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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: 400
Besvarelser fra afdelingens patienter: 215
Afdelingens svarprocent: 54%

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.



Kapitel 3

Figur 1. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afdelingen

Tilrettelaeggelse af detsamlede
behandlingsforlgh (n=173)

Samletindtryk afindlaeggelse (n=200)

Samletindtryk af lokaler (n=200)

SAMLET INDTRYK

Renggringsstandarden pa afdelingen (n=199)

Information om la2ngden af ventetid fra
indkaldelse til indlzeggelse (n=9)

Modtagelse pa afdelingen (n=198)
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Information om ventetid ved modtagelse
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Kontaktperson(er) med sarligtansvar
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Kontaktperson(er) medsarligtansvar
(minimum indlagt to dggn) (n=148)

Kontaktperson(er) har tagetansvar (n=107)

Personalets viden om sygdomsforlgb ved
planlagte samtaler (n=165)
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Figur 2. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afdelingen

Afdelingens resultat — et hurtigt overblik
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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: Medicinsk Afdeling M
2009-tallet er for: Medicinsk Afdeling M, Regionshospitalet Randers og Grenaa

| 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=173)

36%

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

Samletindtryk afindleggelse (n=200)

47% ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Samletindtryk af lokaler (n=200)

26%

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

Renggringsstandarden pa afdelingen (n=199)

24%

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-
lagt?

93 %

94 %

87 %~

95 %

84 %~

90 % *

Hvad er dit samlede indtryk af din
indlazggelse pa afdelingen?

93 %

94 %

89%*

95 %

88 %

90 % *

Hvad er dit samlede indtryk af af-
delingens lokaler?

93 %

90 %

86%*

92 %

87 %

90 % *

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

91 %

99 % *

89 %

91 %

11
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Inden indleeggelsen og ved modtagelsen pa afdelingen

Information om langden af ventetid fraindkaldelse til indlaeggelse (n=9)

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

Modtagelse pa afdelingen (n=198)

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

Information om ventetid ved modtagelse (n=45)

36% 15%

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




Sammenligning af afdelingens resultat

Hvordan vurderer du, at afdelin-

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

100% | 100% - 98 % 92 % * 95 % *

Hvordan oplevede du modtagelsen
. , 97 % 99 % 96 % 98 % 90 % * 93 % *
pa afdelingen?

Informerede personalet dig om
_ , 76 % 68% | 52%* 69 % 59 % * 65 % *
ventetiden ved din modtagelse?

13
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Personale

Kontaktperson(er) med seerligtansvar (n=190)

39% 23%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson [ Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (minimum indlagt to degn) (n=148)

36% 22%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson [ Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) har tagetansvar (n=107)

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

Personalets viden om sygdomsforlgb ved planlagte samtaler (n=165)

36% ||
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt ® Virkelig darligt

Medinddragelse af patienter (n=197)

82% 16%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B For meget B Passende B For lidt

Medinddragelse af pargrende (n=126)

84% 15%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B For meget B Passende B For lidt

Fik menneskelig stgtte fra personalet (n=191)

59% 5%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3, i hgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

14



Sammenligning af afdelingens resultat

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktperson(er) pa afdelingen hav- 77 % 70 % 73% 90 % * 65 % * 73%*
de serligt ansvar for dit forlgb?

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

, _ 78 % 69 % - 78 % 59 % * 69 % *
de saerligt ansvar for dit forlgh?

(minimum indlagt to dggn)

Hvordan vurderer du alti alt, at
din/dine kontaktperson(er) har 97 % - - 100 % 92 % 94 % *
taget ansvar for dit forlgb?

Hvordan vurderer du, at afdelin-

gens personale havde satsigindi
: 91 % 87 % 84 %™ 94 % 84 %™ 87%"
dit sygdomsforlgb ved de planlag-

te samtaler?

| hvilket omfang blev du inddraget i
de beslutninger, der skulle traeffes 82 % 82 % 82 % 89 % 83% 85 %
om din behandling og pleje?

I hvilket omfang blev dine parg-

rende inddraget i de beslutninger,
) 84 % 79 % 72%* 93 % * 75 % 80 % *
der skulle traffes om din behand-

ling og pleje?

Fik du den menneskelige stgtte, du
havde brug for fra personalet, 89 % 88 % 80 %™ 91 % 84 % 86 %
mens du var indlagt?

15
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Personale (fortsat)

Personaletvar gode til deres fag (n=196)

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

. 95 % 95 % 92 % * 98 % 93 % 94 %
gode til deres fag?

17
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Behandlingsforiob

Viden om, hvad der skulle ske under indlaeggelsen (n=190)

30% 7%
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=184)

59% 7% R

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

Sammenhangiinformation fra forskellige ansatte (n=170)

47% 5%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3, i hgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kunimindregrad B Nej, sletikke

Fejliforbindelse medindlaggelsesforlgh (n=195)
90% 10%

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

Personalets handtering af fejl (n=14)

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

Ungdig ventetid der forleengede ophold pa sygehus (n=172)

73%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej, sletikke B Nej, kunimindre grad O Ja,inogen grad B Ja,ihgjgrad

Tilrettelaeggelse af overflytning mellem forskellige afdelinger (n=153)

33% -
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?

82 % 70%* | B9%* 95 % * 72%” 8l1%~

Levede behandlingen op til dine
. 88 % 88 % 83%* 91 % 79%* 86 % *
forventninger?

Var der sammenheang i det, du fik
atvide, nar du talte med forskelli- 90 % 86 % 79%* 96 % 82%* 85%*
ge ansatte pa afdelingen?

Oplevede du, at der skete fejl i
forbindelse med dit indlaeggelses- 90 % 89 % - 94 % 83%* 88%*
forlgb?

Hvordan synes du, at personalet
tog hand om fejlen/fejlene, efter 45 % 64 % - - - 47 % *
den/de blev opdaget?

Oplevede du, at der opstod ungdig
ventetid pa undersggelser eller

) , 88 % 85 % 76%* 89 % 73%* 79% >
behandlinger, der forleengede dit

ophold pa sygehuset?

Hvordan vurderer du, at din over-
flytning mellem forskellige afde- 95% 88 %~ - 91 % 84 % * 89 %™
linger var tilrettelagt?

19
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Information

Personaletgivetden information, du havde brug for (n=193)

53%
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=138)

49% 51%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
| Ja B Nej, jeg fik det ikke tilbudt

Vurdering af skriftliginformation (n=57)

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

Vurdering af mundtliginformation (n=189)

39%

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 87 % - - 93 % 82 % 85 %
havde brug for?

Har du i forbindelse med dit ind-
lzeggelsesforigh modtaget skriftlig

, ) . 49 % 46 % - 85%* 43 % 56 %
information om din sygdom
og/eller behandling?
Hvordan vurderer du altialtden
98 % 97 % 94 9% * 100 % 97 % 98 %

skriftlige information, du fik?

Hvordan vurderer du altialtden
mundtlige information, du fik, 90 % 90 % 85%* 97 %~ 86 % 89 %
mens du var indlagt?

2l
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Udskrivelse

Tryghedved udskrivelse (n=203)

39%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Megettryg B Tryg O Utryg B Megetutryg

Samarbejde mellem afdelingen og kommunal hjemme(syge)pleje (n=88)

35%

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

Orientering af praktiserende lzge (n=107)

26%

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

Tvivlom livsstilens betydning for helbred (n=161)

59% 14%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej, sletikke B Nej, kunimindre grad O Ja,inogen grad B J3, i hgjgrad
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Sammenligning af afdelingens resultat

Var du tryg eller utryg ved at skulle

. , 90 % 85 % 80% * 95 % 83%* 87 %*
hjem fra afdelingen?

Hvordan vurderer du, at afdelin-
gen og den kommunale hjemme-
o , 88 % 88 % 87 % 95 % 78 % 83%*
pleje/hjemmesygepleje har sam-

arbejdet om din udskrivelse?

Hvordan vurderer du, at afdelin-
gen har orienteret din praktise-
, , 92 % 90 % 86 %™ 94 % 78 % * 85%*
rende lzege om dit behandlingsfor-

lab?

Har du, efter du blev udskrevet fra
afdelingen, vaeret i tvivlom din 77 % 68 % 70% * 94 %~ 69 % 75%*
livsstils betydning for dit helbred?
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Hospitalets eget spargsmal

Venlig ogimgdekommende telefonbetjening (n=77)

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

Var afdelingens telefonbetjening

_ _ 96 % 99 % 96 % 100 % 94 % 96 %
venlig og imgdekommende?
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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

27



Bilag 1

Spergeskema om indlaeggelse pa

<<Linje1>>
<<Linje2>>
<<Linje3>>

INDEN INDLAGGELSEN OG VED MODTAGELSEN PA AFDELINGEN

[

[]

[

L]

i Virkelig Virkelig Det husker Jeg blev
1. Hvordan vurderer du, at afdelingen godt Godt Darligt darligt jeg ikke ikke indkaldt
informerede dig om ventetiden, fra du blev
indkaldt til afdelingen, til du blev indlagt? [:I D D D [:,
2. Var afdelingens telefonbetjening venlig og Jeg havde
imedekommende? Ja, i Ja, i nogen Nej, kun i ikke telefonisk ~ Det ved
hej grad grad mindre grad  slet ikke kontakt jeg ikke

[

3. Har du uddybende kommentarer til forlebet inden din indlaggelse pa afdelingen?

4. Hvordan oplevede du modtagelsen pa
afdelingen?

Virkelig
god

[]

God

Darlig

Virkelig
darlig

[

5. Har du kommentarer til din modtagelse pa afdelingen?

Besvar kun, hvis du oplevede ventetid:

6. Informerede personalet dig om ventetiden
ved din modtagelse?

Ja, i
hgj grad

Ja,i
nogen grad

[]

Nej, kun'i
mindre grad

[l

Nej,
slet ikke

[l

Det husker
jeg ikke

[l

PERSONALE

personale havde sat sig ind i dit
sygdomsforleb ved de planlagte samtaler?

