midt

regionmidtjylland

REGIONAL RAPPORT
LANDSDAKKENDE PATIENTUNDERSAGELSER 2012

Afdelingsrapport for ambulante patienter pa

Kirurgisk Afdeling
Regionshospitalet Randers
18-04-2013

CFK - Folkesundhed og Kvalitetsudvikling

- et center for forskning og udvikling pa social- og sundhedsomradet




Den Landsdakkende Undersggelse af Patientoplevelser 2012 for Region Midtjylland
Spgrgeskemaundersggelse blandt 14.233 indlagte og 29.240 ambulante patienter i Region Midtjylland

Rapporten er udarbejdet af Folkesundhed og Kvalitetsudvikling, Region Midtjylland
Bilag 7 er udarbejdet af Enheden for Brugerundersggelser, Region Hovedstaden

Rapporten kan hentes pa Folkesundhed og Kvalitetsudviklings hjemmeside
http://www.cfk.rm.dk eller ved at kontakte

Folkesundhed og Kvalitetsudvikling
Olof Palmes Allé 15

8200 Arhus N

Telefon: 7841 4034

cfk@rm.dk

© Folkesundhed og Kvalitetsudvikling, 2013


http://www.cfk.rm.dk/�
mailto:cfk@rm.dk�

Indholdsfortegnelse

R T | T=a o 7 T TR 1
2 Laesevejledning 0g Begrebsafklaring ... e 3
3 Afdelingens resultat — et HUrtiQt OVEIBIIK ..o 4
4 Sammenligning af afdelingens reSUITAT ...t 9
Y= L= T Y TS 10
Ved modtagelsen i @amMBUIGTOTIEE. ... et s 12
= =01 = = USRS 14
T a1 TN [ 0L =T ) PSSR 16
Undersggelses-/BenandlingSToridh ... 18
T 0T g = T ] TR TTRRRTRTRT 20
Efter dit/mellem dine bes@g i amMBUIGtOIEt ...t 22
Bilag 1: Spgrgeskema, falge- 0g PAMINAEISESHIEV ...ttt 25
Bilag 2: UNders@gelSeSmMEBTOOR ......c.c ettt ettt st ee bbb b b s b e s e e e e e e e 32
Bilag 3: Den statistiske databenanaling......o e e 36
Bilag 4: Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika.......cccvveenrnennnccncene 40
Bilag 5: KOMMENTArSAMIIMG ccoeieeeieeereeirieee ettt bbb bbbttt s eb e s e e e e e e e 75
Bilag 6: Forholdet mellem den regionale og nationale rapportering pa afdelingsniveau.........cccoeceeeueee. a9

Bilag 7: Den nationale rapportering pa afdelingSniveaU ... (vedhaeftet)






Indledning

1 Indledning

I november 2012 blev afdelingens ambulante patienter i en spgrgeskemaundersggelse spurgt om deres
oplevelse af besgget pa afdelingen i perioden fra 20. august - 30. september 2012. Patienternes svar
beskrives i denne rapport.

Baggrund

Undersggelsen, der er landsdaekkende, gennemfgres 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 seerligt fokus pa.

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

Organisering

Projektledelsen af undersggelsens landsdakkende 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 udarbejdet pa afdelingsniveau. Rapporten bygger pa svar fra afdelingens ambulante
patienter i perioden 20. august-30. september 2012. Tabel 1 opsummerer kort rapportens datagrund-

lag.
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Tabel 1. Datagrundlaget for rapporten

Patienter fra afdelingen udtrukket til undersggelsen: 812
Besvarelser fra afdelingens patienter: 559
Afdelingens svarprocent: 69%

Rapportens opbygning
Rapporten bestar af fglgende kapitler:
e Kapitel 1: Indledning
e Kapitel 2: En kort lzesevejledning og begrebsafklaring
e Kapitel 3: Et hurtigt overblik over patienternes tilfredshed
e Kapitel 4: En mere detaljeret praesentation 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:
e Bilag 1: Spgrgeskema samt fglge- og pamindelsesbrev, som patienterne fik tilsendt
e 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
e Bilag 3: De statistiske og metodiske valg, som ligger til grund for rapporten
e Bilag 4: Krydstabeller, der viser, hvordan patienter med forskellige baggrundskarakteristika
(eksempelvis kgn, alder og modersmal) har svaret pa spgrgsmalene
e Bilag 5: Patienternes kommentarer gengivet i renskrevet og anonymiseret form
e Bilag 6: En kort beskrivelse af forholdet mellem den regionale rapportering, som narvaerende
rapport er en del af, og den nationale rapportering
e Bilag 7: Den nationale rapportering, der er vedhaftet denne rapport
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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 forudsaetning for de statistiske tests i kapitel 4. For enkelte spgrgsmal lader svarkategorier-
ne sig ikke opdele i tilfredse og ikke-tilfredse, og disse spgrgsmal vises derfor ikke i kapitel 3, ligesom
patienternes svar pa disse spgrgsmal ikke indgar i den statistiske sammenligning 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. |
tvivistilfelde 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 svarkategorier, er ligeledes ekskluderet fra analyserne af de pa-
geeldende spgrgsmal.’ Tabel 3 i bilag 3 indeholder en oversigt med svarkategorierne, der karakteriseres
som neutrale. De neutrale 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 besgg pa afdelingen. Overvej, hvad det kunne vaere,
der fik patienterne til at svare, som de gjorde. Diskuter det med kolleger - eller spgrg patienterne! Nog-
le af svarene findes maske i patienternes kammentarer, som er gengivet i kommentarsamlingen (bilag
5).

! For spgrgsmalet vedrgrende kontaktperson(er) vises svarene bade for patienter med minimum to ambulante besgg pa afdelin-
gen og for patienter med mere end to ambulante besgg pa afdelingen.
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3 Afdelingens resultat - et hurtigt overblik

Dette kapitel giver et hurtigt overblik over tilfredsheden blandt afdelingens ambulante patienter. De
nedenstaende figurer viser andelen af afdelingens patienter, der er tilfredse under de forskellige
spagrgsmal. Figurerne indikerer saledes, hvilke omrader afdelingen klarer sig henholdsvis godt og min-
dre 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 tilrettelaeggelsen af
deres samlede undersggelses-/behandlingsforlgh. Parenteserne efter spgrgsmalet angiver, hvor man-
ge patienter der indgar i beregningerne.
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Figur 1. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afdelingen
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Figur 2. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afdelingen

EFTERDIT/MELLEMDINE

UNDERS@GELSES-/BEHANDLINGSFORL@ZB

INFORMATION

BES@G | AMBULATORIET

Viden om, hvad der skulle ske under besgg
(n=550)

Behandlingen levede op til forventninger
(n=518)

Sammenhangiinformation fra forskellige
ansatte (n=452)

Fejli forbindelse med besgg (n=549)

Personalets handtering af fejl (n=32)

Samarbejde med andre
afdelinger/ambulatorier (n=227)

Personaletgivetden information, du havde
brugfor (n=552)

Modtaget skriftliginformation (n=414)

Vurdering af skriftliginformation (n=306)

Vurdering af mundtliginformation (n=545)

Tryghed efter besggi ambulatoriet (n=551)

Samarbejde mellem ambulatoriet og
kommunal hjemme(syge)pleje (n=104)

Orientering af praktiserende la2ge (n=255)

Tvivl om livsstils betydning for helbred
(n=390)

Ungdig ventetid der forlangede besgg (n=502)

90%
]
94%
]
95%
]
93%
58%
85%
]
93%
]
94%
]
77%
]
98%
]
96%
]
2%
]
90%
]
93%
]
71%
0% 20% 40% 60% 80% 100%



Afdelingens resultat — et hurtigt overblik




Kapitel 4




Sammenligning af afdelingens resultat

4 Sammenligning af afdelingens resultat

Hvordan ser afdelingens resultat ud sammenlignet med afdelingens resultat i 2010 og 2011 eller resul-
tatet for de gvrige afdelinger pa hospitaleti 20127

| dette kapitel sammenlignes afdelingens resultat med resultatet i 2010 og 2011 og resultatet for de
gvrige afdelinger pa hospitalet i 2012. Patienternes svar prasenteres temavist i et opslag, hvor svar-
fordelingen for spgrgsmalene inden for temaet vises pa venstre side, og afdelingens resultat sammen-
lignes pa hgjre side.

Venstre side

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

Hgjre side
Den hgjre side i opslagene viser andelen af afdelingens patienter, der er tilfredse pa spgrgsmalene in-
den for det pagaldende tema. Afdelingens resultat i 2012 sammenlignes i den forbindelse med

o afdelingens resultati 2010 og 2011 pa de spgrgsmal, der er sammenlignelige

e gennemsnittet for alle gvrige afdelinger pa hospitaleti 2012

e gennemsnittet for de darligst placerede af hospitalets gvrige afdelingeri 2012

o gennemsnittet for de bedst placerede af hospitalets gvrige afdelinger i 2012.

2011-tallet er for: Kirurgisk Afdeling K
2010-tallet er for: Kirurgisk Afdeling K

| sammenligningen 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 2012 og henholdsvis afdelingens resultat i 2010 og 2011 og
resultatet for hospitalets gvrige afdelinger i 2012 er signifikanstestet, nar forudsatningerne 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@grre, 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

Tilretteleggelse af det samlede undersggelses-/behandlingsforlgb (n=507)

36%

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

Samletindtryk af besgg (n=544)

39% [
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Samletindtryk afambulatoriets lokaler (n=545)

21% [ |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt B Godt O Darligt B Virkelig darligt

Renggringsstandarden i ambulatoriet (n=538)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god E God O Darlig | Virkeligdarlig
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Sammenligning af afdelingens resultat

@vrige afdelinger

Hvordan vurderer du, at dit samle-
de undersggelses-
/behandlingsforlgb var tilrette-
lagt?

95 %

95 %

Darligste Gennemsnit

96 %

98 % *

94 %

96 %

Hvad er dit samlede indtryk af
dit/dine besgg i ambulatoriet?

95 %

97 %

96 %

100 %~

95 %

97 %

Hvad er dit samlede indtryk af am-
bulatoriets lokaler?

96 %

95 %

95 %

90 % *

93 %~

Hvordan vurderer du alti alt, at
renggringen var i ambulatoriet?

98 %

99 %

100%*

97 %

99 %

11
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Ved modtagelsen i ambulatoriet

Oplevelse af modtagelsen (n=542)

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

Vurdering af ventetidi ventevaerelse (n=406)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Acceptabel B Uacceptabel

Langde af ventetidi ventevaerelse (n=391)

i

0% 20% 40% 60% 80% 100%
® Ingen ventetid (eller ind fgr tid) B Under 30 minutter 0O Mellem 30 og 60 minutter B Over 60 minutter

Information om ventetid ved fremmagde (n=337)

19% 35%

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

Indretningen i ventevaerelset (n=529)

11%

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

12
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@vrige afdelinger

Darligste Gennemsnit

Hvordan oplevede du modtagelsen
, , 99 % 98 % 98 % 100%™ 9% * 98 % *
i ambulatoriet?

Hvordan vurderer du lzengden af
ventetiden, fra du skulle mgde i 88 % 93 % * 90 % 95 % * 89 % 92 %
ambulatoriet, til du blev kaldt ind?

Hvor lang var ventetiden i ambula-
toriets venteveerelse, fra du skulle - - - - -
mgde, til du blev kaldt ind?

Informerede personalet dig om
ventetiden, fra du skulle mgde, til 51% 47 % 55 % 44 % 31%* 38%*
du blev kaldtind?

Hvordan vurderer du indretningen
90 % 88 % 86 % 90 % 83%* 87 %™
af ventevaerelset?

13
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Personale

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (minimum to bes@g) (n=253)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W J3, én kontaktperson B Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (minimum tre besgg) (n=99)

50% 15%

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

Kontaktperson(er) har tagetansvar for forlgb (n=80)

53% ||
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt B Godt O Darligt B Virkelig darligt

Personalets viden om sygdomsforlgb ved planlagte samtaler (n=481)

36% [ ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Medinddragelse af patienter (n=548)

94% 6%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B For meget B Passende B For lidt

Medinddragelse af pargrende (n=249)

87% 11%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B For meget B Passende B For lidt

Personalet lyttede medinteresse (n=514)

67% [ ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
W J3,ihgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

14
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@vrige afdelinger

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktperson(er) i ambulatoriet hav-
de seerligt ansvar for dit undersg-
gelses-/behandlingsforlgh? (mi-
nimum to besgg)

82 %

82 %

Darligste Gennemsnit

86 % 91%* 73% 8l%*

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktperson(er) i ambulatoriet hav-
de serligt ansvar for dit undersg-
gelses-/behandlingsforlgh? (mi-
nimum tre besgg)

85 %

88 %

89 % 95 % 66 % * 83%*

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

97 %

100 %

- 100 % 98 % 99 %

Hvordan vurderer du, at ambulato-
riets personale havde satsigind i
dit sygdomsforlgb ved de planlag-
te samtaler?

96 %

96 %

91%* 99 % * 90 % * 93%*

| hvilket omfang blev du inddraget i
de beslutninger, der skulle treeffes
om din undersggelse/behandling?

94 %

94 %

94 % 98 % * 93 % 95 %

I hvilket omfang blev dine parg-
rende inddraget i de beslutninger,
der skulle treeffes om din under-
sggelse/behandling?

87 %

92 %

91 % 96 % * 90 % 92 %

Lyttede personalet til dig med
interesse, nar du sagde noget?

96 %

96 %

96 % 99 % * 92 % 95%*

15
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Personale (fortsat)

Personaletvar gode til deres fag (n=524)

0% 20%

B J3,ihgjgrad @ Ja,inogen grad

40%

60%
O Nej, kunimindregrad

80%
B Nej, sletikke

100%

16
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2012 2011 2010 @vrige afdelinger

Darligste Gennemsnit

Fik du indtryk af, at personalet var
. 97 % 99 % * 98 % 99 % * 98 % 98 %
gode til deres fag?

17
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Undersogelses-/behandlingsforlob

Viden om, hvad der skulle ske under besgg (n=550)

51%

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

Behandlingen levede op til forventninger (n=518)

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

Sammenhangiinformation fra forskellige ansatte (n=452)

58% [ ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja,ihgjgrad B Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Fejli forbindelse med besgg (n=549)

93% 7%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej B Ja

Personalets handtering af fejl (n=32)

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

Ungdig ventetid der forle2ngede besgg (n=502)

65%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej, sletikke B Nej, kunimindre grad O Ja,inogen grad B Ja, i hgjgrad

Samarbejde med andre afdelinger/ambulatorier (n=227)

27%

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

Darligste Gennemsnit

Vidste du, hvad der skulle ske un-
o , . 90 % 94 % * 90 % 95 % * 8l%* 88 % *
der dit/dine besgg i ambulatoriet?

Levede behandlingen op til dine
. 94 % 93 % 90 % 96 % 89 % * 93%*
forventninger?

Var der sammenhang i det, du fik
atvide, nar du talte med forskelli- 95 % 96 % 94 % 96 % 92 % 94 % *
ge ansatte i ambulatoriet?

Oplevede du, at der skete fejl i
forbindelse med dit/dine besgg i 93 % 91 % 93 % 96 % 92 % 94 %
ambulatoriet?

Hvordan synes du, at personalet
tog hand om fejlen/fejlene, efter 58 % 65 % 54 % - - 65 % *
den/de blev opdaget?

Oplevede du, at der opstod ungdig
ventetid under din undersggel-

o , 85 % 86 % 90 % * 96 % * 80 % 87%*
se/behandling i ambulatoriet, der
forlaengede dit/dine besgg?
Hvordan vurderer du, at ambulato-
riet samarbejdede med andre af-
93 % 94 % 93 % 97 % 89 % 93 %

delinger/ambulatorier om din un-
dersggelse/behandling?
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Information

Personaletgivetden information, du havde brug for (n=552)

64%

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

Modtaget skriftliginformation (n=414)

77% 23%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
ma B Nej, fik ikke tilbudt det

Vurdering af skriftliginformation (n=306)

29% |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god B God O Darlig B Virkelig darlig

Vurdering af mundtliginformation (n=545)

44% [ ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god E God O Darlig | Virkeligdarlig
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Sammenligning af afdelingens resultat

@vrige afdelinger

Gennemsnit

Har personalet i ambulatoriet gi-
vet dig den information, du Igben-
de havde brug for fgr, under og
efter dit/dine besgg?

