pa alle mader.

Pa grund af smerter i maven vidste de ikke hvilken diagnose.

Akut indlaeggelse efter fald.

Blev ikke indkaldt, da det var et feerdselsuheld.

Blev indlagt en dag efter indkaldelse.

Jeg blev flere gange kaldt ned, hvor jeg blev stillet de samme spgrgsmal om og om igen, selvom
legen selv svarede pa nogle af spgrgsmalene, den fgrste gang jeg var der.

Der blev ikke snakket om ventetid, da jeg var den farste, der skulle opereres pga. pludselig skade.
Indlagt fra trafikuheld med ambulance.
Der gik kun 11 dage.

Kun en ting var darligt, og det var, da vi fik hormonerne til NN, som han skulle have hos laegen, var
der ingen informationsseddel ved.

Blev akut indlagt [].

ULYKKEN SKETE [OM EFTERARET]. Farst skulle jeg til egen lzege og sa pa det fgrste sygehus for at
fa taget rgntgen af [bruddet]. De sendte mig hjem med store smerter og lidt smertestillende medi-
cin, og jeg fik at vide, at jeg skulle faste mandag aften [] fordi jeg skulle til [andet sygehus dagen
efter] og [det andet sygehus] ringede op [samme dag] og jeq fik at vide, at jeg skulle komme [dagen
efterigen]. DET ER MEGET LANG TID MED SA STORE SMERTER FRA [BRUDDET].

Kom hurtigt ind pa et afbud.

Kom ind pa afbud med en dags varsel. Otte dage fra forundersggelsen.
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Ankom med braekket ankel en eftermiddag. Fik oplyst en ventetid pa ca. 45 minutter til en time.
Blev konsulteret af Iaege over fire timer senere, hvor foden var sa haevet, at operation ikke var
mulig.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Blev overflyttet fra andet sygehus.

Jeg blev kgrt ned og husker derfor ikke meget. Men jeg mener ikke at kunne huske, at jeg blev in-
formeret om ventetiden.

Det drejede sig om en akut indlaeggelse, der i alt varede ca. et halvt dagn.

Blev indkaldt tre gange, hvor de to af gangene var forgaeves. Virkelig darligt.

Indlagt akut.
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Kommentarer - Akut sengeafsnit ortopadkirurgisk, Herning
[Personalet] havde for travit.

Der var meget lang ventetid pa skadestuen. Skyldes formodentlig, at der kom en del tilskadekomne

iambulancer.

Lang ventetid, inden der kom én, fra jeg kom op.

Ventede cirka fem timer, inden at jeg kom pa akutsengeafdeling.

Alle procedurer sa ud til at vaere pa plads. Faglte det foregik meget professionelt.

Nu er vi sa kommet til modtagelsen den dag, jeg sa blev opereret, og de personer, jeg mgdte, var
rigtig flinke og rare.

Husker det meget svagt.

Super. Sgde, venlige og kompetente.

Super sgde sygeplejersker der tog imod.

Der var styr pa tingene, sa det var rart.

Et godt oplagt personale, som var flinke og behjzlpelige med alt.

Dem, der var pa afdelingen var gode. Hvis jeg skulle have hjzlp, var den der med det samme.

Kommentarer - Ortopadkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro

Alle var sa sgde og imgdekommende.

Alle var hjzlpsomme og flinke og viste tilrette.

Man blev modtaget af et venligt personale og fik de informationer, man havde brug for.

Venlig - blev budt pa the - en sygeplejerske var hele tiden opmarksom pa mit velbefindende, selv-
om der var ventetid.
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Kommentarsamling

Jeg oplevede et venligt personale, som var klar til at give den hjzelp, som jeg havde behov for.

Rolig og okay.

Lige efter modtagelsen pa afdelingen, blev jeg spurgt, hvornar jeg troede, at jeg kunne komme
hjem. Det synes jeg er forkert at spgrge om. Sa fgler man sig lidt darligt tilpas og er man til besveer.

Alle var sgde og omsorgsfulde.

Meget venlig og god orientering.

God service.

Venlig og meget hjzelpsom.

Personalet var sgde og rare.

Jeg fik en ekstra dag, men fik god informering af et flinkt personale og god mad.

God og venlig.

Fik en seng med det samme og blev holdt orienteret om, hvad der gjorde, at der blev lidt ekstra
ventetid.

Husker kun, at de var flinke, og at jeg fik en god modtagelse.

Jeg synes, det var stressende. Jeg skulle mgde [tidligt om morgenen]. Jeg tror, der var vagtskifte.
Da jeg vari bad, ville der komme en sygeplejerske og vaske mig pa ryggen. Jeg ringede nogle gange,
inden hun kom, og jeg kom til at fryse meget.

Blev godt informeret om det videre forlgb indtil operationen.