L]

[

L]

Ja, én Ja, flere
7. Oplevede du, at én eller flere kontakt- kontakt- )
kontaktperson(er) pa afdelingen havde person personer Nej
sarligt ansvar for dit forleb? (En
kontaktperson er en sundhedsperson, der skal D D I:l
informere dig og sikre sammenhzeng i dit forleb) Ga til
spargsmal 9
. . . Virkelig Virkelig Det kan jeg
8. Hvordan vurderer du alti alt, at din/dine godt Godt Darligt darligt ikke vurdere
kontaktperson(er) har taget ansvar for dit
forieb? O O O O O
. Virkelig Virkelig Det kan jeg
9. Hvordan vurderer du, at afdelingens godt Godt Darligt darligt ikke vurdere

[
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10. | hvilket omfang blev du inddraget i de For meget Passende For lidt
beslutninger, der skulle treffes om din
behandling og pleje? D D D
. . : Ikke aktuelt
11. | hvilket omfang blev dine pargrende For meget Passende For lidt for mig

inddraget i de beslutninger, der skulle

traeffes om din behandling og pleje? D D D D

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

12. Fik du den menneskelige stotte, du havde hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
brug for fra personalet, mens du var indlagt? D ‘:‘ D D D

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

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

deres fag? I:l |:| D D D

BEHANDLINGSFORL@B

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

14. Vidste du, hvad der skulle ske, mens du var hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
et O O 0O O O

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

15. Levede behandlingen op til dine hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
forventninger? D D D D D

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

16. 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

afdelingen? I:‘ |:| D D D

Ja Nej
17. Oplevede du, at der skete fejl i forbindelse D D
med dit indlaeggelsesforleb?
Gatil

spargsmal 20

18. Hvilke(n) fejl oplevede du?

Personalet
) Virkelig Virkelig kendte ikke til
19. Hvordan synes du, at personalet tog hand godt Godt Darligt darligt fejlen(e)
om fejlen/fejlene, efter den/de blev opdaget? ‘:] D D D D
. . Ja,i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
20. Oplevede du, at der opstod unedig ventetid hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
pa undersegelser eller behandlinger, der
forla2ngede dit ophold pa sygehuset? D D D D D
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21. Hvordan vurderer du, at din overflytning
mellem forskellige afdelinger var tilrettelagt?

Virkelig
godt Godt Darligt

I e N

Virkelig
darligt

Det kan jeg
ikke vurdere

[

Jeg blev
ikke
overflyttet

[

22. Har du uddybende kommentarer til dit behandlingsforlgb?

information, du fik, mens du var indlagt?

[] [] []

[]

INFORMATION
. o . Ja, i Ja, i Nej, kun i Nej,
23. Har afdelingens personale givet dig den hej grad nogengrad  mindre grad slet ikke
information, du Iebende havde brug for (fer,
under og efter din indlzeggelse)? I:l I:l I:l I:l
Nej, jeg Nej, jeg
24. Har du i forbindelse med dit ~ Ja, for Ja, mens jeg ik ikke havde ikke
indla?ggelsasforleb modtaget Skrlﬁlig indlzeggelsen var indlagt tilbudt det behov for det
information om din sygdom og/eller
behandling? [] [] [] []
(Seet eventuelt flere kryds) Ga il Gatil
spergsmal 26 spergsmal 26
Virkelig Virkelig Jeg leste
25. Hvordan vurderer du alt i alt den skriftlige god God Darlig darlig den ikke
information, du fik? D D D D D
Virkelig Virkelig
26. Hvordan vurderer du alt i alt den mundtlige god God Darlig darlig

27. Har du uddybende kommentarer til den information, du fik (fer, under og efter indlaeggelsen)?

orienteret din praktiserende lz2ge om dit
behandlingsforleb?

[] [] []

[]

UDSKRIVELSE
Meget Meget
28. Var du tryg eller utryg ved at skulle hjem fra tryg Tryg Utryg utryg
afdelingeﬂ? D D D D
) Virkelig Virkelig Det kan jeg Ikke aktuelt
29. Hvordan vurderer du, at afdelingen og den godt Godt Darligt darligt  ikke vurdere for mig
kommunale hjemmepleje/hjemmesygepleje
har samarbejdet om din udskrivelse? D D |:| I:l |:| D
. Virkelig Virkelig Det kan jeg
30. Hvordan vurderer du, at afdelingen har godt Godt Darligt dérligt ikke vurdere

[]
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31. Har du, efter du blev udskrevet fra qa, i Ja,i Nei. kun i Ngj, Ikke aktluelt
afdelingen, vaeret i tvivl om din livsstils hej grad nogengrad  mindre grad slet ikke for mig
betydning for dit helbred (fx motion,
ernzring, rygning og alkohol)? D D D I:’ D

32. Har du uddybende kommentarer til din udskrivelse?

SAMLET INDTRYK

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

behandlingsforlgb var tilrettelagt (fer, under

og efter indlaeggelsen)? |:| D D |:| |:|

Virkelig Virkelig

34. Hvad er dit samlede indtryk af din godt Godt Darligt darligt
indlaggelse pa afdelingen? D D D D
Virkeli Virkeli

35. Hvad er dit samlede indtryk af afdelingens gc:,r'g Godt Darligt d';,ﬁg'?

lokaler (sengestuen, opholdsrum, toilet

m? 0O O O O

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 daekker i udgangspunktet alle specialer og diagnoser inden for det somatiske omrade
pa hospitalerne. Enkelte specialer og diagnoser er imidlertid ekskluderet fra undersggelsen af hensyn
til det etisk forsvarlige i at lade patienten herfra indga i undersggelsen, og/eller fordi valideringen viste,
at spgrgeskemaet ikke var velegnet til at undersgge de 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. klokkeslzaet 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 indlaeggelser 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) 54 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 54% 100%
Kgn

Mand 54% 51%
Kvinde 46% 49%
Aldersgruppe

0-19 ar 0% 2%
20-39 ar 6% 6%
40-59 ar 17% 19%
60-79 ar 48% 44%
80- ar 29% 30%

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

Antal patienter Procent

n %
Alle 215 100%
Kegn
Mand 117 54%
Kvinde 98 46%
Aldersgruppe
0-19 ar 1 0%
20-39 ar 12 6%
40-59 ar 36 17%
60-79 ar 104 48%
80-ar 62 29%
Skema udfyldt af
Patienten 164 85%
Pargrende 30 15%
Modersmal
Dansk 199 98%
Ikke dansk 4 2%
Indleggelsesform
Akut 202 94%
Planlagt 13 6%
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 30 14%
CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 27 13%
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 53 25%
CD8 Lunge-Reuma-Haema afsnit - RRA 48 22%
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 44 20%
@vrige/ikke placeret pa afsnit 13 6%
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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?

. . . . Det kan
V'grgs't'g Godt  Darligt Vd';':ﬁ;‘t-f‘ Antal  jeg ikke
vurdere
% % % % n n
Alle 36 57 6 1 173 24
Ken
Mand 39 55 4 2 96 14
Kvinde 32 59 9 0 77 10
Aldersgruppe
0-19 ar - - - - 1 0
20-39 ar 18 64 17 0 11 0
40-59 ar 29 61 6 3 3e 4
60-79 ar 40 51 1 87 8
80-ar 37 63 0 42 12
Skema udfyldt af
Patienten 35 57 7 1 140 18
Pargrende 45 51 4 0 23 3
Modersmal
Dansk 35 58 6 1 166 24
Ikke dansk - - - - 4 0
Indl2ggelsesform
Akut 37 55 7 1 160 24
Planlagt 24 76 0 0 13 0
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 30 61 0 23 4
CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 54 42 4 24 1
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 38 60 0 47 3
CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA 27 59 12 2 41 4
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 34 59 7 0 29 10
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 2e 67 11 0 9 2
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Tabel 8. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvad er dit samlede indtryk af din indlaeggelse pa afdelingen?

Virkelig godt Godt Darligt \Q::EQE Antal
% % % % n

Alle 47 46 5 2 200
Ken
Mand 51 41 4 3 111
Kvinde 41 53 6 1 89
Aldersgruppe
0-19 ar - - - - 1
20-39 ar 17 56 0 27 11
40-59 ar 45 44 8 3 36
60-79 ar 49 44 6 a8
80-ar 48 50 2 0 54
Skema udfyldt af
Patienten 49 45 4 161
Pargrende 52 45 3 0 26
Modersmal
Dansk 47 47 5 2 193
Ikke dansk = = = = 4
Indlzeggelsesform
Akut 47 45 5 3 187
Planlagt 39 53 0 13
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 37 52 11 0 27
CDS5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 52 44 0 4 25
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 56 40 4 0 50
CD8 Lunge-Reuma-Haema afsnit - RRA 43 46 7 4 46
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 39 51 5 5 41
@vrige/ikke placeret pa afsnit 55 45 0 0 11
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 9. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvad er dit samlede indtryk af afdelingens lokaler?

Virkelig godt Godt Darligt legl:ﬁ.;»? Antal
% % % % n

Alle 26 67 6 1 200
Ken
Mand 29 63 6 1 108
Kvinde 23 71 6 1 92
Aldersgruppe
0-19 ar - - - - 1
20-39 ar 9 82 9 0 11
40-59 ar 26 60 11 3 36
60-79 ar 28 64 6 1 98
80-ar 25 73 0 54
Skema udfyldt af
Patienten 25 67 1 160
Pargrende 31 69 0 0 27
Modersmal
Dansk 26 68 5 1 192
Ikke dansk = = = = 4
Indlzeggelsesform
Akut 28 66 5 1 187
Planlagt 8 78 14 0 13
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 27 69 4 0 26
CDS5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 32 56 12 0 25
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 28 68 4 0 50
CD8 Lunge-Reuma-Haema afsnit - RRA 17 76 4 2 46
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 29 62 7 2 42
@vrige/ikke placeret pa afsnit 27 64 9 0 11
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Tabel 10. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

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

Alle 24 67 8 1 199
Ken
Mand 28 65 4 2 109
Kvinde 19 69 12 0 a0
Aldersgruppe
0-19 ar - - - - 1
20-39 ar 33 43 17 8 12
40-59 ar 20 67 13 0 36
60-79 ar 24 71 1 96
80-ar 26 65 9 0 54
Skema udfyldt af
Patienten 24 67 1 162
Pargrende 30 62 8 0 24
Modersmal
Dansk 24 68 7 1 191
Ikke dansk = = = = 4
Indlzeggelsesform
Akut 25 66 8 1 187
Planlagt 9 84 0 12
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 26 74 0 0 27
CDS5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 21 67 13 0 24
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 16 80 2 2 50
CD8 Lunge-Reuma-Haema afsnit - RRA 27 60 11 2 45
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 32 54 15 0 41
@vrige/ikke placeret pa afsnit 33 58 8 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?

Det Jeg blev

vinellg  coge  parige VM9 Antal  husker ke
godt darligt jeg ikke indkaldt
% % % % n n n

Alle 56 44 0 0 9 0 202
Ken
Mand = = = = 4 0 110
Kvinde 40 60 0 0 0 92
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 0 0 1
20-39 ar = = = = 1 0 11
40-59 ar - = - - 0 0 33
60-79 ar 60 40 0 0 5 0 99
80-ar - = - - 3 0 58
Skema udfyldt af
Patienten 50 50 0 0 8 0 154
Pargrende - - - - 1 0 28
Modersmal
Dansk 50 50 0 0 8 0 187
Ikke dansk - - - - 0 0 4
Indleggelsesform
Akut = = = = 0 0 202
Planlagt 56 44 0 0 g 0 0
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit - - - - 0 0 27
CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA - - - - 3 0 24
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 80 20 0 0 5 0 48
CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA = = = = 1 0 46
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA = = = = 0 0 44
@vrige/ikke placeret pa afsnit - - - - 0 0 13
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Tabel 12. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan oplevede du modtagelsen pa afdelingen?