94 %

95 %

97 %

Darligste

91 %

93%*

Har du i forbindelse med dit/dine
bes@g i ambulatoriet modtaget
skriftlig information om din syg-
dom og/eller behandling?

77 %

81 %

78 %

88 % *

57%*

71%*

Hvordan vurderer du alti altden
skriftlige information, du fik i am-
bulatoriet?

98 %

98 %

98 %

99 %

96 %

98 %

Hvordan vurderer du alti altden
mundtlige information, du fik i
ambulatoriet?

96 %

99 % *

95 %

99 % *

95 %

97 %
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Efter dit/mellem dine besag i ambulatoriet

Tryghed efter besggi ambulatoriet (n=551)

38% 7%

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

Samarbejde mellem ambulatoriet og kommunal hjemme(syge)pleje (n=104)

30%

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

Orientering af praktiserende lzege (n=255)

21%

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

Tvivl om livsstils betydning for helbred (n=390)

o

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej, sletikke B Nej, kunimindregrad O Ja, i nogen grad | Ja,ihgjgrad




Sammenligning af afdelingens resultat

@vrige afdelinger

Darligste Gennemsnit

Var du tryg eller utryg, da du tog
hjem efter dit/dine besgg i ambu-
latoriet?

92 %

91 %

92 %

98 % *

93 %

95 %

Hvordan vurderer du, at ambulato-
riet og den kommunale hjemme-
pleje/hjemmesygepleje har sam-
arbejdet om dit undersggelses-
/behandlingsforlgb?

90 %

93 %

89 %

94 %

86 %

90 %

Hvordan vurderer du, at ambulato-
riet har orienteret din praktise-
rende Izege om dit undersggelses-
/behandlingsforlgb?

93 %

93 %

89 %

92 %

75%*

89 %~

Har du i forbindelse med dit un-
dersggelses-/ behandlingsforlghb i
ambulatoriet vaereti tvivlom din
livsstils betydning for dit helbred?

71%

73 %

74 %

88 %™

69 %

76 %
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Spgrgeskema, fglge- og pamindelsesbrev

Bilag 1: Spgrgeskema, falge- og pamindelsesbrev
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Bilag 1

midt

regionmidtjylland

>>Navn<< >>conavn<<
>>adresse<<
>>postnummer<< >>by<<

Lebenr.: >>lobnr<< 2. november 2012

Fa brevet laest op —ring pa: 38649973

Hvordan oplevede du dit/dine beseg i

>>linjel<<
>s>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 dit/dine beseg og sende det
retur i den frankerede svarkuvert senest d. 23. november 2012.

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

>>0u15flete<

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 ambulatoriet i anonymiseret
form.

Om undersogelsen

Den Landsdeekkende Undersegelse af Patientoplevelser gennemferes af de fem regioner i Danmark.
Den evaluerer patienters oplevelser af ambulatoriebesag i perioden august - oktober 2012, hvor du
har veeret til undersegelse/behandling. Resultaterne af undersegelsen bliver offentliggjort pa
www.patientoplevelser.dk i maj 2013. Undersagelsens resultater og dine kommentarer bliver ogsa
sendt til dit ambulatorium, som vil bruge dem til at forbedre behandlingen for ambulatoriets patienter.

Har du spergsmal?

Du kan laese mere om undersegelsen pa www.rup.rm.dk eller www.patientoplevelser.dk. Du er
ogsa velkommen il 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: cfk@rm.dk

Pa forhand tak for hjzelpen.

) 1/
s
Ole Th rﬁgen“ﬁty\
Sundhedsdirektar
Region Midtjylland

Hvis du har en smariphone,
kan du scanne koden og fa
adgang til spergeskemast.
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Spergeskema om besgag i

<<Linje1>>
<<Linje2>>
<<Linje3>>
VED MODTAGELSEN | AMBULATORIET
Virkelig . Virkelig v
1. Hvordan oplevede du modtagelsen i god Ged Darlig darlig L
ambulatoriet? 8
L] L] L] ] H
A
2. Har du kommentarer til din modtagelse i ambulatoriet? ‘E
8
Jeg oplevede
Acceptabel Uacceptabel ikke ventetid
3. Hvordan vurderer du lzengden af ventetiden,
fra du skulle mede i ambulatoriet, til du blev
L] . L]
Ga til
spargsmal 6
Ingen ventetid
4. Hvor |ang var ventetiden i ambulatoriets (eller _ind Ur!der 30 Mellem 30 0g OIVEI' 60 D_el h_usker
ventevarelse, fra du skulle made, til du blev far tid) minutter 60 minutter minutter jeq ikke
kaldt ind? (besvares ud fra seneste besag) D D [:I I:’ D
Ja, i Ja,i Nej, kun i Nej, Det husker
5. Informerede personalet dig om ventetiden, hoj grad nogen grad mindre grad slet ikke jeg ikke
fra du skulle mede, til du blev kaldt ind? D I:] D |:| D
Virkelig Virkelig Det husker
6. Hvordan vurderer du indretningen af god God Darlig darlig jeg ikke
ventevaerelset? D D D D D
Jeg havde
i .. ; Ja,i Ja, i nogen Nej, kun i Nej, ikke telefonisk  Det ved
7. yar ambulatoriets telefonbetjening venlig og | ngjgrad grad mindre grad  slet ikke kontakt jeg ikke
imedekommende?
M [ [ ] [ ]
—_ —_ — | — —_ | N
PERSONALE
. Ja, é Ja, fi
8. Oplevede du, at én eller flere koitaeﬂ_ kim:,:ﬁ
kontaktperson(er) i ambulatoriet havde person personer Nej
saerligt ansvar for dit undersegelses-
Ibehandlingsforleb? (En kontaktperson er en |:] D |:|
sundhedsperson, der skal informere dig og sikre _
sammenhaeng i dit forlab) Gatil o
spergsma
n S Virkelig Virkelig Det kan jeg
9. Hvordan vurderer du alt i alt, at din/dine godt Godt Darligt darligt ikke vurdere
kontaktperson(er) har taget ansvar for dit
foiab? O 0O O 0O O
. Virkelig Virkelig Det kan jeg
10. Hvordan vurderer du, at ambulatoriets godt Godt Darligt darligt ikke vurdere
personale havde sat sig ind i dit
sygdomsforleb ved de planlagte samtaler?
ve planlag [] [] [] L] []
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1.

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

For meget Passende For lidt

L] L] L]

deres fag?

[

L] L] L[]

. . N Ikke aktuelt
12. | hvilket omfang blev dine parerende For meget Passende For lidt for mig
inddraget i de beslutninger, der skulle
traeffes om din undersegelse/behandling? D D [:I D
Ja, i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
13. Lyttede personalet til dig med interesse, nar hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
du sagde noget? E’ D D D D
Ja,i Ja, i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
14. Fik du indtryk af, at personalet var gode til hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere

[]

UNDERSQGELSES-/BEHANDLINGSFORL@B

under din undersegelse/behandling i
ambulatoriet, der forlaengede dit/dine besag?

[

[ [] []

Ja, i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
15. Vidste du, hvad der skulle ske under dit/dine hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
beseg i ambulatoriet? D D D I:‘ D
Ja,i Ja, i Nej, kuni Nej, Det kan jeg
16. 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, kuni Nej, Det kan jeg
17. V?' der sammenhzng i det, du fik at vide, hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
nar du talte med forskellige ansatte i
ambulatoriet? D D D D D
Ja Nej
18. Oplevede du, at der skete fejl i forbindelse D D
med dit/dine beseg i ambulatoriet?
Ga til
spergsmal 21
19. Hvilke(n) fejl oplevede du?
Personalet
. Virkelig Virkelig kendte ikke til
20. 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 D
. . Ja,i Ja, i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
21. Oplevede du, at der opstod unedig ventetid hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere

[

22,

Hvordan vurderer du, at ambulatoriet
samarbejdede med andre
afdelinger/ambulatorier om din
undersegelse/behandling?

Virkelig
godt

[]

Virkelig Det kan jeg
Godt Darligt darligt ikke vurdere

N []

Ingen andre
afdelinger/
ambulatorier
var involveret

[]

28




Spgrgeskema, fglge- og pamindelsesbrev

23. Har du uddybende kommentarer til dit undersegelses-/lbehandlingsforleb?

Labenr.: >=lobnr<<

INFORMATION
. a . . Ja,i Ja, i Nej, kun i Nej,
24. Har personalet i ambulatoriet givet dig den hoj grad nogen grad mindre grad slet ikke
information, du lebende havde brug for (fer,
under og efter dit/dine besog)? D D [:l [:l
Nej, jeg Nej, jeg
_fik ikke havde ikke
25. Har du i forbindelse med dit/dine besag i Ja tilbudtdet  behov for det
ambulatoriet modtaget skriftlig information
om din sygdom og/eller behandling? D D D
Ga il Ga il
spergsmal 27 spergsmal 27
Virkelig Virkelig Jeg leste
26. Hvordan vurderer du alt i alt den skriftlige god God Darlig darlig den ikke
information, du fik i ambulatoriet? D D D D D
Virkelig o Vir_kelig
27. Hvordan vurderer du alt i alt den mundtlige god God Darlig darlig

information, du fik i ambulatoriet?

[

[]

[] []

28.

Har du uddybende kommentarer til den information, du fik (fer, under og efter dit/dine beseg)?

EFTER DIT/MELLEM DINE BES@G | AMBULATORIET

Meget Meget
29. Var du tryg eller utryg, da du tog hjem efter tryg Tryg Utryg utryg
dit/dine beseg i ambulatoriet? D D D D
30. Hvordan vurderer du, at ambulatoriet og den Virkelig ) Virkelig ~ Detkanjeg  lkke akiuelt
kommunale hjemmepleje/hjemmesygepleje godt Godt Darligt darligt ikke vurdere for mig
har samarbejdet om dit undersegelses-
/behandlingsforleb? I:l I:l I:l I:l D [:I
Virkeli Virkeli Det kan j
31. Hvordan vurderer du, at ambulatoriet har gogtlg Godt Darligt d';,ﬁg;tg ikkee Vﬁ?djeeg

orienteret din praktiserende lz2ge om dit
undersegelses-/behandlingsforleb?

[

[]

] L] L
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32. Har du i forbindelse med dit undersegelses-/ Ja, i Ja, i Nej, kuni Nej, lkke aktuelt
behandlingsforleb i ambulatoriet varet i tvivl hej grad nogen grad mindre grad sletikke for mig
om din livsstils betydning for dit helbred (fx
motion, ernzring, rygning og alkohol)? I:I D I:l I:l I:l

33. Har du uddybende kommentarer til forlebet efter dit/mellem dine bes@g i ambulatoriet?

SAMLET INDTRYK

34. Hvordan vurderer du, at dit samlede Virkelig } Virkelig Det kan jeg
undersegelses-/behandlingsforlgb var godt Godt Darligt darligt ikke vurdere
tilrettelagt (fer, under og efter dit/dine
ambulatoriebeseg)? E’ D I:] I:] ‘:]

Virkelig Virkglig

35. Hvad er dit samlede indtryk af dit/dine besag godt Godt Darligt darligt

i ambulatoriet? D D I:] I:]
Virkeli Virkeli

36. Hvad er dit samlede indtryk af ambulatoriets :;03:9 Godt Darligt dlérli?gl?
lokaler (undersegelsesrum, ventevzrelse,
toilet m.v.)? [:, D D D

Virkelig ) Virkglig

37. Hvordan vurderer du alt i alt, at rengeringen god God Darlig darlig
var i ambulatoriet? D [:] ‘:] I:]

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

INFORMATIONER OM PATIENTEN
Patienten Pararende
39. Hvem har udfyldt spergeskemaet? D D
Dansk Ikke dansk
40. Hvad er dit modersmal? [:] D

Returnér venligst skemaet i vedlagte svarkuvert. Portoen er betalt.

Tak for din medvirken!
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midt

regionmidtjylland

>>Navn<< >>conavn<<
>>adresse<<
>>postnummer<< >>by<<

Lebenr.: >>lobnr<< 6. december 2012

Hvordan oplevede du dit/dine besog i

>slinjel<<
>>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 dit/dine besag og sende det
retur i den frankerede svarkuvert senest d. 21. december 2012. P4 den made kan du
veere med til at forbedre behandlingen for andre patienter.

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

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

>>ouib5flete<

Fortroligt

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

Har du sporgsmal?

Du kan laese 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: cfk@rm.dk

Pa forhand tak for hjaslpen.

07 51114)/
‘LCQ /] ;’ ’L/{J&/I/‘/\_ﬁ
Ole Thomsen
Sundhedsdirekter

Region Midtjylland

Hvis du har en smariphone,
kan du scanne koden og fa
adgang til spergeskemaet.
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Bilag 2: Undersggelsesmetode

Undersggelsesdesign

Undersggelsen er gennemfgrt som en spgrgeskemaundersggelse med postomdelte spgrgeskemaer.
Cirka tre til fire uger efter udsendelsen af spgrgeskemaerne blev der, for at gge svarprocenten, frem-
sendt 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. | folgebrevet 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, hvilket besgg det handlede om, hvis de havde flere ambulante besgg pa forskellige
afdelingeriinklusionsperioden.

Spargeskemaet

Ambulante og indlagte patienter har faet tilsendt hver deres version af spgrgeskemaet, som begge
indeholder nationale og regionale spgrgsmal. For de ambulante patienters vedkommende bestar cirka
halvdelen af spgrgeskemaet af nationale spgrgsmal inklusiv kommentarfelter, hvoraf en stor del nae-
sten er enslydende med de nationale spgrgsmal til de indlagte patienter.

Den anden halvdel af spgrgeskemaet for de ambulante patienter i Region Midtjylland bestar af regiona-
le spgrgsmal, regionale kommentarfelter samt ét valgfrit hospitalsspecifikt spgrgsmal. Mange af
spgrgsmalene og kommentarfelterne er enslydende eller nasten enslydende med de regionale
spgrgsmal til de indlagte patienter.

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:

e Inden dit fgrste besgg og ved modtagelsen i ambulatoriet

e Personale

e Undersggelses-/behandlingsforigb

e [Information

e Efterdit/mellem dine besgg i ambulatoriet

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 201e2.
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Valideringen blev foretaget ved hjzlp af interview med patienter pa syv hospitaler, seks ambulatorier
og syv sengeafdelinger. Der blev i alt gennemfart 61 interviews. Valideringsstederne blev udvalgt i hele
landet, sa de repraesenterer specialerne i LUP 2012. Nogle specialer blev udvalgt, fordi der ikke tidligere
var valideretinden for dem i LUP-sammenhang.

De afholdte interviews fokuserede primart 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 seerligt til et varierende udvalg af spgrgsmal i spgrgeskemaet, da det af hensyn til patien-
ternes tid ikke var muligt at bede hver enkelt patient om at ga i dybden med alle spgrgsmal i spagrge-
skemaet.

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 patienter herfra indga i undersggelsen, og/eller fordi valideringen viste,
at spgrgeskemaet ikke var velegnet til at undersgge de pagzldende patienters oplevelser. Andre spe-
cialer er ikke en del af undersggelsen, da der ikke er et tilstraekkeligt antal patienter i undersggelsespe-
rioden.

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 20. august-30. september 2012 havde et eller flere ambulante besgg pa landets offentlige
sygehuse eller pa privathospitaler efter reglerne om udvidet frit sygehusvalg. For hver af afdelingens
specialer er der udtrukket en tilfaeldig stikprgve pa 400 patienter. Havde afdelingerne ikke 400 patien-
ter for hvert speciale i inklusionsperioden, er spgrgeskemaet sendt til samtlige patienter. Afdelinger,
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 supplerende
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 besgg i inklusionsperioden, er

det det seneste besgg, der indgar i stikprgven. Patienter under et ar er frasorteret pa obstetriske afde-
linger, sdvel som patienter der er registreret som raske ledsagere eller raske nyfgdte.
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| alt har 29.240 ambulante patienter i Region Midtjylland faet tilsendt spgrgeskemaet, heraf har 17.737
besvaret spgrgeskemaet, og svarprocenten er i Region Midtjylland saledes 61 procent.