Blev modtaget med venlighed.

Alle er meget sgde og omsorgsfulde.

Kommentarer - Otopadkirurgisk Sengeafsnit T, Herning

Jeg fornemmede, at de var rigtigt godt forberedte ved modtagelsen, og at der var klargjort.

Akut 11e2.

Vi manglede information om, hvor man kunne spise, men ellers ikke andet :-)

Den var bare helt i top. Saerdeles flinkt personale. P.s. Maden var til ug, meget frugt og grgnt.

Venlig - kompetent - naervarende.
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Venlig, kompetent, rolig.

Nej, kan intet huske fra da jeg kom.

Farste indtryk var - her er styr pa tingene! Det kgrer pa skinner. Information. Klarggres til operati-
on. Smertebehandling pa opvagning. Anden afdeling tager over med pleje. Information. God udskri-

velse.

Venlig, smilende og imgdekommende. Hgjt humar, altid klar med en god kommentar. Fglte, at jeg
var velkommen.

De sendte mig pa bgrneafdelingen, hvor vi skulle ga og lede efter en sygeplejerske for at fa af vide,
vi skulle et helt andet sted hen.

De var rigtig s@de og flinke.

Alle var venlige. Jeg fglte, at jeg fik den bedste og hurtigste behandling.

Alle var gode. Sgde sygeplejersker.

Godt tilfreds.

Jeg blev sendt til en narkoselage, fordi jeg skulle vide, hvordan jeg skulle bedgves. Der ventede jeg
i naesten to timer i ventevaerelset, og det er for darligt med sa lang tid, med sa store smerter i knae-

et.

Indkaldt [tidligt om morgenen]. Kom for [nogle timer senere] (fastende). Kunne godt vaere indkaldt
til senere modtagelse.

Kalder ind [tidligt om morgenen], selvom der er en stor operation fgrst - synes godt, de kunne
vente til senere.

Oplevede travlhed i systemet.
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Kommentarer - Akut sengeafsnit ortopadkirurgisk, Herning
Blev kaldt op til rentgen af brystkasse/hjerte (jeg havde braekket benet), men det var en fejl, og jeg
blev sendt tilbage til afdelingen igen.

De glemte at tage en blodprgve, men er helti orden.

Der var ikke kendskab til min medicin. Fejl i overflyttelse ved afdelingsskifte. De reagerede ikke pa
klokken, da jeg var faldet pa toilettet.

Ingen.

Sygeplejerskerne var rigtig sgde, men nogle af lagerne var rigtig stride og vakte ungdig grund til
uro!

Fik for meget medicin. Fik ogsa medicin, som jeg fandt ud af,at jeg ikke kunne tale, og personalet
fortsatte med at udlevere tre gange, selvom min svigerdatter havde snakket med personalet om
det. Jeg fik underlige tanker og sa markelige ting.

De glemte at give mig drop pa de fastlagte tidspunkter.

Jeg skulle oplyses om insulin.

De 3 timers ventetid far min skulder blev sat pa plads.

Der var fejl i informationen, om hvorvidt jeg matte spise eller ej fgr operationen. Der var ogsa for-
skelle i den tid jeg fik information om, at forlgbet med min "stgvle" efter operationen ville vare.
Farst fik jeg at vide, at jeg skulle ga med stavlen pa og ikke matte stgtte pad benet i seks uger. Sene-
re blev det lavet om til fem uger. Da jeg sa kom efter fem uger, fik jeg at vide, at jeg da skulle ga
med den i seks uger, sa jeg matte tage hjem og tage en uge mere med benet i stavlen.

Fik at vide af sygeplejerske, at jeg matte belaste opereret ben med det samme, men efter egen
vurdering lod jeg veere. Ved udskrivelse af lage fik jeg oplyst, at benet farst matte belastes seks

uger efter.

Ingen fejl, men en meget lang ventetid for at fa svar pa en rgntgenfotografering og senere en
scanning. Vi matte til sidst "true” med at tage hjem.

Blev for hurtigt udskrevet - lige op til weekend, hvor hjemmeplejen ingen informationer havde faet
om behandling i hjemmet!! Havde ikke de ngdvendige hjzlpemidler til stgtte for braekket [] - deraf
endnu flere smerter!!!

Medicin, jeg skulle have, fik jeg ikke - kun hvis jeg selv sagde det. Det blev glemt.

Som pargrende: Det er kritisabelt, at vi som foraeldre, naermeste pargrende, ikke blev underrettet
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om vores s@gns indlaeggelse.

De havde ikke helt styr over det, der hvor jeg skulle i narkose, fordi der hele tiden kom akutpatien-
ter. Sa jeg skulle vente. Lige der var jeg ret forvirret, men det var laegerne vist ogsa.

