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Indledning

1 Indledning

Fra oktober til december 2011 blev afdelingens indlagte patienter i en spgrgeskemaundersggelse
spurgt om deres oplevelse af indlaeggelsen pa afdelingen i perioden 8. august-30. oktober 2011. Patien-
ternes 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 vaeret 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 Folkesundhed og Kvalitetsudvikling i Region Midtjylland udggr projektsekretariatet.
Projektledelsen af undersggelsens regionale del varetages i Region Midtjylland af Folkesundhed og
Kvalitetsudvikling. Den regionale del af undersggelsen har tilknyttet en regional faglig arbejdsgruppe,
som bestar af én repraesentant fra hvert af regionens hospitaler og en repraesentant fra afdelingen
Kvalitet og Sundhedsdata.

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 og regionens le-
delsesinformationssystem InfoRM i samarbejde med 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 8. august-30. oktober 2011. Tabel 1 opsummerer kort rapportens datagrundlag.



Kapitel 1

Tabel 1. Datagrundlaget for rapporten

Patienter fra afdelingen udtrukket til undersggelsen: 689
Besvarelser fra afdelingens patienter: 495
Afdelingens svarprocent: 72%

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 er ekskluderet fra analyserne. Patienter, som har afgi-
vet flere svar, er medtaget, hvor det fremgar tydeligt, hvorvidt patienten er tilfreds eller ikke-tilfreds. |
tvivistilfaelde er patienten ekskluderet fra analyserne. Flere af spgrgsmalene i spgrgeskemaet indehol-
der neutrale svarkategorier som eksempelvis "Det kan jeg ikke vurdere” eller "Det husker jeg ikke”. Pa-
tienter, der har benyttet de neutrale svarkategarier, er ligeledes ekskluderet fra analyserne af de pa-
gaeldende 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.

Spgrgsmalene 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 (hilag 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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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 og 2010 eller resul-
tatet for de gvrige afdelinger pa hospitaleti 20117?

| dette kapitel sammenlignes afdelingens resultat med resultatet i 2009 og 2010 og resultatet for de
gvrige afdelinger pa hospitalet i 2011. Patienternes svar praesenteres temavist i et opslag, hvor svar-
fordelingen for spgrgsmalene inden for temaet vises pa venstre side, og afdelingens resultat sammen-
lignes 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 pagzldende 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 2011 sammenlignes i den forhindelse med

o afdelingens resultati 2009 og 2010 pa de spgrgsmal, der er sammenlignelige

e gennemsnittet for alle gvrige afdelinger pa hospitaleti 2011

e gennemsnittet for de darligst placerede af hospitalets gvrige afdelingeri 2011

e gennemsnittet for de bedst placerede af hospitalets gvrige afdelinger i 2011.

2010-tallet er for: Hjertemedicinsk Afdeling B, Medicinsk-Kardiologisk Afdeling A
2009-tallet er for: Hjertemedicinsk Afdeling B, Medicinsk-Kardiologisk Afdeling A

| 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 2011 og henholdsvis afdelingens resultat i 2009 og 2010 og
resultatet for hospitalets gvrige afdelinger i 2011 er signifikanstestet, nar forudsaetningerne herfor er
opfyldt. Signifikante forskelle er markeret med en stjerne bag de resultater, som afdelingens resultat
sammenlignes med. En stjerne betyder saledes, at forskellen mellem det pagaeldende resultat og afde-
lingens resultat er st@rre, end den ville vaere, hvis svarene var placeret tilfeeldigt, og forskellen kan der-
for ikke tilskrives statistiske tilfaldigheder. De statistiske og metodiske valg, der ligger til grund for
signifikanstestene, er beskrevet mere detaljeret i bilag 3.
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Samlet indtryk

Tilrettelaeggelse af det samlede behandlingsforlgh (n=456)

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

Samletindtryk afindleggelse (n=481)

57% [ |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Samletindtryk af lokaler (n=481)

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

Renggringsstandarden pa afdelingen (n=477)

22%

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

10




Sammenligning af afdelingens resultat

Hvordan vurderer du, at dit samle-
de behandlingsforlgb var tilrette- 98 % 97 % 96 % * 99 % 91%* 95 % *
lagt?

Hvad er dit samlede indtryk af din
, . . 98 % 97 % 96 % * 100%™ 90 % * 95 % *
indleggelse pa afdelingen?

Hvad er dit samlede indtryk af af-
. 96 % 92 % * 88%* 98 % * 79% * 88%*
delingens lokaler?

Hvordan vurderer du alti alt, at
, . , 93 % - - 97 %™ 86% * 90 % *
renggringen var pa afdelingen?

11
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Inden indleeggelsen og ved modtagelsen pa afdelingen

Information om langden af ventetid fra indkaldelse til indleggelse (n=230)

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

Modtagelse pa afdelingen (n=482)

63% ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god BE God O Darlig | Virkeligdarlig

Information om ventetid ved modtagelse (n=186)

47% 6%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3,ihgjgrad @ 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?

95 % 98 % * - 100 % * 85%* 93 %~

Hvordan oplevede du modtagelsen
. , 99 % 98 % 97%* | 100%* 93 % * 97 % *
pa afdelingen?

Informerede personalet dig om
_ , 83% 80% | 71%* 87 % 61 % * 75 % *
ventetiden ved din modtagelse?

13
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Personale

Kontaktperson(er) med seerligtansvar (n=474)

52% 9%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson [ Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (minimum indlagt to degn) (n=135)

43% 14%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson B Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) har tagetansvar (n=108)

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

Personalets viden om sygdomsforlgb ved planlagte samtaler (n=432)

46% B
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkelig darligt

Medinddragelse af patienter (n=473)

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

Medinddragelse af pargrende (n=311)

92% 7%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B For meget B Passende B For lidt

Fik menneskelig stgtte fra personalet (n=463)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3,ihgjgrad @ 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- 91 % 88 % 87 % * 95 % 70% * 83%*
de serligt ansvar for dit forlgb?

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

, _ 86 % 88 % - 95 % * 67 % * 83%*
de saerligt ansvar for dit forlgh?

(minimum indlagt to dggn)

Hvordan vurderer du alti alt, at
din/dine kontaktperson(er) har 99 % - - 100 % 96 % 98 % *
taget ansvar for dit forlgb?

Hvordan vurderer du, at afdelin-

gens personale havde satsigindi
) 97 % 96 % 95%* 99 % 86 % * 93%*
dit sygdomsforlgb ved de planlag-

te samtaler?

| hvilket omfang blev du inddraget i
de beslutninger, der skulle traeffes 94 % 92 % 91% 98 % * 85%* 91 % *
om din behandling og pleje?

I hvilket omfang blev dine parg-

rende inddraget i de beslutninger,
] 92 % 90 % 88 % * 96 % 83%* 88 % *
der skulle traffes om din behand-

ling og pleje?

Fik du den menneskelige stgtte, du
havde brug for fra personalet, 97 % 95 % 94 % * 99 %~ 89 % * 93%*
mens du var indlagt?

15
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Personale (fortsat)

Personaletvar gode til deres fag (n=475)

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

16



Sammenligning af afdelingens resultat

Fik du indtryk af, at personalet var

. 99 % 99 % 99 % 100%* 95 % * 98 % *
gode til deres fag?

17
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Behandlingsforiob

Viden om, hvad der skulle ske under indlaeggelsen (n=469)

61%

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=451)

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=441)

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

Fejliforbindelse medindlaggelsesforlgh (n=477)
92% 8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej | Ja

Personalets handtering af fejl (n=27)

% |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt
Ungdig ventetid der forle2ngede ophold pa sygehus (n=447)
6%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej, sletikke B Nej, kunimindregrad O Ja,inogen grad B Ja,ihgjgrad

Tilrettelaeggelse af overflytning mellem forskellige afdelinger (n=258)

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

18




Sammenligning af afdelingens resultat

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

92 % 91 % 90 % 99 % * 79%* 90 % *

Levede behandlingen op til dine
. 96 % 96 % 94 % * 99%* 87 %™ 92 % *
forventninger?

Var der sammenheang i det, du fik
atvide, nar du talte med forskelli- 95 % 95 % 93 % * 97 % 8l1%* 91%*
ge ansatte pa afdelingen?

Oplevede du, at der skete fejl i
forbindelse med dit indlaeggelses- 92 % 93 % - 96 %~ 8l1%* 87%*
forlgb?

Hvordan synes du, at personalet
tog hand om fejlen/fejlene, efter 76 % 71% - 83 % 57%* 70%*
den/de blev opdaget?

Oplevede du, at der opstod ungdig
ventetid pa undersggelser eller

) , 87 % 88 % 85 % 95 % * 72%* 85 % *
behandlinger, der forleengede dit

ophold pa sygehuset?

Hvordan vurderer du, at din over-
flytning mellem forskellige afde- 96 % 95 % - 99 %~ 88 % * 93%*
linger var tilrettelagt?

19
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Information

Personaletgivetden information, du havde brug for (n=469)

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

Modtaget skriftliginformation (n=375)

88% 12%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
| Ja B Nej, jeg fik det ikke tilbudt

Vurdering af skriftliginformation (n=312)

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

Vurdering af mundtliginformation (n=475)

49% [ ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god @ God O Darlig B Virkeligdarlig

20



Sammenligning af afdelingens resultat

Har afdelingens personale givet
dig den information, du Igbende 96 % - - 100%* 88 % * 92 % *
havde brug for?

Har du i forbindelse med dit ind-

lzeggelsesforigh modtaget skriftlig
, , _ 88% | 8B1%* - 88 % 53 % * 70% *
information om din sygdom

og/eller behandling?

Hvordan vurderer du alti alt den
o , _ 99 % 98% | 100% 100 % g5 9% * 98 % *
skriftlige information, du fik?

Hvordan vurderer du altialtden
mundtlige information, du fik, 98 % 97 % 94 % * 100% * 89 %~ 94 % *
mens du var indlagt?
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Udskrivelse

Tryghedved udskrivelse (n=480)

42%

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

Samarbejde mellem afdelingen og kommunal hjemme(syge)pleje (n=105)

30% 5%

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

Orientering af praktiserende lzege (n=264)

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

Tvivl om livsstilens betydning for helbred (n=393)

57% 149%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej, sletikke B Nej, kunimindre grad O Ja,inogen grad B Ja,i hgjgrad
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Sammenligning af afdelingens resultat

Var du tryg eller utryg ved at skulle

hjem fra afdelingen?

90 %

93 %

90 %

95 % *

85 %~

89 %~

Hvordan vurderer du, at afdelin-
gen og den kommunale hjemme-
pleje/hjemmesygepleje har sam-
arbejdet om din udskrivelse?

85 %

88 %

88 %

99 % *

79 %

87 %

Hvordan vurderer du, at afdelin-
gen har orienteret din praktise-
rende lzege om dit behandlingsfor-
lgb?

94 %

93 %

889%™

96 %

78% *

88% *

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

70 %

72 %

73%

83%*

63%*

71%*
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Hospitalets eget spargsmal

Hjeelp til det du henvendte dig med (n=427)

76% B
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja,ihgjgrad B Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke
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Sammenligning af afdelingens resultat

Fik du hjeelp af afdelingen, til det

, 97 % 97 % 98% | 100%* 91 % * 96 % *
du henvendte dig med?
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Spgrgeskema, fglge- og pamindelsesbrev

Bilag 1: Spgrgeskema, falge- og pamindelsesbrev

midt

regionmidtjylland

==navn=< >=conavn<<
>>adresse<<
>>postnummer<< >>py<<

Lebenr.: =>lobnr<< 24. oktober 2011

Fa brevet lzest op - ring pa: 38 64 99 73

Hvordan oplevede du din indlaeggelse pa

>>linje1<<
>>linje2<<
>>linje3<<?

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. 9. november 2011.

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

>>ou15flet<<

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 Landsdaekkende Undersggelse af Patientoplevelser gennemferes af de fem regioner i Danmark.
Den evaluerer patienters oplevelser af indlaeggelser i perioden august - oktober 2011, hvor du har
vaeret indlagt. Resultaterne af undersogelsen bliver offentliggjort pa www.patientoplevelser.dk i maj
2012. 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 undersegelsen pa www.rup.rm.dk eller www.patientoplevelser.dk. Du er
ogsa velkommen til at kontakte Folkesundhed og Kvalitetsudvikling pa telefon: 78 41 41 11 /78 41 41
12, mandag-fredag fra kl. 9.00-14.00 eller pa e-mail: center.kvalitetsudvikling@stab.rm.dk

Pa forhand tak for hjeslpen.

Ole Thomsen
Sundhedsdirektar
Region Midtjylland
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Spergeskema om indlaeggelse pa
<<Linje1>>
<<Linje2>>
<<Linje3>>

INDEN INDLAEGGELSEN 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

Virkelig

Godt Darligt darligt

0O O 0O 0O

Det husker
jeg ikke

[l

Jeg blev
ikke indkaldt

[l

Har du uddybende kommentarer til forlebet inden din indlzeggelse 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
hej grad

Ja, i
nogen grad

Nej, kun i
mindre grad

Nej,
slet ikke

Det husker
jeg ikke

inddraget i de beslutninger, der skulle
traeffes om din behandling og pleje?

[

[]

[

5. Informerede personalet dig om ventetiden
ved din modtagelse? D D D D D
PERSONALE
Ja, én Ja, flere
6. Oplevede du, at én eller flere kontakt- kontakt- _
kontaktperson(er) pa afdelingen havde person personer Nej
saerligt ansvar for dit forleb? (En
kontaktperson er en sundhedsperson, der skal I:‘ D I:‘
informere dig og sikre sammenhzeng i dit forleb) Ga til
spargsmal 8
Virkeli Virkeli Det kan j
7. Hvordan vurderer du alt i alt, at din/dine godt Godt Darigt dadigt  ikke vurdere
kontaktperson(er) har taget ansvar for dit
forih? O O O O O
) Virkelig Virkelig Det kan jeg
8. Hvordan vurderer du, at afdelingens godt Godt Darligt darligt ikke vurdere
personale havde sat sig ind i dit
sygdomsforieb ved de planlagte samtaler? |:| |:| D D D
9. | hvilket omfang blev du inddraget i de For meget Passende For lidt
beslutninger, der skulle traffes om din
behandling og pleje? |:| D D
. ) . Ikke aktuelt
10. | hvilket omfang blev dine parerende For meget Passende For lidt for mig

[]

28

Labenr.: >=lobnr<<



Spgrgeskema, fglge- og pamindelsesbrev

Ja,i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
11. Fik du den menneskelige stette, du havde hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
brug for fra personalet, mens du var indlagt? I:’ D D D D
Ja, i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
12. Fik du indtryk af, at personalet var gode til hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
O O O O ]
BEHANDLINGSFORL@B
Ja,i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
13. Vidste du, hvad der skulle ske, mens du var hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
] O] O O ]
Ja, i Ja,i Nej, kuni Nej, Det kan jeg
14. Levede behandlingen op til dine hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
forventninger? [:l D |:| |:| |:|
X . Ja, i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
15. Var der sammenhzeng i det, du fik at vide, hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
nar du talte med forskellige ansatte pa
adlingen? 0O O O O O
Ja Nej
16. Oplevede du, at der skete fejl i forbindelse |:| D
med dit indlzzggelsesforleb?
Gatil
spergsmal 19
17. Hvilke(n) fejl oplevede du?
Personalet
. Virkelig Virkelig kendte ikke til
18. Hvordan synes du, at personalet tog hand godt Godt Dérligt darligt fejlen(e)
om fejlen/fejlene, efter den/de blev opdaget? l:' D D D D
. . Ja,i Ja, i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
19. O!Jlevede du, at der opstod unedig ventetid hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
pa undersegelser eller behandlinger, der
forlzengede dit ophold pa sygehuset? D |:| |:| D D
Jeg blev
. ) Virkelig Virkelig Det kan jeg ikke
20. Hvordan vurderer du, at din overflytning godt Godt Darligt darligt ikke vurdere  overfiyttet

mellem forskellige afdelinger var tilrettelagt?

[l

e .
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21. Har du uddybende kommentarer til dit behandlingsforleb?

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

L]

]

]

]

INFORMATION
) . R Ja, i Ja, i Nej, kun i Nej,
22. Har afdelingens personale givet dig den hej grad nogen grad mindre grad slet ikke
information, du Iebende havde brug for (fer,
under og efter din indl2ggelse)? D El D El
Nej, jeg Nej, jeg
23. Har du i forbindelse med dit Ja, for Ja, mens jeg fik ikke havde ikke
indla2ggelsesforleb modtaget skriftlig indlzeggelsen var indlagt tilbudt det behov for det
information om din sygdom og/eller
behandling? ] O] [] []
(Seet eventuelt flere kryds) Gatil Gatil
sporgsmal 25 spergsmal 25
Virkelig ) \-"ir!-(ellig Jeg Iilﬁste
24. Hvordan vurderer du alt i alt den skriftlige god God Darlig darlig den ikke
information, du fik? [:I [:, D [:, D
Virkelig Vir!-(elig
25. Hvordan vurderer du alt i alt den mundtlige god God Darlig darlig
information, du fik, mens du var indlagt? D EI D EI
26. Har du uddybende kommentarer til den information, du fik (fer, under og efter indla2ggelsen)?
UDSKRIVELSE
Meget Meget
27. Var du tryg eller utryg ved at skulle hjem fra tryg Tryg Utryg utryg
afdelingen? [:, [:, D [:,
. Virkelig Virkelig ~ Detkanjeg Ikke aktuelt
28. Hvordan vurderer du, at afdelingen og den godt Godt Darligt darligt ikke vurdere for mig
kommunale hjemmepleje/hjemmesygepleje
har samarbejdet om din udskrivelse? [:l D D D D [:,
i Virkelig Virkelig Det kan jeg
29. Hvordan vurderer du, at afdelingen har godt Godt Darligt darligt ikke vurdere
orienteret din praktiserende laege om dit
behandlingsforlgb? El El D El D
30. Har du, efter du blev udskrevet fra Ja, i Ja,i Nej, kuni Nej, lkke aktuelt
afdelingen, vaeret i tvivl om din livsstils hej grad nogen grad mindre grad slet ikke for mig

]
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31. Har du uddybende kommentarer til din udskrivelse?

