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Indledning

1 Indledning

I november 2013 blev afdelingens ambulante patienter i en spgrgeskemaundersggelse spurgt om deres
oplevelse af besgget pa afdelingen i perioden fra 20. august - 30. september 2013. 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 2013. Tabel 1 opsummerer kort rapportens datagrund-

lag.
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Tabel 1. Datagrundlaget for rapporten

Patienter fra afdelingen udtrukket til undersggelsen: 493
Besvarelser fra afdelingens patienter: 312
Afdelingens svarprocent: 63%

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
o 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
o 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

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

Hvordan ser afdelingens resultat ud sammenlignet med afdelingens resultat i 2011 og 2012 eller resul-
tatet for de gvrige afdelinger pa hospitaleti 20137

| dette kapitel sammenlignes afdelingens resultat med resultatet i 2011 og 2012 og resultatet for de
gvrige afdelinger pa hospitalet i 2013. 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 2013 sammenlignes i den forbindelse med

e afdelingensresultati2011 og 2012 pa de spgrgsmal, der er sammenlignelige

e gennemsnittet for alle gvrige afdelinger pa hospitaleti 2013

e gennemsnittet for de darligst placerede af hospitalets gvrige afdelingeri 2013

o gennemsnittet for de bedst placerede af hospitalets gvrige afdelinger i 2013.

2012-tallet er for: Hjertemedicinsk overafd. B
2011-tallet er for: Hjertemedicinsk Afdeling B

| 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 2013 og henholdsvis afdelingens resultat i 2011 og 2012 og
resultatet for hospitalets gvrige afdelinger i 2013 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-/behandlingsforlgh (n=277)

35%

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

Samletindtryk af besgg (n=299)

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

Samletindtryk afambulatoriets lokaler (n=300)

24% [
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt B Godt O Darligt B Virkelig darligt

Renggringsstandarden i ambulatoriet (n=293)

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

@vrige afdelinger

Darligste Gennemsnit

Hvordan vurderer du, at dit samle-
de undersggelses-

. , 97 % 98 % 98 % 99 % 90 % * 95 % *
/behandlingsforlgb var tilrette-

lagt?

Hvad er dit samlede indtryk af
o _ , 98% | 100% | 99% 99 % 92 % * 96 % *
dit/dine besgg i ambulatoriet?

Hvad er dit samlede indtryk af am-
, 95 % 96 % 94 % 98 % 79%* 89 % *
bulatoriets lokaler?

Hvordan vurderer du alti alt, at
) ) , 96 % 97 % 98 % 100%™ 95 % 97 %
renggringen var i ambulatoriet?

11
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Ved modtagelsen i ambulatoriet

Oplevelse af modtagelsen (n=301)

45%

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

Vurdering af ventetidi venteveaerelse (n=211)

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

Langde af ventetidi ventevaerelse (n=198)

13%

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

Information om ventetid ved fremmagde (n=171)

17% 44%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3,ihgjgrad @ Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Indretningen i ventevaerelset (n=281)

13%

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

12
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@vrige afdelinger

Hvordan oplevede du modtagelsen
i ambulatoriet?

98 %

100 %

Darligste Gennemsnit

99 % 99 % 95%* 98 % *

Hvordan vurderer du lzengden af
ventetiden, fra du skulle mgde i
ambulatoriet, til du blev kaldt ind?

96 %

98 %

96 % 96 % 85%* 92%*

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
du blev kaldtind?

48 %

64 % *

51% 59 % * 27 %™ 38%*

Hvordan vurderer du indretningen
af venteveerelset?

88 %

86 %

86 % 91 % 63%* 79% *

13
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Personale

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (minimum to bes@g) (n=135)

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

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (minimum tre besgg) (n=64)

52% 24%

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

Kontaktperson(er) har tagetansvar for forlgb (n=47)

38% |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt B Godt O Darligt B Virkelig darligt

Personalets viden om sygdomsforlgb ved planlagte samtaler (n=264)

41% [ ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Medinddragelse af patienter (n=301)
92% 7%

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

Medinddragelse af pargrende (n=150)

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

Personalet lyttede medinteresse (n=281)

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

Darligste Gennemsnit

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktperson(er) i ambulatoriet hav-
de seerligt ansvar for dit undersg- 80 % 84 % 82 % 87 % 66 % * 76%*
gelses-/behandlingsforlgh? (mi-
nimum to besgg)

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktperson(er) i ambulatoriet hav-
de serligt ansvar for dit undersg- 76 % 88 % 83 % 92 % * 70% 80 %
gelses-/behandlingsforlgh? (mi-
nimum tre besgg)

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

Hvordan vurderer du, at ambulato-
riets personale havde satsigind i

. 95 % 95 % 94 % 97 % 88 % * 93 % *
dit sygdomsforlgb ved de planlag-

te samtaler?

| hvilket omfang blev du inddraget i
de beslutninger, der skulle traeffes 92 % 92 % 93 % 96 % * 87 %™ 93 % *
om din undersggelse/behandling?

I hvilket omfang blev dine parg-
rende inddraget i de beslutninger,

) 92 % 94 % 93 % 95 % 85 % 92 %™
der skulle treeffes om din under-
sggelse/behandling?
Lyttede personalet til dig med
96 % 97 % 96 % 98 % 92 % * 96 % *

interesse, nar du sagde noget?

15
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Personale (fortsat)

Personaletvar gode til deres fag (n=287)

0% 20% 40%
B J3,ihgjgrad @ Ja,inogen grad

60% 80% 100%
O Nej, kunimindregrad B Nej, sletikke
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2013 2012 2011 @vrige afdelinger

Darligste Gennemsnit

Fik du indtryk af, at personalet var
. 97% | 100%*| 99% 99 % 95 % 98 % *
gode til deres fag?

17
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Undersogelses-/behandlingsforlob

Viden om, hvad der skulle ske under besgg (n=299)

52%

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

Behandlingen levede op til forventninger (n=283)

69% [ ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3,ihgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kunimindregrad B Nej, sletikke

Sammenhangiinformation fra forskellige ansatte (n=254)

63%

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=302)

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

Personalets handtering af fejl (n=16)

22% 13% 7%

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

Ungdig ventetid der forleengede besgg (n=278)

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=167)

30%

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

@vrige afdelinger

Darligste Gennemsnit

Vidste du, hvad der skulle ske un-
o , . 90 % 96 % * 92 % 97 % * 8l%* 90 % *
der dit/dine besgg i ambulatoriet?

Levede behandlingen op til dine
. 95 % 98 % 97 % 98 % 88 % * 93%*
forventninger?

Var der sammenhang i det, du fik
atvide, nar du talte med forskelli- 94 % 96 % 95 % 96 % 88 % * 94 % *
ge ansatte i ambulatoriet?

Oplevede du, at der skete fejl i
forbindelse med dit/dine besgg i 93 % 93 % 95 % 97 % * 88 % * 92 %>
ambulatoriet?

Hvordan synes du, at personalet
tog hand om fejlen/fejlene, efter 80 % 72 % 78 % 86 % 44 % * 68 % *
den/de blev opdaget?

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

o , 90 % 90 % 92 % 93 % 75%* 85%*
se/behandling i ambulatoriet, der
forlaengede dit/dine besgg?
Hvordan vurderer du, at ambulato-
riet samarbejdede med andre af-
91 % 96 % 93 % 96 % 89 % 93 %

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

Personaletgivetden information, du havde brug for (n=292)

53%

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

Vurdering af mundtliginformation (n=300)

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

Modtaget tilstraekkeligtinformationsmateriale (n=230)

79% 21%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja B Nej

Vurdering afinformationsmateriale (n=178)

21%

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

90 %

96 % *

96 % *

97 % *

Darligste

89 %

94 %

Hvordan vurderer du alti alt den
mundtlige information, du fik i
ambulatoriet?

94 %

96 %

97 %

99 % *

93 %

96 %

Har du i forbindelse med dit/dine
besgg i ambulatoriet modtaget
tilstraekkeligt informationsmateri-
ale om din sygdom og/eller be-
handling?

79 %

91%*

69 % *

80 %~

Hvordan vurderer du det informa-
tionsmateriale du fik?

94 %

96 %

88%*

92%*
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Efter dit/mellem dine besag i ambulatoriet

Tryghed efter besgg i ambulatoriet (n=301)

43%

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

Samarbejde mellem ambulatoriet og kommunal hjemme(syge)pleje (n=47)

27% 6%

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

Orientering af praktiserende lzege (n=150)

26% [ |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt B Godt O Darligt B Virkelig darligt

Information om kostens betydning for helbredet (n=197)

62% 38%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
| Ja B Nej

Information om motions betydning for helbredet (n=203)

70% 30%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
W Ja B Nej

Information om alkohols betydning for helbredet (n=173)

66% 34%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
| Ja @ Nej

Information om rygnings betydning for helbredet (n=152)
74% 26%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
| Ja B Nej
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Sammenligning af afdelingens resultat

@vrige afdelinger

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

93 %

98 % *

Darligste Gennemsnit

96 % 96 % 89%* 94 % *

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

87 %

97 % *

95 % 95 % 82 % 90 %

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

93 %

93 %

87 % 95 % 76 %~ 83 %~

Har du faet tilstraekkelig informa-
tion fra ambulatoriet om: Kostens
betydning for dit helbred?