Afdelingens svarprocent er som vist i kapitel 1 (tabel 1) 69 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 ambulante patienter i 2010 63 procent og i 2011 62 pro-
cent, mens svarprocenten pa landsplan var hhv. 61 procent og 60 procent de to ar. | praksis ma en svar-
procent pa over 50 procent vurderes som acceptabel, mens en svarprocent under 40 procent er util-
fredsstillende 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

Besvaret spgrgeskemaer Udsendte spgrgeskemaer

Alle 69% 100%
Ken

Mand 66% 66%
Kvinde 34% 34%
Aldersgruppe

Under 20 ar 1% 2%
20-39 ar 6% 8%
40-59 ar 17% 22%
60-79 ar 60% 53%
80 ar eller derover 16% 15%

| Region Midtjylland gaelder det for ambulante patienter generelt, at patientens kgn har en effekt pa
den oplevede tilfredshed. Hermed menes, at de kvindelige patienter er mindre tilbgjelige til at veere
tilffredse end de mandlige. Denne tendens er generel, men dog szerligt udtalt pa spgrgsmalene i tema-
erne "Efter dit/mellem dine besgg i ambulatoriet” og "Personalet”. Endvidere er der en tendens til, at
de zldre patienter, sarligt dem over 60 ar, er mere tilbgjelige til at vaere tilfredse end de yngre patien-
ter. Denne tendens er generel, men dog sarligt udtalt pa spgrgsmalene omhandlende modtagelsen i
ambulatoriet.

Pa de spgrgsmal, hvor kgn og alder har en effekt pa resultatet, kan dette have betydning for det afde-
lingens resultat. Er den ene patientgruppe, eksempelvis kvinder, under- eller overrepraesenterede i
forhold til afdelingens faktiske patientsammensatning, kan dette stille afdelingen i et bedre eller darli-
gere lys, end det ville vaere tilfzldet, hvis svarene kom fra et mere reprasentativt udsnit af afdelingens
patienter.
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Bilag 3

Bilag 3: Den statistiske databehandling

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

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

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

"Det kan jeg ikke vurdere”

"Det husker jeg ikke”

"lkke aktuelt for mig”

"Det ved jeg ikke”

"Ingen andre afdelinger/ambulatorier var involveret”
"Jeg havde ikke telefonisk kontakt”

"Jeg laeste den ikke”

"Jeg oplevede ikke ventetid”

"Nej, jeg havde ikke behov for det”

"Personalet kendte ikke til fejlen(e)”

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

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"

non

"For meget”, "Passende”, "For lidt"

nmon

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

mon

,"Nej"

nmon

"Acceptabel”, "Uacceptabel”

mom mon mon

"Meget tryg”, "Tryg", "Utryg”, "Meget utryg"
"1a”, "Nej, jeg fik ikke tilbudt det”

=

"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 2010 og 2011 samt
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 tilfzelde, 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 2012. 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
starre, 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 under undersggelse/behandling 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 svarkategarier er
udtryk for et positivt svar pa de pageeldende spgrgsmal.
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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 bedste og darligste placerede afdeling

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 afsnitsstgrrelse i vaegtningen af patienternes svar eller pa anden made at holde patientsam-
mensztningen 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 vaere 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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Bilag 4

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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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

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

Antal patienter Procent
n %

Alle 559 100%
Ken
Mand 370 66%
Kvinde 189 34%
Aldersgruppe
Under 20 ar 6 1%
20-39 ar 33 6%
40-59 ar 94 17%
60-79 ar 336 60%
80 ar eller derover a0 16%
Skema udfyldt af
Patienten 523 96%
Pargrende 22 4%
Modersmal
Dansk 542 98%
Ikke dansk 13 2%
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 148 26%
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 185 33%
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 31 6%
MAMMA Mammaklinikken - RRA 32 6%
@vrige/ikke placeret pa afsnit 163 29%
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Tabel 7. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at dit samlede undersggelses-/behandlingsforlgb var tilrettelagt?

i S R o

% % % % n n
Alle 36 59 4 0 507 36
Ken
Mand 39 57 4 0 337 2l
Kvinde 31 64 4 1 170 15
Aldersgruppe
Under 20 ar 20 80 0 0 5 1
20-39 ar 12 77 11 0 31 1
40-59 ar 32 61 7 0 a0 3
60-79 ar BY 57 1 305 23
80 ar eller derover 41 56 0 76 8
Skema udfyldt af
Patienten 37 59 4 0 480 32
Pargrende 33 63 4 0 18 3
Modersmal
Dansk 36 59 4 0 496 34
Ikke dansk 19 81 0 0 11 2
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 33 61 5 1 137 6
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 36 59 4 1 165 14
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 41 55 3 0 29 1
MAMMA Mammaklinikken - RRA 53 47 0 0 30 1
@vrige/ikke placeret pa afsnit 35 61 4 0 146 14
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 8. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvad er dit samlede indtryk af dit/dine besgg i ambulatoriet?

Virkelig

Virkelig godt Godt Darligt Pt Antal
% % % % n

Alle 39 56 5 0 544
Kegn
Mand 41 54 5 0 360
Kvinde 35 59 5 1 184
Aldersgruppe
Under 20 ar 20 60 20 0 5
20-39 ar 16 77 3 4 32
40-59 ar 32 61 7 0 a3
60-79 ar 42 54 4 0 327
80 ar eller derover 47 49 5 0 87
Skema udfyldt af
Patienten 40 56 5 0 515
Pargrende 30 56 14 0 20
Modersmal
Dansk 39 56 5 0 531
Ikke dansk 28 72 0 13
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 37 57 6 1 145
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 38 57 6 0 178
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 42 52 6 0 31
MAMMA Mammaklinikken - RRA 52 45 3 0 31
@vrige/ikke placeret pa afsnit 39 58 3 0 159
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Tabel 9. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvad er dit samlede indtryk af ambulatoriets lokaler?

Virkelig

Virkelig godt Godt Darligt Pt Antal
% % % % n

Alle 21 75 E 0 545
Kegn
Mand 24 74 2 0 359
Kvinde 16 78 6 1 186
Aldersgruppe
Under 20 ar 17 65 17 0 6
20-39 ar 10 80 g 0 32
40-59 ar 22 74 4 0 94
60-79 ar 21 76 2 0 326
80 ar eller derover 23 76 1 0 87
Skema udfyldt af
Patienten el 75 0 515
Pargrende 20 76 3 0 2l
Modersmal
Dansk 21 75 3 0 532
Ikke dansk 7 84 9 13
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 16 80 3 1 145
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 20 78 2 0 178
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 39 55 6 0 31
MAMMA Mammaklinikken - RRA 16 81 3 0 31
@vrige/ikke placeret pa afsnit 24 73 3 0 160
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 10. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du alt i alt, at renggringen var i ambulatoriet?

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

Alle 25 74 2 0 538
Kegn
Mand 27 70 2 1 357
Kvinde 20 79 1 0 181
Aldersgruppe
Under 20 ar 30 70 0 0 6
20-39 ar 19 75 6 0 31
40-59 ar 23 77 0 0 89
60-79 ar 25 73 2 1 325
80 ar eller derover 26 72 2 0 87
Skema udfyldt af
Patienten 24 74 1 0 507
Pargrende 34 66 0 0 22
Modersmal
Dansk 25 73 2 0 525
Ikke dansk 10 90 0 0 13
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 20 78 1 1 138
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 27 69 3 1 180
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 2l 79 0 0 29
MAMMA Mammaklinikken - RRA 29 71 0 0 31
@vrige/ikke placeret pa afsnit 27 71 1 0 160
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Tabel 11. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan oplevede du modtagelsen i ambulatoriet?

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

Alle 37 62 1 0 542
Ken
Mand 40 59 0 0 358
Kvinde 31 68 0 184
Aldersgruppe
Under 20 ar 17 70 13 0 6
20-39 ar 16 84 0 0 31
40-59 ar 33 65 1 1 93
60-79 ar 38 61 0 0 329
80 ar eller derover 47 53 0 0 83
Skema udfyldt af
Patienten 37 62 0 0 508
Pargrende 29 66 5 0 22
Modersmal
Dansk 37 62 1 0 528
Ikke dansk 5¢2 48 0 0 12
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 31 68 1 0 144
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 40 60 0 0 176
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 45 52 0 3 31
MAMMA Mammaklinikken - RRA 45 52 3 0 31
@vrige/ikke placeret pa afsnit 38 61 1 0 160

46



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 12. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du l2ngden af ventetiden, fra du skulle mgde i ambulatoriet, til du blev kaldt

ind?

Jeg oplevede ikke

Acceptabel Uacceptabel Antal ventetid

% % n n
Alle 88 12 406 141
Kegn
Mand 90 10 272 89
Kvinde 85 15 134 52
Aldersgruppe
Under 20 ar 83 17 6 0
20-39 ar 71 29 30
40-59 ar 94 6 74 20
60-79 ar 87 13 235 97
80 ar eller derover a5 5 61 22
Skema udfyldt af
Patienten 88 12 379 135
Pargrende 91 g 18 4
Modersmal
Dansk 88 12 394 138
Ikke dansk 87 13 10 3
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 86 14 109 36
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 88 12 137 45
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 85 15 20 9
MAMMA Mammaklinikken - RRA 90 10 20 12
@vrige/ikke placeret pa afsnit 91 9 120 39

47



Bilag 4

Tabel 13. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvor lang var ventetiden i ambulatoriets ventevaerelse, fra du skulle mgde, til du blev kaldt ind?

Alle

Ken

Mand

Kvinde

Aldersgruppe

Under 20 ar

20-39 ar

40-59 ar

60-79 ar

80 ar eller derover

Skema udfyldt af

Patienten

Pargrende

Modersmal

Dansk

Ikke dansk

Afsnitsnavn

AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA
AMBU Uralogisk Ambulatorium - RRA
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA
MAMMA Mammaklinikken - RRA
@vrige/ikke placeret pa afsnit

Ingen
ventetid
(eller ind far
tid)

%

12

13
10

15
11
13

12

12
14

Under 30
minutter

%
56

57
53

83
54
60
52
62

55
64

56
50

48
58
56
63
63

48

Mellem 30
og 60
minutter
%

20

20
2l

23
23
20
19

20
2l

20
2e

19
22
11
16
23

Over 60
minutter

%
12

10
16

17

15

3

17

5

13

1e

14

19

28

Antal

391

263
128

29
70
230
56

364
18

380

105
131
18
19
118

Det husker
jeg ikke

— w w v w ~ O >

nn = = v w



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 14. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Informerede personalet dig om ventetiden, fra du skulle mgde, til du blev kaldt ind?

Ja, i hgj Ja,inogen  Nej, kuni Nej, slet Antal Det husker
grad grad mindre grad ikke jeg ikke

% % % % n n
Alle 19 32 14 35 337 59
Ken
Mand 19 37 12 32 227 39
Kvinde 18 24 17 40 110 20
Aldersgruppe
Under 20 ar - - - - 3 3
20-39 ar 15 23 12 50 27 3
40-59 ar 25 25 13 36 59 13
60-79 ar 18 34 13 35 199 30
80 ar eller derover 17 43 15 24 49 10
Skema udfyldt af
Patienten 19 33 13 34 315 54
Pargrende 15 32 20 32 14 4
Modersmal
Dansk 19 33 13 35 327 57
Ikke dansk 29 34 25 12 8 2
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA el 31 14 34 91 18
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 8 44 13 35 116 16
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 38 31 25 6 16 3
MAMMA Mammaklinikken - RRA 15 15 8 62 13 5
@vrige/ikke placeret pa afsnit ee 28 12 39 101 17
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Tabel 15. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du indretningen af ventevarelset?

Alle

Ken

Mand

Kvinde

Aldersgruppe

Under 20 ar

20-39 ar

40-59 ar

60-79 ar

80 ar eller derover

Skema udfyldt af

Patienten

Pargrende

Modersmal

Dansk

Ikke dansk

Afsnitsnavn

AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA
MAMMA Mammaklinikken - RRA
@vrige/ikke placeret pa afsnit

Virkelig god

%
11

12

1e
15

11
10

10

2l

14

10
14

God

%
79

79
79

100
82
80
78
81

79
80

80
63

78
79
93
80
78

50

Darlig

%
g

11

18

14

10

17

12

10

Virkelig
darlig
%

1

= v O O O n

[

O O O v v

Antal

529

355
174

29
89
318
87

495
22

514
13

138
177
29
30
155

Det husker
jeg ikke

n
25

12

13

14

25

25

0 v = O



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 16. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Oplevede du, at én eller flere kontaktperson(er) i ambulatoriet havde sarligt ansvar for dit

undersggelses-/behandlingsforigb?

Ja, én Ja, flere

kontaktperson kontaktpersoner Nej Antal
% % % n

Alle 49 33 18 253
Kegn
Mand 40 39 2l 180
Kvinde 67 20 13 73
Aldersgruppe
Under 20 ar - - - 3
20-39 ar 25 30 45 7
40-59 ar 43 35 22 37
60-79 ar 52 32 16 164
80 ar eller derover 49 33 18 42
Skema udfyldt af
Patienten 49 31 19 237
Pargrende 44 50 6 12
Modersmal
Dansk 49 33 19 245
Ikke dansk 48 38 14 7
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 47 34 19 47
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 47 30 23 114
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 35 50 15 20
MAMMA Mammaklinikken - RRA 83 8 8 24
@vrige/ikke placeret pa afsnit 44 40 17 48
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Tabel 17. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Oplevede du, at én eller flere kontaktperson(er) i ambulatoriet havde sarligt ansvar for dit

undersggelses-/behandlingsforlgb? (Omfatter kun patienter, som har haft mere end to besgg de
seneste 6 maneder)

Ja, én Ja, flere

kontaktperson kontaktpersoner Nej Antal

% % % n
Alle 50 35 15 99
Kegn
Mand 38 44 18 68
Kvinde 72 19 9 31
Aldersgruppe
Under 20 ar - - - 0
20-39 ar - - -
40-59 ar 42 48 10 14
60-79 ar 52 36 12 67
80 ar eller derover 56 24 20 17
Skema udfyldt af
Patienten 51 33 15 94
Pargrende - - - 4
Modersmal
Dansk 50 35 15 96
Ikke dansk = = = 3
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 41 41 18 17
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 54 27 20 41
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA = = = 3
MAMMA Mammaklinikken - RRA 85 8 8 13
@vrige/ikke placeret pa afsnit 44 44 12 25
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 18. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

S o ower S aa peenss

% % % % n
Alle 53 44 3 0 80 3
Ken
Mand 45 51 4 0 54 2
Kvinde 67 33 0 0 2b 1
Aldersgruppe
Under 20 ar - - - - 0 0
20-39 ar - - - - 0 0
40-59 ar 52 39 =) 0 12 0
60-79 ar 51 47 1 0 54 3
80 ar eller derover 61 39 0 0 14 0
Skema udfyldt af
Patienten 56 42 2 0 76 2
Pargrende - - - - 3
Modersmal
Dansk 53 45 3 0 77
Ikke dansk - - - - 3 0
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 58 42 0 0 12 1
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 39 58 3 0 31 2
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA - - - - 3 0
MAMMA Mammaklinikken - RRA 75 25 0 0 12 0
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 55 45 0 0 2e 0
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Tabel 19. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

samtaler?
S o ower S aa peenss

% % % % n n
Alle 36 60 4 1 481 66
Ken
Mand 36 61 2 0 326 39
Kvinde 35 57 6 2 155 27
Aldersgruppe
Under 20 ar 20 80 0 0 5
20-39 ar 35 51 6 7 29
40-59 ar 24 69 5 2 83
60-79 ar 39 58 3 0 291 39
80 ar eller derover 41 55 3 0 73 14
Skema udfyldt af
Patienten 36 59 4 1 452 61
Pargrende 26 74 0 0 19 3
Modersmal
Dansk 36 60 B 1 468 64
Ikke dansk 46 54 0 0 12 1
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 31 63 5 1 122 20
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 36 59 3 2 160 23
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 36 61 4 0 28 3
MAMMA Mammaklinikken - RRA 50 50 0 0 30
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 39 57 3 1 141 19
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Tabel 20. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

I hvilket omfang blev du inddraget i de beslutninger, der skulle traeffes om din

undersggelse/behandling?