SAMLET INDTRYK

. Virkelig Virkelig Det kan jeg
32. Hvordan vurderer du, at dit samlede godt Godt Darligt darligt ikke vurdere

behandlingsforlgb var tilrettelagt (fer, under

og efter indla2ggelsen)? ‘:] D D D D

Virkelig ) Virkglig
33. Hvad er dit samlede indtryk af din godt Gadt Darligt darligt
indleggelse pa afdelingen? D D D D
Ja,i Ja,i Nej, kuni Nej, Det kan jeg
34. Fik du hjzlp af afdelingen, til det du hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
henvendte dig med? D D D D D
Virkeli Virkeli
35. Hvad er dit samlede indtryk af afdelingens Igc,itlg Godt Darligt d';rﬁg'?

lokaler (sengestuen, opholdsrum, toilet

m.v.)? D D D D

Virkelig ) Virkelig
36. Hvordan vurderer du alt i alt, at rengeringen god God Darlig darlig

var pa afdelingen? ] [] [] ]

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

INFORMATIONER OM PATIENTEN

Patienten Pararende
38. Hvem har udfyldt spergeskemaet? D D

Dansk Ikke dansk

] ]

39. Hvad er dit modersmal?

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

regionmidtjylland

>>navn<< >>conavn<<
>>adresse<<
>>postnummer<< >>py<<

Lebenr.: >>lobnr<< 18. november 2011

Hvordan oplevede du din indlaeggelse pa

>>linje1<<
>>linje2<<
>>linje3<<?

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. 2. december 2011. Pa den made kan du vee-
re 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 nzer-
meste dage. Vi takker for besvarelsen og beder dig om at se bort fra dette brev.

>>ou1b5flet<<

Fortroligt

Vi behandler alle oplysninger til undersagelsen 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 laese mere om undersggelsen pa www.rup.rm.dk eller www.patientoplevelser.dk. Du er
ogsa velkommen til at kontakte Folkesundhed og Kvalitetsudvikling pa telefon: 78 41 41 11 /78 41 41
12, mandag-fredag fra kl. 9.00-14.00 eller pa e-mail: center.kvalitetsudvikling@stab.rm.dk

Pa forhand tak for hjeelpen.

Nt 414/

v / 1 L '-",-{.{ YA/
Ole Thomsen
Sundhedsdirekter

Region Midtjylland
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Bilag 2: Undersggelsesmetode

Undersggelsesdesign

Undersggelsen er gennemfgrt som en spgrgeskemaundersggelse med postomdelte spgrgeskemaer.
Tre til fire 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. | felgebrevet 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 indlaeggelser pa forskel-
lige afdelinger i inklusionsperioden.

Spargeskemaet

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 cirka
halvdelen af spgrgeskemaet af nationale spgrgsmal, hvoraf en stor del naesten er enslydende med de
nationale spgrgsmal til de ambulante patienter. Stgrstedelen af de nationale spgrgsmal er identiske
med indikatorerne for den patientoplevede kvalitet i standarderne i Den Danske Kvalitetsmodel. Her-
udover indeholder de nationale spgrgsmal blandt andet spgrgsmal om, hvorvidt patienterne oplevede
fejl, og om de var trygge efter deres indlazggelse pa afdelingen. Endelig indeholder spgrgeskemaet ét
nationalt spgrgsmal om patienternes samlede indtryk og et afrundende dbent kommentarfelt.

Udover de nationale spgrgsmal bestar cirka halvdelen af spgrgeskemaet i Region Midtjylland for de
indlagte patienter af regionale spgrgsmal og regionale kommentarfelter, samt ét valgfrit hospitalsspe-
cifikt spgrgsmal. Mange af spgrgsmalene og kommentarfelterne er enslydende eller nasten enslyden-
de 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 2011.

Valideringen blev foretaget ved hjzelp af interview med patienter pa hospitaler, ambulatorier og sen-
geafdelinger. Der blev i alt gennemfart 95 interview. Valideringsstederne blev udvalgt i hele landet, sa
de repraesenterer specialerne i LUP 2011. Nogle specialer blev udvalgt, fordi der ikke tidligere var vali-
deret inden for dem i LUP-sammenhang.

Interviewene fokuserede primaert pa spgrgsmal, som ikke tidligere var valideret samt spgrgsmal, som
kunne taenkes 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.

Specialer og diagnoser i undersggelsen

Undersggelsen dakker 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 pagaeldende patienternes oplevelser. Andre
specialer er ikke en del af undersggelsen, da der ikke er et tilstraekkeligt antal patienter i undersggel-
sesperioden.

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 8. august-30. oktober 2011 var indlagte i minimum 24 timer (jf. klokkeslaet og dato) pa landets
offentlige sygehuse eller pa privathospitaler efter reglerne om udvidet frit sygehusvalg. For hver af
afdelingens specialer er spgrgeskemaet sendt til en tilfeeldig stikprgve pa 400 patienter. Havde afdelin-
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gerne ikke 400 patienter i inklusionsperioden, er spgrgeskemaet sendt til samtlige patienter. Afdelin-
ger, der har faerre end 30 patienter i inklusionsperioden, indgar af hensyn til patienternes anonymitet
samt resultaternes statistiske usikkerhed ikke i undersggelsen. | Region Midtjylland sikrede et supple-
rende patientudtraek af hensyn til rapporteringen pa afsnitsniveau herefter, at spgrgeskemaet blev
sendt til minimum 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 nyfgdte.

| alt har 14.825 indlagte patienter i Region Midtjylland faet tilsendt spgrgeskemaet, heraf har 9.228
besvaret spgrgeskemaet, og svarprocenten er i Region Midtjylland saledes 62 procent.

Afdelingens svarprocent er som vist i kapitel 1 (tabel 1) 72 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 og 2010 hhv. 58 procent og 62
procent, mens svarprocenten pa landsplan var hhv. 54 procent og 61 procent. | praksis ma en svarpro-
cent pa over 50 procent vurderes som acceptabel, mens en svarprocent under 40 procent er utilfreds-
stillende og medfgrer, at resultatet skal tolkes med stor forsigtighed.

Svarprocenten betyder som antydet ovenfor mindre, hvis de patienter, der har besvaret spgrgeskema-
et, udgar 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 72% 100%
Kgn

Mand 62% 61%
Kvinde 38% 39%
Aldersgruppe

0-19 ar 1% 1%
20-39 ar 4% 6%
40-59 ar 19% 22%
60-79 ar 54% 50%
80- ar 22% 21%

For indlagte patienter i Region Midtjylland gaelder det generelt, at kgn har en negativ effekt pa tilfreds-
heden. Dette betyder at de kvindelige patienter er mindre tilbgjelige end de mandlige til at veere tilfred-
se. Denne tendens er generel, men dog seerligt udtalt i afsnittene omhandlende personalet, behand-
lingsforlgbet og det samlede indtryk.

Generelt er de &ldre patienter ogsa mere tilbgjelige til at veere tilfredse end de yngre patienter. Effek-
ten af at vaere over 60 ar, er szrligt stor, men ogsa blandt de yngre grupper er der en positiv effekt af
alder. Der er dog enkelte undtagelser. Pa spgrgsmalene omhandlende tryghed efter udskrivelsen, samt
livsstils betydning for helbredet har alder en negativ effekt. De aldre er sdledes mindre trygge efter
udskrivelsen, samt mere i tvivl om deres livsstilsbetydning for helbredet.

Patienter der har vaeret igennem en planlagt indlaeggelse synes ligeledes at vare mere tilfredse ind de
gvrige patienter, hvilket er en generel tendens gennem hele spgrgeskemaet.

Hvor kan, alder og indlaeggelsesform har en effekt pa resultatet, kan dette ligeledes have en betydning
for det enkelte afdelings samlede resultat. Er den ene patientgruppe, eksempelvis kvinder, under- eller
overrepraesenterede i forhold til afdelingens faktiske patientsammensatning, kan dette stille afdelin-
gen i et bedre eller darligere lys, end det ville vaere tilfaeldet hvis svarene kom fra et mere reprasenta-
tivt udsnit af afdelingens patienter.
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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 husker jeg ikke”

"Jeg blev ikke indkaldt

"Det kan jeg ikke vurdere”

"Ikke aktuelt for mig”

"Personalet kendte ikke til fejlen(e)”
"Jeg blev ikke overflyttet”

"Nej, jeg havde ikke behov for det”

"Jeg laeste den ikke”

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 vaerende udtryk for
en positiv vurdering eller oplevelse, kodes som tilfredse.
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Bilag 3

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 z-test for forskelle mellem andele til at teste,
hvorvidt afdelingens resultat afviger statistisk signifikant fra afdelingens resultat i 2009 og 2010 og
resultatet for de gvrige afdelinger pa hospitalet med hensyn til andel tilfredse patienter. Disse test
antager varianshomogenitet pa tvaers af de patientgrupper, som sammenlignes, og er kun gennemfgrt
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 sammenlignes, 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 2011. 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 485 100%
Ken
Mand 307 62%
Kvinde 188 38%
Aldersgruppe
0-19 ar 3 1%
20-39 ar 22 4%
40-59 ar 94 19%
60-79 ar 265 54%
80-ar 111 22%
Skema udfyldt af
Patienten 431 93%
Pargrende 32 7%
Modersmal
Dansk 457 95%
Ikke dansk 25 5%
Indlzeggelsesform
Akut 240 48%
Planlagt 255 52%
Afsnitsnavn
Aee0 75 15%
AHA 82 17%
Bl 53 11%
B2 68 14%
B3 94 19%
B4 85 17%
B-FAELLES 6 1%
VISIT 19 4%
@vrige/ikke placeret pa afsnit 13 3%
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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?

Virkelig godt Godt Darligt legl:ﬁ;? Antal iEkeet \l:lj:d{aerge

% % % % n n
Alle 44 54 2 0 456 2l
Ken
Mand 46 53 1 0 289 9
Kvinde 40 56 3 0 167 12
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 3
20-39 ar 9 78 10 3 22
40-59 ar 41 57 2 0 86
60-79 ar 49 50 1 0 248 11
80-ar 42 57 2 0 97 6
Skema udfyldt af
Patienten 45 53 0 404 17
Pargrende 33 65 3 0 28 4
Modersmal
Dansk 46 53 1 0 427 20
Ikke dansk 19 81 0 0 24 0
Indla=ggelsesform
Akut 41 57 2 0 210 17
Planlagt 46 53 2 0 246 4
Afsnitsnavn
A220 28 67 3 2 61 7
AHA 41 56 3 0 75 3
Bl 43 57 0 0 47 5
B2 39 56 5 0 66 1
B3 44 56 0 0 91 1
B4 54 46 0 0 83 1
B-FAELLES 100 0 0 0 5 1
VISIT 33 60 7 0 15 2
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 46 46 8 0 13 0
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Bilag 4

Tabel 8. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvad er dit samlede indtryk af din indleggelse pa afdelingen?

Alle

Ken

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
Afsnitsnavn
Ac20

AHA

Bl

Be

B3

B4

B-FAELLES

VISIT

@vrige/ikke placeret pa afsnit

Virkelig godt

%
57

56
59

25
55
62
53

59
46

58
40

56
58

42
60
57
51
60
63

100
50
46

Godt

%
41

43
38

75
39
37
47

40
54

40
60

42
41

51
38
42
49
40
35

44
54

44

Darligt

%
2

O - N O

n

=

O o0 o H O o0 NN - Y

Virkelig darligt

%

O O o o

o

o

O O OO0 oo o o o

Antal

481

300
181

2l
91
261
105

425
31

450
24

234
247

71
81
53
65
92
82

18
13



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 9. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvad er dit samlede indtryk af afdelingens lokaler?

Virkelig godt Godt Darligt Virkelig darligt Antal
% % % % n

Alle 41 55 3 1 481
Ken
Mand 43 54 3 0 298
Kvinde 39 56 4 1 183
Aldersgruppe
0-19 ar - - - - 3
20-39 ar 40 57 3 0 2e
40-59 ar 38 53 7 2 a1
60-79 ar 43 54 3 0 259
80-ar 38 60 2 0 106
Skema udfyldt af
Patienten 42 54 1 425
Pargrende 28 67 5 0 32
Modersmal
Dansk 42 54 3 1 451
Ikke dansk 42 58 0 0 24
Indleggelsesform
Akut 33 59 7 1 233
Planlagt 47 52 1 248
Afsnitsnavn
Ac20 28 56 10 6 68
AHA 35 57 7 0 82
Bl 38 62 0 0 52
B2 32 65 3 0 66
B3 49 49 1 0 93
B4 54 46 0 0 83
B-FAELLES 33 67 0 0 6
VISIT 33 44 2e 0 18
@vrige/ikke placeret pa afsnit 31 69 0 0 13
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Bilag 4

Tabel 10. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du alt i alt, at renggringen var pa afdelingen?

Virkelig god God Darlig Virkelig darlig Antal
% % % % n

Alle 22 71 6 1 477
Ken
Mand 25 70 3 1 298
Kvinde 17 72 10 2 179
Aldersgruppe
0-19 ar - - - - 3
20-39 ar 40 51 9 0 2l
40-59 ar 27 69 3 2 89
60-79 ar 2l 72 5] 2 260
80-ar 18 75 7 1 104
Skema udfyldt af
Patienten 23 70 6 422
Pargrende 16 76 5 3 31
Modersmal
Dansk 22 71 6 1 446
Ikke dansk 37 55 3 6 24
Indlzeggelsesform
Akut 18 72 8 3 231
Planlagt 25 70 0 246
Afsnitsnavn
Ac20 10 69 15 6 68
AHA 24 65 9 2 82
Bl 17 77 6 0 52
Be 16 83 2 0 64
B3 25 70 5 0 92
B4 Bill 65 2 1 83
B-FAELLES 17 83 0 0 6
VISIT ce 67 5] 5] 18
@vrige/ikke placeret pa afsnit 33 50 17 0 12
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 11. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

til du blev indlagt?

Virkelig Godt Darligt Vifk?“g Antal D?t hysker Je?kliev
godt darligt jeg ikke indkaldt

% % % % n n n
Alle 45 50 4 1 230 6 240
Ken
Mand 44 51 4 1 154 4 140
Kvinde 47 49 4 0 76 2 100
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 2 0 1
20-39ar 28 72 0 0 10 1 10
40-59 ar 37 59 3 2 41 1 47
60-79 ar 50 44 5 1 135 3 118
80-ar 41 56 2 0 42 1 64
Skema udfyldt af
Patienten 45 51 4 0 205 6 203
Pargrende 34 66 0 0 12 0 19
Modersmal
Dansk 45 51 3 0 215 6 219
Ikke dansk 32 45 11 11 10 0 14
Indlz=ggelsesform
Akut - - - - 0 0 240
Planlagt 45 50 4 1 230 6 0
Afsnitsnavn
A220 40 50 0 10 10 0 65
AHA = = = = 1 0 80
Bl = = = = 2 1 48
B2 33 65 2 0 55 2 9
B3 49 47 4 0 83 2 5
B4 47 45 7 1 76 1 1
B-FAELLES = = = = 2 0 4
VISIT = = = = 0 0 17
@vrige/ikke placeret pa afsnit - - - - 0 11
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Bilag 4

Tabel 12. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan oplevede du modtagelsen pa afdelingen?

Alle

Ken

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
Indlzeggelsesform
Akut

Planlagt
Afsnitsnavn
Ac20

AHA

Bl

Be

B3

B4

B-FAELLES

VISIT

@vrige/ikke placeret pa afsnit

Virkelig god

%
63

61
66

34
59
66
65

64
50

64
54

63
63

49
72
66
49
63
72

100
56
54

God

%
36

38
32

66
37
33
35

35
42

35
46

36
35

49
28
34
48
35
27

44
46

48

Darlig

%

o o &~ O

[

O 0O 0O +H H W o o w

Virkelig darlig

%

O O o o

o

o

O O 0O o oo o o o

Antal

482

300
182

2l
9e
262
104

425
31

451
24

230
252

68
82
50
67
93
85

18
13



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 13. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Informerede personalet dig om ventetiden ved din modtagelse?