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

Alle 59 39 1 2 198
Ken
Mand 62 37 0 1 109
Kvinde 55 41 2 2 89
Aldersgruppe
0-19 ar - - - - 1
20-39 ar 38 62 0 0 11
40-59 ar 56 41 0 3 36
60-79 ar 65 32 2 1 97
80-ar 51 47 0 2 53
Skema udfyldt af
Patienten 58 39 1 1 158
Pargrende 67 29 0 3 27
Modersmal
Dansk 59 38 1 2 191
Ikke dansk = = = = 4
Indlzeggelsesform
Akut 57 40 1 2 185
Planlagt 79 2l 0 0 13
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 48 48 0 4 27
CDS5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 73 23 0 4 26
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 65 33 2 0 48
CD8 Lunge-Reuma-Haema afsnit - RRA 47 49 2 2 47
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 63 38 0 0 40
@vrige/ikke placeret pa afsnit 50 50 0 0 10
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 13. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Informerede personalet dig om ventetiden ved din modtagelse?

Nej, kun i

Ja,ihgj Ja,inogen mindre Ngj, slet Antal Dt.3t h.usker
grad grad grad ikke jeg ikke

% % % % n n
Alle 36 40 9 15 45 19
Ken
Mand 45 37 10 8 27 9
Kvinde 23 44 6 27 18 10
Aldersgruppe
0-19 ar - - - - 0 0
20-39 ar 0 60 19 2l 5 1
40-59 ar 51 33 17 0 6 7
60-79 ar 30 46 9 15 20 5
80-ar 51 28 0 22 14 6
Skema udfyldt af
Patienten 34 40 9 17 42 12
Pargrende - - - - 3 5
Modersmal
Dansk 37 41 9 13 44 16
Ikke dansk - - - - 0 2
Indl2ggelsesform
Akut 33 43 10 15 40 18
Planlagt 63 17 0 20 5 1
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit - - - - 7
CDS5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 56 33 0 11 9 1
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 29 43 14 14 14 2
CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA 25 25 25 25 3
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 50 38 0 13 4
@Avrige/ikke placeret pa afsnit - - - - 3 2
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Tabel 14. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

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

Alle 39 38 23 190
Kegn
Mand 39 41 20 103
Kvinde 38 35 27 87
Aldersgruppe
0-19 ar = = = 1
20-39 ar 25 59 16 12
40-59 ar 24 54 23 35
60-79 ar 42 33 25 a0
80-ar 47 31 23 52
Skema udfyldt af
Patienten 39 38 23 152
Pargrende 45 37 19 25
Modersmal
Dansk 39 38 23 183
Ikke dansk - - - 4
Indleggelsesform
Akut 39 37 24 179
Planlagt 36 47 18 11
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 42 46 12 26
CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 42 38 el 24
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 41 37 22 46
CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA 30 36 34 47
CDY Endokrinologisk afsnit - RRA 42 34 24 38
@vrige/ikke placeret pa afsnit 33 44 22 9
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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 forlgb?

(minimum indlagt to dagn)

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

Alle 36 42 22 148
Kegn
Mand 37 46 18 79
Kvinde 35 38 27 69
Aldersgruppe
0-19 ar = = = 1
20-39 ar 21 59 19 10
40-59 ar 22 60 18 28
60-79 ar 40 36 24 65
80-ar 43 34 23 44
Skema udfyldt af
Patienten 36 42 ee 118
Pargrende 40 46 14 20
Modersmal
Dansk 35 43 22 144
Ikke dansk - - - 2
Indleggelsesform
Akut 36 42 22 141
Planlagt 42 43 15 7
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 41 50 9 22
CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 29 43 29 14
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 39 42 19 31
CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA 33 38 28 39
CDY Endokrinologisk afsnit - RRA 36 39 24 33
@vrige/ikke placeret pa afsnit 33 44 22 9

51



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?

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

Indl2ggelsesform

Akut

Planlagt

Afsnitsnavn

APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit
CDS5 Gastroenterologisk afsnit - RRA
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA

CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA
@Avrige/ikke placeret pa afsnit

Virkelig
godt

%
42

49
33

56
36
50
33

47
29

43

42
33

42
33
45
44
35
57

52

Godt

%
55

48
65

16
64
48
67

50
71

55

55
67

58
67
55
56
52
43

Darligt

%
2

o

O LU O o o o

Virkelig
darligt

%
1

14

o

o » O O O O

Antal

107

61
46

22
44
33

85
17

105

101

19

22
27
23

Det kan
jeg ikke
vurdere

= 2 O O O

o

O O ~» O+~ O



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 sygdomsforigb ved de planlagte

samtaler?
. . . . Det kan
V'grss't'g Godt Darligt Vd';':ﬁ;? Antal  jeg ikke
vurdere
% % % % n n
Alle 36 55 4 5 165 29
Ken
Mand 42 49 4 5 96 10
Kvinde 29 62 4 4 69 19
Aldersgruppe
0-19 ar - - - - 1 0
20-39 ar 17 59 8 16 12
40-59 ar 27 56 10 7 30 4
60-79 ar 42 51 2 5 81 13
80- ar 39 59 3 0 41 12
Skema udfyldt af
Patienten 36 55 4 5 133 23
Pargrende 45 46 5 4 22 4
Modersmal
Dansk 37 54 4 5 160 28
Ikke dansk - - - - 3 0
Indl2ggelsesform
Akut 37 53 5 5 154 27
Planlagt 26 74 0 11 2
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 29 58 4 8 24
CDS5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 40 50 5 20 4
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 41 55 5 0 44
CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA 46 40 3 11 35 11
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 30 61 6 33 7
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 11 89 0 0 9 2
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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 82 16 197
Kegn
Mand 2 85 13 108
Kvinde 1 78 2l 89
Aldersgruppe
0-19 ar - - - 1
20-39 ar 0 66 34 12
40-59 ar 3 71 26 35
60-79 ar 2 87 11 96
80-ar 0 83 17 53
Skema udfyldt af
Patienten 2 84 14 157
Pargrende 0 82 18 27
Modersmal
Dansk 2 83 16 191
Ikke dansk = = = 3
Indlzeggelsesform
Akut 2 82 17 184
Planlagt 0 84 16 13
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 0 70 30 27
CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 0 83 17 24
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 0 100 0 48
CD8 Lunge-Reuma-Haema afsnit - RRA 0 78 22 46
CD9Y Endokrinologisk afsnit - RRA 7 73 20 41
@vrige/ikke placeret pa afsnit 0 73 27 11
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Tabel 19. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

og pleje?
For meget Passende For lidt Antal Ikl;zsl:;l;e“

% % % n n
Alle 2 84 15 126 74
Ken
Mand 0 81 19 69 39
Kvinde 3 86 10 57 35
Aldersgruppe
0-19 ar = = = 0
20-39 ar 0 100 0 6 6
40-59 ar 0 75 25 16 19
60-79 ar 2 86 12 62 34
80-ar 2 80 17 41 15
Skema udfyldt af
Patienten 2 86 12 91 68
Pargrende 0 83 17 24 4
Modersmal
Dansk 2 83 16 121 71
Ikke dansk = = = 2 2
Indlzeggelsesform
Akut 2 84 14 116 71
Planlagt 0 80 20 10 3
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 0 71 29 24 3
CDS5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 0 82 18 11 14
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 0 100 0 32 17
CD8 Lunge-Reuma-Haema afsnit - RRA 0 77 23 30 17
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 10 90 0 20 21
@vrige/ikke placeret pa afsnit 0 67 33 9 2
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Tabel 20. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja,ihgj Ja,inogen N:_Iji'nl;"lrgi Ngj, slet Antal jljeztitakz
grad grad grad ikke vurdere

% % % % n n
Alle 59 29 6 5 191 11
Ken
Mand 61 31 4 5 107 4
Kvinde 58 27 g 6 84 7
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 1 0
20-39 ar 42 25 25 8 12 0
40-59 ar 56 23 11 10 34 2
60-79 ar 61 30 3 5 93 4
80-ar 63 31 4 2 51 5
Skema udfyldt af
Patienten 57 32 6 5 154 7
Pargrende 67 25 4 4 24 4
Modersmal
Dansk 59 30 6 5 184 11
Ikke dansk = = = = 4 0
Indl2ggelsesform
Akut 60 28 7 5 178 11
Planlagt 46 46 0 13 0
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 62 27 4 2b 2
CDS5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 56 32 4 25 1
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 67 29 4 48 1
CD8 Lunge-Reuma-Haema afsnit - RRA 43 40 7 10 42 4
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 66 16 13 5 38 3
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 67 33 0 0 12 0

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,ihgj Ja,inogen N:_Iji'nl;"lrgi Ngj, slet Antal jljeztitakz
grad grad grad ikke vurdere
% % % % n
Alle 72 23 3 2 196 8
Ken
Mand 76 19 3 3 109
Kvinde 67 28 4 1 87 4
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 1 0
20-39 ar 41 43 0 16 12 0
40-59 ar 60 37 3 0 35 1
60-79 ar 78 15 5 95 3
80-ar 78 22 0 53 4
Skema udfyldt af
Patienten 74 2l 3 158 5
Pargrende 69 27 4 0 25
Modersmal
Dansk 73 23 3 1 189
Ikke dansk = = = = 4
Indl2ggelsesform
Akut 73 22 3 2 184
Planlagt 67 33 0 0 12 1
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 65 31 4 0 2b 2
CDS5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 73 23 4 0 26 0
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 82 16 2 0 49 1
CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA 64 25 5 7 44 2
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 72 23 3 3 39 3
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 75 25 0 0 12 0
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Bilag 4

Tabel 22. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja,ihgj Ja,inogen N:_Iji'nl;"lrgi Ngj, slet Antal jljeztitakz
grad grad grad ikke vurdere

% % % % n n
Alle 30 51 11 7 190 12
Ken
Mand 39 49 6 6 107
Kvinde 19 55 17 10 83 7
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 1 0
20-39 ar 27 49 8 16 12 0
40-59 ar 29 45 17 g 34 2
60-79 ar 35 50 10 4 95 4
80-ar 23 58 g 11 48 6
Skema udfyldt af
Patienten 31 52 10 7 155 7
Pargrende 34 37 22 8 24
Modersmal
Dansk 31 52 11 7 184 11
Ikke dansk = = = = 3 1
Indl2ggelsesform
Akut 29 53 11 8 178 11
Planlagt 50 34 16 0 12 1
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 25 50 13 13 24 3
CDS5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 30 48 13 9 23 2
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 44 48 6 2 50 0
CD8 Lunge-Reuma-Haema afsnit - RRA 34 45 11 g 44 3
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 13 63 13 11 38 4
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 18 64 18 0 11 0
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 23. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Levede behandlingen op til dine forventninger?