For meget Passende For lidt Antal
% % % n

Alle 0 94 6 548
Kegn
Mand 1 93 6 367
Kvinde 0 94 6 181
Aldersgruppe
Under 20 ar 0 100 0 6
20-39 ar 0 91 g 32
40-59 ar 0 97 3 91
60-79 ar 1 92 7 331
80 ar eller derover 0 97 3 88
Skema udfyldt af
Patienten 1 94 5 515
Pargrende 0 85 15 22
Modersmal
Dansk 0 94 6 534
Ikke dansk 0 89 11 12
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 0 93 7 142
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 1 93 6 182
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 0 100 0 31
MAMMA Mammaklinikken - RRA 0 97 3 32
@vrige/ikke placeret pa afsnit 1 93 6 161
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Tabel 21. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

undersggelse/behandling?

For meget Passende For lidt Antal Ikl}is::_;elt

% % % n n
Alle 2 87 11 249 299
Kegn
Mand 2 86 12 177 190
Kvinde 1 90 g 72 109
Aldersgruppe
Under 20 ar 0 100 0 5 1
20-39 ar 0 79 21 10 21
40-59 ar 2 91 7 33 59
60-79 ar 1 87 12 156 175
80 ar eller derover 3 86 10 45 43
Skema udfyldt af
Patienten 1 87 11 222 293
Pargrende 4 87 g 19 3
Modersmal
Dansk 1 87 12 240 294
Ikke dansk 8 92 0 9 3
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 2 89 9 53 89
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA l 84 14 a8 85
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 0 92 8 13 16
MAMMA Mammaklinikken - RRA 0 a5 5 el 10
@vrige/ikke placeret pa afsnit 2 86 13 64 [e]
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 22. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Lyttede personalet til dig med interesse, nar du sagde noget?

Ja, i hgj Ja,inogen  Nej, kuni Nej, slet Antal Det kan jeg
grad grad mindre grad ikke ikke vurdere

% % % % n n
Alle 67 29 3 1 514 36
Ken
Mand 66 31 2 1 34e 25
Kvinde 68 26 4 2 172 11
Aldersgruppe
Under 20 ar 70 17 13 0 6
20-39 ar 67 26 3 4 31
40-59 ar 66 29 4 1 88
60-79 ar 68 29 2 1 310 2l
80 ar eller derover 64 33 3 1 79 10
Skema udfyldt af
Patienten 67 29 3 482 35
Pargrende 66 26 9 0 2l 1
Modersmal
Dansk 67 29 3 1 500 35
Ikke dansk 79 el 0 0 12 1
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 64 32 2 2 131 10
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 66 27 5 2 170 14
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 69 31 0 0 29 2
MAMMA Mammaklinikken - RRA 83 13 3 0 30
@vrige/ikke placeret pa afsnit 67 29 3 1 154 8
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Tabel 23. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Alle

Ken

Mand

Kvinde

Aldersgruppe

Under 20 ar

20-39 ar

40-59 ar

60-79 ar

80 ar eller derover

Skema udfyldt af

Patienten

Pargrende

Modersmal

Dansk

Ikke dansk

Afsnitsnavn

AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA
MAMMA Mammaklinikken - RRA
@vrige/ikke placeret pa afsnit

Ja, i hgj
grad
%
78

78
79

52
72
74
81
77

79
68

79
64

78
77
77
83
78

Ja, inogen
grad
%
19

20
18

48
2l
2l
17
20

19
32

18
36

19
19
17
14
2l

58

Nej, kunii
mindre grad

%
2

w = » N O

w

= W N vy

Nej, slet
ikke

%
0

o o o o O O ~ O O

O O O v o

Antal

524

345
179

33

91
31e

82

493
2l

509
13

139
176
30
29
150

Det kan jeg
ikke vurdere

30

23

20

27

30

w = 00 O



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 24. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Vidste du, hvad der skulle ske under dit/dine besgg i ambulatoriet?

Ja, i hgj Ja,inogen  Nej, kuni Nej, slet Antal Det kan jeg
grad grad mindre grad ikke ikke vurdere

% % % % n n
Alle 51 39 7 3 550 4
Ken
Mand 50 40 7 3 366 2
Kvinde 51 38 7 4 184 2
Aldersgruppe
Under 20 ar 52 35 13 0 6 0
20-39 ar 37 44 5 13 33 0
40-59 ar 49 39 8 3 94 0
60-79 ar 56 35 6 331 2
80 ar eller derover 39 52 g 86 2
Skema udfyldt af
Patienten 52 38 7 517 4
Pargrende 40 49 5 7 2e 0
Modersmal
Dansk 51 39 7 3 535
Ikke dansk 62 31 7 0 13 0
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 56 37 6 1 145 1
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 53 37 7 2 182 1
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 68 32 0 0 31 0
MAMMA Mammaklinikken - RRA 55 39 3 3 31 0
@vrige/ikke placeret pa afsnit 37 45 11 7 161 2
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Tabel 25. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Levede behandlingen op til dine forventninger?

Alle

Ken

Mand

Kvinde

Aldersgruppe

Under 20 ar

20-39 ar

40-59 ar

60-79 ar

80 ar eller derover

Skema udfyldt af

Patienten

Pargrende

Modersmal

Dansk

Ikke dansk

Afsnitsnavn

AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA
MAMMA Mammaklinikken - RRA
@vrige/ikke placeret pa afsnit

Ja, i hgj
grad
%
61

63
58

35
49
54
66
60

62
49

61
62

61
65
69
63
56

Ja, inogen
grad
%
32

30
36

65
25
40
29
36

32
48

32
38

32
28
24
37
38

60

Nej, kunii
mindre grad

%
4

11

o

nNn o N u N

Nej, slet
ikke

%
3

14

o

A O O VvV W

Antal

518

344
174

29
88
313
82

486
22

503
13

138
172
29
30
149

Det kan jeg
ikke vurdere

32

23

18

31

32

10

12



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 26. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja, i hgj Ja,inogen  Nej, kuni Nej, slet Antal Det kan jeg
grad grad mindre grad ikke ikke vurdere

% % % % n n
Alle 58 37 3 1 452 87
Ken
Mand 56 40 3 1 309 52
Kvinde 63 31 2 143 35
Aldersgruppe
Under 20 ar 60 20 20 0 5
20-39 ar 62 34 0 4 27 6
40-59 ar 53 39 5 3 82 10
60-79 ar 60 37 3 1 264 57
80 ar eller derover 58 38 4 0 74 13
Skema udfyldt af
Patienten 59 37 3 1 423 84
Pargrende 46 39 15 0 19 3
Modersmal
Dansk 59 36 3 1 441 83
Ikke dansk 27 73 0 0 9 4
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 63 34 2 2 120 2l
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 53 39 6 3 148 30
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 64 29 7 0 28
MAMMA Mammaklinikken - RRA 58 42 0 0 26
@vrige/ikke placeret pa afsnit 55 42 3 0 130 29
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Tabel 27. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Oplevede du, at der skete fejl i forbindelse med dit/dine besgg i ambulatoriet?

Nej Ja Antal
% % n
Alle 93 7 549
Ken
Mand 94 6 364
Kvinde 91 9 185
Aldersgruppe
Under 20 ar 83 17 6
20-39 ar 82 18 33
40-59 ar a0 10 94
60-79 ar 96 4 329
80 ar eller derover 92 8 87
Skema udfyldt af
Patienten 93 7 516
Pargrende 97 3 22
Modersmal
Dansk 93 7 535
Ikke dansk 83 17 12
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA g2 8 144
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 93 7 183
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 94 6 31
MAMMA Mammaklinikken - RRA 97 3 31
@vrige/ikke placeret pa afsnit g3 7 160
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 28. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Virkelig Godt Darligt Vi:kglig Antal Eeenrzsg?lliz
godt darligt til fejlen(e)

% % % % n
Alle 31 27 26 16 32 5
Ken
Mand 28 43 22 8 20 1
Kvinde 36 5 31 28 12 4
Aldersgruppe
Under 20 ar - - - - 0
20-39 ar 50 15 0 35 0
40-59 ar 32 8 60 0 2
60-79 ar 33 39 15 12 13 1
80 ar eller derover - - - - 4 2
Skema udfyldt af
Patienten 32 25 26 17 31 5
Pargrende - - - - 1
Modersmal
Dansk 34 29 20 18 30
Ikke dansk - - - - 2 0
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 50 13 13 25 8 3
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 15 46 23 15 13 0
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA - - - - 2 0
MAMMA Mammaklinikken - RRA - - - - 0
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 38 38 13 13 8 2
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Tabel 29. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Oplevede du, at der opstod ungdig ventetid under din undersggelse/behandling i ambulatoriet, der

forleengede dit/dine besgg?

Alle

Ken

Mand

Kvinde

Aldersgruppe

Under 20 ar

20-39 ar

40-59 ar

60-79 ar

80 ar eller derover

Skema udfyldt af

Patienten

Pargrende

Modersmal

Dansk

Ikke dansk

Afsnitsnavn

AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA
MAMMA Mammaklinikken - RRA
@vrige/ikke placeret pa afsnit

Nej, slet
ikke
%

65

66
64

48
73
69
65
57

66
55

65
71

67
55
70
62
70

Nej, kunii
mindre grad
%

20

19
2l

17
6
18
ce
ce

20
18

20
0

18
26
7
28
19

64

Ja, inogen
grad
%
12

14
10

17
13
11
11
17

=
16

12
10

12
16
19
10
10

Ja, i hgj
grad

%
3

w v v

11

= O & v pH

Antal

502

329
173

31
88
295
82

472
20

488
13

136
163
27
29
147

Det kan jeg
ikke vurdere

32

27

22

30

31

15

10



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 30. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at ambulatoriet samarbejdede med andre afdelinger/ambulatorier om din

undersggelse/behandling?

Ingen andre
S o afdelinger/a
Vglggltlg Godt Darligt legl:ﬁlgl? Antal mbulatgoriér
var
involveret
% % % % n n
Alle 27 66 6 1 227 195
Ken
Mand 29 67 4 1 138 138
Kvinde 25 65 ) 1 89 57
Aldersgruppe
Under 20 ar - - - - 1 2
20-39 ar 29 48 13 9 13 13
40-59 ar 22 69 8 0 40 36
60-79 ar 26 71 1 131 116
80 ar eller derover 37 51 11 0 42 28
Skema udfyldt af
Patienten 27 66 1 2ll 188
Pargrende 23 69 8 0 11 5
Modersmal
Dansk 27 66 6 1 2ee 188
Ikke dansk 16 84 0 0 5 6
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 2b 61 11 2 54 59
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 22 74 3 1 78 65
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 40 60 0 0 15 9
MAMMA Mammaklinikken - RRA 40 60 0 0 20 5
@vrige/ikke placeret pa afsnit 25 68 7 0 60 57
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Tabel 31. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Har personalet i ambulatoriet givet dig den information, du Igbende havde brug for?

Ja, i hgj grad Ja,;:;j]en mIi\lneé’r'e(ugr:;d Nej, slet ikke Antal
% % % % n

Alle 64 30 5 2 552
Kegn
Mand 65 29 4 2 365
Kvinde 62 31 5 2 187
Aldersgruppe
Under 20 ar 52 17 17 13 6
20-39 ar 48 34 18 0 33
40-59 ar 59 35 3 3 94
60-79 ar 69 27 1 332
80 ar eller derover 59 35 6 1 87
Skema udfyldt af
Patienten 64 30 4 2 518
Pargrende 53 36 6 5 22
Modersmal
Dansk 64 30 4 2 537
Ikke dansk 84 16 0 0 13
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 67 28 5 0 146
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 61 34 2 3 182
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 61 35 3 0 31
MAMMA Mammaklinikken - RRA 72 25 3 0 32
@vrige/ikke placeret pa afsnit 61 29 7 3 161
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 32. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Har du i forbindelse med dit/dine besgg i ambulatoriet modtaget skriftlig information om din

sygdom og/eller behandling?

Nej, jeg havde

Ja Ntﬁéufl'j'i 'ng Antal ikke behov for
det

% % n n
Alle 77 23 414 127
Kegn
Mand 78 22 278 80
Kvinde 76 24 136 47
Aldersgruppe
Under 20 ar 80 20 5
20-39 ar 75 25 24 8
40-59 ar 79 2l 80 13
60-79 ar 78 22 243 82
80 ar eller derover 70 30 62 23
Skema udfyldt af
Patienten 78 2e 386 123
Pargrende 60 40 18 3
Modersmal
Dansk 78 22 407 119
Ikke dansk 37 63 5 8
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 75 25 109 34
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 73 27 13e 45
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 96 4 28 2
MAMMA Mammaklinikken - RRA 88 12 25 7
@vrige/ikke placeret pa afsnit 75 25 120 39
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Tabel 33. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du alt i alt den skriftlige information, du fiki ambulatoriet?

Virkelig god God Darlig Vcilgkr‘lailgi;g Antal Jdegr:ﬁskze
% % % % n

Alle 29 69 1 2 306 5
Ken
Mand 29 69 1 1 207
Kvinde 27 69 1 3 99 3
Aldersgruppe
Under 20 ar - - - - 4 0
20-39 ar 23 61 5 12 18 0
40-59 ar 28 68 0 4 61 2
60-79 ar 29 70 1 183 2
80 ar eller derover 32 68 0 40 1
Skema udfyldt af
Patienten 28 70 1 289 4
Pargrende 43 57 0 0 11 1
Modersmal
Dansk 29 69 1 1 303
Ikke dansk - - - - 2 0
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 29 66 1 4 80 1
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 31 69 0 0 90 2
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 30 70 0 0 27 0
MAMMA Mammaklinikken - RRA 40 55 0 5 20 1
@vrige/ikke placeret pa afsnit 24 75 1 0 89 1
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 34. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du alt i alt den mundtlige information, du fiki ambulatoriet?

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

Alle 44 52 4 1 545
Kegn
Mand 44 53 3 0 362
Kvinde 43 51 1 183
Aldersgruppe
Under 20 ar 35 48 17 0 6
20-39 ar 39 49 6 6 33
40-59 ar 39 55 6 1 94
60-79 ar 44 52 3 0 326
80 ar eller derover 50 49 1 0 86
Skema udfyldt af
Patienten 43 53 3 1 513
Pargrende 56 37 7 0 20
Modersmal
Dansk 44 52 3 1 530
Ikke dansk 36 57 7 0 13
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 41 54 4 1 145
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 42 53 4 1 178
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 45 52 3 0 31
MAMMA Mammaklinikken - RRA 55 42 3 0 31
@vrige/ikke placeret pa afsnit 46 50 3 1 160
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Tabel 35. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Var du tryg eller utryg, da du tog hjem efter dit/dine besgg i ambulatoriet?

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

Alle 38 54 7 2 551
Kegn
Mand 40 53 7 1 366
Kvinde 35 56 2 185
Aldersgruppe
Under 20 ar 17 83 0 0 6
20-39 ar 40 36 15 9 32
40-59 ar 39 53 0 g3
60-79 ar 39 53 6 2 331
80 ar eller derover 34 62 0 89
Skema udfyldt af
Patienten 39 53 6 2 518
Pargrende 22 70 8 0 22
Modersmal
Dansk 38 53 7 2 537
Ikke dansk 2l 72 7 0 13
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 43 53 3 1 145
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 37 53 10 0 182
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 42 5¢2 6 0 31
MAMMA Mammaklinikken - RRA 25 63 13 0 32
@vrige/ikke placeret pa afsnit 34 54 8 4 161
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 36. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

samarbejdet om dit undersggelses-/behandlingsforlgb?