Ja, i hgj grad 13, ;::Sen mli\l:cjl;':gr:';d Nej, slet ikke Antal D?;gh:tilzer

% % % % n n
Alle 47 36 10 6 186 24
Ken
Mand 49 36 9 7 133 15
Kvinde 43 38 14 6 53 c)
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 2 0
20-39 ar 7 86 0 10 0
40-59 ar 56 34 5 38 8
60-79 ar 48 33 11 7 106 6
80-ar 50 32 10 8 30 10
Skema udfyldt af
Patienten 48 36 10 6 166 17
Pargrende 45 17 27 11 7 4
Modersmal
Dansk 47 36 11 6 167 2l
Ikke dansk 52 30 5 14 16 1
Indla=ggelsesform
Akut 49 27 11 13 62 20
Planlagt 47 40 10 4 124 4
Afsnitsnavn
Ac20 38 38 13 13 16 13
AHA 74 13 4 9 23 2
Bl 50 31 13 6 16 4
B2 29 56 g 6 34 1
B3 47 39 10 4 51 1
B4 59 24 12 6 34 1
B-FAELLES - - - - 0
VISIT 33 33 33 0 0
@Avrige/ikke placeret pa afsnit - - - - 4 2
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Bilag 4

Tabel 14. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja, én Ja, flere

kontaktperson kontaktpersoner Nz Antal
% % % n

Alle 52 39 . 474
Kan
Mand 50 42 . S0
Kvinde 56 34 - L
Aldersgruppe
0-19&r _ i ) 5
20-39 ar 20 58 - .
40-59 ar 52 37 0 95
60-79 ar 52 39 s ooc
80-ar 61 35 4 Los
Skema udfyldt af
Patienten 51 40 : 16
Pargrende 53 40 8 o
Modersmal
Dansk =3 39 . 242
Ikke dansk 41 43 e -
Indl2ggelsesform
Akut 41 45 0 So6
Planlagt 60 35 = 548
Afsnitsnavn
A220 33 39 - -
AHA 44 48 g a0
Bl 38 50 - 0
B2 55 34 - e
B3 51 43 5 a0
B4 71 - 3 o
B-FAELLES 67 - 0 -
VISIT 44 44 = 16
@vrige/ikke placeret pa afsnit 42 42 17 -
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 15. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

(minimum indlagt to degn)

Ja, én Ja, flere

kontaktperson kontaktpersoner Nz Antal
% % % n

Alle 43 43 ” 135
Kan
Mand 39 49 - -
Kvinde 0 313 - e
Aldersgruppe
0-19&r _ i ) .
20-39 ar 0 86 Vi 6
40-59 ar 45 35 - >
60-79 ar 41 45 14 o5
80-ar 52 39 9 .
Skema udfyldt af
Patienten 41 45 A 114
Pargrende 42 43 1s L
Modersmal
Dansk 43 44 - 123
Ikke dansk 29 36 o g
Indl2ggelsesform
Akut 39 46 - 110
Planlagt 55 34 ) .
Afsnitsnavn
A220 BV 37 - 25
AHA 29 = . i
B1 31 c4 e 5
B2 63 - 19 e
B3 57 = 0 ,
B4 ) i )
B-FAELLES 67 - 0 -
VISIT ; i )
@vrige/ikke placeret pa afsnit 40 40 20 10
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Bilag 4

Tabel 16. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du alt i alt, at din/dine kontaktperson(er) har taget ansvar for dit forlgb?

Virkelig godt Godt Darligt legl:ﬁ;? Antal iEkeet \l:lj:d{aerge
% % % % n

Alle 60 39 1 0 108
Ken
Mand 61 39 0 0 70 2
Kvinde 60 37 2 0 38 3
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 0 0
20-39 ar 31 53 16 0 5 0
40-59 ar 64 36 0 22 0
60-79 ar 59 41 0 55 0
80-ar 68 32 0 26 5
Skema udfyldt af
Patienten 62 37 0 92 4
Pargrende 34 66 0 0 9 1
Modersmal
Dansk 64 35 1 0 a9
Ikke dansk 15 85 0 0 6
Indla=ggelsesform
Akut 64 35 1 0 88 4
Planlagt 49 51 0 0 20 1
Afsnitsnavn
Ac20 48 48 4 0 25 2
AHA 65 35 0 0 37 1
Bl 55 45 0 0 11 0
B2 67 33 0 0 12 0
B3 33 67 0 0 6 1
B4 - - - - 2 1
B-FAELLES 67 33 0 0 6 0
VISIT - - - - 1 0
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 88 13 0 0 8 0
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 17. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

samtaler?
Virkelig godt Godt Darligt legl:ﬁ;? Antal iEkeet \l:lj:d{aerge

% % % % n n
Alle 46 51 2 1 432 54
Ken
Mand 47 51 1 1 279 24
Kvinde 46 51 3 0 153 30
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 3 0
20-39 ar 2l 64 9 6 20
40-59 ar 49 48 2 0 81 11
60-79 ar 48 50 2 0 240 23
80-ar 45 53 1 1 88 18
Skema udfyldt af
Patienten 47 50 1 380 47
Pargrende 36 59 6 0 27 5
Modersmal
Dansk 47 50 2 1 400 53
Ikke dansk 29 65 6 0 24 1
Indla=ggelsesform
Akut 45 50 5 0 203 31
Planlagt 47 51 0 1 229 23
Afsnitsnavn
Ac20 31 63 5 2 59 12
AHA 55 42 4 0 77 5
Bl 40 60 0 0 42 11
B2 38 56 5 2 63 5
B3 54 45 0 1 85 7
B4 49 51 0 0 77 8
B-FAELLES 50 50 0 0 6 0
VISIT 64 18 18 0 11 5
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 33 67 0 0 12 1
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Bilag 4

Tabel 18. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

I 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 94 5 473
Kegn
Mand 2 94 4 297
Kvinde 0 93 7 176
Aldersgruppe
0-19 ar = = = 3
20-39 ar 0 88 12 =t
40-59 ar 5 87 7 90
60-79 ar 1 94 5 257
80-ar 0 99 1 102
Skema udfyldt af
Patienten 1 94 4 418
Pargrende 0 g5 5 30
Modersmal
Dansk 1 94 5 442
Ikke dansk 10 82 8 25
Indl2ggelsesform
Akut 1 91 9 227
Planlagt 2 96 2 246
Afsnitsnavn
A220 2 86 12 65
AHA 0 a9 1 81
Bl 2 92 6 53
B2 3 92 5 64
B3 2 96 2 93
B4 0 a8 2 83
B-FAELLES 0 83 17 6
VISIT 0 75 25 16
@vrige/ikke placeret pa afsnit 0 83 17 12
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 19. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

og pleje?

Ikke aktuelt for

For meget Passende For lidt Antal —
% % % n n

Alle 1 92 7 311 165
Ken
Mand 1 93 6 204 a5
Kvinde 0 91 9 107 70
Aldersgruppe
0-19 ar - - - B 0
20-39 ar 0 100 0 13 9
40-59 ar 2 89 9 60 31
60-79 ar 0 a1 8 153 104
80-ar 0 a5 5 82 2l
Skema udfyldt af
Patienten 1 93 6 259 160
Pargrende 0 87 13 28 2
Modersmal
Dansk 1 93 6 288 155
Ikke dansk 0 87 13 17 8
Indleggelsesform
Akut 1 a0 9 163 67
Planlagt 0 94 6 148 98
Afsnitsnavn
Ac20 2 83 15 47 22
AHA 0 92 8 59 2l
Bl 3 94 3 36 16
Be 0 90 10 42 22
B3 0 96 4 54 39
B4 0 94 6 51 32
B-FAELLES 0 100 0 5 1
VISIT 0 78 22 9 7
@vrige/ikke placeret pa afsnit 0 100 0 8 5
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Bilag 4

Tabel 20. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

e PO NS et el e

% % % % n n
Alle 77 2l 2 1 463 19
Ken
Mand 77 2l 2 0 286 14
Kvinde 76 20 2 1 177 5
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 2 1
20-39 ar 47 53 0 0 2l
40-59 ar 74 19 5 2 87 4
60-79 ar 78 19 2 0 251 10
80-ar 80 19 0 1 102 3
Skema udfyldt af
Patienten 77 20 2 0 408 15
Pargrende 71 24 3 3 27 4
Modersmal
Dansk 79 19 2 1 431 18
Ikke dansk 53 44 3 0 24 1
Indla=ggelsesform
Akut 73 23 2 1 226 7
Planlagt 79 19 2 0 237 12
Afsnitsnavn
Ac20 63 25 =) 3 67 2
AHA 74 26 0 0 80 2
Bl 80 18 2 0 50 2
B2 67 32 0 2 63 3
B3 84 14 1 0 a0 4
B4 84 15 1 0 79 4
B-FAELLES 100 0 0 0 6 0
VISIT 59 29 12 0 17 0
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 55 36 9 0 11 2

56



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 21. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja, i hgj grad = ;::Sen mli\l:cjl;':gr:';d Nej, slet ikke Antal iEkeet \l:lj:d{aerge

% % % % n n
Alle 86 13 1 0 475 10
Ken
Mand 87 12 1 0 297 6
Kvinde 84 16 0 0 178 4
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 3 0
20-39 ar 63 37 0 0 22 0
40-59 ar 81 16 3 0 91 1
60-79 ar 87 13 1 0 259 4
80-ar g 7 0 0 100 5
Skema udfyldt af
Patienten 87 13 1 0 419 8
Pargrende 85 11 4 0 29
Modersmal
Dansk 88 11 1 0 443 10
Ikke dansk 55 39 5 0 25 0
Indla=ggelsesform
Akut 82 17 1 0 226 8
Planlagt 88 11 1 0 249 2
Afsnitsnavn
Ac20 71 2b 3 0 66 3
AHA 84 15 1 0 82 0
Bl 86 14 0 0 50 3
B2 85 15 0 0 66 2
B3 89 10 1 0 92 1
B4 92 1 0 84 0
B-FAELLES 100 0 0 0 6 0
VISIT 76 24 0 0 17 0
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 75 25 0 0 12 1
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Tabel 22. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja, i hgj grad = ;::Sen mli\l:cjl;':gr:';d Nej, slet ikke Antal iEkeet \l:lj:d{aerge
% % % % n n

Alle 61 31 6 2 469 13
Ken
Mand 64 29 6 1 296 8
Kvinde 56 34 7 3 173 5
Aldersgruppe
0-19 ar - - - = 3 0
20-39 ar 37 24 20 19 22 0
40-59 ar 58 32 g 2 90 2
60-79 ar 67 30 3 1 256 7
80-ar 56 35 8 2 98 4
Skema udfyldt af
Patienten 62 30 6 2 415 10
Pargrende 50 35 10 5 29 2
Modersmal
Dansk 63 29 6 2 438 1e
Ikke dansk 44 41 6 9 24 1
Indla=ggelsesform
Akut 47 37 12 4 220 11
Planlagt 71 27 2 1 249 2
Afsnitsnavn
Ac20 B2 42 2e 5 65 3
AHA 48 42 6 4 79 2
Bl 59 31 6 4 49 3
B2 67 27 5 2 66 2
B3 72 25 3 0 93 0
B4 73 26 1 0 84 0
B-FAELLES 50 50 0 0 6 0
VISIT 47 27 20 7 15 2
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 25 58 17 0 12 1
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 23. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Levede behandlingen op til dine forventninger?

Ja, i hgj grad = ;::Sen mli\l:cjl;':gr:';d Nej, slet ikke Antal iEkeet \l:lj:d{aerge

% % % % n n
Alle 72 24 2 2 451 27
Ken
Mand 75 2l 3 1 287 13
Kvinde 68 28 2 2 164 14
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 3 0
20-39 ar 50 35 9 5 20 2
40-59 ar 71 2e 3 5 84 6
60-79 ar 77 2l 2 0 249 9
80-ar 67 30 2 1 95 10
Skema udfyldt af
Patienten 74 2e 2 1 397 23
Pargrende 57 36 3 4 28 3
Modersmal
Dansk 75 2e 2 1 422 24
Ikke dansk 42 40 18 0 23 2
Indla=ggelsesform
Akut 69 25 4 2 213 19
Planlagt 74 2e 2 2 238 8
Afsnitsnavn
Ac20 53 43 0 3 60 10
AHA 77 2l 3 0 77 5
Bl 74 2l 2 2 47 4
B2 65 26 5 5 65 2
B3 80 18 1 1 85 4
B4 77 20 2 0 84 0
B-FAELLES 80 20 0 0 5 0
VISIT 65 29 6 0 17 0
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 45 45 9 0 11 2
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Tabel 24. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

e PO NS et el e

% % % % n n
Alle 64 31 4 1 441 32
Ken
Mand 63 33 3 1 284 17
Kvinde 65 27 5 2 157 15
Aldersgruppe
0-19 ar - - - - 2
20-39 ar 43 47 5 5 22 0
40-59 ar 64 30 4 2 87
60-79 ar 65 31 4 0 243 14
80-ar 66 30 2 1 87 12
Skema udfyldt af
Patienten 65 30 B 1 389 26
Pargrende 61 36 3 0 27 4
Modersmal
Dansk 64 31 4 1 412 29
Ikke dansk 59 38 3 0 23 2
Indla=ggelsesform
Akut 58 35 5 2 208 19
Planlagt 68 29 3 0 233 13
Afsnitsnavn
Ac20 44 44 8 B 59 11
AHA 56 41 3 0 73 4
Bl 68 23 6 2 47 3
B2 63 32 3 2 65 3
B3 66 29 3 1 86 5
B4 75 23 1 0 77 4
B-FAELLES 60 40 0 0 5 1
VISIT 59 41 0 0 17 0
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 50 42 8 0 12 1
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 25. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Nej Ja Antal
% % n
Alle 9e 8 477
Ken
Mand 92 8 301
Kvinde 92 8 176
Aldersgruppe
0-19 ar = = 3
20-39 ar 81 19 22
40-59 ar 87 13 89
60-79 ar 93 7 261
80-ar 97 3 102
Skema udfyldt af
Patienten 9l 9 420
Pargrende 92 8 31
Modersmal
Dansk g2 8 447
Ikke dansk 94 6 24
Indleggelsesform
Akut 91 9 232
Planlagt 93 7 245
Afsnitsnavn
Aee0 91 9 68
AHA 94 6 80
Bl 87 13 53
B2 90 10 67
B3 93 7 91
B4 94 6 82
B-FAELLES 100 0 6
VISIT 94 6 17
@vrige/ikke placeret pa afsnit 92 8 13
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Tabel 26. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

o . Virkelig Personalet
Virkelig godt Godt Darligt darligt Antal k.end’.ce ikke
til fejlen(e)
% % % % n n
Alle 33 43 24 0 27 5
Ken
Mand 20 45 35 0 16 3
Kvinde 54 39 7 0 11 2
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 0
20-39 ar = = = = 0
40-59 ar 13 48 39 0 1
60-79 ar 52 48 0 0 12 3
80-ar = = = = 1 1
Skema udfyldt af
Patienten 34 44 2e 0 26 4
Pargrende - - - - 1 1
Modersmal
Dansk 35 40 25 0 26
Ikke dansk = = - = 1
Indlaeggelsesform
Akut 25 53 22 0 14
Planlagt 41 33 F=l5) 0 13 3
Afsnitsnavn
Ac20 = = = = 3 2
AHA = = = = 2 0
Bl BE 33 33 0 5] 0
B2 20 60 20 0 5 2
B3 67 17 17 0 6 0
B4 - - - - 3 1
B-FAELLES - - - - 0 0
VISIT - - - - 1 0
@Avrige/ikke placeret pa afsnit - - - - 1 0
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 27. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Oplevede du, at der opstod ungdig ventetid pa undersggelser eller behandlinger, der forlaengede dit

ophold pa sygehuset?

st MLEIL PO ainaigras sl et

% % % % n n
Alle 69 18 9 4 447 2e
Ken
Mand 62 2e 11 5 285 12
Kvinde 81 11 6 2 162 10
Aldersgruppe
0-19 ar - - - = 3
20-39 ar 62 22 12 B 2l
40-59 ar 59 2l g 11 83
60-79 ar 72 16 10 2 243 11
80-ar 73 18 7 1 97 4
Skema udfyldt af
Patienten 70 18 9 4 393 20
Pargrende 72 5 16 7 30 1
Modersmal
Dansk 70 17 9 4 420 18
Ikke dansk 59 23 7 12 22 2
Indla=ggelsesform
Akut 70 19 8 3 217 13
Planlagt 68 18 10 5 230 9
Afsnitsnavn
A220 75 18 5 2 65 4
AHA 69 15 10 5 78 2
Bl 69 2l 8 2 48 3
B2 60 24 11 5 62 3
B3 71 17 6 6 86 3
B4 69 13 13 4 75 4
B-FAELLES 83 17 0 0 6 0
VISIT 67 20 13 0 15 2
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 75 17 8 0 12 1
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Tabel 28. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Det kan Jeg blev

virkelig gt Darligt  TKeIO kel jegikke ikke
godt darligt vurdere overflyttet
% % % % n n n

Alle 35 60 3 1 258 16 190
Ken
Mand 37 60 2 2 169 13 113
Kvinde 33 62 5 0 89 3 77
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 2 0 1
20-39ar 15 77 0 8 10 1 10
40-59 ar 44 49 4 4 54 2 34
60-79 ar 33 63 3 1 134 g 107
80-ar 33 65 2 0 58 4 38
Skema udfyldt af
Patienten 36 59 1 227 14 166
Pargrende 27 73 0 0 16 2 13
Modersmal
Dansk 36 60 3 1 240 16 176
Ikke dansk 35 65 0 0 15 0 9
Indlz=ggelsesform
Akut 30 64 4 2 146 8 73
Planlagt 40 57 2 1 11e 8 117
Afsnitsnavn
Ac20 15 74 9 2 46 3 20
AHA 42 55 0 4 53 2 22
Bl 17 76 7 0 29 2 20
B2 44 56 0 0 27 2 35
B3 39 57 2 2 46 4 39
B4 43 57 0 0 37 3 38
B-FAELLES = = = = 4 0 2
VISIT 57 43 0 0 0 10
@vrige/ikke placeret pa afsnit 44 56 0 0 0 4
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 29. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Har afdelingens personale givet dig den information, du Isbende havde brug for?