Ja,ihgj Ja,inogen N:_Iji'nl;"lrgi Ngj, slet Antal jljeztitakz
grad grad grad ikke vurdere

% % % % n n
Alle 59 28 7 5 184 17
Ken
Mand 62 26 7 6 104 7
Kvinde 56 32 7 5 80 10
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 1 0
20-39 ar 42 20 0 39 10 2
40-59 ar 47 41 6 6 34 2
60-79 ar 66 24 7 90 7
80-ar 59 31 8 2 49 6
Skema udfyldt af
Patienten 62 2b 8 4 149 12
Pargrende 58 30 0 12 24 3
Modersmal
Dansk 59 29 7 5 178 16
Ikke dansk = = = = 3 1
Indl2ggelsesform
Akut 59 30 7 4 173 15
Planlagt 63 9 9 19 11 2
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 48 32 16 4 25 2
CDS5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 58 29 4 8 24 2
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 69 29 2 0 49 0
CD8 Lunge-Reuma-Haema afsnit - RRA 63 20 8 10 40 7
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 51 35 5 8 37 3
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 56 22 22 0 9 3
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Bilag 4

Tabel 24. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja,ihgj Ja,inogen N:_Iji'nl;"lrgi Ngj, slet Antal jljeztitakz
grad grad grad ikke vurdere

% % % % n n
Alle 47 42 5 5 170 29
Ken
Mand 52 37 6 4 96 14
Kvinde 40 49 4 7 74 15
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 1 0
20-39 ar 28 55 0 17 11 1
40-59 ar 48 36 g 6 33 3
60-79 ar 51 41 3 85 10
80-ar 42 48 8 40 15
Skema udfyldt af
Patienten 48 44 4 4 139 19
Pargrende 49 38 9 4 el 7
Modersmal
Dansk 47 42 5 5 165 27
Ikke dansk = = = = 3 1
Indl2ggelsesform
Akut 48 42 5 5 158 28
Planlagt 40 43 9 9 12 1
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 42 38 13 8 24 4
CDS5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 50 41 5 22 3
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 50 48 0 2 46 3
CD8 Lunge-Reuma-Haema afsnit - RRA 45 37 8 11 38 8
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 55 38 3 29 11
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 27 64 9 0 11 0
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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 indleggelsesforlgb?

Nej Ja Antal
% % n
Alle a0 10 195
Kan
Mand 88 12 107
Kvinde 92 8 88
Aldersgruppe
0-19 ar - - 1
20-39 ar 84 16 12
40-59 ar 73 27 34
60-79 ar 94 6 a5
80-ar 94 6 53
Skema udfyldt af
Patienten 90 10 158
Pargrende 92 8 24
Modersmal
Dansk a0 10 188
Ikke dansk - - 4
Indleggelsesform
Akut 90 10 184
Planlagt 91 9 11
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 78 ee 27
CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 9l 9 23
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 94 6 49
CD8 Lunge-Reuma-Haema afsnit - RRA 87 13 45
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 93 8 40
@vrige/ikke placeret pa afsnit 100 0 11
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Bilag 4

Tabel 26. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

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

APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit
CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA

CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA
@vrige/ikke placeret pa afsnit
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10
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38

38

48

40

41

Darligt
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14
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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 forleengede dit

ophold pa sygehuset?

Ngj, slet N:_Iji'nlg'lrgi Ja,inogen Ja,ihgj Antal jljeztitakz
ikke grad grad grad vurdere
% % % % n n
Alle 73 14 g 3 172 19
Ken
Mand 71 18 g 2 89 16
Kvinde 76 11 10 4 83 3
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 1 0
20-39 ar 80 0 20 0 10 2
40-59 ar 65 14 15 6 34 2
60-79 ar 73 18 6 3 85 7
80- ar 78 12 10 0 42 8
Skema udfyldt af
Patienten 70 16 11 3 138 14
Pargrende 91 5 4 0 22 4
Modersmal
Dansk 73 14 10 3 165 19
Ikke dansk = = = = 4 0
Indl2ggelsesform
Akut 74 14 9 2 161 19
Planlagt 64 18 8 11 0
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 82 5 9 5 22 4
CDS5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 82 5 14 0 22 1
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 59 28 11 2 46 2
CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA 68 20 5 41 4
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 82 3 34 4
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 100 0 0 0 7 4
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Bilag 4

Tabel 28. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

C L Det kan Jeg blev
Vlgrlgglclg Godt Darligt \garl:ﬁ;,? Antal jeg ikke ove”:rlsltte
vurdere ¢

% % % % n n n
Alle 33 62 4 1 153 18 2b
Ken
Mand 34 62 87 10 12
Kvinde 32 62 66 8 14
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 1 0 0
20-39 ar 39 61 0 0 10 0 2
40-59 ar 29 59 8 4 25 5 6
60-79 ar 34 63 2 1 84 5 7
80-ar 33 61 6 0 33 8 11
Skema udfyldt af
Patienten 32 64 B 1 125 12 2l
Pargrende 38 52 11 0 19 4 3
Modersmal
Dansk 32 63 4 1 148 17 25
Ikke dansk - - - - 2 1 1
Indl2ggelsesform
Akut 30 65 4 145 17 22
Planlagt 89 11 0 0 8 1 4
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 26 68 5 0 19 5 2
CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 35 53 6 6 17 1 6
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 43 55 2 0 42 3 3
CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA 29 66 3 3 35 6 5
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 26 71 3 0 31 2 9
@vrige/ikke placeret pa afsnit 33 56 11 0 9 1 1
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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, i hgj grad s, ;::l:dgen mli\lrfcjll—:l;—eixd Nej, slet ikke Antal
% % % % n

Alle 53 34 9 4 193
Ken
Mand 58 31 7 3 107
Kvinde 46 38 10 6 86
Aldersgruppe
0-19 ar - - - - 1
20-39 ar 36 47 8 9 11
40-59 ar 50 36 11 3 36
60-79 ar 61 29 7 3 96
80-ar 44 39 10 6 49
Skema udfyldt af
Patienten 54 3e 10 5 154
Pargrende 55 38 7 0 26
Modersmal
Dansk 53 34 9 4 187
Ikke dansk = = = = 3
Indlzeggelsesform
Akut 53 34 9 4 181
Planlagt 51 40 0 9 12
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 38 50 8 4 26
CDS5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 42 33 13 13 24
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 67 31 2 0 49
CD8 Lunge-Reuma-Haema afsnit - RRA 51 36 11 2 45
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 51 31 10 8 39
@vrige/ikke placeret pa afsnit 60 20 20 0 10
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Bilag 4

Tabel 30. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

behandling?
Ja, far Ja, mens . Nej, jeg fik Nej,jgg
indlaggels  jegvar Ja til ikke tilbudt  Antal havde ikke
en indlagt begge det behov for
det

% % % % n n
Alle 9 36 4 51 138 47
Ken
Mand 7 38 5 50 74 28
Kvinde 11 35 1 53 64 19
Aldersgruppe
0-19 ar - - - - 0 1
20-39 ar 9 40 9 41 10 2
40-59 ar 7 32 6 54 31 5
60-79 ar 8 40 3 49 63 26
80-ar 12 33 0 56 34 13
Skema udfyldt af
Patienten 11 36 5 49 110 39
Pargrende 0 41 0 59 19 5
Modersmal
Dansk 8 36 4 52 135 43
Ikke dansk = = = = 2 2
Indlzeggelsesform
Akut 7 38 4 51 127 46
Planlagt 2b 19 0 55 11 1
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 0 25 0 75 16 10
CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 6 33 6 56 18
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 17 41 5 37 41 8
CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA 13 35 3 48 31 10
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 0 46 0 54 24 15
@vrige/ikke placeret pa afsnit 0 13 13 75 8 1
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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?

% % % % n
Alle 22 76 2 0 57 2
Ken
Mand 27 70 3 0 31
Kvinde 16 84 0 0 26 0
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 0 0
20-39 ar 17 83 0 0 0
40-59 ar 23 77 0 0 14 0
60-79 ar 23 74 3 0 27 1
80-ar el 79 0 0 10 1
Skema udfyldt af
Patienten 24 76 0 0 48 1
Pargrende 18 66 16 0 6 1
Modersmal
Dansk 2l 77 2 0 55
Ikke dansk - - - - 1 0
Indlzeggelsesform
Akut 2l 77 2 0 54
Planlagt - - - - 3 0
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit - - - - 4 0
CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 29 71 0 0 0
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 38 62 0 0 21 1
CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA 0 93 7 0 14 0
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 11 89 0 0 9 1
@vrige/ikke placeret pa afsnit - - - - 2 0
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Bilag 4

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 39 52 6 3 189
Ken
Mand 40 50 7 3 107
Kvinde 36 54 6 4 82
Aldersgruppe
0-19 ar - - - - 1
20-39 ar 2b 47 9 17 11
40-59 ar 41 44 12 3 34
60-79 ar 38 56 4 2 94
80-ar 39 52 6 2 49
Skema udfyldt af
Patienten 38 53 6 3 153
Pargrende 46 43 7 4 25
Modersmal
Dansk 38 53 6 3 182
Ikke dansk = = = = 4
Indlzeggelsesform
Akut 39 51 7 3 178
Planlagt 37 63 0 0 11
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 33 54 4 8 24
CDS5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 50 38 8 4 24
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 43 51 6 0 49
CD8 Lunge-Reuma-Haema afsnit - RRA 28 61 7 4 46
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 39 53 6 3 36
@vrige/ikke placeret pa afsnit 40 50 10 0 10
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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 39 51 8 2 203
Ken
Mand 41 55 4 0 111
Kvinde 37 46 12 4 9e
Aldersgruppe
0-19 ar - - - - 1
20-39 ar 50 33 8 8 12
40-59 ar 40 51 9 0 35
60-79 ar 41 52 6 2 a9
80-ar 32 55 11 2 56
Skema udfyldt af
Patienten 40 52 6 2 164
Pargrende 34 48 15 4 27
Modersmal
Dansk 39 52 8 1 196
Ikke dansk = = = = 4
Indlzeggelsesform
Akut 38 52 7 2 191
Planlagt 50 33 17 0 12
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 27 58 15 0 26
CDS5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 42 42 15 0 26
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 42 56 2 0 50
CD8 Lunge-Reuma-Haema afsnit - RRA 32 55 11 2 47
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 52 38 7 42
@vrige/ikke placeret pa afsnit 25 67 8 0 12
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Bilag 4

Tabel 34. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

din udskrivelse?