62 %

- 79%* cb % ™ 52 %™

Har du faet tilstraekkelig informa-
tion fra ambulatoriet om: Motions
betydning for dit helbred?

70 %

- 84 %™ 35%* 62 % *

Har du faet tilstraekkelig informa-
tion fra ambulatoriet om: Alkohols
betydning for dit helbred?

66 %

- 74 % 28 % ™ 55%*

Har du faet tilstraekkelig informa-
tion fra ambulatoriet om: Rygnings
betydning for dit helbred?

74 %

- 82 % 42%* 64 % *
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Hospitalets eget spargsmal

Hjzelptil detdu henvendte dig med (n=260)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3,ihgjgrad @ Ja,inogen grad O Nej, kun imindre grad B Nej, sletikke
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Sammenligning af afdelingens resultat

2013 2012 2011 @vrige afdelinger

Darligste Gennemsnit

Fik du hjzelp af ambulatoriet, til
, 95 % 97 % 97 % 98 % 91 % * 95 % *
det du henvendte dig med?
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Spgrgeskema, fglge- og pamindelsesbrev

Bilag 1: Spgrgeskema, falge- og pamindelsesbrev
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Bilag 1

Spergeskema om besgag i

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

VED MODTAGELSEN | AMBULATORIET

Virkelig \irkelig
1. Hvordan oplevede du modtagelsen i god God Dérlig dérlig
ambulatoriet? D D D D
2. Har du kommentarer til din modtagelse i ambulatoriet?
Jeg oplevede
3. Hwvordan vurderer du laangden af ventetiden, cceptabel Vacceptalel Kkaventedd
fra du skulle mede i ambulatoriet, til du blev
kaldt ind? D l:l D
Ga til
spargsmal 6
. ) ) Ingen ventetid
4. Hvor lang var ventetiden i ambulatoriets {eller ind Under 30 Mellern 30 og Over 60 Det husker
ventevarelse, fra du skulle made, til du blev far tid) minutter 60 minutter minutter jeg ikke
kaldt ind? (Besvares ud fra seneste besgg) D D D |:| D
Ja, i Ja, i Mej, kun i Nej, Det husker
5. Informerede personalet dig om ventetiden, hej grad nogen grad mindre grad slet ikke jeq ikke
fra du skulle mede, til du blev kaldt ind? D D D D D
i i Virkelig Virkelig Det husker
6. Hvordan vurderer du indretningen af god God Dérlig darlig jeg ikke
e O O 0O 0O O
PERSONALE
7. Oplevede du, at én eller flere Ja, én Ja, flere
kontaktperson(er) i ambulatoriet havde kontakt- koritakt- -
sarligt ansvar for dit undersggelses- person personer 5]
feehandlingsforleb? (En kontaktperson er en D D |:|
sundhedsperson, der skal informere dig og sikre
sammenhazng i dit forlgb) Gé il
spergsmél 9
8. Hvordan vurderer du alt i alt, at din/dine Virkelig . Virkelig Det kan jeg
kontaktperson(er) har taget ansvar for dit godt Godt Darigt dariigt lka:vurdere
forie? [] [] [] [] []
9. Hvordan vurderer du, at ambulatoriets Virkelig . Virkelig etkan leg
personale havde sat sig ind i dit godt Godt Dérligt darligt ikke vurdere
sygdomsforigb ved de planlagte samtaler? D D D l:l D
10. I hvilket omfang blev du inddraget i de For meget Passende For lidt
beslutninger, der skulle traffes om din
undersggelse/behandling? D |:| l:'
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Spgrgeskema, fglge- og pamindelsesbrev

i : A lkke aktuelt
11. | hvilket omfang blev dine parerende " >
inddraget i de beslutninger, der skulle For meget Fassence For lick for mig
treeffes om din undersegelse/behandling? D I:‘ l:l D
o i X Ja.i Ja, i Nej, kunii Nej, Det kan jeg
12. Lyttede personalet til dig med interesse, nar hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
e O O O O O
Ja, i Ja, i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
13. Fik du indtryk af, at personalet var gode til hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere

deres fag?

[] [] [] [] []

UNDERS@GELSES-/BEHANDLINGSFORL@B

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

14. Vidste du, hvad der skulle ske under dit/dine hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
besgg i ambulatoriet? D D D D D

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

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

7 z Ja.i Ja,i Nej, kunii Nej, Det kan jeg

e O e L B hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere

nar du talte med forskellige ansatte i

ambulatoriet? D D D |:| D

Ja Nej
17. Oplevede du, at der skete fejl i forbindelse |:| |:|
med dit/dine beseg | ambulatoriet?
Gé il
spergsmal 20
18. Hvilke(n) fejl oplevede du?
Personalet
19. Hvordan synes du, at personalet tog hand V”k?t'g Godt Dérigt \QQ‘F"'? ke?d.lle ikke til
om fejlenffejlene, efter den/de blev opdaget? g0 g silen(e)
T 7 Jai Ja,i Nej, kunii Nej, Det kan jeg
2ot (IRl e, S e B EDELL haj grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere

under din undersegelse/behandling i

ambulatoriet, der forlangede dit/dine beseg? D D D |:| D

. Ingen andre

21. Hvordan vurderer du, at ambulatoriet afdelinger/
samarbejdede med andre afdelinger/ Virkelig Virkelig Det kan jeg ambulatorier
ambulatorier om din undersggelse/ godt Godt Dérligt darligt ikke vurdere  var involveret

behandling?

O O O 0O [] []
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22. Har du uddybende kommentarer til dit undersggelses-/behandlingsforigh?

INFORMATION
23. Har personalet i ambulatoriet givet dig den b Ja,i 4 da,i d Ne‘:i‘. kun id !T?Ij('k
information, du Isbende havde brug for (fer, el gra Iegen gra Imincre; e Sictixke
under og efter dit/dine besgg)? D D D |:|
Virkelig Virkelig
24. Hvordan vurderer du alt i alt den mundtlige god God Dérlig dérlig
information, du fik i ambulatoriet? I:‘ l:‘ I:‘ l:l
25. Har du i forbindelse med dit/dine besag i s Ne dednng
ambulatoriet modtaget tilstraskkeligt
infoermationsmateriale om din sygdem
ogleller behandling (fx skriftligt materiale, D D D
pjecer, film, dvd)? Gé til
spergsmal 27
T z : Virkelig Virkelig lkke aktuelt
26. Hvordan vurderer du det informations- godt Godt Dérligt drligt for mig

materiale, du fik (fx skriftligt materiale,
piecer, film, dvd)?

[ []

[l

[]

[]

27.

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

EFTER DIT/MELLEM DINE BES@G | AMBULATORIET

. Meget Meget
28. Vardu tryg eller utryg, da du tog hjem efter tryg Tryg Utryg utryg
dit/dine beseg i ambulatoriet? D D D |:|
29. Hvordan vurderer du, at ambulatoriet og den Virkelig ) Virkelig  Detkanjeg  Ikke aktuelt
kommunale hjemmeplejefhjemmesygepleje godt Godt Darligt darligt ikke vurdere for mig
har samarbejdet om dit undersegelses-/
behandlingsforleb? D l:l l:l l:l D l:l
i Virkelig Virkelig Det kan jeg
30. Hvordan vurderer du, at ambulatoriet har godt Godt Dérligt darigt ke vurdere

orienteret din praktiserende lazge om dit
undersggelses-lbehandlingsforieb?

[] []

[l

[]

[]

31.

a)
b)
<)

d)

Har du faet tilstraskkelig information fra
ambulatoriet om:

(Sast venligst ét kryds i hver linje)
Kostens betydning for dit helbred?

Motions betydning for dit helbred?

Alkohols betydning for dit helbred?

Rygnings betydning for dit helbred?

Ja

OO 0O O

Doogis

lkke aktuelt
for mig

[]

O O
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32. Har du uddybende kommentarer til forlabet efter dit‘mellem dine besgg | ambulatoriet?

SAMLET INDTRYK
33. Hvordan vurderer du, at dit samlede Virkelig Virkelig Detkan jeg
undersggelses-/behandlingsforlgb var godt Godt Dérligt dérligt ikke vurdere
tilrettelagt (fer, under og efter dit/dine
ambulatoriebesag)? D D D D D
Virkelig Virkelig
34. Hvad er dit samlede indtryk af dit/dine beseg godt Godt Dérligt dérligt
i ambulatoriet? |:| D |:| |:|
Ja, i Ja, i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
35. Fik du hja=lp af ambulatoriet, til det du hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
henvendte dig med? D D D |:| D
36. Hvad er dit samlede indtryk af ambulatoriets Vi’kz'tig Bodt Dériigt \QQ:FH?
lokaler {undersggelsesrum, ventevarelse, g0 Bl i
toilet m.v.)? I:‘ D I:‘ l:l
Virkelig \irkelig
37. Hvordan vurderer du alt i alt, at rengeringen god God Dérlig dérlig
var i ambulatoriet? D D D D

38B. Skriv her, hvis du synes, ambulatoriet kunne gere noget bedre, ogfeller hvis du synes, ambulatoriet gjorde noget
sarligt godt.