Ja,ihgjgrad Ja,inogen grad m’i\lneu:jllrle(ugr;aind Nej, slet ikke Antal
% % % % n

Alle 67 29 4 0 469
Ken
Mand 66 30 4 0 298
Kvinde 70 25 4 1 171
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = B
20-39 ar 19 64 17 0 2e
40-59 ar 63 28 7 2 90
60-79 ar 70 29 0 255
80-ar 76 21 3 0 99
Skema udfyldt af
Patienten 68 28 4 0 411
Pargrende 64 31 5 0 31
Modersmal
Dansk 68 27 4 0 438
Ikke dansk 49 48 3 0 25
Indlzeggelsesform
Akut 62 30 8 0 226
Planlagt 71 28 1 0 243
Afsnitsnavn
Ac20 52 35 12 2 66
AHA 66 29 4 1 79
Bl 69 25 6 0 52
B2 61 36 B 0 66
B3 74 24 2 0 89
B4 73 25 1 0 83
B-FAELLES 50 50 0 0 6
VISIT 65 29 6 0 17
@vrige/ikke placeret pa afsnit 64 36 0 0 11
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Tabel 30. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

behandling?
. Nej, jeg fik Nej, je
- d|£§;zr|sen Jigﬂﬁzf;gef Ja til begge ikkJe 'Jcilgudt Antal hachieJik?(e
det behov for det

% % % % n n
Alle 37 37 15 12 375 72
Ken
Mand 37 35 17 11 243 43
Kvinde 36 39 10 14 132 29
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 3 0
20-39 ar 31 52 0 16 17
40-59 ar 32 41 13 13 77 14
60-79 ar 41 34 16 9 209 33
80-ar 33 36 15 16 69 20
Skema udfyldt af
Patienten 39 36 14 11 328 64
Pargrende 14 50 16 20 24 6
Modersmal
Dansk 38 37 14 11 350 68
Ikke dansk 26 40 2l 13 2l 4
Indla=ggelsesform
Akut 10 61 7 22 164 46
Planlagt 53 23 19 6 211 26
Afsnitsnavn
Ac20 6 54 6 33 48 11
AHA 12 67 2 20 60 11
Bl 19 62 5 14 37 13
B2 43 28 19 9 53 11
B3 59 17 18 6 78 9
B4 50 24 24 3 76 6
B-FAELLES 0 80 20 0 5 1
VISIT 0 44 0 56 8
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 11 67 0 2e 2
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 31. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Virkelig god God Darlig  Virkeligdarlig  Antal Jsgr:al'iif

% % % % n n
Alle 34 65 1 0 312
Ken
Mand 31 68 1 0 207 1
Kvinde 41 58 2 0 105 1
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 1 0
20-39 ar 8 85 7 0 14 0
40-59 ar 40 57 3 0 65 0
60-79 ar 35 65 0 0 177 1
80-ar 34 66 0 0 55 1
Skema udfyldt af
Patienten 34 65 1 0 278 1
Pargrende 30 70 0 0 18
Modersmal
Dansk 35 64 1 0 293
Ikke dansk 2l 79 0 0 16 0
Indlazggelsesform
Akut 33 65 2 0 120
Planlagt 35 64 1 0 192 1
Afsnitsnavn
Ac20 27 73 0 0 30 0
AHA 36 62 2 0 47 0
Bl 19 81 0 0 31 0
B2 30 65 4 0 46 0
B3 39 61 0 0 70 1
B4 38 62 0 0 73 0
B-FAELLES - - - - 1
VISIT - - - - 0
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 29 71 0 0 0
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Tabel 32. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Virkelig god God Darlig Virkelig darlig Antal
% % % % n

Alle 49 48 2 0 475
Ken
Mand 49 49 2 0 298
Kvinde 50 47 2 0 177
Aldersgruppe
0-19 ar - - - - 3
20-39 ar 17 73 10 0 2e
40-59 ar 54 40 7 0 9e
60-79 ar 51 48 1 0 257
80-ar 47 52 1 1 101
Skema udfyldt af
Patienten 50 47 2 0 418
Pargrende 42 55 3 0 31
Modersmal
Dansk 50 48 2 0 443
Ikke dansk 33 64 3 0 25
Indlzeggelsesform
Akut 45 51 4 0 227
Planlagt 52 46 1 248
Afsnitsnavn
Ac20 29 66 4 1 70
AHA 51 45 4 0 76
Bl 49 49 2 0 53
B2 43 52 4 0 67
B3 59 40 1 0 91
B4 52 48 0 0 83
B-FAELLES 67 33 0 0 6
VISIT 53 41 5] 0 17
@vrige/ikke placeret pa afsnit 50 50 0 0 12
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 33. 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 42 49 9 1 480
Ken
Mand 44 48 7 1 301
Kvinde 37 49 13 1 179
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = B
20-39 ar 42 2l 36 0 2l
40-59 ar 32 57 10 1 91
60-79 ar 48 45 7 1 261
80-ar 32 59 1 104
Skema udfyldt af
Patienten 43 48 8 1 422
Pargrende 30 55 14 0 31
Modersmal
Dansk 43 48 9 1 448
Ikke dansk 17 75 9 0 24
Indlzeggelsesform
Akut 35 51 12 2 232
Planlagt 46 47 7 0 248
Afsnitsnavn
A220 2l 59 19 1 70
AHA 37 53 7 2 81
Bl 38 49 11 2 53
B2 40 49 10 0 67
B3 45 45 10 0 93
B4 52 46 0 83
B-FAELLES 20 80 0 0 5
VISIT 71 18 12 0 17
@vrige/ikke placeret pa afsnit 36 45 18 0 11
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Tabel 34. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

samarbejdet om din udskrivelse?

Virkelig . Virkelig Det kan Ikke
godt Godt Darligt darligt Antal jeg ikke aktuellt for
vurdere mig
% % % % n n n
Alle 30 56 9 5 105 30 326
Ken
Mand 32 56 8 4 65 16 211
Kvinde 25 55 11 8 40 14 115
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 0 0 3
20-39ar = = = = 3 1 18
40-59 ar 29 47 8 16 14 5 73
60-79 ar 24 64 13 0 44 10 194
80-ar 38 50 5 7 44 14 38
Skema udfyldt af
Patienten 30 55 10 4 77 2b 303
Pargrende 11 61 12 16 14 4 11
Modersmal
Dansk 31 53 11 5 86 30 313
Ikke dansk 18 76 5 0 15 0 10
Indlz=ggelsesform
Akut 25 60 8 7 57 21 145
Planlagt 34 52 10 4 48 9 181
Afsnitsnavn
A220 33 58 4 4 24 6 37
AHA 23 69 0 13 8 57
Bl 8 69 15 8 13 5 33
B2 29 57 7 7 14 1 51
B3 37 37 16 11 19 4 64
B4 33 58 8 0 12 3 64
B-FAELLES = = = = 2 0 3
VISIT 40 60 0 0 5 2 10
@vrige/ikke placeret pa afsnit - - - - 3 1 7
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 35. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Virkelig godt Godt Darligt legl:ﬁ;? Antal iEkeet \l:lj:d{aerge

% % % % n n
Alle 27 68 4 2 264 214
Ken
Mand 28 67 4 1 168 132
Kvinde 25 69 4 2 96 82
Aldersgruppe
0-19 ar - - - - 1 2
20-39 ar 7 71 0 22 10 12
40-59 ar 25 64 g 2 42 50
60-79 ar 29 67 3 143 115
80-ar 25 71 4 0 68 35
Skema udfyldt af
Patienten 29 67 B8 2 229 192
Pargrende 11 73 16 0 19 10
Modersmal
Dansk 27 68 4 1 243 203
Ikke dansk 29 67 5 0 17 8
Indla=ggelsesform
Akut 31 63 5 1 138 93
Planlagt 23 71 3 2 126 121
Afsnitsnavn
A220 32 66 3 0 38 32
AHA 31 61 6 2 51 30
Bl 33 61 6 0 33 19
B2 9 84 3 3 32 35
B3 20 71 4 4 45 48
B4 31 67 2 0 45 B5
B-FAELLES - - - -
VISIT 33 56 11 0 9
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 50 50 0 0
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Tabel 36. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Nej, slet ikke mli\‘neéi—:l_lgr;aild 1, ig:;:)gen Ja, i hgj grad Antal Ikl}i?ﬁ:;’;“

% % % % n n
Alle 57 13 16 14 393 85
Ken
Mand 58 12 15 15 255 42
Kvinde 54 14 18 14 138 43
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 2 1
20-39 ar 61 16 14 10 19 3
40-59 ar 49 20 18 13 77 14
60-79 ar 62 9 17 13 217 40
80-ar 48 16 13 22 78 27
Skema udfyldt af
Patienten 56 13 16 15 349 73
Pargrende 70 12 10 7 23 7
Modersmal
Dansk 59 12 14 14 366 80
Ikke dansk 30 25 36 9 21 4
Indlazggelsesform
Akut 54 13 17 16 185 44
Planlagt 58 13 15 13 208 41
Afsnitsnavn
Ace20 45 2l 20 14 56 14
AHA 50 13 18 19 62 18
Bl 53 16 11 20 45 7
B2 56 18 16 11 57 10
B3 62 10 16 11 79 13
B4 62 9 15 15 68 14
B-FAELLES 80 0 0 20 5 1
VISIT 50 10 30 10 10 7
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 55 9 36 0 11 1
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 37. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Fik du hj=lp af afdelingen, til det du henvendte dig med?

Ja, i hgj grad 13, ;::Sen mli\l:cjl;':gr:';d Nej, slet ikke Antal iEkeet \l:lj:d{aerge

% % % % n n
Alle 76 2l 2 1 427 17
Ken
Mand 76 22 2 0 268 10
Kvinde 77 19 3 1 159 7
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 2 0
20-39 ar 63 25 12 0 20 1
40-59 ar 75 2l 1 B 84 2
60-79 ar 78 20 2 0 239 7
80-ar 74 2e 4 0 82 7
Skema udfyldt af
Patienten 76 el 1 381 15
Pargrende 76 18 6 0 21 2
Modersmal
Dansk 78 19 2 1 399 16
Ikke dansk 49 51 0 0 23 0
Indla=ggelsesform
Akut 70 2b 3 1 206
Planlagt 80 18 2 0 221 9
Afsnitsnavn
Ac20 62 33 5 0 61 3
AHA 76 23 1 0 70 3
Bl 72 2e 4 2 46 1
B2 75 2l 2 2 61 2
B3 79 18 4 0 84 2
B4 85 15 0 0 71 5
B-FAELLES 83 17 0 0 6 0
VISIT 76 24 0 0 17 1
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 64 36 0 0 11 0
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Kommentarsamling

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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Bilag 5

Hjertemedicinsk Afdeling B

Har du uddybende kommentarer til forlgbet inden din indl2ggelse pa afdelingen?

A

AU N U N Y U N O T U W W O Y Y

5

A

A N U N Y WA

ID
1

10

11

13

14

15

2l

23

24

25

26

27

28

30

31

32

34

11

1e

15

16

Kommentarer - A220
Akut indlaggelse.

Jeg tror, afdelingen har glemt at indkalde mig til kontrolundersggelse efter min [operation i
efteraret]. Jeg rykkede selv for kontrol [i efteraret], sa skete der noget.

Patienten blev indlagt via vores egen lzege [].

Fik 14 dage fgr besked over telefonen af en Ia2ge, men fik intet brev.
Lagen klarede selv at finde dato mv. Blev ordnet ved undersggelse! Flot!
Overflytning fra anden afdeling.

Blev sendt direkte fra laegen til hospitalet.

Var uden bevidsthed.

Akutindlzeggelse.

Seksmandsstue svarer ikke til besked om at slappe af og fa sovet.
Blev overflyttet fra anden afdeling. Akut modtagelse.
Akutindlzeggelse. Blodprop.

Vagtlagen indlagde.

Jeg blev taget serigst.

Godt.

Akut indlaggelse.

Blev akut indlagt med [lungeproblem] meget hurtigt og fik konstateret [fejl pa hjertet]. Patien-

ten var indlagt [ca. en uge], og vi har kun ros til overs for omgangstonen og forplejningen.
Tusind tak.

Jeg blevindlagt efter at have haft vagtlage.

Indlagt akut.

Kommentarer - AHA

Jeg synes, at jeg blev behandlet godt pa afdelingen.

Jeg blev ikke indkaldt, men hasteindlagt []. Modtagelsen var professionel og absolut venlig!
Jeg blev akut indlagt.

Blev indlagt akut via vagtlaege.

Blev akut indlagt.

Fejlbedgmt. Laegen troede det var maven, men det var hjertet.

Alt var godt. Nar jeg havde uddybende spgrgsmal, sa skulle jeg vente i lang tid, altsa nogle
timer.
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Samlet indtryk
Virkelig godt

Virkelig godt

Godt

Darligt
Darligt
Virkelig godt
Godt

Godt

Godt

Godt

Darligt
Virkelig godt
Darligt
Virkelig godt
Virkelig godt
Virkelig godt

Intet svar

Virkelig godt

Godt

Samlet indtryk
Godt

Virkelig godt
Virkelig godt
Virkelig godt
Virkelig godt
Virkelig godt

Godt
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Blev direkte indlagt af min leege. Karte selv (hvilket min lzege ikke var begejstret for) til hospi-
tal, og kom under behandling uden nogen som helst ventetid.

Blev indlagt akut, da jeg havde hjertebanken, lidt forhgjet blodtryk og var svimmel. Har i forve-
jen [en relateret sygdom] og gar til [scanning jaevnligt]. Min egen laege fandt ud af [nogle
uger], efter jeg kom hjem fra hospitalet, at jeg [havde mavesar og brok]. Jeg var indlagt hos
jer lidt over et degn.

Var pa skadestuen, og ventetiden var ikke szerlig lang. Informationen var rigtig god. Fik at vide,
at der ville ga et par timer, men det gik meget hurtigere.

Jeg har en papasselig lge.

Jeg blev indlagt akut om natten og blev overflyttet til et andet hospital og opereret for blod-
prop []. Flyttet tilbage til fgrste hospital dagen efter.

Jeg fik et hjertetilfeelde om natten, sa natlaegen fik mig af sted med en ambulance.
Kom ind akut.

Jeg blev hasteindlagt om natten efter henvendelse til 112.

Jeg blev indlagt akut, sa der var ikke nogen ventetid.

Min rejse fra opkald til vagtlage til indla2ggelse hos jer var MEGET fint.

Blev akut indlagt af min lz2ge efter at have haft krampe i hjerteregionen om natten.
Der blev gjort alt for mig.

Akut indleggelse. Ambulancen kom hurtigt. En god oplevelse!

Blev hasteindlagt.

Blev indlagt direkte.

Kommentarer - B1
Jeg blev indlagt akut pa grund af en blodprop [].

Kom fra farste sygehus, de havde rykket andet sygehus et par gange, havde ingen seng, kom
til andet sygehus akut.

Blev akut indlagt med lav puls.
Ok.

Akutindlzeggelse.

Indlagt akut.

Akut indlaeggelse pa et sygehus. Overfart til et andet dagen efter. Meget ubehagelig ambulant
transport. Baren i ambulancen var ikke @ndret fra "stiv" til affjedret transport!

Jeg oplevede en meget hurtig indkaldelse.

Jeg blev overflyttet fra et sygehus til et andet. Jeg blev overflyttet pa den angivne dato. Det
foregik som planlagt. Fik en rigtig god modtagelse med information om, hvad der skulle ske.
Behagelige sygeplejersker/lager. Har kun rosende ord til personalet.

Jeg blev overflyttet til [andet sygehus].

Jeg blev akut indlagt med hjerteflimmer.

Akut fgrstehjaelp, meget professionelt fra alle fra Falck og laeger.
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Indlagt akut.
Akutindlaggelse.

Jeg skulle ikke have veaeret indlagt pa B1.

Kommentarer - B2

Et positivt forlab.

Alt forlgb fint.

Travlt, men stadig overskud til de ventende.

Jeg er til kontrol [regelmaessigt]. Farste gang med indlaeggelse normalt to dage. Jeg bliver
indkaldt [nogle] maneder far.

Afdelingen havde glemt at sende henvisningen til et hospital.
Blev som altid godt modtaget.
Blev overfgrt fra andet sygehus.

Generelt ikke sa god information fra l2gen om de undersggelser, der skulle foretages. Lgben-
de information op til indlaeggelsen, efter jeg selv tog kontakt.

Akutindlzeggelse.
Intet sammenhold mellem de to sygehuse.

Under indleggelsen fik jeg taget et helt hav af blodpraver. Og jeg synes, der er sa mange ting,
der kunne vaere gjort hjemmefra inden indlaeggelsen. Sdsom blodpraver.

Kommentarer - B3
Fra man vedtog jeg skulle indlaegges pa Skejby, gik der ca. tre maneder fra [foraret].

Den folder, jeg modtog, der beskrev det indgreb, jeg skulle have foretaget, var lidt for detalje-
retiforhold til, hvad der kunne ga galt. Det er selvfglgeligt ngdvendigt og lovpligtigt at infor-
mere, men MADEN, det var beskrevet pd, var meget angstfremmende og kostede nattesgvn.
Detdrejer sig om [indgreb].