Det kan Ikke

V;Igzltig Godt Darligt \Q::F.g? Antal jeg ikke aktuellt
vurdere  for mig

% % % % n n n
Alle 30 59 6 4 104 33 398
Ken
Mand 28 63 6 2 72 27 256
Kvinde 34 52 6 7 32 6 142
Aldersgruppe
Under 20 ar - - - - 0 1 5
20-39 ar 0 71 12 17 7 1 23
40-59 ar 23 72 5 0 17 3 73
60-79 ar 41 54 1 4 49 18 252
80 ar eller derover 28 57 13 2 31 10 45
Skema udfyldt af
Patienten 31 58 7 4 89 30 386
Pargrende 26 74 0 0 11 1 9
Modersmal
Dansk 31 58 7 4 95 30 397
Ikke dansk 23 77 0 0 8 3 1
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 35 55 3 6 31 7 101
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 23 64 8 5 39 11 126
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA = = = = 2 3 25
MAMMA Mammaklinikken - RRA 60 40 0 0 5 2 23
@vrige/ikke placeret pa afsnit 22 67 11 0 27 10 123
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Tabel 37. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at ambulatoriet har orienteret din praktiserende I2ege om dit undersggelses-

/behandlingsforlgb?

i S R o

% % % % n n
Alle 2l 72 5 2 255 294
Kan
Mand 26 68 5 1 166 199
Kvinde 11 79 7 2 89 95
Aldersgruppe
Under 20 ar - - - - 1 5
20-39 ar 0 75 7 17 11 2l
40-59 ar 20 73 7 0 41 52
60-79 ar 19 74 5 1 149 181
80 ar eller derover 31 64 5 0 53 35
Skema udfyldt af
Patienten 2l 72 5 237 279
Pargrende 15 79 6 0 12 10
Modersmal
Dansk 2l 7e 5 2 249 286
Ikke dansk 0 100 0 0 5 8
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 22 68 7 2 85 59
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 18 74 7 1 87 95
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 25 75 0 0 8 22
MAMMA Mammaklinikken - RRA 7 93 0 0 15 17
@vrige/ikke placeret pa afsnit 22 73 3 2 60 101
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 38. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Har du i forbindelse med dit undersggelses-/behandlingsforlgb i ambulatoriet vaeret i tvivl om din

livsstils betydning for dit helbred?

Nej, slet Nej, kuni  Ja, i nogen Ja, i hgj Antal Ikke aktuelt
ikke mindre grad grad grad for mig

% % % % n n
Alle 56 15 2l 8 380 144
Kan
Mand 55 16 2l 8 259 95
Kvinde 57 14 20 8 131 49
Aldersgruppe
Under 20 ar - - - - 4
20-39 ar 56 28 15 0 24 8
40-59 ar 64 16 16 4 72 2l
60-79 ar 56 12 2e 10 234 86
80 ar eller derover 41 el 28 10 56 27
Skema udfyldt af
Patienten 56 15 2l 8 370 135
Pargrende 47 30 23 0 13 8
Modersmal
Dansk 56 15 2l 8 381 141
Ikke dansk 53 34 13 0 9 3
Afsnitsnavn
AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA 51 13 27 9 108 32
AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA 49 17 28 6 126 46
DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA 71 13 8 8 24
MAMMA Mammaklinikken - RRA 68 14 9 2e
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 61 18 13 8 110 52
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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.

Kommentarerne under 'Samlet indtryk’ kan veere markeret med et eller flere temaer, som knytter sig til
indholdet i kommentaren. Kommentarerne rubriceres efter temaerne ventetid, kvalitet i behandling,
pleje, relationer til personale, kommunikation og information, kontaktperson og fysiske rammer.

Tabel 40. Kommentarer under 'Samlet indtryk’ fordelt pa temaer

Antal kommentarer

A
Fysiske rammer 17
Kommunikation og information 11
Kontaktperson 1
Kvalitet i behandling 26
Pleje 5
Relationer til personale 18
Ventetid 11
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Kirurgisk Afdeling

Har du kommentarer til din modtagelse i ambulatoriet?

% A N Y U MY A AN U N

A

A S U

ID
1

9

11

12

14

15

17

21

24

26

27

30

36

38

41

42

45

16

19

22

Kommentarer - AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA
Jeg har altid mgdt venlighed.

Jeg fik oplyst, at der var ventetid, straks, da jeg kom. Det var da rart at vide!

Det var dejligt, at der var mulighed for god, kold drikkelse.

Jeg synes ikke, det er kundevenligt, at jeg som stomist selv skal finde ud af, at det er kirurgisk
ambulatorium, jeg skal henvende mig til, nar jeg skal pa Stomiambulatoriet med hudproblemer
ved min stomi. Det ville vaere rart med et skilt med ordet Stomiambulatorium ved dgren som

supplement til skiltet med titlen Kirurgisk Ambulatorium.

Maske lang ventetid fra [om morgenen] til [otteogenhalv time senere]. Det er I2nge, nar man
kun har faet insulin. Men det gik.

Venlige og hjeelpsomme medarbejdere.
Det var en god oplevelse. De var meget venlige.
Meget ventetid (fastende).

Der mangler plads i ventevarelset, sa man sidder ogsa ude pa gangen. Kan de sa finde os i
mangden?

En del ventetid.

Super godt.

Jeg blev mgdt med smil og godt humgr og fglte mig tryg derved.

Alle var venlige og gav en god forklaring.

LAANG ventetid.

Fin betjening og flink smilende sekretzer, men jeg har ét klagepunkt: Jeg skulle have taget
blodprgver fgrst, og dette giver dobbelt ventetid. Det ma kunne ggres smartere. At analysere
prgven tager hos egen laege ca. 2 minutter, men her tager det ca. halvanden time. DET ER
SPILDTID for mig.

Jo flere informationer man far, desto mere tryg foler man sig. Sadan havde jeg det.

Ingen til stede i modtagelsen det fgrste kvarter.

Kommentarer - AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA

Jeg mener det samme som de foregaende gange, jeg har besvaret spgrgeskemaet. Generelt
godt.

Spd og imgdekommende.

Altid haflig og professionel.

Darlige/lange adgangsforhold pga. ombygning.
God service. Behageligt personale.

Det virker roligt og velorganiseret.

Ok.

76

Modtagelsen
Virkelig god

God
God

God

God

God
Virkelig god
God

God

God
Virkelig god
Virkelig god
Virkelig god
God

God

God
Darlig
Modtagelsen

Uoplyst

Virkelig god
Virkelig god
God
Virkelig god
God

Virkelig god



Kommentarsamling

A N MR

A S S O T

A S S WA

AN

AN

AN N WA

23

25

26

27

29

31

38

39

40

42

44

45

47

48

50

10

11

12

14

15

Sgde, venlie og forstaende personer.

Jeg har veeret der flere gange med forskellige ventetider.

Parkeringsforholdene er uhyggelig darlige.

Farste besgg var virkelig godt. Blev venligt modtaget og vel informeret om, hvad der skulle

foregd. Andet besgg var ikke naer sa godt. Mgdte udelukkende andre personer end ved fgrste
besgg. Havde en forventning om, at dette besgg udelukkende drejede sig om svar pa de un-

dersggelser, der var blevet henvist til ved fgrste besgg. Blev dog ganske uforberedt bedt om at

lave samme test som ved farste besgg, hvilket jeg forsggte at ggre opmaerksom pa, at jeg
allerede tidligere havde gjort. Der blev dog insisteret, hvilket gav ungdig lang opholdstid i
ambulatoriet og darligt resultat af testen.

Som forventet.

Alt var fint og afslappende.

Der manglede vejledning til det sted, jeg skulde vaere.

De er altid venlige og hjeelpsomme.

Nej, fin modtagelse.

Nej.

Stolene i ventevaerelset matte gerne vaere mere behagelige. Fik ondti ryggen af at sidde og
vente :-(

Pa grund af ombygning [er det] meget sveaert at finde rundt.
Meget venlig og smilende.
Flinke og oplysende.

Dejligt naturligt smil fra NN samt et godt handtryk.

Kommentarer - DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA

Det var venlige, professionelle, beroligende sygeplejersker. Sa jeg fglte, jeg var i gode hander.

Den var perfekt.

Jeg var meget nervgs angaende min operation, og det blev ikke bedre af, at jeg skulle vente
over to timer pa at komme ind.

Virkeligt flinke folk, der er ansat der!
Jeg kom med pa et afbud. Det fungerede perfekt!
"Du kan tage plads her i ventevaerelset, sa kommer der en og henter dig".

Der blev talt abenlyst om andre patienter.

Kommentarer - MAMMA Mammaklinikken - RRA

Man fglte sig tryg, og det er kun "mig", det drejer sig om nu. Gode til at lytte.

Det kan ikke vaere rigtigt, at jeg skal registreres [et sted], og sa efterfalgende ga til Mammakli-

nikken. Hvorfor kan der ikke vaere en modtagelse pa Mammaklinikken, hvar man bliver regi-
streret?

Meget betryggende.

Hvis man kan finde modtagelsen! Synes sekretaeren, der skal have at vide, at du er kommet,
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sidder et darligt sted.

Ved andet besgg i ambulatoriet blev jeg indkaldt til én afdeling til registrering, men undersg-
gelsen skulle ske i Mammaklinikken. Det virkede ikke saerligt kundevenligt og ogsa lidt forvir-
rende. Jeg var usikker pa, om Mammaklinikken havde modtaget registreringen, da jeg ikke blev
kaldtind fgrend [mere end en time] efter det aftale tidspunkt.

Der var ingen i modtagelsen. Heller ingen skilte, der kunne sige, hvor jeg skulle henvende mig
(det var farste gang, jeg var i den nye modtagelse i Randers). Jeg fandt én pa gangen, der
fortalte, at der var en skranke rundt om et hjgrne. Da jeg fandt den, var der ingen. Lagen var
trukket for. Jeg satte mig og ventede, og der gik vel ti minutter, fgr der dukkede en sekretaer
op. Jeg var lidti god tid, og maske ventede de ikke andre patienter. Sa blev jeg til gengaeld
hurtigt kaldt ind.

Fin modtagelse.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Jeg fik i min indkaldelse ingen information om, hvad der skulle forega ved undersggelsen. Intet
at vide om, at jeg skulle have drukket meget vaeske. Derfor VENTETID.

Personalet var venligt og ingen stress.

Nej.

Meget venlig.

God og professionel modtagelse.

Altid sgde og smilende personaler.

Hurtig og serigs modtagelse.

Ok.

Der gik noget tid, inden der var en, som hilste mig velkommen.

Venlighed og smil pa lz2berne.

Jeg kunne ikke forsta, hvorfor jeg blev kaldt op ovenpa, da jeg ved fgrste besgg blev henvist
direkte til en anden afdeling. Men fik fin vejledning pa Dagkirurgisk afdeling [i forhold til], hvor
jeg skulle ga hen.

Modtagelsen er placeret lidt afsondret og er ikke umiddelbart lettilgaengelig.

Forst og fremmest praget af stor venlighed.

Hurtig og professionel behandling. Meget imponeret over afdelingen, der fremstod pinligt ren,
og det var tydeligt, at alt bare karte lige efter bogen. Flot!

Jeg synes, der mangler en handteringsrutine, der tager hand om, at patienten [er dement]. Det
har stor betydning for, hvordan modtagelse og ventetid skal handteres. [Patienten], pa hvis
vegne jeg svarer, har meget svart ved at handtere ventetiden. Demente kunne maske visite-
res til starttider.

Tak for god behandling. [ ].

Hver gang en venlig modtagelse og smil.

Var henvist til en anden afdeling men blev fulgt op pa [Jklinikken af en meget venlig dame.

Min tid var ved en fejl blevet slettet. Jeg matte derfor vente en halv time i forhold til min tid.

Sygdom blandt personalet. God handtering/information herom.

Man skal ga til rentgen for sa at ga den lange vej til [Tklinikken. Her henvender vi os ved en
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# 52
# 54

# 57

skranke for, at spgrge om det er her. Viser sig at vaere et vikar bureau. N3, finder klinikken, her
skal man "bare" satte sig og vente til det bliver ens tur. Om alt dette var der mange kvinder,
der talte om. Det er for darligt, at man ikke bare kan ga direkte!

Hurtig, venlig og effektiv. Virkelig god
Nej. Pen modtagelse. God
Kun positivt. Sgde og venlige mennesker. Virkelig god
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Kirurgisk Afdeling
Hvilke(n) fejl oplevede du?

ID Kommentarer - AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA Fejlhandtering

&£ 2

Jeg blev indlagt pa anden afdeling, efter at jeg var blevet opereret pa andet sygehus for en
diskosprolaps. De tog mig ikke op at sta efter operationen. | dag sidder jeg her i karestol og kan
hverken ga eller sta. De har gdelagt mit liv!

virkelig darligt

6 Ingen. Uoplyst
7 Mine kontaktpersoner havde sveert ved at fa en lzge til at foretage undersggelsen. Virkelig godt
13 Jeg havde hjemmefra udfyldt spgrgeskema. Jeg ville aflevere dette i informationen, men der Personalet kendte
blev sagt "ikke her, men i undersggelsesvaerelset”. Ingen spurgte efter spgrgeskemaet, sa det ikke til fejlen(e)
havde jeg med hjem igen.
18 Devar for sene til at vurdere bedgvelse, hvilket de ogsa havde svaert ved. Laegen kunne ikke fa Darligt
scopet ned.
21 Min mor var sa darlig, at hun ikke var i stand til at modtage/laese nogen som helst form for Virkelig godt
information. Vi som pargrende matte informere igen og igen om de samme problemstillinger,
fordi de informationer, vi gav, tilsyneladende ikke blev givet videre i systemet. Jeg skulle have
lavet en koloskopi, hvor der skulle tages vavsprgver. Dette skete ikke, selvom jeg spurgte
lzegen, og NN havde udtrykkeligt og detaljeret skrevet, hvad der skulle ske. Sa matte det igen-
nem det hele en gang til.
24 Der var ikke sammenhang mellem det, der var beskrevet i informationsmaterialet og det, som Personalet kendte
blev tilbudt/udfaert. ikke til fejlen(e)
25 Efter sidste besgg, kom der et brev med indkaldelse til [undersggelse] [nogle] maneder efter. Virkelig godt
Ringede til ambulatoriet, da jeg ikke kunne forstd, at jeg skulle komme. Havde ved samtalen
faet atvide, at jeg ville blive indkaldt om [nogle] ar. Hvis jeg ikke selv havde reageret, ville jeg
vaere mgdt op. Fik stor undskyldning af personalet, og TAK for at have ringet.
30 Ved ikke, hvad fejl der skulle vaere. Uoplyst
32 [Ved]farste besgg opdagede de ikke beteendelse [] og kunne ikke [udfare undersggelsen fuldt Godt
ud].
39 Mundtlig og skriftlig besked om kontakt om et halvt ar. Men der kom indkaldelse til scanning [] Personalet kendte
om et ar i stedet for et halvt ar. Egen laege opfordrede til at fa det rettet telefonisk. Er sket. ikke til fejlen(e)
ID Kommentarer - AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA Fejlhandtering
3 Laege NN pastod, trods mine indvendinger, [ét]. Det viste sig efterfglgende, at [hun tog fejl]. Darligt
Da hun tidligere har bagatelliseret betydningen af [dette omrade], har jeg frabedt mig hendes
tilstedevaerelse fremover. Hun virker uengageret, utillidsvaekkende og uvederhaeftig.
5 Forsggte at laegge urinrgrskateter i stedet for top-kateter. Godt
9 Defekt udstyr ved tidligere undersggelser. Godt
11 Jeghavde endatoi[efterdret], hvor jeg skulle mgde og have resultatet pa en blodpragve taget Godt
to ugeriforvejen hos egen lazge. Laegen kiggede i mine papirer og konstaterede, at blodpreg-
ven var fraveerende og "forsvundet i systemet". Man KUNNE have skrevet eller ringet til mig og
sparet mig for den lange kgretur.
14  Ikke fgrste gang jeg var der. Ellers ok. Uoplyst
21 Blevikke indkaldt til kontrol men matte selv ringe. Desvaerre for sent! Virkelig godt
27 Jegblev bedt om at udfare samme test ved begge besgg. Ved fgrste besgg med godt resultat, Darligt
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da jeg var forberedt. Ved andet besgg med ringe resultat, da det ikke var forberedt og ej heller
meningen, at den skulle vaere lavet igen.