INFORMATIONER OM PATIENTEN

Patienten Parsrende
39. Hvem har udfyldt spergeskemaet? l:‘ |:|
Dansk Ikke dansk

40. Hvad er dit modersmal?

L] L]

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

regionmidtjylland

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

Lgbenr.: >>lobnr<< >>udsdato<<

Fa brevet laest op —ring pa: 38 64 99 73

Hvordan oplevede du dit/dine besgg i

>>linjel<<
>>linje2<<
>>|inje3<<?

Vi vil gerne bruge dine erfaringer til at forbedre behandlingen for andre patienter. Derfor haber vi, at du vil
besvare det vedlagte spgrgeskema om dit/dine besgg og sende det retur i den frankerede svarkuvert senest
d. >>svardato<<.

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

>>oulbflet<<

Fortroligt

Vi behandler alle oplysninger til undersggelsen fortroligt. Nar vi anvender oplysningerne, vil svar fra
enkeltpersoner ikke kunne genkendes. Du kan beskrive dine oplevelser i skemaets kommentarfelter.
Dine kommentarer bliver efter undersggelsens afslutning sendt videre til ambulatoriet i anonymiseret
form. Spgrgsméal om dit sygdoms-/behandlingsforlgb eller deciderede klager, bar sendes til din
afdeling, sygehusledelsen eller en patientvejleder i din region.

Om undersggelsen

Den Landsdeekkende Undersggelse af Patientoplevelser gennemfgres af de fem regioner i Danmark.
Den evaluerer patienters oplevelser af ambulatoriebesgg i perioden august - oktober 2013, hvor du
har veeret til undersggelse/behandling. Resultaterne af undersggelsen bliver offentliggjort pa
www.patientoplevelser.dk i maj 2014. Undersggelsens resultater og dine kommentarer bliver ogsa
sendt til dit ambulatorium, som vil bruge dem til at forbedre behandlingen for ambulatoriets patienter.

Har du spargsmal til spgrgeskemaet?

Du kan leese mere om undersggelsen pa www.rup.rm.dk eller www.patientoplevelser.dk. Du er
ogsa velkommen til at kontakte Folkesundhed og Kvalitetsudvikling pa telefon: 78 41 41 11/ 78 41 41
12, mandag-fredag fra kl. 9.00-14.00 eller pa e-mail: cfk@rm.dk

P& forh&nd tak for hjeelpen.

] 2Wyy/ i
WU
I L7/ A w\
Ole T{holmsen‘”y“/ SRS
Koncerndirektgr Sundhed

Region Midtjylland

Hvis du har en smartphone,
kan du scanne koden og f&
adgang til spgrgeskemaet.
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midt

regionmidtjylland

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

Labenr.: >>lobnr<< >>uds2dato<<

Hvordan oplevede du dit/dine besgg i

>>linjel<<
>>|inje2<<
>>|inje3<<?

Vi vil gerne bruge dine erfaringer, men vi har endnu ikke modtaget en besvarelse fra dig. Vi haber, at du vil
besvare det vedlagte spgrgeskema om dit/dine bes@g og sende det retur i den frankerede svarkuvert senest
d. >>svar2dato<<. P& den made kan du veere med til at forbedre behandlingen for andre patienter.

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

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

>>oulbflet<<

Fortroligt

Vi behandler alle oplysninger til undersggelsen fortroligt. Nar vi anvender oplysningerne, vil svar fra
enkeltpersoner ikke kunne genkendes. Du kan beskrive dine oplevelser i skemaets kommentarfelter.
Dine kommentarer bliver efter undersggelsens afslutning sendt videre til ambulatoriet i anonymiseret
form. Spgrgsmal om dit sygdoms-/behandlingsforlgb eller deciderede klager, bgr sendes til din
afdeling, sygehusledelsen eller en patientvejleder i din region.

Har du spargsmal til spgrgeskemaet?

Du kan leese mere om undersggelsen pa www.rup.rm.dk eller www.patientoplevelser.dk. Du er
ogsa velkommen til at kontakte Folkesundhed og Kvalitetsudvikling pa telefon: 78 41 41 11/ 78 41 41
12, mandag-fredag fra kl. 9.00-14.00 eller pa e-mail: cfk@rm.dk

P& forhand tak for hjeelpen.

/ ( ", /ﬂ/f'/s,?"t
‘: JIL,.‘_JL‘ /l‘- L”{/U;)"(ﬂ{//‘/\___‘

6Ie Thomsen
Koncerndirektgr Sundhed
Region Midtjylland

Hvis du har en smartphone,
kan du scanne koden og fa
adgang til spargeskemaet.
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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 Ved modtagelseniambulatoriet

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 2013.
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Valideringen blev foretaget ved hjzlp af interview med patienter pa fem hospitaler, fem ambulatorier
og fem sengeafdelinger. Der blev i alt gennemfgrt 39 interviews. Valideringsstederne blev udvalgt i
hele landet, s& de repraesenterer specialerne i LUP 2013. Nogle specialer blev udvalgt, fordi der ikke
tidligere var valideret inden 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 saerligt 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 2013 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 32.951 ambulante patienter i Region Midtjylland faet tilsendt spgrgeskemaet, heraf har 19.337
besvaret spgrgeskemaet, og svarprocenten er i Region Midtjylland saledes 59 procent.

Afdelingens svarprocent er som vist i kapitel 1 (tabel 1) 63 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 2011 62 procent og i 2012 61 pro-
cent, mens svarprocenten pa landsplan var hhv. 60 procent og 58 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

Alle 63% 100%
Kgn

Mand 61% 59%
Kvinde 39% 41%
Aldersgruppe

Under 20 ar 5% 8%
20-39 ar 8% 10%
40-59 ar 19% 22%
60-79 ar 52% 43%
80 ar eller derover 15% 15%

| Region Midtjylland gzelder det for ambulante patienter generelt, at patientens kagn har en effekt pa
den oplevede tilfredshed. Hermed menes, at de kvindelige patienter er mindre tilbgjelige til at veere
tilffredse end de mandlige patienter. Denne tendens er generel, men dog sarligt udtalt pa spgrgsmale-
ne i temaet "Efter dit/mellem dine besgg i ambulatoriet” samt spgrgsmalet omkring, hvorvidt at parg-
rende blev inddraget i undersggelsen/behandlingen under temaet "Personale”. Endvidere er der en
tendens til, at de aldre patienter, serligt dem over 60 ar, er mere tilbgjelige til at vaere tilfredse end de
yngre patienter. Denne tendens er generel, men dog saerligt udtalt pd spgrgsmalene omhandlende
modtagelsen i ambulatoriet, hvorvidt at den praktiserende Iage har vaeret orienteret om undersggel-
sen/behandlingen samt spgrgsmalene omkring fejl.
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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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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 2011 og 2012 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 2013. 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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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

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

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

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

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

indmeldt diagnosekoder, vises diagnoser med faerre besvarelser end fem under "@vrige” i diagnose-
krydsene.
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Tabel 6. Baggrundskarakteristika for afdelingens patienter, der har besvaret spgrgeskemaet

Antal patienter Procent

n %
Alle 312 100%
Ken
Mand 189 61%
Kvinde 123 39%
Aldersgruppe
Under 20 ar 17 5%
20-39 ar 24 8%
40-59 ar 60 19%
60-79 ar 163 52%
80 ar eller derover 48 15%
Skema udfyldt af
Patienten 270 89%
Pargrende 32 11%
Modersmal
Dansk 286 95%
Ikke dansk 16 5%
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 25 8%
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 60 19%
BTROMBOSEKLINIK 22 7%
BISKAEMI 21 7%
BHOLTER 13 4%
Bhak Akuklinik 21 7%
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 17 5%
BAMB 133 43%
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 7. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

o L Det kan
Vglgs:g Godt Darligt legl:ﬁlg;? Antal jeg ikke
vurdere
% % % % n n
Alle 35 62 2 0 277 21
Ken
Mand 35 63 1 1 170 14
Kvinde 36 60 4 0 107 7
Aldersgruppe
Under 20 ar 41 59 0 0 15 1
20-39ar 19 70 6 6 22 1
40-59 ar 49 45 5 0 56 3
60-79 ar 37 62 1 0 148 12
80 ar eller derover 17 83 0 0 36 4
Skema udfyldt af
Patienten 36 61 3 1 245 17
Pargrende 27 73 0 0 27 4
Modersmal
Dansk 36 62 2 0 258 20
Ikke dansk 27 73 0 15 1
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 2l 68 11 0 19 4
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 50 46 2 2 56 3
BTROMBOSEKLINIK 32 63 5 0 19 2
BISKAEMI 30 65 5 0 20 1
BHOLTER 31 69 0 0 13 0
Bhak Akuklinik 47 47 6 0 17 2
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 31 69 0 0 16 0
BAMB 31 68 1 0 117 g
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Tabel 8. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Virkelig godt Godt Darligt \Q::ﬁ;'? Antal
% % % % n

Alle 42 56 2 0 299
Ken
Mand 44 54 2 1 185
Kvinde 40 58 2 0 114
Aldersgruppe
Under 20 ar 69 31 0 0 16
20-39 ar 39 56 0 6 23
40-59 ar 52 46 2 0 60
60-79 ar 39 59 2 0 159
80 ar eller derover 31 66 3 0 41
Skema udfyldt af
Patienten 42 56 2 0 262
Pargrende 45 52 3 0 32
Modersmal
Dansk 43 55 2 0 279
Ikke dansk 40 60 0 0 16
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 21 75 4 0 24
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 58 41 0 2 59
BTROMBOSEKLINIK 33 62 5 0 2l
BISKAEMI 29 67 5 0 2l
BHOLTER 46 54 0 0 13
Bhak Akuklinik 58 37 5 0 19
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 27 73 0 0 15
BAMB 40 58 2 0 127
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Tabel 9. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvad er dit samlede indtryk af ambulatoriets lokaler?