Indlaeggelsen var i alle henseender OK.
Blev indkaldt og sendt hjem igen, da de ikke havde tid til at behandle mig.
Nej, alt var ok.

Nu var jeg jo kun indlagt fra om morgenen, hvor undersggelsen blev foretaget inden middag,
for derefter at blive hjemsendt. Sa det er ret begraenset, hvad jeg har oplevet.

Alt for lang tid, fra jeg fik besked p3, at jeg skulle indlaegges, gik der alt for lang tid, inden jeg
kom ind.

Jeg ringede til afdelingen inden indlaeggelsen, fordi jeg gerne ville opereres i fuld narkose og
ikke lokal bedgvelse. Den person, jeg snakkede med, gjorde det dog klart, at det normalt ikke
var noget, patienten selv kunne bestemme! Og ma indremme, jeg synes, der blev talt lidt ned
til mig i telefonen, nok fordi personen synes, det var underligt, at jeg i min alder ville have fuld
narkose! Det skal nok lige navnes, at jeg fra andet sted havde faet at vide, jeg selv kunne
vaelge hvilken bedgvelse, jeg ville have. Personen navnte selvfglgelig, hvorfor lokalbedgvelse
var det normale, men synes ikke det var en rar samtale, i det jeg ikke folte, der var nogen for-
staelse for min holdning/mening. Snakkede senere med en lzge, hvor vi fandt frem til, at jeg
sagtnes kunne komme i fuld narkose, og det var en rigtig god samtale vi havde!

Indimellem var der spgrgsmal, som jeg dog fik svar pa. Jeg kunne godt have brugt en folder
eller en uddybende forklaring af, hvad der skulle ske mht. fglgerne efter hjemsendelse efter
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operationen.

Jeg havde haft en blodprop i [efteraret] 2010 og havde pa det tidspunkt meldt mig til nogle
forskningsundersggelser. | efteraret 2011 var jeg indkaldt til afd. B3.

Kun rosende ord til Viborg Sygehus for [nogle gode uger].

Jeg blev indlagt akut[] efter, at man pa et andet sygehus havde konstateret [lidelse dagen
inden], hvilket blev meddelt mig telefonisk om morgenen [pa dagen]. Den [fglgende dag] blev
jeg opereret[]. Efter operationen var jeg nogle dage pa en anden afdeling, hvorefter jeg kom
tilbage pa afdelingen[] og var der, til jeg blev udskrevet[].

Irriterende jeg ikke fik foretaget det, jeg skulle pa den aftalte dato, men fgrst dagen efter.
Efter gentagne indlaeggelser [der gar flere ar tilbage og frem til sommeren 2011] pa AHA,
Aarhus Universitetshospital, THG med [sygdom] blev jeg henvist til et andet sygehus. Jeg
modtog indlaeggelsesbrev [over to maneder far]. Alle indledende undersggelser [] blev foreta-

get [maneden fgr indlzeggelsen].

Nej, jeg er tilfreds.

Kommentarer - B4

Jeg fik god information om, hvordan jeg skulle forholde mig til, hvilket forlgb jeg kunne forven-
te, hvor afdelingen 1a og om parkeringsmuligheder.

Lang ventetid, fra [om aftenen] til neeste dag [eftermiddag]. Det er for lang tid.

Ventetiden var ikke sa lang, som jeg troede.

Alle relevante oplysninger fik jeg tilsendt.

Kort ventetid og jeg fik det udsat, som jeg bad om. :-)

Akutindlagt.

Jeg kom ind akut med blodprop [i organ].

Impdekommende personale. Altid parat til at svare pa spgrgsmal.

Jeg blevinformeret om hurtig indkaldelse.

Det er uheldigt, at man indkalder til [om morgenen], nar man reelt fgrst planlaegger at behand-
le [seks timer senere]. For os, som bor langt vk, betyder tidspunktet, at der ikke er mulighed
for offentlig transport, og vi matte af sted [meget tidligt].

Venlig modtagelse.

Divergerende indleeggelsestidspunkter fra ambulatorium.

Akutindlzeggelse.

Akut.

Akut indlaggelse.

Jeg kom fra [en afdeling] og skulle overflyttes til [en anden afdeling], fordi afdelingen var

lukket i efterarsferien. Jeg blev opbevaret og ikke modtaget. Jeg skulle heller ikke i behandling,
sa jeg kunne klare mig selv.

Kommentarer - VISIT
Blev indlagt efter en tur pa skadestuen [].

Jeg blev fgrst indlagt pa en anden afdeling [i et par dage], sa kom jeg pa Q1.
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< 6 Jeg blev overflyttet fra et andet sygehus. Godt

ID Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit Samlet indtryk
&1 Jeg blev bragt til hospitalet med en [alvorlig] blodprop, der var opstaet i ambulancen! Virkelig godt
# 3 Blevakutindlagt. Godt
# 5 Egen lzege konstaterede hurtigt hjerterytme. Godt
&< 7 Jeg fik en blodprop og [tog] direkte pa akutafdelingen pa Arhus Sygehus. Virkelig godt
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Har du kommentarer til din modtagelse pa afdelingen?
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Kommentarer - A220
Viblev godt modtaget af lzzge NN, som anbefalede vanddrivende medicin.

Det var rigtig godt og venligt. Alle var flinke.

De vidste, jeg skulle komme! Lidt forvirring omkring, hvad de videre ville ggre. De var IKKE
enige!

Det var weekend, og jeg blev akut indlagt []. Jeg blev ikke udredt, og det var specielt, at nar jeg
ikke havde en hjerneblgdning, ja sa var jeg uinteressant for specialet og skulle udskrives uden
at vaere udredt. [Noget tid] senere viste det sig, det var gresten!

Jeg synes, at modtagelse og behandling har vaeret helti top.

Der mangler omsorg. Et eksempel: Jeg 13 i mit eget tgj og fandt det ubehageligt. Her forventer
man som patient at fa opmarksomhed som ny patient. Jeg blev ikke tilset fgr [nogle] timer
efter flytning til afdeling.

Flot personlig modtagelse.

Kom fra vagtleegen og var faktisk ikke informeret helt klart om, at jeg skulle indlaegges. Troede
egentlig, at der skulle laves nogle undersggelser, og at jeg sa skulle hjem igen samme nat. Men
det var dog ikke noget problem.

Indlaeggelsen husker jeg ikke, var naeermest bevidstlgs.

Han er senere opereret pa andet sygehus.

Kommentarer - AHA

Altid god information.

Nej, de var meget flinke, dem jeg talte med.

Professionel og absolut venlig!

Der er lege og personale, som pabegynder undersggelse med det samme. Ok.

Jeg blev modtaget af en sygeplejerske, som var meget venlig og professionel.

Gode, nerveaerende personer modtog mig.

Blev kgrt direkte ind pa stuen til undersggelse og blev Igbende informeret. Helt perfekt.

Utroligt mange ting blev sat i gang med det samme. Blodprgver, EKG, ultralydsundersggelse af
hjertet. Jeg talte, at der pa et tidspunkt var fem laeger, sygeplejersker og laboranter om mig!

Jeg sov, da jeg blev modtaget, men jeg tror, at jeg blev godt modtaget.
Jeg blev akut indlagt. Det var en rigtig god modtagelse.

Den var akut.

Fantastisk god modtagelse.

Meget flot.

Omsorgsfuld, kompetent og imgdekommende! Sa godt!
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Al personale pa afdelingen var sgde []. Blev dog sendt hjem med feber fra en infektion, da jeg
ellers skulle have varet sendt pa andre afdelinger. Sagde ja til hjemsendelse.

Laeger og sygeplejersker var helt enestaende.

Sveert at forsta, at sygeplejerske og la2ge, efter hinanden, stiller de samme spgrgsmal. Svare-
ne blev noteret i skemaer og pa blok, men ikke elektronisk.

Personalet er meget flinke og venlige.
Meget betryggende.
Skete ved overflytning fra andet sygehus.

Ingen information om besggstider, spisetider osv.

Kommentarer - B1
Har svaert ved at huske, fordi jeg havde det meget darligt.

En lettere kaotisk situation. Der skulle tages prgver, og jeg skulle gennemga, hvad der havde
ledt til min indlaeggelse.

Akutindlagt.

Venlig, flink og god information!

God.

Alle vidste, hvad de havde med at ggre.

Jeg ma sige, det var sa flot og venligt hele vejen igennem, sa pant tak hele vejen rundt.
Igen meget kompetent.

Den var rigtig god.

Forvirring.

Kommentarer - B2
Jeg fglte mig tryg og godt informeret!

Sygeplejerskerne er sgde og meget venlige og giver en god orientering om, hvad der skal fore-
ga.

Smilende.
Nej, fantastisk omsorg og kompetence.

Der var meget travlt pa afdelingen, da jeg ankom, sa der gik lidt tid, inden der var personale at
snakke med.

Som sagt sa er man i gode hander nar man kommer.

Kom ind til en l=2ge med det samme ved ankomst.

Vi havde faet besked pa at komme [om morgenen], sa sygeplejersken hurtigt kunne fa startet
et drop op. Da vi ankom, fik vi at vide, at ingen senge var ledige, sa vi skulle vente pa ubestemt
tid ude pa gangen. Nar man har haft meget travlt og kert til Aarhus i den veerste myldretid for

at na det, sa er det altsa en rigtig traels besked at fa.

Glade og smilende sygeplejesker.

Kommentarer - B3
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Venligt personale.

Alt ok.

Den var fin.

Professionelt.

Den var behagelig.

Det var sa professionelt. Alt blev forklaret stille og roligt.

Jeg ankom til Skejby [om morgenen] fastende, men kom ikke til undersggelse fgr [sidst pa
eftermiddagen].

Synes, den var rigtig fin. Hele forlgbet blev forklaret rigtig godt!

Jeg har kun godt at sige. Alle var meget sgde, venlige, hjeelpsomme og professionelle.
Rimelig, lidt stresset.

Meget personlig, venlig, omsorgsfuld og empatisk.

Flinkt og hjelpsomt personale.

Syv timers ventetid. Ingen kontakt med lzege fgr undersggelse.

Jeg folte mig godt modtaget af en saerdeles venlig sygeplejerske. Matte dog holdes fastende
med henblik pad en evt. ekstra scanning, som ikke blev til noget alligevel. [Om eftermiddagen]

fik jeg lidt mad og en sengeplads anvist. Det var velggrende!

Nej, alt var i den bedste orden.

Kommentarer - B4

Professionel og hurtig.

Meget venlig og professionel modtagelse med oplysninger om alt, hvad der skulle ske.
Glade sygeplejersker.

En venlig modtagelse. En engageret sygeplejerske som hurtigt fik styr pa, hvem jeg er som
person, og hvad mine behov er.

Absolut god.
Venlighed og omsorg.
Utrolig positiv oplevelse.

Det var en virkelig god modtagelse af en meget kompetent, venlig og forstaende sygeplejer-
ske, jeg fglte mig tryg, og jeg havde en fornemmelse af, at der virkelig var styr pa tingene.

Kommentarer - B-FELLES

Som akutpatient: Alt fungerede i en hurtig raekkefaglge.

Kommentarer - VISIT
Gik rigtig lang tid (timer), far jeg fik information om forlgbet, men personalet var venlige.

Var maske stadig lidt medtaget og husker ikke sa meget fra fgrste indlaeggelse. Modtagelsen
ved anden indlaggelse oplevede jeg som god.

Jeg oplevede en meget hgj service.
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Den var virkelig god. Jeg kom akut fra min egen laege pa afdelingen. Oplevede ingen ventetid.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Et kvarters ventetid. Matte afvente feerdigbehandling af den foregdende patient. Tidspunktet
[var om aftenen].

Det var trygt at komme hos fagfolk, og rart, at det var samme person, der var hos mig de farste
timer.

Flot modtagelse :) Stuen var med det samme fyldt af relevante fagpersoner, hvilket gav stor
tryghed hos patient og pargrende :)

De er meget SPDE og venlige, trods stort pres.
At komme ind og sige jeg har det darligt, og sa gar alle bare i gang, hurtigt, med fuld styrke og

selvom der var tvivl, sa fastholdte laegerne, at der var noget som ikke passede, og det var mit
held.
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Hjertemedicinsk Afdeling B

Hvilke(n) fejl oplevede du?

Kommentarer - A220
Skulle slet ikke have vaeret pa den afdeling, da det drejede sig om lungerne, men den afdeling
havde ikke plads.

Vores medicinvejledning blev vaek sa patienten fik ikke [medicin], medens han var indlagti
[nasten en uge].

Forkert medicinering og oplevede ogsa andre patienter fik forkert medicin, men vi opdagede
det heldigvis alle. Gamle mennesker ville nok ikke opdage det :-(

Jegvil ikke sige "fejl", men der var en utrolig STOR ligegyldighed og nedladenhed over for os.
Det er ikke rart at opleve, iszr ikke nar man har mange spgrgsmal [og far svar] som: "Det bety-
der ikke noget, det er jo ikke farligt”, og "jeg skulle have vaeret pa en anden afdeling for 15
minutter siden, sa DU er MEGET tilovers". De studerende var IKKE gode! Ingen god hjzlp fra
dem, tveertimod! Ingen god information om ny medicin!

Der eringen fra plejehjemmet [], som fglger med ved indleggelsen, sa patienten kan fgle sig
rolig og tryg. [/ldre patient med nedsat hgrelse og demens]. Ingen kender patienten ved
indleggelsen og kan informere. Vi (parerende []) far ikke besked, fgr indlazggelsen er sket?

Jeg var mgdt op til scanning af lunger [i efteraret]. [Nogle uger senere] stod jeg [meget tidligt
op] for at ggre mig i stand. Skulle mgde [tidligt om formiddagen]. Kom ind til en Iaege, som lige
saimin journal og sagde: "Der er ingen besked fra anden afdeling, sa du kan godt smutte
igen". For darligt.

Ingen.

Fik ikke den rette behandling.

Kommentarer - AHA

Dette er ikke en direkte fejl, men noget som bgr undgas: [Leegen] bar vaere bevidst omkring
egen formaen og sperge de [andre Iz2ger] til rads, inden der vejledes. Eksempelvis sagde han:
"Du kommer hjem pa mandag", og efterfglgende sagde sygeplejersken, at det er helt imod
praksis, og det bliver tidligst [nogle dage senere]. Oplevede ogsa et andet eksempel, hvor en[]
lzege [] troede, at han vidste alt.

Forste [undersggelse] blev aflyst efter [mange] timers faste.

Lagerne havde ikke snakket sammen og gav derfor forskellige informationer og forkerte
informationer.

Ikke pa AHA, men jeg henvendte mig til en anden afdeling, da jeg blev darlig. De havde selv
[pabegyndt en undersggelse nogle dage] fgr indlaeggelsen, men de afviste mig telefonisk.

Kommentarer - B1

Min lunge blev punkteret.

Ikke nogen fejl i behandlingen! Jeg fandt det upassende at blive bedt om en underskrift vedrg-
rende [redskaber] mens jeg var klar ril operationen. Jeg mener, der burde vaere informeret om
det, og at jeg skulle have underskrevet det inden jeg kom pa operationsbordet!

Urimelig lang ventetid pa grund af fejlinformation mellem forskellige afdelinger.

Prgv pacemaker [i den ene side]. Laegen kunne ikke finde en blodare til hjertet. Meget smerte-
fuldt. Den rigtige pacemaker [] forlgb fint. Pa samme tid fik jeg et kateter op for at undersgge

hjertet. Dagen efter kom jeg hjem. Naeste dags morgen fik jeg en stor blodansamling []. Matte
af sted igen. Det har nu varet en maned.
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1D

Uklarhed om kgrselsforbud efter udskrivning. Ingen kunne tage stilling til, om jeg matte kgre
bil efter indlaeggelsen. Uklarhed om behandlingsforlgb efter udskrivning.

Lad veere med at sige, at man vil blive overfgrt til sin hjemmekommune, hvis alt gar godt, for
det er en nedtur, nar man sa far at vide, at man ikke bliver flyttet alligevel. Sa hellere kom og
forteel, at man skal overflyttes til sin hjemmekommune, for sa bliver der en optur i stedet for
en nedtur. Jeg ved sa ikke, om det er en fejl, men jeg fik en nedtur, da jeqg fik at vide, at jeg ikke
skulle flyttes.

Jegvar pa den forkerte afdeling.

Kommentarer - B2
Teknikken gik i stykker og jeg blev sendt hjem i 14 dage.

Fejlen skete pa den indlaggende [] afdeling, hvor en teknisk fejl mistolkes som en pause i
hjerterytmen. Der skulle dog ga [nogle degn] pa en anden afdeling fgr nogen fatter mistanke.

Man glemte at give mig CPR-band pa armen.

Da jeg "kun" skulle have en ny hjerteklap, havde jeg ikke forventet, at min hjerterytme ville
blive sa forringet, at jeg skulle have en pacemaker. Jeg har aldrig rigtigt faet at vide, hvorfor
det gik sadan.

Jamen, hvor skal vi starte. Den ene dag er der stuegang med en laege, som siger det ene, og
dagen efter er der en anden, der drager en helt anden konklusion... FRUSTRERENDE.

Jeg matte selv bede om en sprgjte mod smerte og antibiotika, som jeg fik oplyst, at jeg skulle
have. Jeg taler ikke penicillin og sulfa.

Kommentarer - B3

En enkelt sygeplejersker, der vist havde faet "det forkerte ben ud af sengen”, var meget domi-
nerende. Det gar ud over stemningen pa afdelingen.