Det kan lkke

Vlgrlgzrg Godt Darligt leartﬁ;'? Antal jeg ikke aktuellt
vurdere  for mig

% % % % n n n
Alle 35 53 9 2 88 12 96
Ken
Mand 39 51 7 4 49 6 53
Kvinde 31 56 13 0 39 6 43
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 0 0 1
20-39 ar 0 57 23 20 0 7
40-59 ar 17 20 41 2l 5 3 27
60-79 ar 39 55 7 0 42 1 49
80-ar 39 56 5 0 36 8 12
Skema udfyldt af
Patienten 32 55 10 3 62 7 88
Pargrende 46 49 5 0 20 1 5]
Modersmal
Dansk 37 53 8 1 84 11 94
Ikke dansk - - - - 2 0 2
Indleggelsesform
Akut 36 52 10 2 84 12 89
Planlagt = = = = 4 0 7
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 41 47 12 0 17 3 7
CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 42 33 17 8 12 2 12
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 25 69 6 0 16 1 28
CD8 Lunge-Reuma-Haema afsnit - RRA 35 47 18 0 17 3 24
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 37 58 5 19 1 22
@vrige/ikke placeret pa afsnit 29 71 0 7 2 3
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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 l&2ge om dit behandlingsforigh?

. . . . Det kan
V'grss't'g Godt Darligt Vd';':ﬁ;? Antal  jeg ikke
vurdere
% % % % n n
Alle 26 66 6 2 107 92
Ken
Mand 29 63 5 3 62 46
Kvinde 23 70 7 0 45 46
Aldersgruppe
0-19 ar - - - -
20-39 ar = = = = 4 8
40-59 ar 9 74 9 8 12 23
60-79 ar 31 64 5 0 60 36
80- ar 28 65 7 0 31 24
Skema udfyldt af
Patienten 26 67 5 2 88 74
Pargrende 42 49 9 0 12 13
Modersmal
Dansk 27 65 6 2 104 88
Ikke dansk - - - - 2 2
Indl2ggelsesform
Akut 26 65 7 2 a9 89
Planlagt 26 74 0 0 8 3
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 25 67 8 0 12 15
CDS5 Gastroenterologisk afsnit - RRA BB 44 22 0 18 8
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 30 67 4 0 27 2l
CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA 24 72 0 4 25 20
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 17 78 0 6 18 24
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 29 71 0 0 7 4
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Bilag 4

Tabel 36. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Neijl';kselet N:'lji’nlzil-lrgl 1a, ig::dgen Jag,rial'[ljrzlj Antal aktllJlfel?i for
grad mig

% % % % n n
Alle 59 18 9 14 161 31
Ken
Mand 57 22 7 14 93 17
Kvinde 62 13 11 13 68 14
Aldersgruppe
0-19 ar - - - - 1 0
20-39 ar 38 28 34 0 11 1
40-59 ar 76 12 6 6 33 1
60-79 ar 57 16 5 22 78 16
80- ar 53 26 13 8 38 13
Skema udfyldt af
Patienten 61 16 8 15 130 24
Pargrende 55 23 13 8 22 4
Modersmal
Dansk 58 18 9 14 156 29
Ikke dansk - - - - 3 1
Indl2ggelsesform
Akut 59 18 8 14 153 28
Planlagt 65 14 22 0 8 3
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 55 35 5 5 20 5
CDS5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 67 14 5 14 2l 2
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 60 16 7 16 43 5
CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA 57 11 11 22 37 8
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 61 18 12 9 33 7
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 43 29 29 0 7 4
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 37. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Var afdelingens telefonbetjening venlig og imgdekommende?

o Jai o Nejkuni Jeg havde
Ja, i hgj RECE mindre Ngj, slet Antal |kke. I'Jet'ved
grad ikke telefonisk jeg ikke
grad grad kontakt

% % % % n n n
Alle 76 20 3 1 77 77 28
Ken
Mand 73 20 5 2 45 39 15
Kvinde 81 19 0 0 32 38 13
Aldersgruppe
0-19 ar - - - - 0 0
20-39 ar - - - - 4 3
40-59 ar 79 10 11 0 9 17
60-79 ar 71 27 2 38 36 11
80-ar 88 8 4 0 26 21 3
Skema udfyldt af
Patienten 78 20 0 60 58 27
Pargrende 82 9 9 0 12 13 1
Modersmal
Dansk 78 19 3 1 76 71 28
Ikke dansk - - - - 1 2 0
Indl2ggelsesform
Akut 74 22 3 1 70 73 27
Planlagt 100 0 0 0 7 4 1
Afsnitsnavn
APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit 67 33 0 0 9 11 6
CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA 69 25 6 0 16 8 0
CD7 Kardiologisk afsnit - RRA 90 10 0 0 20 17 6
CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA 82 12 0 6 17 17 6
CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA 58 33 8 0 12 18 8
@vrige/ikke placeret pa afsnit - - - - 3 6 2
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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

Medicinsk Afdeling M

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

5

A VL Y Y

AN

AU U VY AN

%

ID
1

10

11

13

15

10

14

15

17

Kommentarer - APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit
Kom med ambulance, efter at vagtlazgen skgnnede, at jeg skulle indlagges.

Da jeg har veeret indlagt nogle gange, er jeg meget tilfreds med det hele, og jeg havde [pro-
blem]i[det ene] gre, det tog to maneder, inden jeg blev indkaldt, nu er [problemet] vak, og er
ikke svimmel mere.

Blev indlagt akut med ambulance. Var faldet om derhjemme.

Overflyttet fra anden afdeling.

Jeg blev overflyttet fra et andet sygehus, og har derfor ikke selv haft kontakt med afdelingen
inden indlaeggelsen pa afdelingen.

Kommentarer - CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA

Blev indlagt akut.

Jeg faglte mig meget godt behandlet. De var valdig sgde, alle pa CD5.
Blev indlagt af hjemmesygeplejersken.

Blev kart af Falck. Var godt tilfreds med det.

Alt var sa hurtigt, og min ven var ngdt til at ringe til hospitalet pa mine vegne. Den service og
tiden var gennemsnittet.

Jeg blev indlagt akut pa grund af [lidelse] og fik meget blod. | [den periode], jeg var indlagt,
kunne de jo ikke informere mig med det samme, men hen ad vejen.

Imgdekommende personale og god information angaende det videre forlgb.
Det var ikke lige planlagt.

Det var min laege, der fik mig akut indlagt.

Kommentarer - CD7 Kardiologisk afsnit - RRA

[Min pargrende] savnede telefonisk meddelelse, da jeg blev flyttet fra én afdeling til en anden.

Jeg blev overflyttet fra anden afdeling.
Blev indlagt akut.

Jeg blevindlagt i forbindelse med lzegetjek hos min egen Iage. Indlaeggelsen var samme dag,
som jeg var hos lagen.

Blev henvist og indkaldt til ét sygehus. Jeg var [nogle] dage pa det ene sygehus, derefter pa et
andet sygehus i [et par] dage.

Jeg undskylder, at jeg ikke kan udfylde skemaet. Jeg er meget darlig til at se, men fgler mig
godt behandlet i de [uger], jeg var indlagt [].

Jeg blev indlagt akut.
Kan altid ringe og fa rad og vejledning.

Jeg blevindlagt akut.
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Jeg var bevidstlgs, da jeg blev indlagt. Jeg er enormt taknemmelig for den behandling, jeg fik.
Jeg var sa syg, at jeg kun havde fa timer at leve i. Dags dato fgler jeg det godt.

Jeg blev akut indlagt.

Indlagt akut.

Min indlaeggelse var akut []. Ambulance og ambulancelaege blev tilkaldt og kom relativt hurtigt.
Ambulancefgreren var venlig, men ambulancelzege NN optradte uanstendigt ifglge familiens

udsagn. Da de rgrte mig, blev jeg aggressiv (husker intet). Leegens udsagn: "Er hun gal i hove-
det, eller er hun pa stoffer.” [En pargrende] irettesatte laegen.

Kommentarer - CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA

[Pargrende] ringede til afdelingen, der skulle modtage patienten, om at ringe tilbage til hende,
nar patienten var ankommet med Falcktransport. Dette skete dog ikke. Patienten ventede i
[halvanden], inden [pargrende] igen ringede til afdelingen, om patienten ikke var kommet
endnu.

Falck kom hurtigt efter mig.

Opsggte vagtlaege [tidligt om morgenen], men kunne ikke traeffe nogen vagtlzege. Blev i stedet
indlagt akut via skadestuen.

Bla blink.

Jeg oplevede INGEN ventetid, da jeg blev indlagt dagen efter l=2gens kontakt med sygehuset.
Akutindleeggelse.

Indlagt akut (via 112). God modtagelse af l=ege og sygeplejerske.

Plejepersonalet talte meget ned til patienterne. £ldre/svage patienter blev bedt om at "holde
keeft".

Indlagt akut.

Kommentarer - CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA
Laegen ringede. Straks indlaeggelse. Lungebetandelse.

Jeg blev akut indlagt (112). Stor tilfredshed med hele forlgbet vedrgrende akutambulancen og
efterfelgende indlaeggelse pa hospitalets akutafdeling.

Akut indlagt.

[1Blev indlagt akut.

Personalet var meget venlige og imgdekommende.

Det hele forlgb meget hurtigt. Var til egen l22ge om morgenen og blev indlagt ved middagstid.
Det var vagtlaegen, der indlagde mig pa grund af bleerebetzndelse og lungebetzndelse.

Akut indlaeggelse pa grund af "rosen", feber og alder.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Jeg blev spurgt, om jeg ikke kunne tage patienten med hjem. Hun havde faet en [blgdning],
kunne ikke sta pa benene og forstod ikke noget. Jeg nagtede. Hun blev indlagt og er nu pa
plejehjem. [£ldre]. Hun blev syg, og jeg kegrte hende til vagtlagen.

Jeg s@gte egen I2ge og blev derefter indlagt pa Randers Sygehus.
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Kommentarer - APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit

Jeg har bare ikke faet [noget] at vide angdende mit hjerte. Jeg har lige faet ny medicin, og der
stod "Mod hjertet". Er der noget galt med det?

Var meget traet de fgrste dage, og der blev gjort, hvad der kunne for enestue og ro.

Jeg blev ikke tilset af Iaege fgr sen aften. Indlagt akut [om eftermiddagen].

Ved telefonhenvendelse til indlzeggelsesafdelingen, fik jeg at vide, han var blevet overflyttet.