Virkelig godt Godt Darligt \Q::ﬁ;'? Antal
% % % % n

Alle 24 71 5 0 300
Ken
Mand 2b 70 4 1 185
Kvinde 20 74 6 0 115
Aldersgruppe
Under 20 ar 30 70 0 0 17
20-39 ar 32 63 5 0 23
40-59 ar 24 71 5 0 60
60-79 ar 21 73 5 1 159
80 ar eller derover 27 71 3 0 41
Skema udfyldt af
Patienten 24 71 5 0 264
Pargrende 20 77 3 0 31
Modersmal
Dansk 24 71 5 0 280
Ikke dansk 19 81 0 0 16
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 29 63 8 0 24
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 34 63 3 0 59
BTROMBOSEKLINIK 14 86 0 0 22
BISKAEMI 10 90 0 0 2l
BHOLTER 23 69 8 0 13
Bhak Akuklinik 5 g5 0 0 19
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 20 80 0 0 15
BAMB 22 71 6 1 127
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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 22 74 4 0 293
Ken
Mand 23 74 3 0 181
Kvinde 20 75 5 0 112
Aldersgruppe
Under 20 ar 31 63 6 0 16
20-39 ar 23 77 0 0 23
40-59 ar 18 81 1 0 59
60-79 ar 22 73 5 0 153
80 ar eller derover el 72 7 0 42
Skema udfyldt af
Patienten ce 75 3 0 257
Pargrende 20 71 9 0 31
Modersmal
Dansk 2l 75 4 0 273
Ikke dansk 26 74 0 0 16
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 25 71 4 0 24
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 34 66 0 0 58
BTROMBOSEKLINIK 25 75 0 0 20
BISKAEMI 5 90 5 0 2l
BHOLTER 15 85 0 0 13
Bhak Akuklinik 5 89 5 0 19
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 23 62 15 0 13
BAMB 18 76 6 0 125

48



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 11. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan oplevede du modtagelsen i ambulatoriet?

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

Alle 45 54 1 0 301
Ken
Mand 47 52 0 1 183
Kvinde 40 57 2 0 118
Aldersgruppe
Under 20 ar 38 62 0 0 16
20-39 ar 58 36 0 5 24
40-59 ar 46 52 2 0 60
60-79 ar 44 55 1 0 157
80 ar eller derover 40 57 3 0 44
Skema udfyldt af
Patienten 46 53 1 0 262
Pargrende 33 67 0 0 31
Modersmal
Dansk 45 54 1 0 278
Ikke dansk 33 67 0 0 16
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 44 56 0 0 25
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 52 45 2 2 56
BTROMBOSEKLINIK 36 64 0 0 22
BISKAEMI 38 57 5 0 21
BHOLTER 46 54 0 0 13
Bhak Akuklinik 65 30 5 0 20
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 44 56 0 0 16
BAMB 43 56 1 0 128
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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

Acceptabel Uacceptabel Antal ikke ventetid
% % n n

Alle 96 4 211 a5
Ken
Mand 97 3 125 62
Kvinde 94 6 86 33
Aldersgruppe
Under 20 ar 82 18 12 5
20-39 ar 92 8 17 6
40-59 ar 97 3 42 17
60-79 ar 98 2 108 54
80 ar eller derover 96 4 32 13
Skema udfyldt af
Patienten 97 3 187 81
Pargrende a0 10 21 11
Modersmal
Dansk 96 4 195 a0
Ikke dansk 91 9 13 3
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 100 0 16 8
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 93 8 40 19
BTROMBOSEKLINIK a5 5 19 3
BISKAEMI 100 0 15 6
BHOLTER 100 0 7 6
Bhak Akuklinik 100 0 14 7
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 100 0 13 3
BAMB 97 3 87 43
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Tabel 13. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ingen

ventetid Under 30 Mellem 30 Over 60 Det husker

(ellerind  minutter 99 60 minutter Antal jeg ikke

Far tid) minutter

% % % % n

Alle 13 70 15 3 198
Ken
Mand 13 72 13 2 117
Kvinde 12 66 18 4 81 3
Aldersgruppe
Under 20 ar 0 82 18 0 12 0
20-39 ar 3 76 9 12 17 0
40-59 ar 17 74 3 6 37 5
60-79 ar 15 69 15 1 102 3
80 ar eller derover 11 59 30 0 30 0
Skema udfyldt af
Patienten 13 68 15 3 174 8
Pargrende 9 81 10 0 21
Modersmal
Dansk 12 70 15 2 186 6
Ikke dansk 2l 68 0 11 10
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 7 67 13 13 15 1
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 17 69 8 6 36 3
BTROMBOSEKLINIK 5 79 16 0 19 0
BISKAEMI 8 85 0 13 1
BHOLTER 14 86 0 7 0
Bhak Akuklinik 9 73 18 0 11 2
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 8 69 15 8 13 0
BAMB 14 65 19 1 84 1
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Tabel 14. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Nej, kun'i

Ja,ihgj Ja,inogen mindre Ngj, slet Antal Dgt hgsker
grad grad e ikke jeg ikke

% % % % n n
Alle 17 31 8 44 171 30
Ken
Mand 16 34 9 42 102 18
Kvinde 20 26 7 48 69 12
Aldersgruppe
Under 20 ar 9 36 0 55 11
20-39ar 14 33 5 48 16
40-59 ar 30 18 0 52 36
60-79 ar 16 35 11 38 81 20
80 ar eller derover 13 30 12 44 27 3
Skema udfyldt af
Patienten 19 30 8 43 151 27
Pargrende 6 41 6 48 17 3
Modersmal
Dansk 17 31 7 45 160 27
Ikke dansk 24 24 28 24 9 2
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 23 31 0 46 13 3
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 15 26 3 56 34 4
BTROMBOSEKLINIK 8 69 0 23 13 5
BISKAEMI 0 45 27 27 11 2
BHOLTER = = = = 4 2
Bhak Akuklinik 40 10 10 40 10 3
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 42 17 8 33 12 0
BAMB 20 24 11 45 74 11
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Tabel 15. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du indretningen af ventevarelset?

NES g oarig VIS g Dethusker

% % % % n n
Alle 13 76 11 1 281 21
Ken
Mand 13 78 8 1 174 11
Kvinde 13 72 14 2 107 10
Aldersgruppe
Under 20 ar 12 88 0 0 17
20-39 ar 15 70 16 0 18 4
40-59 ar 13 72 12 2 56
60-79 ar 10 76 13 1 152 10
80 ar eller derover 2l 76 3 0 38 5
Skema udfyldt af
Patienten 13 74 12 1 251 13
Pargrende 7 93 0 0 27 5
Modersmal
Dansk 11 76 11 1 264 17
Ikke dansk 22 78 0 0 15 1
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 5 80 10 5 20 4
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 13 76 9 2 55 3
BTROMBOSEKLINIK 18 77 5 0 22 0
BISKAEMI 0 100 0 0 17 B
BHOLTER 8 83 8 0 12 1
Bhak Akuklinik 5 89 5 0 19 2
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 6 94 0 0 16 0
BAMB 14 71 14 1 120 8
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Tabel 16. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

undersggelses-/behandlingsforlab?