Enriftien blodare i forbindelse med opsatning af en stent.

Jeg havde faet indkaldelse til en afdeling, men fik at vide ved ankomst, at jeg skulle pa en an-
den afdeling i stedet.

Den undersggelse, som jeg skulle til, gik ikke lige efter planen. En undersggelse [], som gik
forkert. Da jeg skulle ud af sengen, sprang det op [] og blgdte en del. Med hjzelp fra dygtige
sygeplejersker blev det stoppet efter en tid.

Lagen, som skulle undersgge kranspulsaren, brokkede sig. Skaeldte under hele forlgbet ud,
fordi jeg ikke havde papirer med fra et andet sygehus og samtidig ikke kunne give beskrivelser
af mine [] hjertestop. Jeg haber ikke, at det er ham, der skal udfgre den ballonudvidelse, som
jeg skal have [].

Var ikke helt forberedt til forlgbet pa hospitalet.

Kom en halv time for sent til det ene sygehus fra det andet. Jeg blev opereret dagen efter jeg
kom til andet sygehus, da jeg kom for sent.

Desvearre opstod der for mig en frustrerende tvivl efter fgrste lzzgesamtale pa afsnit B3 i
Skejby. Lagen forstod ikke, at jeg IKKE havde vaeret i [specifik behandling] og heller ikke havde
faet [medicin], som jeg ikke taler []. Jeg fglte mig ikke tryg, og fik udvirket en ny og afklarende
leegesamtale (anden lzege) om aftenen []. Hun havde allerede havde sat sig ind i, at der ikke
havde vaeret indikation for [specifikke behandlinger] forud for [en ny behandling] i mit tilfzlde,
og med vurdering af den samlede risiko. Havde jeg ikke faet denne ekstra laegesamtale, havde
jeg ikke turdet fa [den nye behandling] dagen efter. Den farste la2ge gjorde mig usikker og
bange pa et for Igst grundlag. Han kunne jo bare have spurgt en anden afdeling.

Kommentarer - B4
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Blev indlagt tre gange for den samme behandling.
En journal fra en tidligere konsultation var ikke skrevet til den naeste.

Besvimede, da jeg skulle limes sammen, og fik ingen forklaring pa, hvad der skete. Men jeg fik
en positiv erfaring, sa jeg holdt op med at ryge.

Forkert indkaldelsesbrev. Jeg havde ikke fastet. Forvirring om, om jeg skulle tage hjem og have
en ny tid. Jeg blev opereret senere [pa dagen].

Kommentarer - B-FAELLES
Der var aftalt samtale med lzege (flere dage far). Hele familien var troppet op (bgrnene faet
arbejdsfri). Pagaeldende laege var total uvidende om patienten. Kunne ikke svare pa banale

spgrgsmal. Beklagede forlgbet af situationen. Vi fik dog senere en samtale med en vidende
lage.

Kommentarer - VISIT
Noget medicin blev glemt under farste indlaeggelse. Under anden indlaeggelse havde lzegen

ikke laest/opdaget, hvilken medicin jeg fik (for meget af), og som var arsagen til anden indlag-
gelse. Det var sygeplejersken, der i sidste gjeblik opdagede det.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Undersggelse og [behandling] udlgste en blodprop.
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Bilag 5

Hjertemedicinsk Afdeling B

Har du uddybende kommentarer til dit behandlingsforlgb?
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Kommentarer - A220

Lad IKKE de studerende veere alene rundt! Ikke nemt at finde "sine kontaktpersoner”, nar man
har brug for dem. Meget UNGT PERSONALE, uden "menneskeforstaelse" under sygdom! Og
iszer for ens andre "skavanker".

Jeg var havnet pa en forkert afdeling []. Havde [greproblemer], men man kunne ikke fa fatien
lzege NN, og selv om jeg ikke kunne sta pa benene, blev jeg udskrevet og sendt i ambulatoriet.
Men det fik jeg rabt mig til, ikke skulle ske. Lydhgre sygeplejersker []. Men jeg kender ogsa
systemet!

Da overlagen efter scanning informerede mig og min [&gtefaelle] om, at jeg havde faet [flere]

blodpropper i lungerne, tog han mobilen og svarede pa opkald 5 gange! Det synes jeg er uhgrt
og ret respektlgst!

Kommentarer - AHA

Et relativt kort forlgb. En [dag] for at se om medicinen virkede, og et [par dage senere], hvor
jeg blev feerdigbehandlet [].

Efterfalgende matte jeg selv rykke for nogle papirer i min journal, som andet sygehus ahen-
bart manglede, fgr jeg kunne komme videre i forlgbet. Det burde ske automatisk og elektro-
nisk.

Meget tilfreds. Stor professionalitet.

Jeg er meget glad for den grundige information, jeg fik inden [behandlingen], og at der sad en
sygeplejerske ved siden af mig hele tiden under behandlingen. Jeg var rgrt over, at lzgerne
kiggede ind til mig efter behandlingen for at sikre, at jeg havde det godt.

Fantastisk hurtig og effektiv.

Overflytningen var fantastisk. Hurtig, god og kunne ikke have vaeret bedre.

[En dag] skulle jeg pa et andet sygehus, og der var det ret darligt. Blev faktisk overladt til mig
selv, mens jeg ventede pa scanning. La alene i et lille rum i [flere] timer og blev mere og mere

bange. Jeg var meget utryg.

Jeg faler mig virkelig effektivt og professionelt og venligt behandlet af savel laeger som syge-
plejersker.

Blev kgrt i ambulance fra et sygehus til et andet og tilbage til det fgrste igen.

Efter min [undersggelse] pa en anden afdeling ventede jeg fra [om eftermiddagen] til naeste
morgen pa at blive kart tilbage til AHA. Fgler, at jeg blev ramt af vagtskifte kl. 16. Blev lovet, at
jeg skulle retur til AHA samme aften.

Operation pa sygehus blev udsat en dag.

Meget god behandling.

Det er ok.

Rigtig god.

Kommentarer - B1

Blev ikke overflyttet.

Personalet sgrgede for, at jeg fik en enestue, da jeg har en psykisk lidelse, der ggr, at jeg ikke
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Kommentarsamling

er god til at veere alene med folk, jeg ikke kender.

Udmeerket forlgb med god information (bortset fra krav om underskrift). Interessant med
billedskaerm og god information fra la2gen og sygeplejersken.

Det er deres store kompetencer, som ggr man overlever.

Kommentarer - B2

Jeg var imponeret over, at alt fungerede sa godt!

Personalet gjorde, hvad de kunne for, at man pa alle mader havde det komfortabelt. SUPER.
Der er virkelig gjort noget for at hjeelpe mig.

Syntes, at kontrollen med behandling ikke blev udfgrt ordentligt, sa jeg ungdig skulle ind igen
til kontrol.

Der er sa mange ting, man burde reagere pa i forbindelse med indlazggelsen af en pacemaker
bl.a. infektion. Nar man sa har vaeret indlagt to gange og bliver sendt hjem pa det grundlag. Det
er frustrerende.

Der var pladsmangel pa afdelingen. Personalet gjorde alt for at fa det til at fungere, men det
bevirkede en del forvirring.

Kommentarer - B3
Meget professionelt.

Var lidt ked af at blive bedt om at forlade min seng og vente i opholdsstuen pa den scanning,
der skulle foretages, inden jeg blev udskrevet. Pa den anden side forstar jeg godt, at det var
ngdvendigt, da andre patienter ventede pa at fa sengen.

Flot behandling af afdelingen!
Nej, alt var stadig ok.

Blev overflyttet fra andet sygehus til Skejby. Det gik enormt fint og gnidningsfrit. Dog var det
tydeligt, at lsegerne pa det andet sygehus ikke helt havde videregivet alle oplysninger osv. til
lzegerne pa Skejby. Dette var ikke tilfredsstillende!

Der skete desvaerre en fejl, sdledes at jeg fik en blgdning [], hvorved laegen matte afbryde
behandlingen. Dette gar, at der skal ggres et nyt forsgg for at fa afsluttet behandlingen. Ind-
kaldelsen dertil afventer jeg stadig at fa [].

Planlagt operation [] blev [om eftermiddagen] udsat til dagen efter. Operationen blev gennem-
fgrt dagen efter [om eftermiddagen]. Ved fagrste undersggelse, mens vi ventede og havde faet
at vide, hvilket nummer vi havde, kom en kvinde ind og fortalte hgjlydt om, hvordan hun havde

plaget sig forrest i kgen.

Jeg er godt tilfreds med det, jeg fik lavet pa de [] dage, jeg var indlagt.
Blev indlagt akut via vagtlagen. Rolig og kompetent modtagelse og behandling.

Synes, behandlingsforlgbet var rigtig godt! Alle var gode til at forklare mig, hvordan det hele
ville forlgbe osv. Det eneste, jeg kan navne, er, at der ikke var sa meget snak om risici omkring
indgrebet, men det kan ogsa vaere fordi, jeg gjorde lidt opmasrksom pa, jeg godt kendte lidt til
dem... Den anden ting er, at jeg ikke mgdte lsegen, der skulle udfgre indgrebet, inden jeg blev
lagtinarkose, hvilket jeg synes var lidt underligt. Men ved ikke, om det er normalt. Det var deri
hvert fald ingen, der havde snakket med mig om.

Mislykket operation []. Opereret igen [omkring en maned efter].
Jeg felte mig hele tiden i meget gode hander og oplevede en enestaende omsorg og opmaerk-

somhed fra l2ger og sygeplejersker. Alle udviste en meget oprigtig interesse for min helbre-
delse, og alle udviste stor professionalitet, teamand og stolthed ved deres fag og afdeling.
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Bilag 5

Detvar fint.

Jeg er [transplanteret], og vi taler her om en opfglgning, som jeg er meget bekendt med, idet
jeg har haft [transplantatet] i [mange] ar!

Kommentarer - B4
Hurtigt.

Indlzeggelsen foregik pa en afdeling, som i den periode, jeg var der, kun havde dagabent. | mit
tilfaelde var det ngdvendigt med en overnatning, hvorfor jeg blev flyttet til en anden afdeling til
en lige sa god modtagelse.

Ventetid: Jeg kom fastende [om morgenen] og blev fgrst undersggt/behandlet seks timer
senere uden forklaring!

Jeg havde faet besked pa at mgde fastende [om morgenen], men vi ventede hele dagen indtil
vi [om eftermiddagen] fik besked pa, at det ikke blev den dag. Og at jeg kunne blive pa sygehu-
set eller mgde fastende naste dag, hvilket jeg gjorde. Naste morgen fik jeg at vide, at jeg var
nr. to pa listen, men farst [om eftermiddagen] kom jeg af sted.

Afdelingen mindede mere om en effektiv produktionsvirksomhed og ikke en "stgvet" offentlig
institution.

En dags ekstra ventetid, da en undersggelses stue var "gaet i stykker". Men saddan noget kan jo
ske. Og sa stod jeg fgrst pa listen dagen efter, sa uanset problemer, sa er jeq tilfreds.

Stor tak til sygeplejerske NN, Hjertemedicinsk Afdeling Viborg Sygehus. NN var/er meget
service minded, god til at fglge op og har et vindende vaesen.

INGEN KLAGE, men: Indlaeggelse fastende [morgen]. Behandling [eftermiddag]. Forsinkelse
skyldtes mest akutte indlaeggelser, hvilket er helt naturligt og jeg havde forstaelse for. Tilbage
pa afdelingen lidt besvaer, fordi det var jo snart almindelig spisetid. Om jeg kunne vente? Jeg
fik dog efter lidt forhandling en sandwich (ikke klage)!

I mit tilfeelde var der tale om indlaeggelse i [et par] dage i forbindelse med undersggelse af
[hjerteproblemer] med henblik pa senere operation.

Ventetid foran operationsstuen i forbindelse med akutpatient. Dette var ok. Efterfglgende
viste det sig, at behandlingen [] ikke var virksom for mig.

[KAG i] Viborg: Laegen vurderede, at der maske var to forsnavringer. Han vurderede, at | sik-
kert ville lave trykmaling pa den ene. Derefter, hvis pakraevet, at issette en stent og derefter
lave trykmaling pa den anden forsnaevring. Jeg faler, at ved ikke at fa foretaget denne anden
trykmaling, nar jeg er i behandling, ikke at have faet vished om, at resultatet kunne have varet
endnu bedre. Jeg kan naturligvis ikke vurdere dette lzegeligt. (Uden at dette er hardt ment,
virker det lidt ligesom "Nu prgver vi om det er nok, ellers ma du bare komme igen"-agtigt).

Sed, professionel behandling.

Jeg mener, at der gives ungdigt mange forskellige tabletter, der gjorde mig utryg. Alt for man-
ge. Jeg synes, jeg fik flere handfulde om dagen.

Det var sa perfekt, som man kan gnske.
Perfekt behandling.

En rigtig god oplevelse, selv om man er syg. Meget menneskelig.

Kommentarer - VISIT

Laegerne har for travlt, sa der sker fejl. Hvis der skrives noget i journalen, som, laegen erken-
der, er en fejl, eller konklusioner endres, synes det ikke at fremga klart af epikrise. Det er et
problem, fordi efterfglgende laegekontakter bliver ved med at forholde sig til den farste fejl-
konklusion og ikke den gaeldende.
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Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Jeg synes, at det er lang tid at vente [flere] maneder pa en blodprave, hvis det er noget, der

skal behandling til.

Hurtigt, grundigt og effektivt:)

Professionelt, naerveer, hgj faglig kvalitet, tid til at forklare og svare pa spgrgsmal. Var tryg ved

personalet
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Bilag 5

Hjertemedicinsk Afdeling B

Har du uddybende kommentarer til den information, du fik (far, under og efter indleggelsen)?

Kommentarer - A220
Patienten hgrer darligt og er begyndende dement, derfor FLOT, at vi som pargrende blev
ringet op.

Jeg synes, at Amtssygehuset med alle personaler, for bade hgj og lav, er enestaende og meget
spde og venlige.

Skulle selv spgrge om alt.

De havde ikke tid til at gennemga [] medicin og eventuelle bivirkninger med videre. Stor lige-
gyldighed. Det faltes som om, alle havde travit med at komme ind til computeren. Maskinen
mere spandende end patienterne.

En af sygeplejerskerne lavede efter min anmodning et udskrivningsskrift, og tog min bekym-
ring for manglende udredning af det jeg I3 indlagt for, alvorligt. Uden dette havde jeg fglt mig
darligt behandlet.

Kommentarer - AHA
God samtale med lzege, sa jeg vidste, hvad der skulle ske.

Jeg fik ikke meget at vide om, hvordan det ville vaere at komme hjem. Jeg har efterfglgende
vaeret meget traet, og det er kommet bag pa mig, da jeg ikke fik at vide, at man kunne blive det.

Det kunne veere rart at have undersggelsesresultater pa skrift.

| "Vejledning til injektion af [medicin]" fra Tromboseklinikken omtales de to forskellige kanyler
med henvisning til deres farve. Disse farver passede ikke med de kanyler, som jeg fik udleve-
ret. Det gav ikke mig problemer, fordi jeg prgvede at injicere [medicinen] under instruktion af
sygeplejersker, men det kan vaere en risiko, at jeg skulle traekke [medicinen] ud med den brune
kanyle, mens jeg ifglge vejledningen skal bruge den brune til injektionen.

Nar jeg far at vide, at mit hjerte kun pumper med 45 til 50 %, gar jeg ud fra, at det er lidt under
halvdelen. Farst pa afdeling B4, Skejby, fik jegiar at vide, at max pumpekraft er 75%. Pga.
denne manglende information har jeg "sparet" mit hjerte ungdigt i [flere] ar. Jeg synes, denne
manglende detalje i eni gvrigt udmaerket information er en STOR fejl. Som fglge heraf er min
kondition styrtdykket i de seks ar. Jeg er nu startet med at motionere.

Venlige medarbejdere.

Informationerne var lidt forskellige i forhold til, hvilken laege der kom, sa det virkede ikke som
om, at der var helt styr pa det. Sygeplejerskerne havde derimod styr pa det hele og kom med
gode informationer.

Jeg fik tilsendt information efter indlaeggelsen.

Skriftlig information EFTER indlaeggelsen var ok. Mundtlig information, imens jeg var indlagt,
var fin. Dog gnskeligt, at sygeplejerske var tilstede, nar lezgen gav information, sa man kunne

sperge hende efterfglgende om ting, man/jeg ikke forstar.

Jeg kunne ikke forsta alti journalen. Men den sammenfattende rapport var MEGET fin. Journa-
len leste min [pargrende], der [har sundhedsfaglig uddannelse].

Jeg synes, at her pa sygehuset er personalet dygtige og venlige. Jeg har personligt dyb respekt
for dem.

Meget fin.

Kommentarer - B1
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Kommentarsamling

Jeg fik uddybende information af lgen, som opererede mig.
God.

Forvirrende.

Kommentarer - B2

Jeg fik ikke et pacemakerkort ved udskrivelsen og matte ringe og rykke efter det [mange]
gange, inden det lykkedes, men det tog ogsa kun to maneder, inden det lykkedes, og det, synes
jeg, er meget darligt.

Dejligt at min [eegtefaelle] blev inddraget i samtalerne, sa information m.v. var enslydende.

Jegvar aldrig i tvivl om, hvad behandlingen gik ud pa. Eller den made det blev praktiseret pa.