Modtagelsen var god, der kom straks personale som skal sgrge for mig under indlaggelsen.

Kommentarer - CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA

Meget venlig modtagelse.

Veldig godt. Blev behandlet meget godt af alle sygeplejersker og andet personale.

Blev godt modtaget. De kender mig pa afdelingen.

Blev modtaget af en Ia2ge, som nedskrev en journal.

De tjenester af emergency-afdelingen var meget gode. De informerede mig straks om det
naeste skridt og arsagen til min sygdom. Jeg blev orienteret om eventuelle yderligere procedu-
rer, som var meget nyttigt for min helbredelse.

Hele personalet var umadeligt venlige.

Imgdekommende personale og god information ang. det videre forlgh.

Det var en god modtagelse, jeq fik.

Kommentarer - CD7 Kardiologisk afsnit - RRA

Alle virkede sgde og venlige.

Man gik straks i gang med behandling af patienten.

Jeg blev farst modtaget pa en anden afdeling [], far jeg blev overflyttet til CD7.
De var sgde og rare og havde god tid til mig, selvom det var travit.
Venligt og professionelt.

Meget venlig modtagelse.

De er altid abne og imgdekommende.

Jeg fik en god modtagelse.

Der vides ikke noget om sukkersyge.

Professionel og til stede.

Husker intet. Vagnede fgrst, da jeg var pa intensiv.

Lang ventetid inden lagetilsyn.

Kommentarer - CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA
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Den var god. Meget bedre end tidligere!

Kun godt.

Blev modtaget godt, da jeg ankom pa sygehuset (C4), men blev forstyrret hele tiden med de
samme spgrgsmal fra forskellige laeger/sygeplejersker. Jeg blev blandt andet vaekket for at fa

min vaagt malt, en time senere min hgjde.

Venlig, god modtagelse pa afdelingen. Jeg stiftede bekendtskab med tre afdelinger og flyttede
dagen efter indlaeggelsen til en anden stue, og dagen efter igen ovenpa.

Da jeg vagnede.
Det var en god oplevelse.
En sygeplejerske udtalte, at det var spild af ressourcer.

Veer venlig og imgdekommende. Jeg fglte mig tryg. Jeg havde vaeret i konsultation ved egen
leege, blev direkte derfra indlagt.

Kommentarer - CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA
Virkelig sgde personaler i afdelingen.
Det var dejligt, at personalet havde tid til at svare pa alle spgrgsmal.

Jeg husker intet fra min indlaeggelse i Randers. Der er en periode pa tre dggn, der er helt sort.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Hun mistede sine taender. Ellers har vi ikke noget at klage over.
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Kommentarer - APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit

Manglende forstaelsesramme i forhold til eksempelvis forflytning over hgjre eller venstre side.

Fysioterapeuten sagde én ting og sosu-assistenten sagde, at "sa kunne den fysioterapeut, der
havde sagt dette, selv komme og hjzelpe med forflytning". Hvorefter der kom en mangde af
dybt uetiske kommentarer, sa man som patient og pargrende virkelig blev ramt!

Fejl vedrgrende tabletter. Ubehageligt personale. DOG IKKE ALLE. Det var raedselsfuldt.

At jeg er blevet udskrevet uden samtale med diverse ledere, da det kun var laegen, jeg talte
med. Min kone talte ikke med nogen, da hun var treet og hentede undertegnede.

Jeg blev sendt hjem med besked om vaskulzare problemer. [Saerligt indgreb] var ikke pa tale.
Ved naeste indlzeggelse slgjfede den ene lzege [indgrebet]. Satsede i stedet pa hjerneblgdning.
Naeste lzege gennemfgrte [indgrebet].

Var hjemsendt pga. scanning pa et andet hospital, men fik at vide af scanningspersonalet pa
Randers Sygehus, da jeg kom ind dagen efter, at de havde kaldt mig op den dag, jeg var
"hjemme" []. (Skulle scannes [ifglge] gammel aftale pa det andet hospital, og [skulle ogsa
scannes andet sted pa kroppen] pa Randers Sygehus, hvilket abenbart ikke kunne ggres pa én
gang.) [Personalet kendte] MASKE [ikke til fejlen(e)]. [Angdende ungdig ventetid:] Kunne vaere
udskrevet fgr, hvis scanningen ikke skulle vente pa mig en dag/dagn.

Ingen orientering om foretagne observationer.

Pargrende blev LIDT orienterede, men det blev ikke fgrt ud i livet []. [Patienten] har tidligere

veeret indlagt hos jer, og dengang blev jeg som pargrende ogsa BARE orienteret pr. telefon.
Det skal siges, at jeg var pa sygehuset HVER DAG.

Kommentarer - CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA

Blev en enkelt gang forvekslet med en medpatient.

Fik fejlinformation om behandling. Matte selv sige fra, da jeg blev fejlinformeret.

Jeg har faet en meget god behandling. Og efter [et antal] poser blod blev jeg bedre for hver
dag, der gik.

Nar jeg skulle faste, fik jeg for sent besked. Ellers sa vidste personalet IKKE besked.

Kommentarer - CD7 Kardiologisk afsnit - RRA

Rifti[] arterie.

Pa den sidste dag skulle jeg til undersggelse af [flere organer ], da jeg fik at vide af sygeplejer-
sken, at jeg skulle ga over til rentgenafdelingen for at fa taget et billede af mine lunger. Det
vidste jeg ikke noget om, og ved selve udskrivelsessamtalen med lzzge NN meddelte hun, at

det skulle jeg ikke have veeret.

Transport til Skejby var ikke bestilt/glemt af Falck.

Kommentarer - CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA

Laeger kunne ikke stille diagnose, fgrst den 12. lazge kunne stille den. ([Behandling]). [Jeg
havde forskellige symptomer]. (Det er ikke betryggende).

Blev indlagt med hgj temperatur. Fik konstateret [sygdom], som blev behandlet godt. Blev

sendt hjem, selvom jeg var syg. En uge efter viste det sig, at jeg havde lungebetzndelse, som
blev behandlet ambulant.
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Matte vente i to timer pa at fa skiftet sengetgj, da jeg havde braekket mig i det. Sygeplejersker
gad ikke! Sad med 40 i feber i min egen jakke. Pa én dag fik jeg tre diagnoser af samme lage.
[Jeg fik bl.a. stillet en meget alvorlig diagnose] foran tre andre patienter, hvor to af dem havde
besgg. To timer efter rgg jeg i isolering uden at hgre hvorfor. Efter to timers venten [stillede
de en ny diagnose]. Jeg matte forklare hele sygdomsforlgbet hver eneste gang, der kom en
lz2ge og sa til mig. En anden patient [] stod naesten en time uden hjzlp, selvom vi rykkede i
snoren mange gange. Ingen vaskeregistrering trods dehydrering.

Da jeg blev flyttet fra modtagelsen op til afdelingen blev en "spytprgve”, som jeg afleverede pa
modtagelsesstuen, vaek. Den kunne formentlig have vaeret med til at finde ud af, hvad jeg
fejlede.

Faktisk ingen navnevaerdige.

Der blev givet medicin, sa undersggelser blev udsat en uge mere. Undersggelse var ikke bestilt.

Ved starten pa indlaeggelsen skulle anbringes en "dims" i en blodare, hvor igennem antibiotika
skulle gives. Det resulterede i [flere] mislykkedes forsgg i den ene hand, hvorefter vedkom-
mende sygeplejerske meget fornuftigt tilkaldte en kollega, der uden problemer klarede ind-
setningen i den anden hand. Den omtalte "dims" blev i gvrigt uteet den fglgende aften, séledes
at vaesken flgd ud pa dynen i stedet for ind i aren. "Dimsen" blev herefter taget ud, og jeg fik
ikke senere antibiotika direkte i blodaren, hvilket faktisk var formalet med indlaggelsen. |
gvrigt forlgb der uforholdsmaessig lang tid fra jeg mgdte op pa afdelingen til behandling blev
igangsat.

Randers oplyste, at der var en kraeftknude. Andet sygehus oplyste, at det ikke var kraft. Oply-
ste, at det er kreeft, til sidst i Randers. Der skete ingenting, de konstaterede bare, at det allige-
vel var kraeft.

Kommentarer - CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA

Jeg blev indlagt med en infektion som kraevede intravengs behandling med [medikament] fire
gange i dggnet. En dag fik jeg kun tre behandlinger, fordi sygeplejersken glemte mig i flere
timer. Herefter blev jeg flyttet til en anden stue, og personalet glemte ogsa at give dagens
fgrste behandling den dag, indtil jeg insisterede pa at fa den.

Jeg blev hjemsendt for tidligt. Ros til personalet, der altid var venlige og omsorgsfulde.

Var fgrst indlagt to dage, blev sa hjemsendt [], [tre dage efter] matte jeg igen indlaegges, da
situationen havde udviklet sig i negativ retning, pga. af fejlbehandling i fgrste omgang. @Vv.

Fejl med mad. Jeg spiser vegetarmad. Fik alt muligt andet, som jeg ikke spiste. Personalet var

ikke indforstaet med, at jeg ikke spiste kgd. Da de skulle stikke med nal, havde de elever til at
gve sig pa mig. Stak flere gange forkert.
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Kommentarer - APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit

Indlzeggelsen drejede sig om [flere sygdomme]. Blev flyttet mellem de forskellige afdelinger
som det var relevant. Oplevede megen imgdekommenhed generelt pa begge afdelinger, og var
iseer meget glad, naermest rgrt over behandlingen pa Apopleksi Afdelingen.

Jeg blev flyttet til Skejby med behandling mod [] uden beskrivelse af sygdommens eventuelle
forlgb. "Vi samler disse patienter pa Skejby, sa de kan samle data".

Blev et par gange flyttet fra rolige medpatienter til urolige med deraf manglende sgvn.

Patienten var nok for forvirret, sa det havde vaeret rimeligt, at jeg som pargrende var blevet
orienteretinden.

Jeg kan kun veere tilfreds med behandlingsforlgbet. Personalet har vaeret gode til informere
mig vedrgrende min pludseligt opstdede sygdom.

Kommentarer - CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA

Ingen kommentarer endnu. De var sgde, dem alle.

Patienterne bgr informeres forud for tid, fgr de migrerer til andre afdelinger.

| de ti dage, jeg var indlagt, var jeg pa tre afdelinger. Jeg blev flyttet, uden de gav besked.

Det var godt nok.

Kommentarer - CD7 Kardiologisk afsnit - RRA

En seerlig ros til ll=ge NN, der var virkelig effektiv og omhyggelig i sin behandling af sygdoms-
forlgbet.

Hurtigt og effektivt.
Er altid blevet behandlet godt, er i et 3ben indlaeggelsesforhold.
Jeg blev indlagt pa en afdeling og derefter overflyttet til en anden afdeling.