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

Alle 56 24 20 135
Kegn
Mand 57 25 19 85
Kvinde 54 24 22 50
Aldersgruppe
Under 20 ar - - -
20-39 ar 2l 62 16
40-59 ar 71 14 15 30
60-79 ar 53 28 19 79
80 ar eller derover 38 14 48 13
Skema udfyldt af
Patienten 54 26 20 121
Pargrende 63 17 2l 10
Modersmal
Dansk 59 22 19 127
Ikke dansk 0 77 23 5
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 68 16 16 25
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 59 23 18 ee
BTROMBOSEKLINIK 40 40 20 15
BISKAEMI 100 0 0 10
BHOLTER 50 38 13 8
Bhak Akuklinik = = =
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 60 20 20 5
BAMB 50 25 25 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 kon'j:I;’:plleel;ione Nej Antal
kontaktperson )

% % % n
Alle 52 24 24 64
Kegn
Mand 51 25 25 41
Kvinde 54 23 23 23
Aldersgruppe
Under 20 ar - - - 0
20-39 ar = = =
40-59 ar 68 15 16 13
60-79 ar 51 27 22 41
80 ar eller derover 42 11 47 7
Skema udfyldt af
Patienten 53 24 23 63
Pargrende - - - 0
Modersmal
Dansk 56 20 24 60
Ikke dansk = = = 2
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 69 15 15 13
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 60 20 20 5
BTROMBOSEKLINIK 42 33 25 12
BISKAEMI 100 0 0 8
BHOLTER = = =
Bhak Akuklinik = = - 1
BEKKO - EKKOKLINIKKEN = = = 2
BAMB 35 30 35 20
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Tabel 18. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

L L Det kan
Vglgs:g Godt Darligt legl:ﬁg? Antal jeg ikke
vurdere
% % % % n n
Alle 38 61 1 0 47 2
Ken
Mand 30 69 2 0 32
Kvinde 52 48 0 0 15 2
Aldersgruppe
Under 20 ar - - - - 0 0
20-39ar - - - - 2 0
40-59 ar 60 40 0 0 11 0
60-79 ar 33 67 0 0 30 2
80 ar eller derover - - - - 4 0
Skema udfyldt af
Patienten 38 61 1 0 47 2
Pargrende - - - - 0 0
Modersmal
Dansk 38 61 1 0 44
Ikke dansk = = = = 2 0
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 36 64 0 0 11 0
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby = = = = 4 0
BTROMBOSEKLINIK 25 75 0 0 8 1
BISKAEMI 29 71 0 0 7 1
BHOLTER = = = = 3 0
Bhak Akuklinik - - - - 0 0
BEKKO - EKKOKLINIKKEN = = = = 1 0
BAMB 38 62 0 0 13 0
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 19. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

planlagte samtaler?

L L Det kan
Vglgs:g Godt Darligt legl:ﬁg? Antal jeg ikke
vurdere
% % % % n n
Alle 41 54 4 0 264 40
Ken
Mand 41 55 3 1 168 19
Kvinde 42 52 6 0 96 2l
Aldersgruppe
Under 20 ar 49 43 8 0 14
20-39ar 49 38 7 6 23
40-59 ar 55 38 7 0 52
60-79 ar 37 61 1 0 141 19
80 ar eller derover 27 66 7 0 34 10
Skema udfyldt af
Patienten 42 54 4 1 234 3e
Pargrende 41 55 4 0 24 8
Modersmal
Dansk 40 55 4 1 245 38
Ikke dansk 52 48 0 0 14 2
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 25 75 0 0 20 5
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 54 42 2 2 52 7
BTROMBOSEKLINIK 27 67 7 0 15 6
BISKAEMI 37 58 5 0 19 2
BHOLTER 31 54 15 0 13 0
Bhak Akuklinik 28 67 6 0 18 2
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 46 46 0 13 2
BAMB 40 55 0 114 16
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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 92 7 301
Ken
Mand 0 94 6 185
Kvinde 1 89 10 116
Aldersgruppe
Under 20 ar 0 93 7 17
20-39 ar 0 89 11 23
40-59 ar 2 93 4 60
60-79 ar 0 95 5 158
80 ar eller derover 0 83 17 43
Skema udfyldt af
Patienten 0 92 7 264
Pargrende 0 a3 7 32
Modersmal
Dansk 0 92 7 280
Ikke dansk 0 93 7 16
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 0 100 0 24
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 2 93 5 59
BTROMBOSEKLINIK 0 82 18 22
BISKAEMI 0 100 0 21
BHOLTER 0 85 15 13
Bhak Akuklinik 0 90 10 20
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 0 100 0 14
BAMB 0 92 8 128
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 21. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

undersggelse/behandling?

For meget Passende For lidt Antal Ikl(fec]f:?ge't

% % % n n
Alle 2 92 7 150 153
Ken
Mand 1 94 5 a5 90
Kvinde 2 88 10 55 63
Aldersgruppe
Under 20 ar 0 92 8 15 2
20-39 ar 0 91 9 14 9
40-59 ar g 90 1 27 33
60-79 ar 0 94 6 69 89
80 ar eller derover 0 87 13 25 20
Skema udfyldt af
Patienten 2 91 7 120 147
Pargrende 0 96 4 25 6
Modersmal
Dansk 2 91 7 132 150
Ikke dansk 0 100 0 14 2
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 0 gl 9 11 14
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 4 93 4 27 32
BTROMBOSEKLINIK 0 90 10 10 12
BISKAEMI 0 100 0 10 11
BHOLTER 0 100 0 5 7
Bhak Akuklinik 0 86 14 7 14
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 0 100 0 6 9
BAMB 1 91 8 74 54

59
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Tabel 22. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja,ihgj Ja,inogen N,-?—,Ji',-,ll(jlizl Ngj, slet Antal jDeZtitiz
grad grad o ikke vurdere

% % % % n n
Alle 67 29 3 2 281 21
Ken
Mand 68 28 2 2 172 13
Kvinde 64 31 4 2 109 8
Aldersgruppe
Under 20 ar 80 13 7 0 16 1
20-39 ar 75 20 0 6 23 0
40-59 ar 74 21 5 0 56 4
60-79 ar 65 34 1 0 151 g
80 ar eller derover 50 40 3 7 35 7
Skema udfyldt af
Patienten 66 30 B 1 250 17
Pargrende 72 23 0 5 26 3
Modersmal
Dansk 66 29 2 2 263 18
Ikke dansk 66 29 5 0 14 2
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 68 2l 5 5 19 6
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 77 20 2 2 56 3
BTROMBOSEKLINIK 43 48 5 5 21 0
BISKAEMI 74 21 5 0 19 2
BHOLTER 58 33 8 0 12 1
Bhak Akuklinik 68 26 5 0 19 1
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 50 50 0 0 14 2
BAMB 66 31 2 1 121 6
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 23. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja,ihgj Ja,inogen N,-?—,Ji',-,ll(jlizl Ngj, slet Antal jDeZtitiz
grad grad o ikke vurdere

% % % % n n
Alle 80 17 2 1 287 16
Ken
Mand 81 16 2 1 179
Kvinde 78 20 1 1 108
Aldersgruppe
Under 20 ar 86 14 0 0 16 1
20-39ar 82 13 0 6 23 0
40-59 ar 81 16 3 0 56 4
60-79 ar 80 19 1 0 154 6
80 ar eller derover 75 18 4 3 38 5
Skema udfyldt af
Patienten 81 17 1 1 251 15
Pargrende 78 16 7 0 30 1
Modersmal
Dansk 81 17 1 0 268 14
Ikke dansk 72 2l 7 0 14 2
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 77 18 5 0 22 3
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 93 5 0 2 55 4
BTROMBOSEKLINIK 60 40 0 0 20 1
BISKAEMI 67 28 6 0 18 3
BHOLTER 69 15 15 0 13 0
Bhak Akuklinik 90 10 0 0 20 0
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 73 27 0 0 15 1
BAMB 80 18 1 124 4
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Tabel 24. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja,ihgj Ja,inogen N,-?—,Ji',-,ll(jlizl Ngj, slet Antal jDeZtitiz
grad grad o ikke vurdere

% % % % n n
Alle 52 38 7 2 299 4
Ken
Mand 51 38 8 2 184
Kvinde 53 38 6 2 115 2
Aldersgruppe
Under 20 ar 52 41 7 0 17 0
20-39 ar 40 48 11 1 23 0
40-59 ar 60 31 10 0 58 2
60-79 ar 54 40 1 159 0
80 ar eller derover 44 36 9 11 42 2
Skema udfyldt af
Patienten 52 38 8 2 262 4
Pargrende 53 41 3 3 31
Modersmal
Dansk 53 37 8 2 279 3
Ikke dansk 41 54 0 15 1
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 44 52 4 0 25 0
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 53 36 10 0 58 1
BTROMBOSEKLINIK 50 40 10 0 20 0
BISKAEMI 42 47 11 0 19 2
BHOLTER 54 31 15 0 13 0
Bhak Akuklinik 45 40 5 10 20 0
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 63 31 0 6 16 0
BAMB 54 37 5 4 128 1
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 25. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Levede behandlingen op til dine forventninger?