Efter at fejlen var opdaget, blev informationen fin. Men indtil da sa jeg i det hele taget kun fa
lzeger, sa det var uklart for mig, om nogen interesserede sig for min sag.

Efter indlaggelse meget fyldestggrende.

Kommentarer - B3

Meget tilfreds.

Laegerne pa OUH ggr ikke tingene og har andre procedurer end la@gerne pa et andet sygehus.
Blev saledes forklaret én ting af l2gerne pa OUH, og da jeg sa blev overflyttet til det andet
sygehus, viste det sig at vaere en anderledes behandling, og jeg skulle saledes forholde mig til
en ny plan. Ikke super godt...

Meget omsorgsfuld information.

Der blev @ndret lidt i mit indlaeggelses forlgb, efter det fgrste brev jeg modtog. Nu efter jeg
har veeret indlagt, synes jeg, det var noget okay materiale, jeg fik udleveret. Men i det jeg mod-
tog materialet, synes jeg det var lidt underligt. Der var vedlagt fire sider omkring indgrebet,
som jeg sa selv kunne lse, og ud fra det brev, der fulgte med, Igd det som om jeg bare skulle
mgde derude, og sa en time efter kunne jeg allerede blive opereret. Det Igd ikke som om, ud fra
brevet, at der ville vaere sa meget information pa selve dagen. Men nu efter indlaeggelsen ved
jeg, at det er der! Og det er god information. Men grunden til, jeg undrede mig var, at jeg har
modtaget materiale fra et andet hospital, og det var helt anderledes.

Jeg synes, atinformationen naesten var for overvaldende.

Afdelingen kan slet ikke roses nok. Sygeplejerskerne var utroligt flinke, og la&2gerne havde tid til
en snak om forlgbet af min operation. Jeg har kun positivt at sige om B3. Jeg har det godt i dag
og er utroligt glad for det.

Fik intet at vide om forlgbet. Talte med en anden laege end den, som opererede mig.

Kunne veere bedre.

Jeg var meget glad for den mundtlige information jeg fik. Jeg oplevede, at personalet tog sig
grundig tid til at besvare mine spgrgsmal og berolige mig i forhold til mine bekymringer.

Rigtig god information fra sygeplejerskerne og la2gen ved selve [behandlingen].
Detvar fint.

Som altid god og professionel.

Kommentarer - B4
Ingen spgrgmal var ngdvendig.

Kunne veere lidt sveert at gennemskue, hvor lnge indleeggelsen forventedes at vare.
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| folderen "Patientinformation” side to nederst vedregrende faste: "Faste seks timer fgr under-
sggelsen..." For mit vedkommende var det fgrst dagen efter, jeg blev undersggt, hvilket ogsa
var planlagt. Altsa indlazggelsestidspunkt og undersggelsestidspunkt, kan give misforstaelser.
Godt med det tilsendte brev efter indlaeggelsen som beskrev behandlingen.

Det var uheldigt, at pargrende/kontaktperson ikke var tilstede, da der lige efter indgrebet blev
givet information af lgen.

Mangler samtale med lage til at besvare spgrgsmal noteret hjemmefra.
Spurgte man om en ting, fik man forstaelige svar.
Manglende information omkring efterforlgh.

Den sygeplejerske, der fortalte om min behandling gav sig god tid, og hun sikrede sig, at jeg
forstod, det hun sagde.

Jeg bad selv om en kopi, som var vanskelig at laese pga. af l2gefagsprog. Men kunne fremvise
egen praktiserende lage udskriften, da han/hun ikke var informeret.

Kommentarer - VISIT

La meget lzenge uden at modtage nogle informationer. Gennem hele forlgbet (24 timer) havde
jegingen anelse om, hvornar jeg blev udskrevet. Informationerne var meget begraensede. Fik
mere fra familie som er inde i faget.

Jeg eritvivlom, hvorvidt jeg har faet information, der svarer til den, der er skrevet i journal og
epi-krise, og hvorvidt det der star (szrligt ift.. den anden indlaeggelse) stemmer helt overens
med det, Izzgen konkluderede og sagde til mig inden udskrivelserne. Desuden havde f.eks.
legeambulancens lzege ved anden indlaggelse, fejlvurderet problematikken. Baggrunden for
fejlsk@nnet var sandsynligvis, at jeg ikke kunne kommunikere fyldestggrende, mens han var
tilstede. | efterforlgbet kunne jeg fa det indtryk, at den fejlvurdering ikke er korrigeret i journal
og epi-krise pa samme made, som det blev gjort mundtligt over for mig. Det giver nogle ugn-
skede udfordringer for den efterfglgende behandling hos andre laeger uden for sygehuset.

De gav sig god tid til at forklare, hvad jeg fejler, og svarede pa alle de spgrgsmal, jeg havde.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit
Jeg har modtaget et udskrivningsbrev fra Skejby, Afdeling B.
Fik uddrag af, hvad la2gen sagde og skema fra blodbanken med mine tal.

Hjertebogen gav en grundlaeggende information.
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Kommentarer - A220
Fuldt ud tilfreds.

Netop manglende information omkring hele forlgbet fremover. Bare ud af vagten med dig! "Og
sa kan jeg komme til naeste patient”.

Da jeg problematiserede min udskrivelse, blev jeg taget alvorligt af kontaktsygeplejersken og
afdelingssygeplejersken, men havde jeg ikke selv vaeret den, jeg er, og fik bl.a. iscenesat en
udskrivningssamtale med en laege, som var god. De gvrige meget yngre laeger var sgde, men
manglede koordinering og information, men det var ogsa over en weekend.

Mangler en ordentlig afklaring pa samtlige problemer eller en egentlig lgsning, sa jeg kan
komme videre med mit liv.

Det ligner ikke noget at blive sendt hjem UDEN en samtale med en sygeplejerske angaende
bl.a. medicin. Der var en kuvert, men ingen samtale. [] Pa andet hospital var der en fantastisk
udskrivelse af sygeplejerske i ca. et kvarter, hvor alt blev gennemgaet, og man derfor var tryg.
Stor tak, tak og atter tak.

Det havde vaeret rart, hvis egen praktiserende lzege havde sendt bud fgrste gang, jeg skulle til
kontrol.

Fuldt ud tilfreds.

Kommentarer - AHA

Er ikke faerdigbehandlet endnu.

For mange la2ger og afdelinger inde over mit forlgb. Det gav forvirring.

Det undrer mig at man startede min [medicinske] behandling med kun [lille dosis], sa det tog
[flere uger] at na op pa min nuvaerende dosering [], nar [laege] m.fl. allerede i fastslog, at man

opnaede hurtigere indkgring ([]) ved at bruge [stgrre dosis]. []

Det tog Falck [flere timer] at overfgre mig fra det ene hospital til det andet hospital, hvor min
familie ventede.

Hurtigt, venligt personale.
Min udskrivelse var som planlagt og kunne ikke have vaeret bedre.
Da jeg kom hjem, tog min familie de sidste seks dimser af kroppen.

Den var god men ventetiden til jeg skulle ind igen, syntes jeg ikke, jeg burde have haft, man
kunne godt have ordnet mig dagen efter udskrivelsen.

Min lzege har ikke faet information endnu.
Det tog lang tid, fgr min praktiserende l2zge modtog oplysninger fra afdelingen.
Rigtig god samtale ved udskrivning.

Jeg er [fra et andet land]. Jeg vil hjeelpe Danmark. Jeg elsker DANMARK og [respekterer af
hjertet] danskerne.

To opfglgende samtaler med lzger.

Kommentarer - B1
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Overflytning til andet sygehus. Behagelig ambulancetransport efter jeg havde bedt om at fa
baren stillet om til affjedring!

At man skal overflyttes til anden afdeling pa andet sygehus, hvor der kunne traenge til et uan-
meldt tilsyn. Renggring er lig nul. Plejepersonalet er ok. Flinke og dygtige. Laeger pa afdelingen
er noget, man gatter sig til.

Forvirrende.

Kommentarer - B2

Ville gerne vaere blevet et par dage mere for at fa flere krefter. Jeg er alene, men kender min
diagnose, men et par dage mere i helt trygge rammer.

Jeg fik fin besked om medicinforbrug, og hvad der videre skal ske. Sa det var i top.
Det burde vaere sket meget tidligere i forlgbet...

Jeg blev lovet en kopi af min journal. Har ringet og skrevet efter det, men har endnu ikke mod-
taget det efter to maneder.

Kommentarer - B3
Min udskrivelse gik som forventet.

Tre uger efter operationen, har jeg endnu ikke faet tilbudt hjemmehjzlp. Kun vask dagligt. Bad
én gang om ugen.

Jeg blev behandlet professionelt, sendt med sengeambulance til Esbjerg Sygehus. Tak for den
meget fine og noble behandling.

Udskrivning var diffust orienteret.
Maske lidt for tidlig udskrivelse.

Jeg har under min indlaeggelse vaeret meget aktiv og er fortsat, efter jeg blev udskrevet, med
at motionere (gature, cykel, svemning). Var ogsa fgr indlazggelsen i god form.

Det var til tiden.

Kommentarer - B4

Lever sundt og far motion.

Mangler til tider samtale med en leege.
Foregik stille og roligt.

Manglede kontakttider. Plan: Ville have haft gavn af skriftlig opfglgningsplan. Korte beskeder
tilstraekkeligt.

Rent psykisk havde det maske vaeret rart med en dag mere pa afdelingen.

Tiden fra udskrivelse og inden privatpraktiserende laege er informeret fra hospitalet.

Jeg fik sammen med [en pargrende] en sardeles god forklaring pa hele forlgbet under min
indlzzggelse. Og den blev fortalt pa en sadan made, at selv en gammel [patient], som jeg kunne
forsta den. Tak for det.

Blev fulgt godt op af mgder pa hospitalet.

Da klokken var [tidlig morgen] kom en sygeplejerske og sagde, at jeg godt kunne tage hjem, for
der kom hverken lzge eller sygeplejerske for at se pa mig.

Kommentarer - VISIT
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Kommentarsamling

La og ventede [i flere] timer pa en la2ge, hvorefter en sygeplejerske til sidst kom og fortalte Godt
mig, at jeg matte ga.

Epikrise til egen laege efter fgrste indlaggelse, har jeg indtryk af, var god. Et vaesentligt pro- Darligt
blem var dog, at jeg skulle have vaeret overflyttet til anden afdeling direkte, men der var ikke

plads. | stedet blev jeg udskrevet og skulle tage stor dosis medicin i ventetiden, der resulterede

i anden indlaeggelse. Og der var nogle problemer med at seponere den oprindelige medicin, der

oprindelig havde fgrt til fgrste indlaeggelse. Det kostede en del ubehag, og lsegekontakter

inden anden indla2ggelse. Men efter anden indlaeggelse er mit indtryk, at den kan vaere misvi-

sende. Generelt virkede det som om, at ressourcemangel i sidste ende betgd, at jeg, som pati-

ent, kom til at koste ungdig mange og flere ressourcer, end en mere fuldstandig behandling

kunne have bidraget med.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit Samlet indtryk
Ja, det er lang tid at ga i det uvisse i tre maneder om, hvad mine tal er i blodprgver. Godt
Var den fgrste tid hjemme lidt utryg ved nattetid. Ville jeg fa et nyt [anfald], og ville jeg veere i Godt

stand til at sgge hjzeIp?

Der er mange spgrgsmal, ikke generelle, men i forhold til netop mit liv og min livsfarelse. Virkelig godt
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Skriv her, hvis du synes, afdelingen kunne ggre noget bedre, og/eller hvis du synes, afdelingen
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Kommentarer - A220
Fik ikke hurtig nok hjzlp til toiletbesgg. Der matte skiftes sengetgj to gange.

[1Jeg var meget gladeligt overrasket og falte virkelig, at vi som pargrende blev taget med pa
rad, og blev orienteret om forlgb og plan. Utrolig flot tiltag/handling. Dejligt som pargrende, at
der [] ved indla2ggelse blev taget hand om patientens symptomer [] og blev sat i behandling [],
som har vaeret med god effekt siden. MANGE TAK[].

Behandlingen god og maden meget pa&n og god.

Jeg synes, de gjorde det godt pa afdelingen. Jeg var meget tilfreds.

1. God pleje, opmaerksomt, professionelt personale. God mad. 2. "Lidt" darlig renggring med
beskidte klude og mopper, der kan vaere direkte livsfarlige.

Ufattelig darlig mad, og undskyld jeg siger det, men vil naermest ikke servere sadan noget for
min hund. Kaffe var der ikke noget af, ud over morgen, eftermiddag og sen aften, og kun én
kop nar man endelig fik kaffe.

Se pa hvilken patient, der kommer! Man kan godt fejle flere ting pa én gang. Men man er jo sa
specialiseret i dag, at kroppen IKKE er en helhed! Det opleves meget darligt, at der slet ikke ma
fortzelles om, hvad man ellers dgjer med/fejler! Ingen forstaelse OVERHOVEDET!
Renggringen var meget darlig. | den tid, jeg var indlagt, blev der ikke gjort rent pa stuen. Hver-
ken gulv eller handvask blev gjort rene. Wc kunne godt se bedre ud og veere blevet gjort rent.
Det var meget ulaekkert. Jeg var indlagt [ca. en uge].

Jegvarindlagtitre dage, og blev rigtig godt behandlet.

Har ikke hgrt fra Skejby Sygehus fgr i dag per telefon [].

Nar man, som jeg, ikke kan blive udredt, fordi man ikke kunne finde ud af, hvad jeg fejlede og
ikke hgrte [under deres speciale] ville det vaere en god ide at give mig en kopi af min journal
med hjem.

Bedre renggring. Bedre aftensmad. Er for slap.

Tak til Aarhus Amtssygehus for en rigtig god behandling.

Nar man trak i den rgde trad, kunne der let ga op til 15 til 20 minutter, fgr nogen viste sig. Ved
en undersggelse med kgrsel (fra et sygehus til et andet) var der to fra personalet, der mente,
at man var et skvat, nar man ikke selv kunne ga, men gerne ville bruge en kagrestol. Jeg kom for
resten med LIGGENDE transport retur. Men hele afdelingen bar praeg af, at de skulle lukke
[kort efter].

Det er for meget med seksmandsstuer. Afdelingen tog det meget serigst, da jeg efter hjem-
komst rettede henvendelse med nogle bekymringer, og de fulgte op pa det pa yderst betryg-
gende vis.

Jeg har faet en god hjzlp.

Jeg bliver altid godt og venligt behandlet, nar jeg er indlagt. Altid med et smil, og det betyder
meget. Renggring: Ikke alle er lige grundige, men ellers godt nok.

Jeg var fuldt ud tilfreds.
Ordentlig daglig renggring og renggring flere gange pa toiletterne.

Dejligt at der var adgang til tradlgst internet. Det gjorde det lettere for mig at komme igennem
indleeggelsen.
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Kommentarer - AHA

Det, man kan ggre bedre, er renggringen i det hele taget. Jeg synes, at personalets behandling
var rigtig god.

Der er for lang tid i mellem behandlingerne.

Ved hjemsendelsen [fik jeg at vide, at jeg] ville fa et brev inden 14 dage om [fortsat behand-
ling]. Nu er det [nogle maneder siden, og jeg har] ikke hgrt noget.

Vandhanen i sengestuen og pa toilettet skal renggres ordentligt. Dette galder ogsa for selve
toilettet.

Jeg synes godt, jeg kunne vaere tilbudt et opfglgende tjek, sa jeg havde haft mulighed for at
tale om min treethed, om et var en del af mit sygdomsforlgb.

Ros til personalet. Ikke bare sarligt godt, men super godt. Fantastisk personale. Jeg havde pa
fornemmelsen, at alle bare glaedede sig til at skulle pa arbejde hver dag. Jeres sammen-
hold/viden/patientkontakt var fantastisk. @v gv, trods naesten 30 ar [inden for lignende fag]
har jeg aldrig selv oplevet at vaere en del af sadan et personale. Tusind tak for god behandling.

Oplevede, at personalet havde den tid til information, som jeg havde brug for. En sygeplejerske
i en 12-timers vagt ser noget bleg ud i de sidste timer. Det er da forstaeligt.

Det var en stor oplevelse og MEGET imponerende, sa professionelt Hjerteafdelingen og alt
omkring den fungerede. Hvis resten af hospitalsvaesenet er tilsvarende, far vi virkelig noget
for pengene. Tusind tak.

Jeg synes godt, | kunne ggre afdelingen bedre for pargrende. F.eks. var [en pargrende] med
mig [i hele forlgbet]. Han sad hele tiden pa en stol. Jeg vil gerne foresla en lille sofa eller et eller
andet.

Jeg fik indtryk af en afdeling med et virkelig godt samarbejde mellem alle personalegrupper.
Jeg synes ogsa, det fungerede fint med mad, og at maden var god. Eneste lille kiks jeg kan
komme i tanker om er, at den venflonkanyle, der i afdelingen monteres i armhulen, ikke er stor
nok til at fa kontraststof hurtigt nok ind til CT-scanning, sa jeg matte "sove" med venflonkany-
ler i begge armhuler, men det klarede en sygeplejerske heldigvis naeste dag.

HUSK at orientere om at hjertets max. pumpefunktion er 75%. Maske er det nemmere for os
alm. mennesker at forsta hvis % tegnet slettes, sa der bare anvendes tal som i sa mange andre
prgver, blodsukker/kolesteral osv. Stor ros til den sygeplejerske som spottede min misforsta-
else. TAK.