Oplevede temmelig lang ventetid pa en akut undersggelse pa rgntgenafdeling baseret pa den
indikation, der var for den aktuelle undersggelse.

En del af behandlingen foregik pa [andet sygehus].

Var nasten et dggn pa akutafdelingen. Ingen flytning til sengeafdeling.

Kommentarer - CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA
Kun godt.

Det hele forlgb godt. Udmeerket.

Kommentarer - CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA

Jeg synes ikke, man helt lytter til, hvad der bliver sagt. Jeg synes, det er frustrerende at blive
sendt hjem, nar man er syg, fordi alle prgver ser finde ud. Selvom man forklarer, hvordan man
har det. Sa bliver man sendt hjem, til trods for, at jeg ved, at der kun gar nogle dage, inden man
for fjerde gang skal af sted igen. Hvorfor lytter de ikke til patienten?

De lidt ldre sosu-hjzelpere eller -assistenter forstod ikke helt den behandling i forhold til
insulin/kost, som sygeplejerskerne havde udstukket. Det var lidt frustrerende hele tiden at
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skulle forklare sig til dem. De fastansatte sygeplejersker var super dygtige bade fagligt og
menneskeligt (som stgtte).

Jeg fik en udmaerket behandling og har intet at klage over. Virkelig godt
Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit Samlet indtryk
Fint samarbejde mellem sygeplejersker og lzeger. Virkelig godt
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Har du uddybende kommentarer til den information, du fik (fer, under og efter indl2ggelsen)?

Kommentarer - APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit
Der var kun én lage, der var lyttende. Fysioterapeuten tilskrev min manglende balance mu-
skelsvaghed. Jeg er stark.

Informationen var god, men der var ikke information om meget. Skulle vaere indlagt for at blive
scannet hurtigt.

Jeg er efter indlaeggelserne blevet scannet, for at man kunne se, om vaesken i hovedet blev ved
med at udvide sig, og svaret pa disse scanninger har vaeret l&nge undervejs, sa jeg mener,
svartiden er for lang.

Fin orientering. Iszr efter indlaeggelsen.

Jeg er som pargrende kun blevet informeret, fordi jeg undrede mig over, at [patienten] var
blevet sendt hjem (plejebolig), selvom jeg UDTRYKKELIGT havde bedt om en samtale om hans
videre pleje INDEN. Hans "hjem" fglte sig ogsa overraskede og fik pludselig en meget mere
plejekraevende mand tilbage uden forudgdende aftale.

Jegvar jo noget "forvirret" under indlaeggelse, men fgler, at alt hvad jeg har brug for af infor-

mationer blev givet af personalet, det galder bade pa farste samt andet sygehus. Personalet
pa begge sygehuse har virkelig vaeret gode til at informere.

Kommentarer - CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA
Oplysningerne var hjelpsomme. Det hjzelper mig i virkeligheden til at beke&mpe min sygdom.

Jeg kunne have brug for skriftlig information, da jeg ikke huskede al information under samta-
len.

Jeg var godt tilfreds.

Kommentarer - CD7 Kardiologisk afsnit - RRA

God information.

Har endnu ikke hgrt fra andet sygehus (hvor jeg farst blev indlagt) vedrgrende videre behand-
ling eventuelt. Ved afgang fra farste sygehus til andet sygehus fik jeg oplyst, at jeg ville blive
indkaldt til tjek [om efteraret], jeg har intet hgrt siden desangaende.

Kun godt.

Nar jeg gar fra at vaere rask til syg pa et sekund, sa er der brug for at snakke med en vidende
person. Den tid blev ikke brugt.

Under indlaeggelsen havde jeg syv forskellige laeger [pa to forskellige sygehuse] ([godt en

uges] indlaeggelse), sa det var meget forskellige informationer, jeg fik, og jeg var til sidst opgi-
vende. Havde ikke den samme laege to gange.

Kommentarer - CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA

Fik nogle fysioterapeutiske gvelser, men kunne ikke huske dem alle. Alt skete hurtigt. Patien-
ten er [zldre]. Derfor er besvarelsen ogsa ufuldstaendig. [Pargrende] fik dog rigtig god infor-
mation om situationen ved telefonsamtaler.

Jeg blev behandlet godt.

Forskellige diagnoser, specielt den med HIV, undrer mig pa en stue med andre patienter og
ikke mindst gaester.
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Jeg ved stadig ikke, hvad jeg fejlede. Dybt frustrerende.
Fgrindlaeggelsen fik jeg tilsendt faerdigtrykt materiale.

God information og felgen op pa min sygdom af forskellige kompetente mennesker: l&ge NN,
sygeplejerske [] etc.

Jeg blev indlagt akut. Fik rigtig GOD modtagelse der. Senere ved overflytning til [anden afde-
ling] LIGESA.

Ok. Men forvirrende.

Kommentarer - CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA

Det erisaer laegerne, der skal have kritik, fordi der hver dag var nye lager. De vidste ikke altid,
hvad det var, der var galt. Der kom en lage én dag og sagde ét, sa kom der en anden laege
naeste dag og sagde noget helt andet. Blev meget forvirret af de forskellige meldinger. Skal
aldrig mere, hvis jeg kan blive fri, indlagges i Randers.

Jeg fik kun skriftlig information om forholdene pa afdelingen. Den var udmaerket.

Information kom lidt tilfeldigt hen ad vejen. Jeg sa gerne, at nye diabetikere fik EN samlet
pakke med information ved indlaeggelsen.

Det havde veret fint med noget skriftlig information omkring, hvad der skete. Jeg var noget
forvirret under indlaeggelsen. Og var efter udskrivning ved min egen laege, som lzeste og for-
klarede forlgbet for mig, ud fra online-journalerne. Ret hurtigt efter udskrivning (ca. 14 dage)

blev jeg indkaldt til ambulatoriet til snak/orientering om videre behandling af diabetes. Det har

veeret rigtig fint.
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Bilag 5

Medicinsk Afdeling M

Har du uddybende kommentarer til din udskrivelse?
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Kommentarer - APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit
Blev efter udskrivningen bevilget et aflastningsophold, imens en ldrebolig kunne blive klar.
Egen bolig uegnet. Meget fin ordning med aflastningstilbuddet :-)

Jeg fikingen information fra [andet sygehus]. Farste gang med besked om at treene mine ben
ved spinning.

Min videre behandling var pa en eller anden made gaet vild ved flytning mellem sygehuse.

Det er af stor betydning, at genoptraning starter meget kort efter hjemkomsten - kun fa dage
og ikke efter en maned som i [min pargrendes] tilflde. Det er svaert at skulle kommunikere
med fire forskellige instanser i hjemmeplejen, men det er ikke afdelingens skyld.

Patienten har [sygdom] og kom hjem med kateter. Jeg fik pr. telefon, EFTER SELV AT HAVE
RINGET TIL JER at vide, at han ville blive indkaldt til neermere undersggelse. Vi har, her efter
[flere] maneder, intet hart.

Jeg folte mig tryg, da jeg blev udskrevet, idet jeg er blevet oplyst af Randers Sygehus, at jeg

bare kunne ringe, hvis der er noget. Med et visitkort med telefonnumre til sygehuset samt til
en bestemt kontaktperson, fglte jeg mig tryg, ogsa efter udskrivelsen.

Kommentarer - CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA

Det var jeg udmeerket klar over inden.

Jeg drikker ikke mere, ellers fgler jeg [mig] godt og vel behandlet.

Patienterne bar ikke aflade efter [om aftenen].

Ved udskrivelsen manglede der information fra laegen i afdelingen, men den kom aldrig. Lae-
gen sendte en sygeplejerske retur uden informationerne, og jeg blev udskrevet. Jeg havde ikke

lyst til at blive og vente pa den, da laegens userigse holdning gjorde mig utryg.

Jeg er meget glad for den behandling, jeg har faet, idet jeg ikke vidste, hvad jeg fejlede. Men
jeg er meget taknemmelig over den hurtige made. Jeg havde ingen ide om, hvad jeg fejlede.

Kommentarer - CD7 Kardiologisk afsnit - RRA

Ja jeg har lagt mine kostvaner om.

Kommentarer - CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA

Jeg blev tilbudt ryggvelser, men har aldrig faet bud. Min laege spurgte, hvordan det gik. Jeg
svarende jo s3, at jeg intet har hart.

Patient blev ved udskrivelsen informeret om ambulant indkaldelse til ultralydsscanning, og
urinologisk undersggelse. Dette skete dog ikke, og patienten matte ringe til afdelingen og
senere til urinologisk afdeling for at blive afklaret. Patienten blev dog ogsa ringet op af den
lz=ge, der havde tilset patienten, og fik en rigtig god samtale og information, og kunne sa in-
formere sygeplejersken pa plejehjemmet, ogsa med hensyn til stop af fysioterapeut.

Ville godt have blevet et par dage mere.

Jeg synes, at det er for darligt, at jeg selv skulle bede om at blive tjekket for [sygdom]. Noget,
der burde have vaeret tjekket, da det var noget med [dyr]. (Jeg bad om det, da jeg blev udskre-
vet).

Laes lidt om medicins forpakning, skift, evt. ulemper. Hvem har ansvar for at leese indleegssed-
del og advarer mod ny medicins ulemper, ogsa i forhold til andet medicin patienten far.
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Kommentarer - CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA

[] problemer med erindring.

Skrevet af [pargrende]: For ca. 15 ar siden var det almindeligt, at man kontaktede hjemmepleje
eller familien, som sa kom pa et lille besgg pa afdelingen, for at blive orienteret om indlaeggel-
sesforlgb og fremtid. Det var rigtig godt, og kunne forebygge genindlaggelse af specielt gamle
mennesker.

Det var meget forvirrende at have faet en besked af la2gerne angaende det medicin, jeg skulle
tage efterfolgende. Hvorefter jeg kommer pa apoteket og far en helt anden besked, for hvem
skal man tro pa i den sammenhang?!

Jeg havde rosen i hgjre ben, og blev sendt hjem med smalspektret penicillin!

Meget mangelfuld information til egen laege efter udskrivelse. Jeg har selv veeret tovholder for
atindhente svar pa diverse praver.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Jeg fik diabetes []. Derfor en del spgrgsmal vedrgrende livsstil og motion.
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Bilag 5

Medicinsk Afdeling M

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

ID Kommentarer - APO Medicinsk Geriatri- og Apopleksiafsnit Samlet indtryk
&2 Flere af personalemedarbejderne skal blive MEGET bedre til at overholde de etiske spillereg- Darligt
ler, bade overfor patienterne og de pargrende. (KEMPEROS til sygeplejerske NN, fysiotera-
peutpersonalet og ergoterapeutpersonalet) :-)

&~ 4 Tal pant, opfgr jer ordentligt over for besggende, jf. en god glaede ved at fa besgg. Det er en Darligt
pargrendes oplevelser, patient kan ikke tale for sig selv.