Ved fgrste operation syede lazgen saret sammen, men blev senere abnet igen, det kostede et degn

ekstra pa sygehuset.

Kommentarer - Ortopadkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro

Ja, en lille fejl. Dagen efter operationen blev jeg ikke tilbudt, at blive vasket, sa jeg spurgte sa efter
en vaskeklud, som jeg sa klarede mig med den dag.

Fik indsat [et instrument], men [sidst pa sommeren] gik [instrumentet] Igs. [Kort efter blev jeg
opereret]. Nu gar det fremad. Gar stadigvaek til genoptraening.

Jeg fik at vide, at jeg skulle tage de udleverede smertestillende tabletter, efter jeg var kommet
hjem ogsa. Det viste sig, at jeg ikke kunne tale morfinen i tabletterne og kastede op, da jeg kom
hjem og flere gange derefter, nar jeg havde spist. Jeg havde jo ingen smerter, men fik indtryk af, at
jeg skule tage tabletterne.

For indlaeggelsen udfyldte man et skema med oversigt over medicinforbrug. Disse oplysninger
brugte man ikke, da man skulle smertestille efter operationen. Derved fik man ungdige smerter i
flere timer.

Rygmarvsbedgvelsen var meget pinefuld, det tog lang tid inden "man ramte".

Jeg fik morfin, som jeg ikke kan tale, det var skrevet ned.

Efter indlaeggelse: Blev ikke sendt til fysioterapi, skulle til egen laege for at fa henvisning.

Bedgvelsen virkede ikke.

En nat havde jeg steerke smerter og bad om noget smertestillende og fik en tablet, som overhove-
det ikke hjalp. Naste morgen kom en "rigtig” sygeplejerske. Hun gav mig lov til at tage mine smer-
testillende piller en time far og kom oven i kgbet med en ekstra [pille]. Det var en [anden], jeg havde
fdet om natten, viste det sig - fjollet.

Ingen.

Jeg blev jo indlagt [om sommeren] med braekket larben og blev opereret. Gik derefter hjemme i
[nogle maneder], og trods optraening fik jeg det vaerre. Kom sa ud og fik larbenet fotograferet. Det
viste sig sd, at en skrue var skredet, sa [om efteraret] blev jeg opereret igen og fik ny hofte. Jeg ved

ikke, om det er en fejl, eller noget, der kan ske.

Jeg ved ikke, om det kan defineres som en fejl, men da jeg mgdte op til operation - fastende [om
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Kommentarsamling

morgenen), fik jeg at vide, at der nok ville vaere et par timers ventetid, men det blev til mere end et
par timer, for jeg blev fgrst kart af sted til operation [om aften]. Jeg synes simpelthen, at det er
umenneskeligt at lade folk sidde og vente fastende i nasten 12 timer fgr der sker noget, og jeg
kunne intet fa at vide, om, hvornar jeg kom til.

Blev opereret i [Ifinger, og lzzgen fandt ferst bagefter ud af, at [anden] finger ogsa var brakket,
selvom det stod i journalen. Sa synes maske, det havde vaeret praktisk, hvis de havde last den
igennem.

Ingen opleering i injektion [af medicin].

Den dag jeg blev indlagt, havde jeg et havet ben, som jeg var bekymret for. Sygeplejersken sa pa
det, men manglede en Iz ge til at tage beslutningen til, hvad der skulle ske. Det var sveert at ligge pa
bordet og sa pludselig skulle sendes hjem igen. Men godt de ikke tog en chance. En maned efter jeg

fik en ny hofte, og alt gik godt.

Rygmarvsbedgvelsen virkede ikke fgrste gang, hvorefter den matte foretages igen. Anden gang
virkede den perfekt, sa det vari orden.

Jeg blev opereret pa ét sygehus og videresendt til et andet sygehus.

Der blev fgrst lavet en operation pa baggrund af forkerte antagelser. Det var fgrst under operatio-
nen, at de fandt ud af, at der ikke var nogen fejl pa den [del], de fgrst troede der var noget i vejen
med. Fgrst efter operationen finder man ud af, at der er lavet en stor operation, hvorimod der
inden operationen blev informeret om, at det var en mindre operation.

Kommentarer - Otopadkirurgisk Sengeafsnit T, Herning

Jeg indlaegges [i efteraret] for at fa en ballonudvidelse []. Behandlingen afbrydes imidlertid med
bemeaerkning: "Ballonudvidelse ungdvendig”.

Den eneste "ting" var, at jeg synes, det var traels, de ikke opererede om natten, nar der var persona-
le, men havde besluttet, at det ville de ikke.

At jeg flere uger forinden var indkaldt til mgde, hvor jeg bl.a. blev instrueret i brugen af den smer-
tepumpe, jeg ville vagne op med. Da jeg vagnede, var den der ikke og efter at have spurgt lidt for-
skellige, fik jeg at vide, at det aldrig havde varet meningen!