Ja,ihgj Ja,inogen N,-?—,Ji',-,ll(jlizl Ngj, slet Antal jDeZtitiz
grad grad o ikke vurdere

% % % % n n
Alle 69 26 4 1 283 18
Ken
Mand 71 24 4 1 174 11
Kvinde 66 29 4 1 109 7
Aldersgruppe
Under 20 ar 82 12 6 0 17 0
20-39ar 60 34 0 6 20 3
40-59 ar 68 26 4 2 57 3
60-79 ar 70 26 3 0 152 6
80 ar eller derover 64 28 g 0 37 6
Skema udfyldt af
Patienten 69 27 B 1 249 15
Pargrende 72 21 7 0 30 1
Modersmal
Dansk 70 26 3 1 265 15
Ikke dansk 57 31 12 0 15 1
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 38 57 0 2l 4
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 79 19 0 2 58 1
BTROMBOSEKLINIK 62 33 5 0 21 0
BISKAEMI 55 35 10 0 20 1
BHOLTER 64 27 9 0 11 1
Bhak Akuklinik 81 13 6 0 16 3
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 67 33 0 0 15 1
BAMB 70 24 5 1 121 7
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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,ihgj Ja,inogen N,-?—,Ji',-,ll(jlizl Ngj, slet Antal jDeZtitiz
grad grad o ikke vurdere

% % % % n n
Alle 63 31 6 0 254 42
Ken
Mand 64 30 6 0 159 25
Kvinde 60 32 1 a5 17
Aldersgruppe
Under 20 ar 54 36 10 0 11
20-39ar 62 32 6 0 23
40-59 ar 74 20 7 0 51
60-79 ar 64 30 6 0 136 18
80 ar eller derover 46 47 3 3 33 g
Skema udfyldt af
Patienten 64 30 6 0 230 30
Pargrende 51 39 10 0 20 11
Modersmal
Dansk 64 31 6 0 234 41
Ikke dansk 49 40 11 0 15 1
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 35 53 12 0 17 7
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 73 22 4 0 45 11
BTROMBOSEKLINIK 50 35 15 0 20 2
BISKAEMI 53 47 0 0 19 2
BHOLTER 60 40 0 0 10 2
Bhak Akuklinik 83 11 6 0 18 1
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 57 43 0 0 14 2
BAMB 64 30 5 1 111 15
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

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 7 302
Ken
Mand 92 8 187
Kvinde 93 7 115
Aldersgruppe
Under 20 ar 93 7 17
20-39 ar 95 5 23
40-59 ar 93 7 59
60-79 ar 91 g 161
80 ar eller derover 97 3 42
Skema udfyldt af
Patienten 94 6 264
Pargrende a1 g 32
Modersmal
Dansk 93 7 281
Ikke dansk 93 7 16
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 88 12 25
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 98 2 58
BTROMBOSEKLINIK 82 18 22
BISKAEMI 100 0 21
BHOLTER 100 0 13
Bhak Akuklinik 89 11 19
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 100 0 15
BAMB a1 g 129
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Tabel 28. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Personalet
Vg'gi:g Godt Darligt legl:ﬁgf Antal li(lfkned:iT
fejlen(e)

% % % % n n
Alle 22 57 13 7 16
Ken
Mand 2l 63 6 10 11 0
Kvinde 24 45 31 0 5
Aldersgruppe
Under 20 ar - - - - 0 1
20-39 &r - - - - 0
40-59 ar - - - - 4 0
60-79 ar 2l 62 17 0 11 0
80 ar eller derover - - - - 0 0
Skema udfyldt af
Patienten 26 51 16 8 14 1
Pargrende - - - - 2 0
Modersmal
Dansk 24 54 14 7 15
Ikke dansk = = = = 1 0
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit - - - - 3 0
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby - - - - 1 0
BTROMBOSEKLINIK = = = = 3 1
BISKAEMI = = = = 0 0
BHOLTER = = = = 0 0
Bhak Akuklinik = = = = 1 0
BEKKO - EKKOKLINIKKEN = = = = 0 0
BAMB 13 75 0 13 8 0
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 29. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

forl&2ngede dit/dine besgg?

Ngj, slet N;Ji.nléL:gl Ja,inogen Ja, ihgj Antal jzztiiiz
ikke ol grad grad vurdere

% % % % n n
Alle 65 25 8 2 278 17
Ken
Mand 61 27 10 1 172 11
Kvinde 70 22 5 4 106 6
Aldersgruppe
Under 20 ar 68 12 13 6 16 0
20-39 ar 54 46 0 0 21 2
40-59 ar 69 23 6 53 6
60-79 ar 66 24 9 1 152 6
80 ar eller derover 57 26 17 0 36 3
Skema udfyldt af
Patienten 64 26 8 2 247 13
Pargrende 71 14 11 4 27 2
Modersmal
Dansk 64 25 8 2 263 13
Ikke dansk 72 19 0 13 1
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 63 29 4 4 24 1
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 69 22 4 54 4
BTROMBOSEKLINIK 42 32 2l 5 19 3
BISKAEMI 68 32 0 0 19 1
BHOLTER 77 15 0 13 0
Bhak Akuklinik 76 12 12 0 17 2
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 67 17 8 12 1
BAMB 66 25 1 120 5
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Tabel 30. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

undersggelse/behandling?

Ingen
andre
B W o
ervar
involveret
% % % % n n
Alle 30 61 5 3 167 a0
Ken
Mand 27 63 6 4 103 52
Kvinde 36 58 2 64 38
Aldersgruppe
Under 20 ar 17 65 18 0 6 8
20-39 ar 20 63 9 8 16
40-59 ar 32 61 7 0 37 18
60-79 ar 33 61 3 3 96 42
80 ar eller derover 22 60 9 g 12 17
Skema udfyldt af
Patienten 32 59 5 4 153 73
Pargrende 10 90 0 0 11 14
Modersmal
Dansk 29 63 5 3 151 86
Ikke dansk 35 56 9 12 3
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit ee 72 0 6 18 3
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 45 52 0 29 26
BTROMBOSEKLINIK 31 62 8 0 13 5
BISKAEMI 14 71 14 0 14 B)
BHOLTER 0 80 20 0 5 5
Bhak Akuklinik 40 53 7 0 15 3
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 27 73 0 0 11 2
BAMB 27 61 5 6 62 43
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 31. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja, i hgj grad 1a ;::gen m'i\l:j}lgugr;;d Nej, slet ikke Antal
% % % % n

Alle 53 36 7 3 292
Ken
Mand 57 37 4 2 182
Kvinde 48 36 11 5 110
Aldersgruppe
Under 20 ar 41 53 7 0 17
20-39 ar 40 44 11 6 23
40-59 ar 56 35 2 60
60-79 ar 57 35 2 153
80 ar eller derover 50 33 9 39
Skema udfyldt af
Patienten 55 34 8 3 259
Pargrende 39 53 4 4 28
Modersmal
Dansk 53 36 7 3 272
Ikke dansk 58 38 0 15
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 38 46 17 0 24
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 59 29 10 2 58
BTROMBOSEKLINIK 45 36 9 9 22
BISKAEMI 50 45 5 0 20
BHOLTER 67 17 8 8 12
Bhak Akuklinik 72 17 11 0 18
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 64 29 0 14
BAMB 53 40 3 124
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Tabel 32. 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 47 48 5 1 300
Ken
Mand 49 47 3 1 182
Kvinde 44 48 8 0 118
Aldersgruppe
Under 20 ar 70 23 7 0 17
20-39 ar 49 45 0 6 23
40-59 ar 52 41 6 0 60
60-79 ar 47 49 3 1 158
80 ar eller derover 28 62 10 0 42
Skema udfyldt af
Patienten 47 48 1 264
Pargrende 49 48 3 0 31
Modersmal
Dansk 46 48 5 1 279
Ikke dansk 61 39 0 0 16
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 28 60 12 0 25
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 61 36 2 2 59
BTROMBOSEKLINIK 36 55 9 0 22
BISKAEMI 38 57 5 0 21
BHOLTER 54 38 8 0 13
Bhak Akuklinik 47 53 0 0 19
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 64 29 7 0 14
BAMB 44 50 5 1 127
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 33. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Har du i forbindelse med dit/dine besgg i ambulatoriet modtaget tilstraekkeligt

informationsmateriale om din sygdom og/eller behandling?

Ikke aktuelt for

Ja Nej Antal mig
% % n n
Alle 79 21 230 60
Ken
Mand 83 17 149 30
Kvinde 71 29 81 30
Aldersgruppe
Under 20 ar 72 28 11 6
20-39 ar 59 41 18
40-59 ar 84 16 42 16
60-79 ar 82 18 129 24
80 ar eller derover 70 30 30 9
Skema udfyldt af
Patienten 80 20 202 52
Pargrende 73 27 23 8
Modersmal
Dansk 79 21 215 55
Ikke dansk 70 30 10 5
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 76 24 2l 4
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 76 24 42 16
BTROMBOSEKLINIK 81 19 16 5
BISKAEMI 88 12 17 4
BHOLTER 73 27 11 1
Bhak Akuklinik 79 21 14 5
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 82 18 11 2
BAMB 79 21 98 23

71



Bilag 4

Tabel 34. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du det informationsmateriale du fik?

o L Ikke
Vlglgec:lg God Darlig Vcllgkjilgllg Antal aktuellt for
mig
% % % % n n
Alle 2l 73 5 1 178 33
Ken
Mand 19 76 5 0 123 19
Kvinde 25 68 2 55 14
Aldersgruppe
Under 20 ar 10 69 21 0 10 1
20-39ar 0 88 12 0 10
40-59 ar 24 71 0 35 4
60-79 ar 23 73 0 105 14
80 ar eller derover 20 74 0 6 18 7
Skema udfyldt af
Patienten el 74 0 157 28
Pargrende 19 75 6 0 17 4
Modersmal
Dansk 22 73 5 0 166 31
Ikke dansk 0 87 13 0 8 1
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 21 71 7 0 14 4
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 39 58 3 0 31 7
BTROMBOSEKLINIK 15 77 8 0 13 2
BISKAEMI 13 87 0 0 15 1
BHOLTER 22 67 11 0 9 2
Bhak Akuklinik 9 91 0 0 11 2
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 17 83 0 0 6 4
BAMB 15 77 6 1 79 11
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

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 43 51 5 1 301
Ken
Mand 43 50 5 2 187
Kvinde 43 52 5 1 114
Aldersgruppe
Under 20 ar 53 41 6 0 17
20-39 ar 48 46 0 6 23
40-59 ar 44 43 8 4 60
60-79 ar 44 50 5 1 160
80 ar eller derover 26 72 3 0 41
Skema udfyldt af
Patienten 44 49 5 2 263
Pargrende 36 61 3 0 32
Modersmal
Dansk 43 51 5 1 280
Ikke dansk 47 44 4 5 16
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 28 60 12 0 25
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 58 36 3 3 59
BTROMBOSEKLINIK 32 64 5 0 22
BISKAEMI 33 57 5 5 2l
BHOLTER 46 54 0 0 13
Bhak Akuklinik 32 58 11 0 19
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 57 43 0 14
BAMB 40 54 1 128
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Tabel 36. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

samarbejdet om dit undersggelses-/behandlingsforlgh?