& B Jeg synes, jeg manglede en samtale med en fysioterapeut/ergoterapeut samtidig med lzegen. Godt
Besked til min [2gtefzlle] om, at jeg blev udskrevet, manglede [].

&£ 7 Jeg kunne gnske mig en kontaktperson samt oplysning om undersggelser fra og af de l=ger, Darligt
der tilsa mig. Forklaring pa, hvorfor det var en ny laege, der kom pa.

# 8 Var til vagtlaege i [en anden by], og laege NN nagtede at tilse mig, da han fandt ud af, at jeg Godt
"hgrer til" Randers Sygehus. Jeg blev herefter sendt dertil uden at vide, at jeg skulle indlagges,
og at de ikke har faste [laeger inden for det relevante omrade] i Randers. Virkelig darlig ople-
velse. Men Medicinsk afdeling i Randers skal have stor ros for behandling.

< 9 De kunne godt vaere lidt mere venlige over for besggende. Oplevede et par gange aldeles Godt
ungdvendige verbale udbrud fra personalet (kun tre sygeplejersker).

# 10 Hele personalet er venlige, imgdekommende og MEGET PROFESSIONELLE. Virkelig godt

# 13 Inddrag pargrende. Og vent med at sende hjem, indtil pargrende og det videre forlgb er klar- Intet svar
lagt. Meget POSITIVT. Han kom ind med meget darlig vaeskebalance med mere, og efter at jeg
har taget en ekstra snak med personalet, hvor han bor, er der nu blevet taget hand om hans
pleje, der tidligere manglede en del.

# 14 Jegkan kun give ros til afdelingen. Virkelig godt
ID Kommentarer - CD5 Gastroenterologisk afsnit - RRA Samlet indtryk
&1 Det kneb med at fa [specialkost] under indlaeggelsen, skegnt det blev bemaerket ved indlaeggel- Godt

sen. Det blev dog skaffet hver gang.

&~ 4 Kosten var gyselig. Det eneste rigtig gode var havregrgden om morgenen. Godt
# 5 Dettrorjeg ikke, de ggr alt, hvad de kan. Virkelig godt
< B Ligger sammen med to demente [eldre] mand, som ikke vidste, hvor de var. Havde brug for Godt

en stue med mere ro. De snakkede hele dggnet og kravlede over sengehesten, sa jeg flere
gange matte ringe efter hjzlp.

# 10 lden fgrste tid 13 jeg pa en tosengsstue. Patienten i tosengsstuen var meget venlig. Intet Virkelig godt
fjernsyn og kun lidt samtale. Firesengsstuen var mindre god. Toilettet var ikke appetitligt. Kort
og godt: Vi fik ganske dejlig mad, som jeg ngd meget.

# 11 Darlig hygiejne pa toilettet []. Godt

# 12 Jegvar meget godt tilfreds. Virkelig godt

# 14 Have tid til at informere pargrende. Intet svar

# 15 Personalet talte meget personligt med mig om mit sygdomsforlgb og netvaerk, stor ros til dem! Virkelig godt
ID Kommentarer - CD7 Kardiologisk afsnit - RRA Samlet indtryk

# 3 Altsynes godt. Godt
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Kontaktpersonordningen er lidt af et "blalys". Pga. personalets skiftende arbejdstider og vag-
ter, vil man sjaldent under en kortvarig indlaggelse se mere end en eller to gange til ved-
kommende, og ofte vil de skulle alternere mellem forskellige sengestuer.

Under min indlaggelse har jeg kun oplevet et kompetent, seerdeles venligt og hjzelpsomt
personale, som til hver en tid var der, nar jeg havde brug for det.

Mine pargrende fik en god behandling, nar de ringede for at hgre hvordan jeg havde det, lige-
som de aflever en hilsen fra mine pargrende.

Toilettet forkalket, kunne godt veere bedre. Manglende renggring af toiletkumme. Manglende
toiletpapir.

[1Jeg var og er stadig pavirket af forlgbet i Randers og har selv taget ansvaret for at komme
videre. Det var godt at mgde meget af personalet, som forsgger at ggre det godt. Men jeg
synes, det var sveert at finde tid til samtale med én, der ville lytte til mig. Der skete noget i mit
tilfelde, som jeg gentagne gange og ikke endnu fik svar pa. Det fyldte og fylder stadig meget
for mig. Jeg skal nu til en scanning []. Det ville have sparet systemet for penge og mig for me-
get, hvis det var gjort, da jeg var indlagt flere gange. Jeg gnsker ikke at tale mere om det. Jeg
setter punktum her og ma videre. Jeg brugte kraefter, da jeg var indlagt til at tale med dem,
jeg kunne komme til at tale med.

Da jeg kom hjem, modtog jeg et brev fra Sundhedsstyrelsen, hvori der stod, at det er registre-
ret, at jeg har en kritisk sygdom. Det var ikke det indtryk, jeg fik derude. Jeg har ikke modtaget
et udskrivningsbrev, hvor jeg kan se, hvad det var, jeg fejlede.

Meget fagligt kompetent personale, bade plejepersonale og l22gegruppen. Kompetent udred-
ning af min sygdom.

Ikke szerlig rart sengetg;j.
Inden indlaeggelse: Situationen serigs. Skulle have sgrget for, at legernes arbejdsomrade
skulle revideres! Den naevnte laege NN [] var med ude og hente mig []. Min familie var rystede.

Dels over min tilstand, de anede ikke, hvad der var sket med mig, eller hvad fremtiden ville
bringe for os alle. Men la2gernes flabede bemarkninger kunne de godt have vaeret foruden!

Kommentarer - CD8 Lunge-Reuma-Hama afsnit - RRA

Bedre information, eksempelvis hvor var toilettet, handklaeder. Jeg fik ingen personlig pleje,
jeg matte selv finde ud af tingene.

Mit ophold pa sygehuset blev en dejlig oplevelse for mig. Alt er forbedret, siden jeg var der [for
mange ar siden]. Maden var vaeldig fin og sund, og alle var flinke og hjelpsomme. Jeg synes, at
renggringen var god, ogsa om sgndagen blev der gjort rent. Jeg skulle have en lille operation
pa en anden afdeling. Jeg bliver hentet af en porter, lige da kaffen bliver serveret. Han skaffer
mig en kage, som jeg far af ham, samt en kop kaffe, da jeg er tilbage. Det synes jeg er flot. Et
dejligt ophold.

Fjernede en meget hostende patient fra stuen.

Venligt personale.

Jeg har veeret udmeerket tilfreds.

Altialtvil jeg helst aldrig mere pa Randers Sygehus, hvis jeg skal indlaegges. Det skal lige
siges, at 90 procent af sygeplejerskerne var rigtig gode til deres job. Men lsegerne? Det er
maske ikke uden grund, at andre laeger ikke vil indlaegges der. Braek pa gulvet taget med papir.

Serdeles godt og man ma tilstraebe at flersengsstuer bibeholdes (socialt).

Jeg var meget glad for indlaeggelsen pa afdelingen. Der er ikke noget som helst at klage over.
Hele personalet fra renggring til ll=ge NN var meget venlige mennesker. Tak for det.

Var virkelig tilfreds.
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Bilag 5

Der var god imgdekommenhed, nar man havde brug for hjzelp. Bespisning til ug.

Kommentarer - CD9 Endokrinologisk afsnit - RRA

Synes ventetiden er lang. Flere tv'er pa stuerne med headset ville vaere skgnt, fordi der er sa
mange inde pa stuerne i forskellige aldre med forskellige sygdomme.

Jeg synes, det var rigtig dejligt, at jeg fik lov til at have min mor medindlagt. Selvom man er 15
ar, er man ikke sa stor, nar man har det skidt. Derfor var det rigtig godt!

Da det var fgrste gang, jeg var indlagt, er min erfaring ikke stor, men alt i alt var jeg glad for mit
ophold. Jeg fik god behandling af personalet, som jeg var tryg ved.

Maden var elendig.

Patienten er blevet meget darlig til at huske, men jeg modtog hende, da hun blev udskrevet
efter nogle fa dages indlaeggelse. Patienten vidste ikke, hvad hun var behandlet for, og det er
nok et problem i mange tilfeelde. Aldre patienter kommer for hurtigt hjem, og hvis ikke famili-
en stgtter meget op, gar det helt galt. Bedre samarbejde [mellem] patient, familie, l22ge og
hjemmepleje kunne hjzlpe pa de mange genindlaeggelser af gamle patienter.

En ting der isaer undrede/irriterede mig lidt, var at nar vi la to pa en firemandsstue, sa skulle
sengene absolut sta sdledes, at man 13 overfor hinanden. | stedet at ligge ved siden af hinan-
den hvor det var muligt at traekke et gardin for. Desuden synes jeqg ikke altid, at folk lyttede til
hvordan det virkede bedst for mig at fa min penicillin, sa det ikke sveg i min are. Det endte
alligevel med, at personalet skulle ind og justere det. Noget der var rigtig rart var, at man flere
dage i treek havde den samme sundhedsplejerske til at give penicillin, for sa fungerede det
bare!

Fantastisk sgde og engagerede mennesker.

Der var flere gange, hvor jeg var overladt til mig selv. Hvis ikke jeg havde haft lidt kendskab til
sygdommen, havde jeg fglt mig meget frustreret og alene. Mere information er godt.

Synes selv, jeg skulle sgge information, hvis jeg ville have noget at vide. Det var fgrst, da jeg
selv spurgte, at jeg blev informeret om behandlingsplanen.

Sengen var lidt hard og traels, kunne ikke vippe rigtigt.

Overordnet har indlaeggelsen vaeret en positiv oplevelse i en sveer situation. Personalet har
generelt virket fagligt og menneskeligt dygtige. [Der manglede] lidt vedr. SOSU-hjzlpernes
forstaelse for behandling, men en af dem fortalte, at de fik undervisning af sygeplejerskerne,
sa det bliver vel bedre. Angdende renggring sa var det ikke fantastisk, og pa toiletterne var der
meget darlig lugt.

Hele afdelingens personale var sgde, rare og hjselpsomme.

Der blev bestilt fgrst en stok og sa en rollator, sa jeg selv kunne ga pa toilettet. Det var rart.

Meget sgde og hjeelpsomme. Altid venlige og smilende.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit
Fin, personlige pleje.
God forplejning, god mad.

[Patienten] husker ikke rigtig noget. Jeg oplevede, hun blev passet godt. Jeg kan ikke komme
over, at l2gen syntes, at jeg skulle tage hende med hjem igen.
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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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