I anden omgang vidste Iaegen ikke, at de skulle tage mere af benet.

Blev informeret om, at jeg ville komme hjem samme dag, men pludselig matte jeg ikke det.

Jeg skulle til rentgen efter en operation pa selve dagen, men man glemte mig til naeste dag, meget
darligt.

Fejlvurderet i [flere] dggn. Selvom vi havde forklaret, hvad der var galt - men det var i hvert fald
helt hen i hegnet. Irriterende at man skal ligge [flere dage], fgr de prgver noget nyt i stedet for

BARE penicillin og antibiotika, nar de kunne se, at det ikke hjalp.

Havde sveert ved at fa en fyldestggrende forklaring pa operationen. Det var en [] lzege. Da jeg
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spurgte, hvad der var blevet lavet ved min skulder, fik jeg kun den besked: "Det, der var aftalt".
Forundersggelsen var en anden [] leege, og han sagde, der var flere muligheder, som de fgrst kunne
sige ved operationen.

Ved operation nummer to, hvor skinner og skruer skulle fjernes. Her var operation og bedgvelse
berammet til ca. 30 minutter - bedgvelse doseret derefter - men da operationen varede ca. en time
og fem minutter, var den sidste del af operationen meget smertefuld.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Jeg fik en [lammelse]. Sygeplejerskerne pa afdelingen tog dette alvorligt, men vidste ikke, hvad det

var! Den tilkaldte lzege tog ikke mine symptomer alvorligt og var meget arrogant. Han imgdekom
ikke mit problem, hvilket ogsa fremgik af min journaludskrift.
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Ortopaedkirurgisk Afdeling, Hospitalsenheden Vest
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Kommentarer - Akut sengeafsnit ortopadkirurgisk, Herning
En lzege [] sveer at forsta. Gabte ogs3, virkede ikke sa engageret. ELLERS gode lzeger.

Det eneste, der var lidt utrygt/ubehageligt var, at jeg var kun 14 ar, men blev lagt pa en firemands-
stue med en fulderik, som skaldte ud og rabte/brokkede sig hele natten og en meget gammel
mand, som ikke kunne hgre noget. Men jeg fik min mor til at blive der om natten. Ville hellere have
ligget pa stue med nogle unge/bgrn.

Det er der pa ingen made plads til hér. DARLIG LEDELSE. Og her tanker jeg laengere oppe end
afdelingssygeplejersker!

Fik at vide [om morgenen] af en la2ge, at en anden laege skulle udskrive mig. [Et par timer senere]
kom sygeplejersken og fortalte, at jeg maske skulle i rentgen. Laegen kom [et par timer efter] og
sagde: Rgntgen. Rgntgen [om eftermiddagen]. Svar fra lazgen [om aftenen]. Skulle hjem med kryk-
ker. [Et par timer senere] fik jeg krykker. Personalet var flinke og venlige. For mig var det en dag
med masser af spildtid.

Afdeling ville sende mig hjem, selvom der ikke var styr pa medicinen, men jeg fik lov til at blive en
dag ekstra, da jeg bad om det.

Det kunne have gaet hurtigere, hvis der ikke lige var to biler, der havde valgt at kgre sammen, men
jeg komind :-)

Ville gerne have haft, at LAEGERNE havde samme mening om forlgbet F@R de sagde, hvad der
videre skulle ske.

Jeg synes, der gik utrolig lang tid fra, at selve undersggelsen var foregdet indtil svar. Overflytning
til videre undersggelse gik hurtigt og godt. Herefter gik der igen meget lang tid fra diagnosticerin-
gen, til llegen kunne melde mig ud efter at give mig information, og hvorefter jeg kunne ga hjem.
Viventede meget laenge pa at hgre resultat af fgrst et rentgenfoto, senere en scanning.

Da jeg havde klaget mig i [nogle] dage over en gm arm, blev den rgntgenfotograferet. Der var to
brud.

Dem der tog sig af mig, var gode ved mig, og gode til at f& mig op af sengen, og gode til at hjzlpe
mig med mine ting.

Kommentarer - Ortopadkirurgisk Sengeafsnit O, Holstebro

Fik at vide, da jeg ringede til sygehuset, at jeg skulle stoppe med at tage de smertestillende tablet-
ter. Det var godt.
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Min indlaeggelse sker [i weekenden]. Derfor kommer jeg til at ligge med staerke smerter [i flere
deggn], pga. at der ikke laves operationer i weekenden.

Jeg er tilfreds med mit behandlingsforigb. Men stadig kunne jeg godt have brugt kontakt til én, som
var opereret samtidig. SPARRINGSPARTNER. Vi kender jo slet ikke hinanden ved informationsmg-

det og udveksler ikke adresser og telefonnumre.