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

@vrige/ikke placeret pa afsnit
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby
BTROMBOSEKLINIK
BISKAEMI

BHOLTER

Bhak Akuklinik

BEKKO - EKKOKLINIKKEN
BAMB

Virkelig
godt

%
27

30
22

17
44
24

31

31
11

27
17

63
17

20

Godt

%
61

60
62

83

56
67
40

55
89

63

66

38
83

60

74

Darligt

%
6

10

o o 1

10

Virkelig
darligt

%
6

11

19

16

o o

10

Antal

47

28
19

2l
10

34
10

39

= O O ~ OO 0 =~

Det kan

jeg ikke

vurdere
n

14

11

w N v = =

w

13

O 0o o v 2 O O

Ikke
aktuelt
for mig

n
231

138
93

10
19
49
126
27

21l
17

219

2l
48
15
17
11
18
14
87



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 37. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

/behandlingsforlgb?

o L Det kan
Vglgs:g Godt Darligt legl:ﬁg? Antal jeg ikke
vurdere
% % % % n n
Alle 26 67 5 2 150 152
Ken
Mand 25 65 8 3 89 97
Kvinde 27 71 1 1 61 55
Aldersgruppe
Under 20 ar 33 56 11 0 9 8
20-39 ar 11 78 0 12 10 13
40-59 ar 35 54 7 5 31 28
60-79 ar 25 68 6 79 81
80 ar eller derover 18 82 0 0 21 22
Skema udfyldt af
Patienten c8 65 5 129 135
Pargrende 12 82 6 0 18 14
Modersmal
Dansk 24 68 6 2 136 145
Ikke dansk 29 71 0 11 5
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 27 45 9 18 11 13
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 37 53 7 3 30 29
BTROMBOSEKLINIK 30 70 0 0 10 12
BISKAEMI 30 60 0 10 10 11
BHOLTER = = = = 10
Bhak Akuklinik 67 33 0 0 6 13
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 50 50 0 0 6 9
BAMB 19 76 5 0 74 55
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Tabel 38. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Har du faet tilstraekkelig information fra ambulatoriet om: Kostens betydning for dit helbred?

Ikke aktuelt for

Ja Nej Antal mig
% % n n
Alle 62 38 197 100
Ken
Mand 66 34 129 53
Kvinde 53 47 68 47
Aldersgruppe
Under 20 ar 81 19 5 12
20-39 ar 58 42 17 6
40-59 ar 73 27 42 17
60-79 ar 63 37 106 51
80 ar eller derover 40 60 27 14
Skema udfyldt af
Patienten 63 37 179 81
Pargrende 48 52 14 17
Modersmal
Dansk 62 38 180 97
Ikke dansk 63 37 12 3
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 52 48 2l 4
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 62 38 29 29
BTROMBOSEKLINIK 67 33 15 7
BISKAEMI 83 17 18 3
BHOLTER 38 63 8 5
Bhak Akuklinik 50 50 10 10
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 50 50 8 6
BAMB 60 40 88 36
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 39. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Har du faet tilstraekkelig information fra ambulatoriet om: Motions betydning for dit helbred?

Ikke aktuelt for

Ja Nej Antal mig
% % n n
Alle 70 30 203 91
Ken
Mand 75 25 132 47
Kvinde 61 39 71 44
Aldersgruppe
Under 20 ar 81 19 6 10
20-39 ar 66 34 16 6
40-59 ar 77 23 43 16
60-79 ar 72 28 108 47
80 ar eller derover 55 45 30 12
Skema udfyldt af
Patienten 72 28 185 75
Pargrende 54 46 14 14
Modersmal
Dansk 71 29 188 88
Ikke dansk 74 26 10 3
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 57 43 2l 4
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 68 32 28 28
BTROMBOSEKLINIK 72 28 18 4
BISKAEMI 89 11 19
BHOLTER 63 38 8 5
Bhak Akuklinik 60 40 10 10
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 75 25 8 6
BAMB 70 30 91 32
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Tabel 40. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Har du faet tilstraekkelig information fra ambulatoriet om: Alkohols betydning for dit helbred?

Ikke aktuelt for

Ja Nej Antal mig
% % n n
Alle 66 34 173 123
Ken
Mand 71 29 119 61
Kvinde 56 44 54 62
Aldersgruppe
Under 20 ar - - 3 13
20-39 ar 61 39 12 10
40-59 ar 77 23 38 21
60-79 ar 66 34 96 60
80 ar eller derover 49 51 24 19
Skema udfyldt af
Patienten 68 32 160 100
Pargrende 37 63 10 20
Modersmal
Dansk 68 32 159 118
Ikke dansk 41 59 10 4
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 63 37 19 6
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 58 42 24 32
BTROMBOSEKLINIK 73 27 15
BISKAEMI 80 20 15 5}
BHOLTER 75 25 8 5
Bhak Akuklinik 60 40 10 10
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 71 29 7 7
BAMB 65 35 75 50
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 41. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Har du faet tilstraekkelig information fra ambulatoriet om: Rygnings betydning for dit helbred?

Ikke aktuelt for

Ja Nej Antal mig
% % n n
Alle 74 26 152 142
Ken
Mand 79 21 105 73
Kvinde 63 37 47 69
Aldersgruppe
Under 20 ar - - 3 13
20-39 ar 78 22 12 10
40-59 ar 73 27 35 23
60-79 ar 77 23 81 75
80 ar eller derover 57 43 2l 2l
Skema udfyldt af
Patienten 77 23 140 118
Pargrende 33 67 9 2l
Modersmal
Dansk 74 26 139 136
Ikke dansk 67 33 9 5
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 78 22 18 7
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 67 33 el 35
BTROMBOSEKLINIK 85 15 13
BISKAEMI 86 14 14 6
BHOLTER 71 29
Bhak Akuklinik 63 38 8 12
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 71 29 7 7
BAMB 72 28 64 60
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Tabel 42. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja,ihgj Ja,inogen N,-?—,Ji',-,ll(jlizl Ngj, slet Antal jDeZtitiz
grad grad o ikke vurdere

% % % % n n
Alle 65 30 4 1 260 36
Ken
Mand 64 32 4 1 158 24
Kvinde 67 27 4 2 102 12
Aldersgruppe
Under 20 ar 85 7 0 8 14 3
20-39ar 60 35 6 0 22 1
40-59 ar 74 18 6 2 56 3
60-79 ar 62 37 1 0 139 18
80 ar eller derover 56 30 11 4 29 11
Skema udfyldt af
Patienten 65 31 3 1 232 27
Pargrende 68 24 4 4 24 8
Modersmal
Dansk 66 29 3 2 241 35
Ikke dansk 58 42 0 0 15 1
Afsnitsnavn
@vrige/ikke placeret pa afsnit 53 47 0 0 19 5
Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby 75 23 2 0 52 6
BTROMBOSEKLINIK 40 50 5 5 20 1
BISKAEMI 50 44 6 0 18 3
BHOLTER 67 33 0 0 12 1
Bhak Akuklinik 82 18 0 0 17 2
BEKKO - EKKOKLINIKKEN 67 33 0 0 12 3
BAMB 68 25 5 2 110 15
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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 43. Kommentarer under 'Samlet indtryk’ fordelt pa temaer

Antal kommentarer

A
Fysiske rammer 15
Kommunikation og information 4
Kontaktperson

Kvalitet i behandling 19
Pleje 8
Relationer til personale 24
Ventetid 7
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Hjertemedicinsk overafd. B

Har du kommentarer til din modtagelse i ambulatoriet?

AN A N Y Y S Y

AN

AN U WA

A N Y Y U WY

ID
2

11

13

10

11

13

15

17

18

19

21

22

24

25

28

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit
Jeg faler, der er tid til en, og er flere gange kommet til fgr, end det aftalte tidspunkt.