Deter jo ikke en "fejl", at en operation trakker ud. Men jeg var afklaedt og gjort klar til operati-
on og sad frysende og ventede i to timer uden information overhovedet.

Ingen.
Mit medbragte skema forsvandt i rodet, men blev dog fundet [lidt] senere.

Jeg blev fyldt med lggn. Oplysninger tilbageholdt. Blandt andet med hensyn til [Jbehandling.

Kommentarer - DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA

Farste besgg i Ambulatoriet var til undersggelse. Nummer to besgg, som var [operation] i
lokalbedgvelse, blev aflyst pa operationsbordet. Nummer tre besgg, som var fjernelse i fuld
bedgvelse, blev aflyst efter ankomst til sygehus og indtagelse af smertestillende piller. Num-
mer fire besgg var ultralydsscanning. Nummer fem var MR-scanning. Nummer seks var frem-
mgde pa sygehus for at fa ny tid til operation. Havde spurgt i telefon, om dette var ngdvendigt.
Dette blev afvist. Leege kunne ikke forsta, dette var blevet afvist. Ved syvende besgg endelig
operation. Efterfglgende ultralyd.

Betaendelse i operationssaret efter brokoperation.

Kommentarer - MAMMA Mammaklinikken - RRA

Jeg fik at vide fgr operationen, at efter et par dage skal jeg ga med kompressionsvest. Sadan
en tager ca. en maned at fa lavet. | kunne bare Iane mig en, og alt ville vaere i orden.

Ingen fejl.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Pa grund af manglende information angaende undersggelsen, blev det en rigtig GRIM OPLE-
VELSE for mig.

Skulle vente [fem kvarter] pa besked fra lazgen.
Ingen.
Ingen.

Laegen havde ikke last dagren, da jeg skulle undersgges! Der kommer en sygeplejerske ind, som
jeg ved, hvem er, som kun kom ind for at veere nysgerrig! Jeg er virkeligt meget vred, skuffet og
pinlig over den episode! Det er bare ikke i orden!

Ved farste besgg fik jeg KUN taget én blodprgve. Der var taget én hos egen lage. Jeg fik dette
svar: Der skal altid tages to blodpragver. OK, for mig var det spild af kgrsel til Randers, da jeg
ligesa godt kunne have faet det gjort hos egen laege. Tid og benzin koster!

Forste gang kateter blev lagt i blaeren, kom urinen ud af saret. Det blev i orden efter en uges
tid, sa det er nu okay.

Jeg fik ikke at vide, hvad resultatet af min prgve var. De lovede at give besked til min lazge. Det
sket ikke. Ringede og fik at vide, at jeg skulle have faet brevsvar. Det skete ikke!!

Blev sendt hjem, far jeg havde snakket med en laege NN, sa jeg matte komme igen senere pa
dagen, da de ringede efter mig.

Ved andet besgg blev jeg indkaldt til samtale og undersggelse. Laegerne startede med, at de
havde laest min journal, men ikke fundet en arsag til mine store smerter og kunne kun gaette
pa, hvorfor jeg havde dem. Den ene lege foreslog, at det kunne vaere mine kroniske sclerose-
smerter og en anden laege, at der er smerter, der ikke kan forklares, som maske gik vaek af sig
selv! Undersggelse var det stort set ingen af, kun et blik p et operationssar. Dette til trods for,
at jeg havde store smerter. Senere ved et tredje besgg, et planlagt kontrolbesgg af forandrin-
gerispisergret, blev der sa konstateret et ondartet mavesar! Jeg synes, at det er forkert farst

81

Darligt

Uoplyst
Godt

Virkelig darligt

Fejlhandtering

Darligt

Uoplyst
Fejlhandtering

Darligt

Uoplyst

Fejlhandtering

Darligt

Godt
Uoplyst
Uoplyst

Virkelig darligt

Uoplyst

Godt

Virkelig godt

Godt

Virkelig godt



Bilag 5

at overbevise mig om, at jeg ikke fejler noget i stedet for at spgrge til mine symptomer og
prgve at forsta dem og derpa preve at finde en arsag. Jeg mener, at det burde vaere indlysen-
de, at jeg, der har kroniske sclerosesmerter, darligt hjerte og utrolig store mavesmerter, ikke
udseetter mig for en sadan udmarvende tur med Falck, ventetider osv. uden grund. Undskyld
mig, men jeg havde ventet en anderledes behandling.

# 43 Ved sidste besgg [], var det noget chokerende, at jeg ikke pa forhand var gjort bekendt med Personalet kendte
intentionen med besgget. Havde forventet en snak om situationen efter malinger []. Var ikke ikke til fejlen(e)
forberedt pa udtagning af vaevspraver. Forinden udtagning, skulle antibiotika indtages en halv
time forinden, senest. Denne fik jeg fem minutter far.

# 46 Atmin tid var blevet slettet. Virkelig godt
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Kirurgisk Afdeling

Har du uddybende kommentarer til dit undersggelses-/behandlingsforigh?

ID
&£ 2

Kommentarer - AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA
To afdelinger var rigtigt gode. Anden afdeling meget darlig. Deres skyld, jeg ikke kan ga og sta
(lod mig ligge i sengen. Tog mig ikke op).

Alle kompetente (meget). Lidt ventetid for behandling pa grund af et akut problem andetsteds.
Ok.

"Har du tidligere faet operationer i maven?" Jeg svarede nej! Havde "glemt" fjernelse af blind-
tarm. Det medfgrte ingen kommentarer. Laegen der udfgrte undersggelsen var hurtig, og
foretog en ret smertefri kikkertundersggelse. Der blev ikke brug for smertestillende. Tak for
det.

Nej.

Man burde forske i at finde alternativer til gastroskopi. Det er en effektiv og kortvarig men
voldsomt ubehagelig undersggelse.

Hurtig og kvalificeret.
Kun en positiv oplevelse. Sgd og rar laege og sygeplejersker.

Der burde vaere givet bedgvelse inden undersggelsen. Der blev sagt, det ville tage tre minutter,
hvilket ikke holdt. Meget ubehageligt.

Ved bedgvelsen var der ventetid pa laege NN. Sygeplejerske NN blev synligt nervgs og havde
sveert ved at laegge droppet. Lykkedes fgrst i fierde forsgg. De snakkede ogsa om, at jeg var
sveer at intubere. Sadan havde det vaeret sidst, stod de og talte om. Ungdvendigt for mig at
vide, da jeg blev lidt nervgs!

Jeg har kun godt at side om modtagelsen og behandling!

Jeg har veeret godt tilfreds med det hele.

Jegvari et forlgb med flere undersggelser, men det virkede ikke som om, at der blev vurderet i
forholdet mellem de forskellige undersggelser. Altsa en samlet vurdering.

Det fungerer normalt rigtig godt. Glad for den gode planlagning med undersggelse og hurtig
tid efter til samtale med la2ge. Dette gar, at man ikke gar for la2nge og er bange.

Foler ikke jeg er blevet ordentligt udredt. Har stadig de samme smerter jeg har haft hele tiden.

Nej, jeg har ingen forudsatninger for det. Jeg regner staerkt med, at de, der foretager under-
sggelsen, har tjek pa det, de gar.

Det var ressourcespild, da jeg har vaeret bedgvet cirka 100 gange.

Der var ingen kontinuitet eller spontan information i forlgbet. De fire forskellige lager, jeg
mgdte, kendte ikke anamnese eller orienterede om planlagt fremtidigt forlgh. Alle besgg bar
praeg af "hovsa lgsninger”.

Jeg fik foretaget en [undersggelse]. Den [undersggende] leege var virkelig dygtig og meget
kompetent. Det var [ikke den fgrste undersggelse], jeg har faet. Sa lidt erfaring har jeg jo.

Skulle have kikkertundersggelse (for heemorider). Efter denne spurgte jeg laegen, "Hvordan
med det??". Fik et skuldertrak og en slaen ud med armene. Det blev jeg ikke klogere af, men
blev sméasur. Ved godt, at kikkertundersggelse OGSA er en kraeftundersggelse, men var i anden
tro. Sa jeg har stadig mine hamorider, som jeg UVIDENDE, som jeg er, troede blev hel-
bredt/fjernet.

Tillidsvaekkende, bade sygeplejersker og laege ved undersggelsen, samt en hurtig tid :)
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Farste leege, der skulle udfgre undersggelsen, var meget lidt talende. Der blev en pause i un-
dersggelsen. Naeste lzege var meget mere informativ. Ok.

Jeg var glad of tilfreds.

Kommentarer - AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA

Da sygeplejersken skulle booke en tid til naeste behandling, forsggte lzege NN at "kapre" mig
som fast patient uden nogen form for samtykke fra min side. Meget kritisabelt. FYR DEN [LA&-
GEJ!

Det er i starten af kontakten, der mangler en samlende funktion.

Meget svaert at fa tid pa ultralydslaboratorium.

Jegville gerne have mere at vide, om hvad blodundersggelsen betyder. Mit tal stiger ved hver
blodprgve.

Det var fgrst ved andet/tredje besgg, de fik medicin skrevet ind.

Jeg har tidligere [] sendt roser til ambulatoriet/ behandlende la2ge og sygeplejerske, nar jeg
syntes, at de virkede kyndige og yderst professionelle [].

Havde glemt mit kontrolbesgg. Matte selv ringe. Desvaerre for sent!
Alt gik sa fint. Vi kunne slappe af derinde, ogsa ved hjemsendelse. Tak for det.

Da det eri Randers, er der skiftende lager. Det synes jeg er utilfredsstillende, og jeg har en
aftalte om, at jeg taler med den samme laege hver gang, sa vidt det overhovedet er muligt.

Nej, den er afsluttet.

Nej.

Nej.

Detvar en [] laege, hvor jeg ikke forstod et ord af, hvad han sagde.
Troede jeg skulle opereres, men det var kun en samtale.

Sygeplejersken NN havde en meget professionel made at forklare mig, hvordan jeg selv kunne
tgmme min bleere med kateter, sa det lykkedes, og det er jeg hende taknemmelig for.

Har haft [flere] konsultationer med cirka halvanden maneds mellemrum. Alt, der er sket, kun-
ne let klares pa én. Da jeg virkelig havde brug for hjalp, matte jeg vente en maned.

Kommentarer - DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA

[Bedgvelsesmetode] pa [yngre barn] var ungdvendigt traumatiserende, da min sgn blev lagti
rygleje og fastholdt til dette. Jeg er selv [sundhedsfagligt uddannet], og har oplevet lignende
procedure udfgrt langt mere elegant, og ikke mindst mindre traumatiserende for barnet.

Jeg syntes, ventetiden var for lang. Ellers har jeg ikke noget negativt at sige om det.

Den noget uprofessionelle forlgb har medvirket til en del forstyrrelser/aendringer pa job
(forgaeves aflysning og flytning af firmarejser []).

Perfekt :-)
Godt tilfreds.
Virkelig dygtige lzeger!!

Kun roser. Det var en helt igennem positiv oplevelse.
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Ved samtalerne med kirurgen blev jeg introduceret for en lazge NN, som skulle se pa. Men det
viste sig, at det var hende, som opererede mig!!

Ren og sker uheld.

Kommentarer - MAMMA Mammaklinikken - RRA
Alt har fungeret perfekt. Kun ros fra mig.
Det fungerede bare.

Det giver ikke mening at sige, at plastkirurgisk del af min behandling var "uofficiel", da den er
del af behandlingen. Nar det er sagt, sa fik jeg alligevel bedre plastisk behandling end pa andet
sygehus, for der var den ikke-eksisterende. Dermed er jeg alligevel taknemmelig.

En lille ting: En dag jeg ringede, var sekretaeren "lidt klog". Tingene skulle maske lige vendes
med en lzge!!

Social- og sundhedsassistent.
Jeg fglte mig tryg.

Jeg er blevet rigtig godt behandlet igennem hele mit forlgb. Jeg har en s@d sygeplejerske NN,
som jeg er rigtig glad for. Og [] I=2gen, som stod for undersggelsen og operationen, var bare sa
sgd.

Tiden fra operationerne til svar pa vavsprgverne var svar (selvom det kun var en uge).

"Stativet" man ligger i til MR-scanning af bryster er virkelig ubehageligt. Det ville have vaere
rart, hvis der lige efter scanning havde veaere lidt tid til at runde af med kontaktperson, for
undersggelsen er virkelig ubehagelig, og man er pavirket bagefter.

Jeg har virkelig felt mig tryg og i gode haander.

Da jeg blev undersggt fgrste gang [], modtog jeg hurtigt et brev om, at alt var ok, men hvor der
0gsa stod, at jeg skulle komme ind til samtale ca. en maned senere. Denne gang modtog jeg et
brev, hvor der stod noget i retningen af, at jeg skulle komme til samtale/undersggelse allerede
fa dage efter. Nar man far to sa uens breve, bliver man bange, da der ikke stod i det andet brev,
at alt var ok. Det var det sa heldigvis alligevel, men de tanker, man kan na at teenke [i Igbet af
de fa dage], er ikke rare. Denne procedure kan med fordel andres, sa patienterne ikke behgver
at veere ungdigt bange.

1) Jeg ville have foretrukket, at det var en Iz2ge, jeg magdte til kontrollerne. 2) Jeg fik en kraeft-
diagnose, hvor jeg var uforberedt og alene. Jeg var blevet indkaldt til ekstra undersggelse. |
brevet stod der en hel masse om, hvorfor man ikke skulle bekymre sig om det. Jeg harammet i
[mange] ar og aldrig vaeret syg, sa jeg betragtede det som ren rutine. At billederne f.eks. ikke

havde veeret gode nok. Derfor var det et keempe chok. Jeg gik jo ned og tog min bil og kgrte de
ca. 50 km hjem. Det var uansvarligt. Og helt forfaerdeligt at vaere alene i den situation.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Har pa fornemmelsen, at en mandlig lz2ge bedre kan forsta bekymringerne ved bivirkninger
som fglge af behandling af prostata kraeft.

Selvom jeg gjorde opmarksom pa den manglende information i mit indkaldelsesbrev ved at
kontakte pa det vedlagte nummer, fik jeg ikke tilsendt information om undersggelse!!

Det, som jeg fik at vide, burde den praktiserende lage have fortalt mig.
Mit problem er ikke lgst. Jeg fgler ikke, jeg er kommet Iengere.

Der var tale om en mindre, rutinepraeget operation. Personalet var omhyggelig og afgjort
venligsindet i omgangsform!

Hurtigt og effektivt.

85

Godt

Virkelig godt

Samlet indtryk
Virkelig godt
Virkelig godt

Godt

Godt

Virkelig godt

Godt

Virkelig godt

Virkelig godt

Virkelig godt

Godt

Godt

Samlet indtryk

Godt

Godt

Godt
Godt

Godt

Virkelig godt



Bilag 5

Jeg har kun gode oplevelser af afdelingen og dets personale.

Kom igennem det hele pa en gang, selvom der var flere undersggelser og ultralydsscanning.
Jeg er virkelig sa ked af, at der pludselig star en, jeg kender, og som kun kommer ind for at
veere nysgerrig! Har hun da virkelig ingen situationsfornemmelse!!! Jeg er klar over, at jeg
burde sige noget, da jeg Ia der. Jeg var dog fuldstaendig mundlam.

Alle var venlige.

Jeg manglede oplysning om noget, jeg senere har erfaret via en bekendt, som har faet lavet en
Izsning ved skambenet, sa han via en hane selv kan bestemme tgmning af blaeren.

Sgde og hjlpsomme sygeplejersker/sunhedshjzlpere.

Forlgbet var venligt og sagligt.

Jeg fik farst en indkaldelse til undersggelse [til] naste ar, men [jeg] fik hurtigt efter kontakt
per telefon en afbudstid. Sa jeg var ovenud lykkelig. Blevimponeret over den flotte og veldrev-
ne afdeling jeg kom op til. Har kun positivt at sige om afdelingen og dens ansatte.