Jeg oplevede god behandling fagligt og menneskeligt hele vejen igennem, inklusiv portgrer, tera-
peuter...

OBS: Hygiejnisk desinfektion af hander ved besgg af personalet pa stuen, TAK! Altid venlige og
gode beskeder.

Jeg fik [en ny legemsdel] i [vinter 2010] og fik det andet ordnet [efterar 2010], sa jeg kendte forlg-
bet. Gar fint nu og er smertefri.

Jeg kunne gnske bedre orientering omkring medicinering efter indlaeggelsen.

Meget godt tilfreds.

Professionelt. Jeg fik en hard behandling og matte selv klare at bade og klaede mig pa dagen efter
operationen. Det var hardt, men bagefter kom det mig til gode. Jeg matte/skulle klare mig selv.

Forlgbet har vaeret super godt. STOR ROS til ortopadkirurgisk afdeling og ambulatorium Holste-
bro.

Fint.

Meget godt tilfreds. Blev udskrevet efter [et degn].

Godt forlgh.

Da jeg blev opereret sa sent om aftenen, og fagrst var tilbage pa afdelingen omkring midnat, fik jeg
ikke talt med laegen, der havde opereret mig, sa jeg anede ikke, hvad der var sket. Sa det var farst,
da jeg ca. fire uger senere fik gipsen af, at jeg fandt ud af at mit brud var sat sammen med to "sgm".
Maske for store forventninger.

Jegvar kunindlagt et dagn.

Jeg fik en meget god behandling, Jeg fik lov at blive til naeste dag, da jeg blev darlig af enten narko-
sen eller de staerke piller.

Snakkede ikke med en lazge under indlaggelsen, hvilket jeg var noget skuffet over.

Jeg blev ommedicineret flere gange. Dette matte jeg fortzlle sygeplejersken om, sa jeg ikke fik

forkert medicin.

Jeg manglede informationsmgdet med fysioterapeuten. Da jeg kom hjem og skulle ggre gvelser,
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Kommentarsamling

lavede jeg en gvelse, som den stod beskrevet i haeftet. Da jeg var til tjekket ved fysioterapeuterne
efter fire uger, var gvelsen forkert. Jeg [skulle udfgre gvelsen anderledes], hvilket jeg fik meget
ondt af. Jeg blev ved men er nu holdt op, og det er nu bedre.

Et overordentligt venligt og omsorgsfuldt personale gjorde opholdet til en positiv oplevelse.

Jeg |2 pa stue med modsatte kan. Det, syntes jeg ikke, var rart :(

Jeg fik en meget fin behandling.

Kommentarer - Otopadkirurgisk Sengeafsnit T, Herning

Pga. travlhed pa operationsgangen blev min operation udsat et dggn.

Efter afbrudt [operation] omgivet af personale, 3-4 personer, falder jeg og brakker [en knogle].

Delvist omtaget af bedgvelse.

Ja, jeg savner NN fra C2.

Viville gerne, at der var kommet en lzge for at tilse patienten.

Det gik trin for trin, jeg er meget tilfreds med min indlaeggelse pa afdeling T1 pa Regionshospitalet
Herning. Det var lige til ug (med kryds og slange).

Jeg mgdte alene venlige kompetente( sa vidt jeg kan vurdere) mennesker.

Jeg blev akut indlagt [pa grund af skade]. Hurtigt behandlet/opereret samme dag og udskrevet
naeste formiddag. Fuldt professionelt og godt behandlet.

Jeg folte, at bade lege og personale var gode til deres arbejde.

[Patienten] var indlagt for at fa fjernet K-trade [], operationen blev rykket [kort tid] pga. en akut,
det er hvad man kan forvente og helt i orden med os. Alti alt stor ros til alle, vi har vaeret i kontakt
med pa Herning Sygehus.

Vedrgrende mit "korte" ophold pa afdelingen. Tak for det. Jeg manglede maske lidt oplysninger
angaende efterfglgende - fysioterapi eller lignende - som maske kunne have hjulpet/lindret lidt pa
mine gmme, rygmuskler.

Jeg ville gerne have haft lidt mere information om, hvor meget/lidt jeg matte bevaege mig, og hvor
meget jeg matte lgfte, da jeg har [haft et brud i nakken].

Det var frustrerende at blive indlagt og gjort klar til operation for derefter at blive aflyst og matte
vente en uge fgr ny operation.

Mange konsultationer med skiftende lagetilsyn. Virker ikke tryghedsskabende, da informationerne
opleves forskellige, og nogle lidt vanskelige at forsta. Specielt farste gang bliver man af mange
forskellige spurgt om de samme informationer, selvfglgelig for sikkerhedens skyld, men det kan
virke overflgdigt at forteelle de samme ting plus cpr-nummer sd mange gange. Det ville vaere rigtig
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godt, hvis der fra starten ved behandlingsforighet blev knyttet en og kun en specialleege pa den
samme patient.