Alt var super godt.

Jeg vil sige, at min tid pa Hjertemedicinsk Afdeling B var rigtig god. Afdelingen var szrlig god
ift. de andre afdelinger, jeg har varet pa. Personalet er godt, og omgivelserne er ogsa rigtig
gode. Hvis jeg skulle indlaegges igen, sa var det min fgrste prioritet, hvis jeg selv kunne valge.

Da jeg har veeret indlagt mange gange, men kortvarigt, kan jeg kun sige, at jeg har vaeret
yderst tilfreds med opholdet.

Seerligt godt: Havde ikke sovet et dggn, var bange og "overkgrt". Anden nat fik jeg lov at sove
alene pa stuen. Sov ni timer, og det var som at fa et nyt liv! Det betgd mere end | kan forestille
jer. Tak! I det hele taget er | et fantastisk personale.

Den tredje dag jeg var indlagt, kom der ny personale, og den kunne jeg godt have undveeret.
Specielt den person, der kontaktede mig om morgenen. Hun virkede distraet, og var overhove-
det ikke spor hjelpsom, narmest ligeglad.

Jegvil gerne sige, at det var dejligt, at man fglte, de ville ggre det bedste, de kunne for én. En
stor tak skal de have alle sammen. En ting, syntes jeg, var markelig: man har et skab, men der
er ikke bgjler nok pa afdelingen. Sygeplejerskerne Igb rundt og ledte efter bgjler flere gange,
kan det virkelig passe, man sparer sa meget, at de skal bruge kostbar tid med det store pres,
de hariforvejen, pa noget, der burde vaere pa plads fra toppen af.
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Jeg er faktisk rgrt over, sa effektivt og "hjemligt" afdelingen fungerer. Flot, flot! Min sygeple-
jerske har veeret en gjenabner for mig. Hvor skal vi vaere glade for vores offentlige sygesystem
med de mange ildsjzele.

Man oplevede en meget behagelig, hjeelpsom og god tone personalet imellem. En god oplevel-
se. Tak for livet.

Alt og alt er perfekt. Jeg kommer [fra et andet land], og jeg er meget tilfreds med personalet
og behandlingerne.

God hjeelp til hjemtransporten.
Der er utrolig stgvet pa alle tv'er. Nar man traekker for mellem sengene, drysser det ned. Jeg

har patalt det over for en [] personale, og hun gav mig ret, men det star ikke pa deres arbejds-
sedler.

Kommentarer - B1

Jeg har altid vaeret meget glad for Skejby Sygehus. De star altid klar, nar jeg kommer. Jeg har
veeret der [flere] gange, og det har reddet mit liv.

Sengestuen, som jeg |a pa fgr operationen, var placeret lige op til en gang/stue under ombyg-
ning. Lugt og stevgener pga. mangelfuld afdaekning/lukning med plastic! Generende med lugt
fra oplgsningsmidler!

Det er bare sa god en afdeling. Mange tak. []

Hjertemedicinsk afdeling B pa Skejby er virkelig god, stille, rolig og saglig.

Jeg har altid faet en fin behandling, og jeg har falt, at der blev taget hand om mig. Tak for det.

Seerligt aktivt personale med hensyn til rygestop og aktiv pa opfglgning, men alle ydede en
meget fin indsats.

Kommentarer - B2

Jeg [har en sundhedsfaglig uddannelse] og har arbejdet [pa et hospital]. Det er derfor, jeg
skriver dette. Den afdeling, jeg var indlagt pa, ger et MEGET stort arbejde for tryghed og in-
formation. Jeg fglte en glaede og tryghed.

Jeg synes, at de pa afdelingen var sgde til at henvende sig efter operationen for at hgre til,
hvordan man havde det, men kammunikationen mellem Izegerne var ikke i top. Jeg ved ikke, om
de har for travlt til at Izese papirerne ordentligt efter, men det gik jo alligevel.

Jeg synes, at jeg har faet en super god behandling af et dejligt personale. Stor tak fra mig!

Skal indkaldes til kontrol inden tre maneder efter indgrebet. Er spandt pa, om afdelingen
overholder aftalen/tiden.

Der var et meget hgjt informationsniveau fra min kontaktperson NN. Tusind tak for det. Jeg
folte stor tryghed under indlaeggelsen og var ikke i tvivl om, at det var fagligt velfunderet per-
sonale. Ogsa stor ros til legernes informationsniveau. Dejligt at opleve humor i forlgbet. Det
letter meget, og lgfter det hele lidt op over skyerne.

Jeg synes, at afdelingen var super professionel. Den havde altid venlig omgangstone, og parat
til at hjzlpe, hvis man havde behov derfor. Selvom der var travlhed, var der altid godt humar.
Det var noget, jeg satte stor pris pa.

Der mangler en god dagligstue til at hygge sig i. Det ville ogsa vaere dejligt med flere enestuer.
Da der abenbart ikke er nok erfarne laeger i weekenden, bgr man informere patienten om, at
beslutninger om behandlingen fgrst sker om mandagen, medmindre tilstanden forvaerres

akut.

Ingen patienter [burde] ligge pa gangen.
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Kommentarsamling

Plejepersonalet var enestaende. Intet var for smat til at blive taget alvorligt. Jeg har dyb re-
spekt for deres kompetente viden og ualmindelige menneskelige omsorg. Det var helt i top hos
alle. Ligeledes var jeg imponeret over de laegelige kompetencer. Her var ingen, der klagede sig,
men man sggte gerne rad hos andre. Man fglte sig tryg og beroliget.

Jeg var meget treet af, at vi skulle vente med at fa en stue, da vi ankom. Vi sad fra [tidlig mor-
gen] til [eftermiddag] fer de til sidst blev ngd til at bede en prast og nogle pargrende om at
forlade stuen, sa vi kunne fa den. Det var synd for den familie, men vi fik brug for sengen, da
patienten skulle pa toilettet. Og da han er kgrestalsbruger, er han ngd til at komme over i
sengen for at fa bukserne af. Det var dybt frustrerende for os, men bestemt ogsa for sygeple-
jersken, som virkelig gjorde, hvad hun kunne for at skaffe en plads til os.

Skejby Sygehus er et spggelseshus. Lange gange. Ingen steder, man fgler sig tryg.

Jeres frugt skal fyldes op noget oftere. Man skal spise seks stykker frugt om dagen, men man
bliver sgu ret hurtig treet af at sidde og aede abler med blgd skind pa.

Kommentarer - B3

Rigtig godt indtryk.

Jeg var rigtig glad for den tid, sygeplejerskerne kunne afse til mine spgrgsmal, og for deres
forstaelse for min angst for indgrebet og tiden efter. De var fantastisk lydhgre, empatiske og
venlige.

Ja, de var over mig hele tiden for at hgre, om jeg havde det godt og manglede noget.

Jeg synes ikke om, at samtaler med personalet, ved indlaeggelser, foregar pa sengestuerne,
hvor andre patienter kan hgre personlige detaljer.

Separat bad og toilet for herrer og damer. Det er saerdeles ulakkert at skulle renggre toilet-
szde samt gulvinden brug.

Man burde tanke pa madportioners starrelse efter hvilken alder, patienten har.

Toilet og baderum kunne veere bedre rengjorte. Personalet var virkelig gode, altid klar til at
hjzelpe og til at snakke, man skulle ikke vente.

Maden var saerdeles la2kker og der var rigeligt med tilbud bade pa mad-og drikkevarer.
Forplejningen og personalets opfglgning pa denne var virkelig god.

Tv pa stuerne burde veere tilsluttet hgreanordning. Det er meget generende med de mange
programmer, der kgrer hele dagen.

Rigtig god mad.

Jeg er glad og godt tilfreds efter indlaeggelsen, og en stor tak til personalet pa afdelingen, og
til dem, der foretog indgrebet.

Hjertelig hilsen til afdelingen.

Jeg synes, at alle pa afdelingen var meget venlige og meget hjelpsomme. Det skal de have stor
ros for. Maden var fantastisk.

Der gik ca. tre uger, inden min lzege og jeg fik besked om, hvad der var galt med mig.
Alt blev gjort ualmindeligt godt. Tak.

Personalet, og her mener jeg HELE personalet, optraeder meget venlige og er top professio-
nelle. (Gaelder ogsa andre afdelinger).

Plejerne var bade dygtige og sgde :-)

Trods travihed er der dog altid smil hos personalet.
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Jeg feler mig utroligt godt behandlet. Fin sammenhang hele vejen igennem systemet. Meget
engagerede folk fra renggringsfolk, sygeplejersker og til la2ger.

Jeg synes, det var fantastisk, at jeg blev tilbudt en enestue i det, der formelt var en undersg-
gelsesstue. Det havde stor betydning for mig i forbindelse med familie- og vennebesgg samt i
det hele taget i forhold til privatliv, fred og ro. Super godt med adgang til tradlgs internet.
Maden var god. Jeg har absolut kun ros til afdelingen og dens personale.

En enkelt sygeplejerske var uegnet. Jeg havde fastet i naesten to dggn, vendte tilbage til afde-
lingen fra undersggelse [formiddag]. Dgsede hen og vagnede [en time senere] og traengte til
middagsmad, men fik det svar, at der ikke var mere. Mon ikke det var en idé, om hun havde
vaekket mig eller sat noget til side. Hun evnede ikke at fjerne nalen fra min hand ved udskrivel-
se. Jeg kom hjem med en bla/sort hand, savnede lgelig kontakt pa afdelingen.

I har rart mit hjerte. [] Jeg blev modtaget af et seerdeles kompetent og morgenfriskt team med
tre venlige sygeplejersker. Alle gik straks i gang [og sgrgede for], jeg kunne ligge behageligt
under seancen. Alt foregik hurtigt og effektivt med morgenfriske bemaerkninger til mig, der
efter et leengere undersggelsesforlgb falte mig [lidt nervgs]. Laeegen kom ind, praesenterede
sig og gav mig grundig information om forlgbet og eventuelle komplikationer []. [Laegen kom
med en beroligende bemarkning inden behandlingen], tak for den! Min tak gzlder hele teamet
for professionel modtagelse, god information, behandling og ikke mindst en empatisk indstil-
ling til patientens nervgsitet, selvom behandlingen er rutine der pa stedet. Alt forlgh, som det
skulle. Alle [] sygeplejersker [] gav hand med gnsket om god bedring. Sa af hjertet tak til hele
teamet fra en positiv og tilfreds patient [].

Afdelingen har gjort alt.
Jeg har veeret GODT tilfreds.

Jeg er jo en "genganger” pa afdelingen, sa jeg kender laeger og sygeplejersker godt. Det giver
en god stemning og behandling. Maden er virkelig i "verdensklasse" for et sygehus!

Jeg synes ikke, at det =eldre personale var szrligt rare med hensyn til at orientere om maden
til diabetespatienter. Tiltalen var darlig, og det synes jeg ikke er godt for Skejby Sygehus.

Kommentarer - B4

Jeg havde min datter med ved indlaggelsen. | den ventetid der var, til jeg blev behandlet, var
personalet virkelige sgde og sgrgede for et sted hun kunne opholde sig og informere om hvor
hun kunne spise. Personalet viste en opmarksomhed og hjalpsomhed, jeg ikke fgr har oplevet
ved en indlaggelse. Som fx pa et andet sygehus.

Jeg har altid faet en virkelig [] behandling pa Skejby Sygehus.
Sa en nullermand.
Meget hjzlpsomme og gode til at lytte, hvis vi havde spgrgsmal.

Mit ophold har som tidligere pa Skejby vaeret en meget positiv oplevelse med god behandling
af kompetent personale.

Man skal kunne henvende sig til afdelingen via mailadresser. [Jeg fik intet svar pa den farste
mail]. Vedkommende var vidst nok pa ferie, men sa satter man da "out of office” pa. [Den
anden mail kunne ikke leveres, og jeg fik intet svar pa den tredje mail]. Hvis man angiver mai-
ladresser pa jeres hjemmeside under "Kontaktinformation”, bgr man som minimum tjekke
disse mailadresser en gang om dagen! Lage NN, sygeplejerske NN og NN udviste alle et hgjt
serviceniveau. Tak for det!

Detvarrartatveere pé enestue.

Der er absolut INGEN kritik af plejepersonalets hygiejne, kun af den observerede renggring af
lokalet.

Var indlagt og blev opereret [flere] gange [], og falte mig i kompetente hander hos de to laeger
samt hos plejepersonalet. Kun stor taknemmelighed og ros til alle involverede.
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Super god samtale, orientering og opfglgning af sygeplejerske/kontaktperson. Mangler sam-
tale med la2ge!

Jeg synes, at den seng, jeg la i, var upraktisk for mig. Der var ingen ventetid, nar man bad om
hjzlp. Tak for det, der blev gjort for mig.

Opfglgningsaftaler pa lokalsygehuset [forekom] IKKE fgr efter to gange henvendelse... Kopi af
indlaggelsesforlgh samt kontroltider udeblev. OBS! [Ferieperiode] var sikkert "skyld" i oven-
navnte :-)

Jeg syntes generelt, at jeg fik en utrolig god behandling pa alle mader.

Det var rigtig godt, at vi patienter spiste aftensmad sammen frem for pa hver vor stue. Det var
0gsa rigtig dejligt, at en sygeplejerske havde skrevet i informationsmaterialet, jeg fik ved
ankomsten. Sa kunne jeg se hvad der var vigtig for lige ngjagtig mig.

Mennesker som kan deres arbejde, og en meget fin behandling.

Flot behandling.

Jeg skal beskrive B4, men da jeg kun var der for at overnatte, sa er det svaert at skrive noget.
Jeg blev bestemt ikke opfattet som hgrende til afdelingen. Jeg kom pa en tosengsstue og [sent

om aftenen] blev min stuekammerats gaester bedt om ro. Jeg havde gerne villet sove i lang tid.
For darligt. Der var jo en tilhgrende opholdsstue.

Kommentarer - B-FAELLES

Efter en vellykket [transplantation], fik jeg en [infektion] i lungerne. Den var meget voldsom,
og var pa intensiv i nogle uger. Jeg var fuldsteendig lammet! Men nu har jeg det rigtig godt.
"Tak" er kun et fattigt ord. Jeg er dybt taknemmelig for alle dem, der var der for mig, [alle pa
Afdeling B2].

Jeg har veeret meget glad for at vaere indlagt pa Hjertemedicinsk Afdeling B, Aarhus Universi-
tetshospital. Tak for god behandling og for, at jeg har faet det godt.

Jeg fglte mig tryg i forhold til plejepersonalet og i forhold til den lzegelige behandling.

Ggre bedre: Toiletforhold. Godt: Omsorg.

Kommentarer - VISIT

Eftersom jeg 13 der i godt et dggn, synes jeg, at der manglede noget at lzese i eller andet un-
derholdning. Ude og Hjemme og Motor rakker kun sa langt. Og jeg kom direkte fra skadestu-
en, sa jeg havde intet selv.

Pa en made virker lzzgerne dygtige nok. Men det virker samtidig som om, det er svaert at skabe
sammenhang i behandlingen, fordi den viden der faktisk er tilgeengelig om patienten. (mulig-
hed for at tale med lzeger uden for sygehuset/andre steder pa sygehuset) ikke benyttes/ikke
er tilgaengelig. Og sa bliver der hverken sammenhang i behandling, forlgb eller overblik for
legerne.

Det har jeg sveert ved at vurdere, da jeg kom ind med [hgj feber].

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Fik mig igennem alle undersggelser pa meget kort tid. Stor ros til min KONTAKTPERSON.
Det er jo gamle lokaler, men der var rent og hyggeligt. Et venligt og omsorgsfuldt personale -
det gzlder ogsa renggrings- og kgkkenpersonale - som altid var klar med et smil og en be-

markning.

Afdelingens evne til at inddrage [specialteam] og de pargrende var fantastisk :) Vi pargrende
kender jo patienten bedst og kan bidrage med meget :)

Jeg er meget tilfreds. Maden er fantastisk og det betyder meget, nar man er ramt. Mangler
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styrke til det fysiske. Der kunne vaere en samtale om mig om min fysik med fagpersonale.
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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 pa regionsniveau. Denne na-
tionale standardrapport er i Region Midtjylland vedhaftet i bilag 7.

Den nationale standardrapportering bygger i udgangspunktet pa en tilfeeldig stikprgve bestaende af
400 patienter per speciale pa en afdeling.®. Af hensyn til rapporteringen pa afsnitsniveau suppleredes
der pa regionalt niveau med et patientudtraek, der sikrede, at spgrgeskemaet blev sendt til minimum 30
patienter fra hvert afsnit, hvis dette var muligt. Dette supplerende patientudtraek indgar ligeledes i den
nationale standardrapportering.

Pa grund af det supplerende patientudtraek er afsnit med fa patienter saledes potentielt overreprae-
senteret og kan derved have en uforholdsvis stor indflydelse pa resultatet i den regionale rapportering,
hvis patienterne fra de pdgaeldende afsnit adskiller sig markant fra regionens gvrige patienter. | bereg-
ningen af regionens resultat er der i den regionale rapportering taget hgjde for dette ved at vaegte pa-
tienternes svar pa baggrund af afsnitsstarrelse. Afsnitsstarrelse er det eneste forhold som patienter-
nes svar veaegtes i forhold til i den regionale rapportering. | den nationale rapportering vagtes patien-
ternes svar i forhold til blandt andet ken og alder, men ikke afsnitsstarrelse, hvilket kan bevirke, at der
er forskel pa regionens 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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