Man kan godt komme til flere undersggelse samme dag. Man har jo fri alligevel. Sa at man ikke
skal have fri fra arbejde flere gange/dage, samt lang kgretur hver gang. For midt vedkommen-
de [over 100] km. per gang.

Der savnedes hensyntagen ved viden om, at patienten har demens.

Efter egen lzzge skulle jeg have mammografi, men jeg blev kun undersggt, sa det var skuffen-
de.

Jeg synes ikke, at jeg blev undersggt nok.

En yderst positiv oplevelse fra indledende undersggelse til feerdig behandling. Kompetent
personale hele vejen igennem.
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Kommentarsamling

Kirurgisk Afdeling

Har du uddybende kommentarer til den information, du fik (fer, under og efter dit/dine besgg)?

ID
&1

Y

8

10

11

1e

22

A U U Y

24

A

28

5

30

Kommentarer - AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA
Jeg havde det sa godt, da jeg gik derfra. Jeg havde faet ro pa mine spgrgsmal.

Jeg synes, jeg manglede kontakt til lzzgen. En tredje person var til stede []. Her ville det have
vaeret pa sin plads, at jeg var blevet informeret om, hvilken rolle vedkommende spillede. Syge-
plejersken var ok med informationer.

Jeg har faet god information hele vejen igennem.

Hurtig og professionel.

Irrelevant.

Nej.

Star med en tom fornemmelse efter undersggelserne. Hvad sker der nu, eller sker der noget
overhovedet?

Besgget [] har ikke Igst mit problem.
Nej, jeg synes, alt er, som det skal vaere.

Tidsfordriv for administrativt personale. Brug den tid til at ansatte nogle flere varme hander,
for de har meget travlt, men tager sig tid til at hjzelpe.

Jeg manglede i den grad information om eventuelle bivirkninger og den darlige prognose i
forbindelse med operation. Manglende forstaelse for de gener, de abentstaende sar med
infektioner giver mig pa [i mange maneder]!

Far jeg fik brevet om, hvad der videre skulle ske, fik jeg materiale (afferingsbeholder med
mere) og brev om, at behandlingen skulle fortsatte. Jeg blev bange og vidste ikke, hvad det
var, de havde fundet i undersggelsen. Sa brev om information fgr materiale.

Mangler dato for naeste undersggelse i kirurgisk ambulatorium.

Ved indkaldelsen til koloskopien havde hospitalet glemt at vedlagge skriftlig information. Ved
tidligere koloskopier sendte hospitalet phosphoralen til mig, og da jeg ringede desangaende,
fik jeg at vide, at den skulle jeg selv kgbe pa apoteket. Jeg fik sa tilsendt den skriftlige vejled-
ning, hvoraf dette fremgik.

Skuffet over slutmeldingen. Ellers fuldt tilfreds, men jeg havde MASKE for hgje eller forkerte
forventninger. Hvis undersggelsen er bestilt af min lzege (det er den maske), er opgaven Igst
flot pa ambulatoriet. Det er KUN ventetiden fra blodpraven, der burde kortes ned. Det er KUN
en blodfortyndingsprave.

Kommentarer - AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA

Det var ikke NN, jeg talte med [i efterdret]. Ham, jeg talte med, var ikke 100 procent inde i min
situation, og han ledte en del pa pc'en efter de oplysninger, han skulle bruge. Om han fandt
dem alle, ved jeg ikke. Det har gjort, at jeg er lidt usikker pa, om der kunne vaere andre lgsnin-
ger pa mit problem end operation.

Den skriftlige information om ambulatoriebesgg i afdelingen var fin. Jeg erindrer ikke nogen
speciel personlig information.

Sms-beskeder om tiden fungerede ikke.

De kvindelige leger [] kunne ikke svare pa nogle spgrgsmal m.m. De fortalte, det var det sam-
me ved kvinde og mand med vandladning. Har aldrig hgrt, de har en prostata.
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Nej.

Talte med to forskellige lzzger NN ved de to besgg, og matte begge gange fortaelle om symp-
tomer og svare pa samme spgrgsmal. Fik klart en fornemmelse af, at man ikke havde sat sig
ind i sagen. Matte ved begge samtaler f.eks. flere gange korrigere, at der ikke var tale om blae-
rebetaendelser men nyrebaekkenbetandelser, men endte med at give op og bare tie og sam-
tykke. Oplevede en vis arrogance og konkluderen, uden der var en reel interesse, for hvad jeg
kunne fortzelle om symptomer.

Kopi af journalen burde udleveres automatisk, som det sker pa nogle andre afdelinger.

For: Der kom et brev med oplysning om mgdetid.

Under: OK, men ikke meget kommunikation.

Efter: INGEN information.

Blev informeret om, at jeg maske ville fa lagt et kateter, hvilket overraskede mig meget og
spurgte, om det var ngdvendigt. Sygeplejersken svarede, at hun jo ikke var lzege og ikke kunne
tage stilling til det. Jeg konkluderede, at vi sa matte vente og se. Det undrede mig derfor me-
get, at der i den journalkopi, jeg fik udleveret efter operationen, star: "Patienten har frasagt

sig kateterbehandling...". Det var der overhovedet ikke tale om!

Jeg har vaeret pa sygehuset og blevet undersggt for smerter i urinrgret og pungen, men det er
min endetarm, der er smerter i 0gsa.

Lige bestemt pa den afdeling ma der ikke vaere ventetid, da man skal komme med fyldt blzere.
For hurtige. Information og faerdig. SKAL SP@RGE.
Telefonsamtalen en uge efter var okay!

Den kunne jeg fa pa internettet!

Kommentarer - DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA

Blev ikke orienteret om den komplikation, som viste sig efterfglgende.

Jeg savner lidt mere efter operationen. Et ekstra check eller noget. Fik at vide, at stingene
skulle ga veek af sig selv, MEN det ggr dem med knude pa ikke. De skulle fjernes, sa det resulte-

rede i, at jeg blev gm og rgd omkring knuden, og der gik betaendelse i.

Det undrer mig, nar man satter en nybegynder til at operere, at man efterfglgende ikke giver
vedkommende lejlighed til at se resultatet af sin operation!

Der har ikke vaeret skriftlige informationer, kun mundtlige.

Kommentarer - MAMMA Mammaklinikken - RRA

Alt har vaeret godt tilrettelagt.

Den var utrolig god, sa man blev ikke nervgs. Man troede fuldstandig pa dem.

Blgdte meget, skulle tilbage og forbindes igen.

Den var bare perfekt.

Meget venlige. God tid. Falte, jeg kunne spgrge om alt det, jeg havde brug for.

Jegville gerne have haft referencer til den nyeste forskning om behandling af brystkraeft og
have haft min diagnose pa tryk, sa jeg maske kunne have truffet et, altsa topinformeret og
dermed kvalificeret, valg angdende behandling. Man kunne maske ogsa lave informationsafte-
ner om behandling af brystkraeft eller videofilm om rationalet bag behandlingen. Maske kunne

jeg sa vaere sluppet for den usikkerhed, der "for"fulgte mig gennem hele forlgbet: Kunne det
veere gaet i sig selvigen, var det ngdvendigt med straler...
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Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Fik farst under mit besgg i Skejby forklaret graden og alvoren bag min [sygdom] []. | Skejby har
de gode grafiske plancher til at vise det.

For behandling: Utilstraekkelig information. Efter behandling, hos laegen: Fin forklaring af
undersggelsesresultatet.

Jeg har ikke faet besked om videre forlgh.
Den skriftlige information var naermest overkill.
Ingen uddybende kommentarer.

Jeg fik en fin forklaring om, hvorfor de reagerede, som de havde gjort med besked til egen
lege.

Der stod ingen steder, at jeg muligvis skulle have taget noget affgringsmiddel. Undersggelse
kunne dog lade sig gare alligevel.

Jeg synes, det er maerkeligt, at der ikke er noget at ggre i min situation og at jeg bare ma leve
med smerterne, der menes at stamme fra arvaev. Jeg kan ikke vaere den fgrste, der oplever
disse symptomer. Jeg oplever dagligt lugtende udflad og smerter ved vandladning og igen, jeg
forstar ikke, jeg bare ma leve med det. Efter kikkertundersggelsen er der ogsa nogle gange
nogle blodige trade i urinen samt en lille smule blod. Det er altsa som om, der sidder et sar som
ikke vil hele og der burde findes noget, der kan hele sadan et sar.

Savnede kun det med skambenet, samt mere om den tablet, Urobindo, jeg nu skulle tage.
Ifglge oplysning fra apotek samt pa internettet er tabletten mod forstarret prostata. Betyder
det forhindre stgrre eller mindske prostata eller? Fik oplysning om bivirkninger ved operation.
Har ny tid [i foraret 2013]. Jeg har haft problemet i flere ar. Veeret ved egen laege, hos la&ge NN
i Aarhus, faet foretaget flowtests 2 gange fgrst i [anden by] og senere [pa anden klinik]. Om
der har vaeret tale om overaktiv blzere eller ej. Ikke rigtig afklaret. Har tidligere oplyst om dette
mundtlig og skriftligt. Neermere forklaring kan gives igen.

Jeg modtog ingen information om, hvad jeg kunne have forberedt inden undersggelsen. Det
kunne have lettet I2gens arbejde betydeligt.

Laegen svarede kun pa mine spgrgsmal, fordi jeg gentog dem. Laegen virkede ligeglad og naer-
mest irriteret. Fik ikke indtryk af, at hun fagligt var opdateret. Smilede ikke en eneste gang!

Super l2ge og ikke mindst sygeplejerske. Sa god information.

Jeg ndede aldrig at fa indkaldelsesbrevet med information omkring mit besgg. Fik kun tid
telefonisk!

Har det bedste indtryk af hele behandlingen og omsorg for min person dag som nat.

Jeg savnede en egentlig indkaldelse direkte til mig som vaerge. Det er seerligt problematisk, nar
bade plejehjem og vaerge skal informeres, og evt. pa skift skal ledsage patienten. Det respek-
terer jeg.

Der har ikke vaeret nogen behandling.

Laege NN informerede godt.

Jeg kan ikke huske, hvad der stod i den skriftlige information, som jeg modtog forud for min
undersggelse.
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Kirurgisk Afdeling

Har du uddybende kommentarer til forlgbet efter dit/mellem dine besgg i ambulatoriet?

ID
&£ 2

# 11

# 13

Kommentarer - AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA
Har aldrig raget. Drikker meget lidt vin.

God kontinuitet.

Det er lidt underligt at ingen var interesseret i de papirer, som jeg havde udfyldt hjemmefra,
inden sygehusbesgget.

Skulle selv fglge op pa det hos egen laege. Herefter skete der ikke mere.
Nej. Alt er, som det skal vaere. Jeg er orienteret om alt med mit forlgb.

Nej. Jeg ville bare gerne have vidst, at det ikke var, hvad jeg troede. Nemlig en fjernelse af mit
problem. Behgver ikke vaere Ambulatoriets skyld.

Jeg hari hgj grad savnet information med rad og vejledning om, hvorledes jeg har skullet for-
holde mig til en ny situation i min levevis. Akut tilfaelde af [sygdomsudbrud] helt uden forvar-

sel, og heller ingen maerkbare symptomer efterfglgende. Har naturligvis givet stof til eftertan-
ke, og isaer i starten skabt en stor usikkerhed om, hvad der var god eller skidt for helbredet.

Kommentarer - AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA

Der er ikke tid til patienterne, nar de kammer ind.

Blev henvist med henblik pa udredning og blev ogsa viderehenvist til yderligere relevante
undersggelser. Synes dog, svarene pa undersggelserne var noget mangelfuld. Meget kortfat-
tet, konstaterende og uden konklusion og forklaring pa hvad betydning "diagnosen” sa havde.
Haber at fa en bedre og mere uddybende forklaring hos egen laege.

Der blev ved undersggelsen/samtalen ikke orienteret om motion, ernaering m.m.

Jeg har vaeret ved lzege og er blevet undersggt de sidste [par] ar med min endetarm for smer-
ter. Jeg har faet medicin, tabletter og alt muligt, men det har ikke hjulpet spor. Jeg har stadig-

vaek s mange smerter.

Mit seneste besgg gik ud pa at lre selvkateterisation. Det skulle hellere vaere sket ved mit
farste besgg!

Kommentarer - DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA

Positiv oplevelse, da vi pa egen hand kontakter ambulatoriet ved mistanke om en komplikation
til proceduren.

Det ville veere betryggende, hvis man efter to til tre uger blev indkaldt til en undersggelse af,
om [operationen] er forlgbet som forventet (sarheling, udseende efter heling m.m.).

Kommentarer - MAMMA Mammaklinikken - RRA
Hvis man ringede, tog de med det samme hand om det.

Inden mammaklinikken blev flyttet var ventevaerelset under al kritik, men personalet var altid
meget positive.

Skulle ikke have staet her, men: Friske aviser i ventevaerelset ville vaere dejligt.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Lang og bekymrende ventetid pa resultat af prgverne. --(
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Efter mit besgg ringede jeq til sekretaeren og spurgte hende om deres politik omkring, hvis
behandler kender patient. Sekreteeren sagde, at det var/er min opgave at sige fra. Det kunne
jeg desvaerre ikke i min situation. Simpelthen sa ufattelig traels oplevelse.

Ved ikke, hvem der skal hjzlpe med at skifte [] hver tredje maned.

Nar man bor [mange] km. fra ambulatoriet, er det uacceptabelt, at en undersggelse annulleres
telefonisk ca. 15 minutter fgr mgdetid. Det er ogsa uacceptabelt at dette medfgrer yderligere
seks ugers ventetid.

Jeg har kun mgdt sgdt og imgdekommende personale ved mit "besgg" og, da jeg efterfalgende
har haft ringet, er jeg ogsa blevet mgdt af sgde mennesker. Tak :-)

Efter de to farste besgg var jeg meget frustreret, efter tredje besgg var jeg meget lettet over,
at have faet en diagnose. Jeg har haft sklerose i over 50 ar, og hvis jeg ikke havde sat min livs-
stil i fokus hele tiden, havde jeg ikke kunnet klare min tilvaerelse og mit livsforlgb som jeg hav-
de gjort, men jeg har hele tiden manglet en tovholder, der kunne hjzlpe mig med de Igbende
behandlinger og spgrgsmal, iser vedrgrende behandlingssystemet.

Det var en afdeling pa andet sygehus, der havde bestilt undersggelsen, og de har fulgt op pa
den.
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Kirurgisk Afdeling

Skriv her, hvis du synes, ambulatoriet kunne ggre noget bedre, og/eller hvis du synes, ambulatoriet
gjorde noget szerligt godt.

ID Kommentarer - AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA Samlet indtryk

92

&1 Jeg er sa tilfreds med den behandling hver gang jeg har vaeret der, enten til den ene eller den Virkelig godt

anden undersggelse eller samtale.
[Kvalitet i behandling]

2 Det er kun den ene afdeling, jeg er rigtig utilfreds med. Jeg sidder her og kan ingenting. Darligt
[Kvalitet i behandling]

3 Der var ingen information om undersggelsen i indkaldelsen. Den fandt jeg selv pa afdelingens Virkelig godt
hjemmeside.
[Kommunikation og information]

4 Finder det skabagtigt, at jage rygere udendgrs. Trods hellighovederne og indret rygerum! Hvis Virkelig godt
man ikke mener, at udsugning nytter, er der ingen grund til stinkskabe i laboratorierne!
[Fysiske rammer]

5 Der kunne bruges et ekstra toilet ved ambulatoriet. Godt
[Fysiske rammer]

12 Satskilt op med teksten STOMIAMBULATORIUM. Uoplyst
[Fysiske rammer]

13 Altvariorden. Virkelig godt

16 Ventevearelset er darligt indrettet, [nar man] gar med rollator. Godt
[Fysiske rammer]

29 Erpreeget af ombygningen. Virkelig godt
[Fysiske rammer]

30 Nej, ambulatoriet gjorde det godt, og jeg har fglt mig tryg hele vejen igennem. Virkelig godt
[Kvalitet i behandling]

31 Jegfik en ganske god behandling hele forlgbet igennem. Det vil jeg gerne sige tak for. Godt
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

33 Deteneste, jeg kan sige, er, at man fgler sig tryg og far god information. Godt
[Kommunikation og information, Kvalitet i behandling]

35 For mange til for lidt og dobbelt i administrationen. For lidt med arbejdet pa gulvet, her under Virkelig godt
rengaring.