Samlet
Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit indtryk

Laegen, der havde opereret mig, tog mit []Jproblem alvorligt, men var uforstaende for, hvad der var Virkelig godt
godt. Problemet blev belyst, da egen lege efterfglgende henviste til [special]lage.
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Ortopaedkirurgisk Afdeling, Hospitalsenheden Vest
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Kommentarer - Akut sengeafsnit ortopadkirurgisk, Herning
Sgdt personale pa den afdeling, jeg var indlagt pa.

[1 Sygehuset lovede, at alle hjeelpemidler var klar i hjemmet ved udskrivelse, men de kom fgrst et
dggn efter! Hvilket var til stort besvaer for hjemmeplejen.

Restriktioner? Genoptraningsplan? Kontral?

For meget ventetid. Skyldes nok manglende antal personale. Det personale, der var tilstede udfgrte
deres job meget godt.

Fik at vide, at det ikke matte gagre ondt. Personalet fortalte mig IKKE, at jeg skulle hvile mig hver 2-3
time, og dermed fik jeg et tilbagefald. Jeg manglede i hgj grad et lille hafte, som kunne fortelle,
hvad jeg matte og ikke matte.

Faler ikke, den laege jeg har talt med, har kunnet forstd mine spgrgsmal, selv om jeg spurgte, om
der var skade pa mine ledband, snakkede han stadig om den skrue, der er sat i gennem begge knog-
ler. Det er nu meget vigtigt for min genoptraening og for at satte en tid pa, hvornar jeg kan vende
tilbage til sporten pa eliteplan.

Skulle have haft besgg af en fysioterapeut, men han/hun kom aldrig forbi.

Da jeg fem uger efter operationen skulle til kontrol, fik jeg som tidligere skrevet at vide, at der da
skulle ga seks uger. Farst her, efter fem uger, fik jeg noget skriftligt patientinformation i form af en
folder. | denne folder, stod der noget om den genoptraening, og at jeg godt matte tage stgvlen af,
og smgre benet. Der stod noget om genoptraening/vedligeholdelse af larmusklen og meget andet
godt, som jeg rigtig gerne ville have vidst fra starten. Jeg bgvler nu med en genoptraning, som nok
ikke havde veeret ngdvendig i den udstraekning jeg ma trane nu, hvis jeg havde faet denne vigtige
patientinformation med hjem efter operationen. Fem uger efter er altsa for sent.

Jeg har stadig store gener mht. det problem, som jeg blev indlagt for. Dette skyldes, efter min me-
ning, manglende undersggelse af, hvordan lidelsen, som jeg ikke dgjede med fgr ulykken, er opsta-
et. Efterfalgende behandling gar MEGET langsomt, da hver afdeling, efter min mening, arbejder
saerskilt. Hvorfor ikke fglge patienten intensivt, indtil arsagen til generne er fundet, sa patienten
kan forholde sig til problemet? Pa denne made bliver det en meget omkostningsfuld omgang, som
sanker helbredsprocessen i allerhgjeste grad, og som ogsa pavirker, at patienten bliver bremset i
deltagelse pa arbejdsmarkedet.

Fungerede fint med videre indkaldelse til keebekirurgisk, som de havde planlagt til andet sygehus.

Jeg har allerede faet indkaldelse til kontrol [i januar]. Fint.
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Jeg fik forskellige informationer om, hvornar jeg matte stgtte pa benet efter operationen. Og ingen
information om genoptraning af benet.

Jeg blev sendt hjem uden besgg af hjemmesygepleje med den besked, jeg skulle selv skifte forbin-
ding, fik kun lidt plaster med, skulle selv kshe pa apotek (var meget dyrt). Saret blev meget stort og

vaeskede meget. Kom farst til kontrol 14 dage efter.

Anden udskrivelse blev der taget hand om information til hjemmeplejen, som derfor kunne ggre
det bedste for mig!! Fik ngdvendige hjselpemidler med hjem!!

Har ikke rigtig faet noget information efter mit ophold. Ved ikke, hvordan min fremtid ser ud.

Kommentarer - Ortopadkirurgisk Sengeafsnit 0, Holstebro

Jeg var meget utilpas, da jeg blev udskrevet, sa jeg synes, at det maske var en dag for tidlig, eller to,
for at komme alene hjem.

Jeg synes, at det er i orden, at jeg ved at besvare denne skrivelse kan fa rettet eventuelle fejl.

Det virkede som om, man skulle hjem hurtigst muligt, s& man overholdt statistikken. Dagen efter
operationen, om morgenen, fik man allerede at vide, at man var klar til at komme hjem naeste dag.
Man havde slet ikke lavet nogle gvelser, sa der var ikke noget at vurdere ud fra. Man blev sendt
hjem, selvam man ikke havde naet gradmalet for bgjning af benet for at komme hjem. Man skulle
bare hjem.

Jeg har faet en rigtig god behandling pa Holstebro Sygehus i forbindelse med hofteoperation,
sengeafsnit O.

Min egen lzege var/er ikke informeret om, at jeg har faet morfin, som jeg ikke kan tdle.
Hofteoperation: Jeg har af og til vaeret i tvivl om, HVOR MEGET JEG skulle ga og gve for at hjalpe
"helbredelsen” og hvor meget jeg skulle hvile. Har dog fundet nogle retningslinjer, generelt, i de

uddelte pjecer.

Jeg blev overrasket over den hurtige udskrivelse, men det betgd, at jeg kom i gang. Fint at jeg blev
kontaktet af en fysioterapeut, da jeg kom hjem.

Men fysioterapeuten har forklaret det.

Jeg har vaeret glad for de seks ugers genoptraning pa Thorshgj. Jeg var fgrhen bevidst om kost og
motion - men havde ikke kunnet ga helt sa hardt til vaerks alene.

Hjemmesygeplejen fungerede, men den brede hjzelp til bad og harvask udeblev - kom hjem fredag
og mandag [formiddag] havde jeg intet hgrt. Ringede til kommunen og fik at vide, at der nok ville
komme en visitator en af dagene, sa det endte med, at jeg klarede mig selv med gode venners

hjzelp.

Meget god.
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Kommentarsamling

Jeg felte mig ikke klar til udskrivning efter to dage. Bad om at matte blive én dag mere, men man
mente, at jeg kunne klare det. Det gik ogsa godt, men jeg var meget utryg.

Jeg oplevede medbestemmelse - tak for det.

Maske et par dage for tidligt, men sadan er det, veerst for dem, der er alene.

Mangler information om, hvordan man skal leve med en kunstig hofte, og hvordan man kan bruge
den i mange situationer. Dvs. der star man kan cykle efter tre maneder, men kan man svinge benet

over seedet, som man gjorde fgr operationen, og flere oplysninger i den retning.

Efter et hoftebrud er det dejligt, at personalet pa plejehjem far information omkring f.eks. motion
og traening.

Er ikke blevet spurgt om hjemmepleje.

| de to dage jeg var indlagt til [operation], mgdte jeg kun sgde mennesker, portgrer sygeplejersker,
fysioterapeuter, ergoterapeuthjzlpere. Jeg var helt tryg ved at komme hjem. Forlgbet fgles langt
nemmere end [ved tidligere operation af samme art].

Hjemmeplejen var der fgrst til aften, fredag og lgrdag/sgndag var ikke optimal.

Udskrevet uden gvelsesprogram for brud.

Hjemmeplejen glemte mig flere gange i starten. De havde ikke et kaldeapparat til mig og hjzlpe-
midler kom ferst i Igbet af nogle dage. Ville meget gerne have vaeret pa ferieplads pa plejehjem,
indtil jeg var kommet lidt til kreefter igen.

Jeg fik ingen konkret besked om, at jeg skulle kontakte fysioterapeut for genoptrae-
ning/genoptraningsplan. Jeg fik ikke oplyst, hvilke gvelser der var vigtige, at jeg lavede hver dag

straks efter udskrivelsen.

Jeg havde en fornemmelse af, at man helst skulle hjem med det samme. Jeg skulle have vaeret
hjemme dagen efter. Det ngtede jeg, da jeg skulle alene hjem. Jeg havde mistet min mand [].

Det er for tidligt at blive sendt hjem efter tre dage. Sa ville vi gerne til eftersyn fer de tre maneder
er gaet, for vi er meget i tvivl om, om vi treenede godt nok. Til treening pa sygehuset to-tre gange i

de tre maneder ville veere en stor tryghed og stor hjzelp til at komme videre.

Jeg blev udskrevet efter to dage. DET fglte jeg var for hurtigt. Pa grund af morfin kneb det [for] mig
at finde ud af medicineringen.

Jeg skulle ikke hjem. Jeg skulle til [et andet sted].

Kommentarer - Otopadkirurgisk Sengeafsnit T, Herning

Skriftligt information til brug ved eventuelle komplikationer efter hjemkomst. Dog skal navnes, at
jeg var velkommen til at kontakte afdelingen, hvis der opstod problemer.

Udskrevet uden at se pa min situation som helhed og fremadrettet. Dvs. uden genoptraningsplan
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og meget mangelfuld information til hjemmeplejen.

Endelig har jeg mistet faerdigheden. Gar darligt [].

Det var om aftenen [], LIDT TRALS, nar man har en [lang] keretur foran sig []. Min mand skulle
fgrst hjem fra job, men jeg var ikke nervgs for hjemkomsten.