37 Orientere patienten om behandlingsforlgb, og medinddrage patienten i beslutning om de Darligt
forskellige behandlingsmuligheder, og helt klart synliggare de bivirkninger, operationer og
behandlinger kan vaere arsag til. Behandlerne burde give patienten det indtryk, at de ved, hvad
de gar, og hvilke konsekvenser det kan fa for patienten.
[Kommunikation og information, Kvalitet i behandling]

39 Ventevaerelset matte gerne have mere plads til mange patienter. Godt

41 Minimere ventetiden mellem de to ambulatorier. Det ma kunne ggres smartere. Jeg havde tid Godt
nok, men ventetid er spildtid og tager plads. Venligt og behageligt personale.
[Ventetid]

43  Bedre plads til omkladning bag forhaeng/gardin. Godt
[Fysiske rammer]

ID Kommentarer - AMBU Urologisk Ambulatorium - RRA Samlet indtryk
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Personalet er altid meget venlige og tager hensyn til patienten.

[Pleje]

De tager virkelig hand om tingene, ogsa nar der evt. er problemer med bevilling af forbindin-
ger. Det tacklede de rigtig flot. Det hjalp til, at jeg fik det rigtige, efter kommunen skiftede
firma. Det fortjener de en stor tak for, som jeg ogsa har sagt.

[Pleje]

Undersggelserne har foregaet i en afslappet atmosfaere med god dialog.
[Kvalitet i behandling]

Intet at bemaerke.
Forgaeves lang kgretur i egen bil fra [hjemby] til Randers Sygehus.
God modtagelse. Super godt personale.

Ventetid pa hjemtransport var lang.
[Ventetid]

Pa vegne af hustru af patienten vil jeg gerne sig, at vi altid er blevet godt behandlet.

Der mangler en undersggelse. De kan ikke bare se pa en og sige, at prostata er mindre. Der
mangler en undersggelse her til sidst. Denne ultra man lige stikker op og kan se prostata mm.,
om den er blevet mindre med disse piller, elle om det ikke har hjulpet.

[Kvalitet i behandling]

Der er meget ventetid. Ventevaerelset er ofte helt fyldt op, og det kan knibe med at finde plads.

[Fysiske rammer, Ventetid]

Lang ventetid.
[Ventetid]

Synes, det ville vaere hensigtsmaessigt, at det ved blot to besgg i ambulatoriet var de samme
sundhedspersoner, i det mindste la2gen, man skulle tale med.
[Pleje]

Ventetiden er for lang. Planlaagningen ma kunne forbedres.
[Ventetid]

Skrue ned for larmende radio, og hvis der overhovedet behgver at veere noget baggrundsstgj,
kan man jo vaelge noget afstressende klassisk musik.

Det er maske et pladsproblem, men opvagningen sammen med tre fremmede mand og ikke
mindst hgre deres sygehistorie... Vi skulle ogsa alle aflaegge toilettet et besgg, for vi matte ga.
Det foregik ogsa uden tildaekning! Jeg er vel hjemme, har humoren i behold og skal forhabent-
lig ikke af sted igen.

[Fysiske rammer, Pleje]

Jeg synes, at ambulatoriet gjorde det rigtig godt alle sammen. Alle var utroligt sgde og hjzelp-
somme. Alt var nydeligt i ambulatoriet og ikke mindst RENT. Det var en forngjelse. Vi fik en
rigtig god orientering om alt.

[Fysiske rammer, Kommunikation og information, Relationer til personale]

Jeg kunne ikke gnske en bedre behandling end den, jeg fik.
[Kvalitet i behandling]

Nogle lzeger virker noget travle. Nogle laeger taler ned til patienten.
[Pleje, Relationer til personale]

Jeg synes, at de godt ma gagre mere ud af det.
Jeg blev opereret []. [Nogle dage senere] havde jeg det meget darligt. Jeg harte, at der kunne
bruges to forskellige midler til lokalbedgvelse, en billig og en noget dyrere. Den billige havde

vaeret arsag hos nogen, der fik det darligt. Er det korrekt?
[Kvalitet i behandling]
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Bilag 5

Hvis ventetiden kunne ggres bedre, ville det vaere en af tingene.
[Ventetid]

Detvar et rart og venligt sted at komme.

Jeg har kun mgdt venlighed fra alt personale, jeg har mgdt. Det gaelder bade i Randers og de
andre steder.
[Relationer til personale]

Hvis ikke sygeplejersken havde vaeret der, var jeg gaet hjem uden at have forstaet laegen.
[Kommunikation og information]

Kan ikke forstd, at der altid er ventetid. Ogsa hvis man har en tid fgrst pa dagen. Behandling og
personale er fint.
[Kvalitet i behandling, Ventetid]

Der tages hensyn og tales pant til folk.

Jeg synes, det er darligt, at man skal tage en dag til kikkertundersggelse og naeste dag til scan-
ning. Der er stadig [langt at kare].
[Kvalitet i behandling]

Nar man venter ca. halvanden maned pa et besgg, og tager fri fra arbejde, vil en sammenhan-
gende undersggelse og forlgh vaere befriende.
[Kvalitet i behandling]

Serligt godt: De fandt nogle veevsaendring [] i min blzere, da jeg var til [] kontrol, efter en ope-
ration. For at jeg ikke skulle sendes til et andet sygehus, foretog de en biopsi og braendte det
bagefter. Der var heldigvis ikke noget malignt. Skal til kontrol igen, [nogle] maneder efter
indgrebet. Sa jeg feler virkelig, at de holder gje med mig.

[Kvalitet i behandling]

Kontrol har vaeret meget god. Anden afdeling var super god.

Kommentarer - DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA

Det eneste, jeg var i tvivlom, var fjernelse af sting. Jeg fik nok nogle informationer vedrgrende
dette, men var ikke helt klar i hovedet pa grund af bedgvelse m.m. Sa hvis jeg havde noget
skriftligt vedrgrende dette, kunne jeg give 100 point.

[Kommunikation og information]

Positiv oplevelse. God og tryg oplevelse under pane og ordnede forhold. Venligt og imgde-
kommende personale.

[Fysiske rammer, Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

De tager godt hand om en. Det er dejligt at maerke.

Operationen er gaet planmaessigt. Ingen men eller gener efter operationen.
[Kvalitet i behandling]

Rigtigt godt personale. Sgde mennesker og hjselpsomme.
[Relationer til personale]

For lang ventetid far operationen (fire en halv time). For lang tid i opvagningen (over tre ti-
mer).
[Ventetid]

Jegville gerne veere indlagt i det dggn, jeg ikke matte vaere alene. Det var ikke muligt.

Alt pa Regionshospitalet Randers har varet en rigtigt positiv oplevelse de mange gange, jeg
har haft brug for legelig assistance.

Kommentarer - MAMMA Mammaklinikken - RRA

Jeg synes, at der har vaeret flot, at jeg har kunne fa tid hurtigt, hvis jeg havde behov.
[Ventetid]
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Kommentarsamling

10

11

17

10

12

14

15

17

18

Jeg har kun godt at sige om I22ge NN og anden Izege NN. Det var to meget tillidsvaekkende og
dygtige personer, som jeg ikke kan rose nok.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

[1Jeg masige, at jeg ikke altid har vaeret tryg, nar jeg er gaet [fra mine kontrolbesgg]. Dels
fordi de spgrgsmal, jeg stillede, ikke blev besvaret optimalt. Maske fordi personalet ikke er
uddannet dertil. Min kontakt var social- og sundhedsassistent. Jeg ville vaere tryg, hvis der var
en laege tilknyttet. Maske ikke hver gang, men i hvert fald til den afsluttende kontrol.
[Kommunikation og information, Kontaktperson, Kvalitet i behandling]

Sekretaer NN, som er med til samtaler og ogsa henter dig i ventevaerelset, er utrolig forstaen-
de, meget s@d og venlig, stille og rolig. God til at orientere.
[Kommunikation og information, Relationer til personale]

Da jeg var til undersggelsessamtale i Mammaklinikken i [sommers], var den flyttet til en ny og
meget flot afdeling. Fint ventevearelse og samtalerum (det gamle ventevaerelse var ikke rart).
[Fysiske rammer]

Jeg har KUN godt at sige om alle de personer, jeg kom i kontakt med. Det gaelder ALLE lige fra
receptionen, sygeplejersker til laeger.
[Relationer til personale]

Jeg synes godt, at man kunne informere bedre om, hvad brystkraeft er for en sygdom, dele den
nyeste viden med patienterne og forklare rationalet for behandlingen. Mennesker er forskelli-
ge, og nogle vil vide sa meget som muligt, andre ikke. Man skal ogsa tage hensyn til dem, der vil
vide alt. Jeg har kun mgdt sgde og venlige mennesker. Fik hurtigt indtrykket af en "maskine”,
der fungerede. Der var planer for hele behandlingen, og jeg kom hurtigt under kniven. Fglte i
det store og hele, at jeg blev hart.

[Kommunikation og information, Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Den praktiserende laege burde have vurderet, om [der] skulle opereres eller ej. Tidsmassigt og
ressourcemaessigt kunne der vaere sparet meget tid for bade sygehus og undertegnede.
[Kvalitet i behandling]

Operationspersonalet burde informere om, hvarledes indgreb er udfgrt, hvad der preaecis er
foretaget, og hvad man har observeret under indgreb.
[Kommunikation og information]

Jeg vil meget gerne fremhaeve atmosfaeren af venlighed.
[Relationer til personale]

Virkelig sgd og professionel sygeplejerske i en lidt prekaer situation.
[Kvalitet i behandling]

Jeg er imponeret over, at personalet kan huske mit navn, nar de hilser pa mig pa afdelingen.
[Relationer til personale]

Overholde tiderne, sa der ikke er lang ventetid!
[Ventetid]

De fik mig ferdigbehandlet pa en dag, sa jeg ikke skulle have fri fra arbejde i flere omgange.
[Kvalitet i behandling]

Venteveerelset var fint, jeg synes bare, at sekretaeren sad for "udsat". Alle kunne hgre, hvad de
forskellige patienter var der for. Nar man sidder i et ventevaerelse, er der sa stille, at man kan
hgre, hvad sekretaeren siger.

[Fysiske rammer]

Der er intet at komme efter, alt var som det skulle vare, og ventetid ma man forvente sadanne
steder. Jeg er kun lidt mut over resultatet eller mangel pa samme. At jeg til trods for en [Jun-
dersggelse sidder samme sted som fgr uden nogen Igsning. Endda med lidt stgrre smerter,
end far jeg fik lavet undersggelsen.
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Bilag 5

Det var nyt, rent, pent og ryddeligt (Mammaklinikken).
[Fysiske rammer]

Det var rigtigt dejligt, at der var hurtig ekspeditionstid i forhold til, nar der eksempelvis findes
en ny tid. Jeg fik en dato med hjem fra den ene dag til den anden.
[Kvalitet i behandling]

Ingen er fuldkomne, men! Jeg er den sarbare, patienten.

Ventevaerelse kunne vaere stgrre og mere venligt over for &ldre. Placering af stole og skille-
vaege m.m.
[Fysiske rammer]

Bedre skriftlig information med hjem.
[Kommunikation og information]

Jeg kunne godt bruge noget mere |lzsestof eller anden underholdning i det meget lille vente-
vaerelse. Da jeg skulle til samtale, var der meget travlt. Der var helt forstaelige forsinkelser,
men der kunne det vaere rart, hvis der var lidt at lzese i.

[Fysiske rammer]

Afdelingen var jo naer blevet sparet vk (i disse sa evindelige sparetider), men kun den opera-
tionsmaessige del blev lukket heldigvis! Hvor kgrte den afdeling bare godt. Stor ros til alle.

Jeg er fuldt ud tilfreds med hele forlgbet og kontakten med afdelingen.

De har en talmodighed uden lige. Det er dejligt.
[Relationer til personale]

Tredje kontrolbesgg [] var virkelig godt, kun var der én ting: Jeg fik at vide, at jeg ville blive
indkaldt om 14 dage, men sygeplejersken, der skulle booke mig, havde ikke faet det at vide, sa
hun gav mig en tid godt en maned senere. Jeg havde dog faet at vide, at der var ventetid. En-
gang [sidste vinter] fik jeg ultralydsscannet min mave pa grund af mavesmerterne. Operatg-
ren skannede det meste af maven og fandt ikke rigtig noget de forskellige steder, hvad han
fortalte mig og begyndte at pakke sammen, da jeg sagde til ham, at det er her, jeg har ondt.
Jeg ville have ham til at scanne der, men nej, det ville han ikke, fordi det ikke stod pa hans
seddel, at han skulle det, og sa var han vaek. | [sommer] blev jeg sa opereret [], efter at jeg
havde brokket mig tilstraekkelig til min la2ge; han stolede jo pa undersggelsen fra Randers
Sygehus. Jeg mener, at lagerne har alt for travlt. De har ikke tid til at hgre pa patienterne, og
de stoler alt for meget pa journalerne (jeg har fundet flere fejl i dem), og de har sa flere gange
besluttet sig for, hvad patienten fejler eller ikke fejler, fgr de taler med patienten. Det er sket
nogle gange for mig, og det er der, jeg har brug for en tovholder, men det burde ikke vaere
ngdvendigt. | gvrigt synes jeg, at det er tabeligt, at patienten skal rejse land og rige rundt for at
fa stillet en diagnose og skal s@ mange gange til undersggelse. Jeg har vaeret af sted [mere end
ti] gange siden [foraret]. Det kan godt give mavesar, og det er spild bade af patienternes og
alle andres tid. [Det er] darlig planlagning.

[Kvalitet i behandling, Ventetid]

Alt er ok.

Jeg havde en god oplevelse, og personalet fik mig til at fgle mig tryg.
[Relationer til personale]

Jeg mener, man skal lave det saledes, at man kan ga direkte til MAMA-Klinikken. Jeg kom med
[min handicappede datter]. Havde jeg ikke taget fri fra arbejde for at felge hende, havde hun
ikke klaret det og ville bare vaere gaet igen. Hun er ellers velfungerende og kan klare sig selv i
det daglige. Men dette her var en "streg for meget". Ligesa havde laegen ikke set journalen og
talte til hende, som hun var normalt opfattende. Da det gik op for hende, talte hun kun til mig
over min datters hoved. Dette gjorde jeg opmaerksom pal

[Fysiske rammer, Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Jeg kan faktisk ikke huske det, men havde renggringen vaeret darlig, havde jeg nok lagt maerke
til det!
[Fysiske rammer]

Meget sgde og imgdekommende mennesker!
[Relationer til personale]
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Kommentarsamling

# 56 Jeghar kun gode minder fra besgget pa afdelingen. Personalet er sgde, rare og venlige og Virkelig godt
meget hjeelpsomme. Tak for god behandling.
[Relationer til personale]

# 57 Detvirkede meget fint, at alle, jeg kom i kontakt med, havde sat sig ind i min sag pa forhand. Virkelig godt
Utroligt venligt og imgdekommende personalei alle led.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]
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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 padgaeldende 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. Afsnitsstgrrelse er det eneste forhold som patienter-
nes svar veegtes i forhold til i den regionale rapportering. | den nationale rapportering vagtes patien-
ternes svar i forhold til blandt andet ken og alder, men ikke afsnitsstgrrelse, 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 pagaldende afdeling tilhgrer. Indledningsvis er der en over-
sigtsfigur, hvor spgrgsmalene er sorteret efter andel positive besvarelser. Herefter bliver spgrgsmale-
ne prasenteret temavist i figurer og tabeller, herunder afdelingens placering i forhold til specialeresul-
tat og sammenligning over tid.

* 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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