Vi fik intet af vide om at, mine sting selv forsvandt. Det skulle vi ringe ned og spgrge om. Vi fik
heller ikke af vide at, mine forzeldre kun kunne fa kgrselspenge for de ture, hvor jeg sad i bilen, og
jeg skulle blive og overnatte mens de kgrte de ca. 70 kilometer hver vej uden at fa nogen form for
karselspenge.

De var rigtig gode til at fa mig sendt hjem.

Det at fa amputeret [en kropsdel] har da givet store livsstilsandringer.

Jeg matte have en ungdvendig overnatning, da der ikke var nogen la2ge at tale med efter operatio-
nen. Dagen efter matte jeg vente det meste af dagen for at komme til at tale med en laege og en

specialist. Det kunne godt vaere gjort om formiddagen, da der bade var la2ge og specialist pa stuen.

Det ved jeg ikke meget om, da jeg overgik til [andet sygehus] og laegerne der. Manglende informa-
tion om, hvad jeg matte, da jeg kom hjem.

Havde sveert ved at forsta laegens forklaring om operationen [].

Kommunal visitator arrogant. Ventetid pa ergoterapeut er en uge. Ingen hensyn over for enlige

patienter.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Blev overflyttet til andet sygehus igen.

Blev forskraekket ved snak med den farste laege, da han mente, at jeg ikke kunne komme i gang
med sport igen, men ved snak med anden lzege fglte jeg mig tryk.

Blev kun tilfeeldigt informeret om udskrivelsestidspunkt. Min kone fik kun udskrivelsestidspunkt at
vide, da hun direkte spurgte om det, men fik undskyldning for manglende information.
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Forholdet mellem den regionale og nationale rapportering pa afdelingsniveau

Bilag 6: Forholdet mellem den regionale og nationale rapporte-
ring pa afdelingsniveau

Udover den regionale rapportering af undersggelsen, som denne rapport er en del af, er der pa bag-
grund af de nationale spgrgsmal udarbejdet en national standardrapport til alle afdelinger i undersg-
gelsen. Denne nationale standardrapport er i Region Midtjylland vedhaftet i bilag 7.

Den nationale standardrapportering bygger udelukkende pa en tilfeeldig stikpragve bestaende af mak-
simum 400 patienter per afdeling.” Den regionale rapportering bygger af hensyn til rapporteringen pa
afsnitsniveau herudover pa et supplerende patientudtraek, der sikrede, at spgrgeskemaet blev sendt til
minimum 30 patienter fra hvert afsnit, hvis dette var muligt.

Det betyder, at der kan vaere forskel pa afdelingens resultat i den regionale rapport og i den nationale
rapport, da resultatet i den regionale rapport bygger pa et bredere, men potentielt mindre reprasenta-
tivt patientudtraek.

Pa grund af det supplerende patientudtraek er afsnit med fa patienter saledes potentielt overreprae-
senteret og kan derved have en uforholdsvis stor indflydelse pa afdelingsresultatet i den regionale
rapportering, hvis patienterne fra de pagaldende afsnit adskiller sig markant fra afdelingens gvrige
patienter. | beregningen af afdelingens resultat er der i den regionale rapportering taget hgjde for det-
te ved at vaegte patienternes svar pa baggrund af afsnitsstagrrelse. Afsnitsstgrrelse er det eneste for-
hold som patienternes svar vagtes i forhold til i den regionale rapportering. | den nationale rapporte-
ring veegtes patienternes svar i forhold til blandt andet kgn og alder, hvilket ligeledes kan bevirke, at
der er forskel pa afdelingens resultat i den henholdsvis regionale og nationale rapport.

| den nationale rapportering sammenlignes afdelingens resultat pa de nationale spgrgsmal med det
samlede resultat for det speciale, som den pagzeldende afdeling tilhgrer. Det er andel positive svar, der
sammenlignes, og patienternes svar er i den forbindelse kategoriseret pa samme made som i den regi-
onale afrapportering (jf. bilag 3).

Den nationale rapportering bestar af en rapport, hvor resultaterne er vist i figurer og tabeller. | figurer-
ne er hvert spgrgsmal vist med en liggende sgjle, hvor sgjlerne er sorteret efter andel positive besva-
relser. Tabellerne bestar af en tabel per spgrgsmal og viser de eksakte andele af patienter, der har be-
nyttet de forskellige svarkategorier. Herudover er der for hvert tema oplyst, hvilke standarder i Den
Danske Kvalitetsmodel de nationale spgrgsmal i undersggelsen indgar i som indikatorer.

® For afdelinger med faerre end 20 besvarelser fra denne stikprgve er der ikke udarbejdet en national rapport, og en sadan er
derfor ikke vedhaftet.
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