Nej. Fik en god orientering.

For lang ventetid fra start med hensyn til dato!

Det er tit, der ikke er nogen reception, nar man kommer.

En smule forvirrende, idet min kontaktperson ikke var madt, da jeg ankom.

Der ydes stor omsorg og forstaelse.

Kommentarer - Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby
Ingen videre modtagelse og meget overfyldt i ventevearelset.

En uforskammet, ligeglad Ia2ge, som virkede ligeglad, traet og bare skulle tjene penge. Desvaer-
re rigtigt darlig behandling af ham.

Servicen ved modtagelsen pa hospitalet var god. Jeg forbinder hospitalet med en raekke skel-
settende episoder forbundet med familien og opfatter derfor ikke hospitalet som et rart sted
at komme.

God og tilfredsstillende modtagelse.

Flinke sygeplejersker, men tider, der blev oplyst, holdt ikke, sa der var forsinkelser.

Meget professionelt, venligt og korrekt.

Der var kort ventetid, og der kom en sgd bioanalytiker ud og hentede mig. Hun praesenterede
sig kort, og spurgte om jeg skulle have nogen med, eller om jeg havde brug for noget.

Blev straks modtaget i ventevaerelset og orienteret om forlgb.

De var rigtig venlige og imgdekommende.

Fortsat det gode arbejde.

Altid glade mennesker ved skranken.

Nej, ikke sidste gang, jeg var der.

Tjekkede selv ind, ingen ved skranken.

Digital check-in, sa pa den made fgler man sig ikke direkte modtaget.

Forholdsvis kort ventetid, hurtig digital betjening via sygesikringsbeviset.

Kommentarer - BTROMBOSEKLINIK

Jeg kom i god tid og havde naesten ikke naet at tage plads, fer jeg blev kaldt ind fem-ti minutter
fagr tiden. Dejligt!

Venligt og hjeelpsomt personale.

Det var nogle sgde mennesker. Der var bare utrolig lang ventetid.

Kommentarer - BISKAEMI

84

Modtagelsen
Virkelig god

Virkelig god
God
God
God

Virkelig god

Modtagelsen
Darlig

Virkelig darlig

God

Virkelig god
God
Virkelig god

Virkelig god

Virkelig god
Virkelig god
Virkelig god
Virkelig god
God
God
God

Virkelig god

Modtagelsen

God

Virkelig god

God

Modtagelsen



Kommentarsamling

A U N O

5

13

14

17

19

20

2l

23

31

34

Ingen bemanding i receptionen. Matte spgrge én pa et kontor.
Alle er meget flinke og servicemindede.

Jeg var meget angst i forhold til [Jundersggelsen. Den angst blev nogenlunde handteret af
sygeplejersken.

Meget venlig modtagelse og kort ventetid, fint.

Kommentarer - BHOLTER

Spgdt, rart og smilende personale.

Som hjertepatient gennem [mere end ti ar] pa Hjerteambulatoriet Afdeling 3 synes jeg altid, at
jeg har faet en god modtagelse i alle de ar. Jeg har fglt mig tryg, fordi Skejby altid har dygtige

lzeger og sygeplejersker. Nar man som jeg har vaeret igennem operationer i hjertet, sa bliver
man mere rutineret og glad for livet. Sa jeg har det godt med modtagelsen.

Kommentarer - Bhak Akuklinik

Min lage ringede og fik mig ind akut. Da jeg ankom til hospitalet, blev jeg "kostet" rundt med
fra afdeling til afdeling, og specielt pa en afdeling blev jeg bedt om at ga hjem og ringe til min
lz2ge. Jeg havde det MEGET darligt med hjertearytmi og tarnhgj puls.

Blev godt modtaget, og de vidste, hvem jeg var og havde taget stilling til, hvad der skulle ggres.

Venlig, imgdekommende og professionel.

Kommentarer - BEKKO - EKKOKLINIKKEN
Er kommet der flere gange i flere ar, og hver gang har det altid vaeret virkelig godt.

Meget kort ventetid.

Kommentarer - BAMB

God information om, hvornar jeg kunne forvente at komme ind. Information om, at jeg kunne
hente kaffe l&2ngere nede ad gangen, hvilket var dejligt efter knap to timer i bil. Skulle hurtigt
direkte tilbage til arbejde efter konsultationen

Der er en venlig stemning. Jeg oplevede ikke ventetid ved sidste besgg. Men har oplevet vente-
tid pa ca. tre kvarter, men det kan jo nok ikke vaere anderledes.

Et smil gar undervaerker. Lidt Mozart vil ogsa vaere godt eller en munter video! VIGTIGT: lgft
stemningslejet.

Nemt at scanne sygesikringen, sa er man registreret. Nemt at fglge den farve, der bliver anvist
pa skarmen.

Der var tre, sa blev der fem, og nu er der kun to invalidepladser foran ambulatoriet, og to plad-
ser er for lidt.

Hurtig ekspedition!

Det var ok.

Altid travlt, men det er ok, altid smilende modtagelse.
OK.

Det var en meget behagelig modtagelse, hvor der blev lagt vagt pa en rolig fremstilling, selv-
om situationen blev ret akut.

Maske lidt mere personlig.
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54
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59

62

64

67

68

Meget upersonlig, nar man bare skal hgre kort igennem maskinen, og det viser darligt, om man
erregistreret.

Jeg har ikke vaeret pa Arhus Universitetshospital. Jeg har vaeret pa Skejby Sygehus.
Lang ventetid og ikke altid velforberedte lzeger.
Venlig og professionel.

Jeg kom hurtigt til, da jeg var henvist af anden afdeling. Rigtig god behandling fik jeg og gode
svar.

Jeg husker ikke noget szrligt, men vi fik en god betjening.

Synes, at | generelt er gode under modtagelsen.

Venlig.

Venlig betjening.

Det er helt ukompliceret, fordi jeg selv scanner mit sygesikringsbevis.

Meget venligt personale.

Jeg blev modtaget godt.

Venlig og hjzelpsom.

To forhold har jeg en kommentar til: 1. De fysiske forhold er meget trange og lidt rodet. Man
sidder uhensigtsmaessigt spredt. 2. Det kan vaere svaert at hgre, nar man bliver "rabt op”. Fori
hvilken retning skal den, som henter én, rette sin kalden. Vi sidder ret spredt. Et hgjtalersy-

stem med dampet klar tale kunne ggre det lettere at hgre, nar man bliver kaldt ind. Det kunne
f.eks. ske via en mikrofon ved skranken.
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Hjertemedicinsk overafd. B

Hvilke(n) fejl oplevede du?

ID
# 5

AN

15

24

31

35

S U WA

36

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit
Kraftig betandelse [efter drop], meget smertefuldt. Penicillin i [en leengere periode].

Faldt ud af systemet med hensyn til opfalgning efter endt behandling, INGEN indkaldelse!!
Darlig og forvirrende kontakt mellem to sygehuse, to divergerende regimer og strategier
inklusiv rad med videre!!

[Farste dato]: Boks med hjem, virker ikke.

[Anden dato]: Ny boks virker ikke. Kontakt til Skejby [].

[Tredje dato]: Kom boks til at virke.

Kommentarer - Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby

Ingen fejl.
Kommentarer - BTROMBOSEKLINIK
Efter lang dialog om mulig kilde til [forstyrrelse af] min pacemaker blev vi enige om at have

mistanke til [et apparat], som jeg anvender flere gange dagligt. Blev hjemsendt med besked
om at nedskrive tidspunkt for anvendelsen og skulle komme igen [senere]. Ingen overens-

stemmelse mellem de angivne og de aflaeste tider. Laegen kunne sa ved muskelspznding se, at

"stgjen" kom indefra. Det mener jeg man kunne have afprgvet straks!
En anden patients papirer var blevet blandet med mine papirer / skemaer.
At de ikke forklarede mig preecis, hvad der skulle ske, og at de ikke rigtig spurgte ind til mig.

Detdrejede sig om, hvilken afdeling, som skulle fortzelle mig om resultatet af mine undersg-
gelser.

Kommentarer - BHOLTER

Fik anvist et forkert ventested, saledes at kontaktpersonen matte lede efter mig.

Kommentarer - Bhak Akuklinik
At jeg oplyste, at jeg var henvist akut med [hjerte] og tarnhgj puls og blev kastet rundt fra
afdeling til afdeling. Blev til sidst informeret hos en stresset lzege (som mente, at hun skulle

skrive henvisning til Skejby i EPJ, men ikke rigtigt havde tid til mig) om, at jeg havde forhgjet
blodtryk, trods adskillige malinger inden, som jeg havde faet oplyst var normale.

Kommentarer - BAMB

Vi fik ingen indkaldelse. Vi fandt ud af om mandagen, som vi skulle veere der fredag pa grund
af, at vi ringede til afdelingen. Sa modtog vi beskeden via telefon.

En recept blev ikke lagt ud pa receptserveren.
Den ene ledning fra pacemaker til hjertet faldt af.
Ingen.

Glemte at videregive besked om genoptraning. Glemte at printe nyt medicinskema efter an-
dring af dosis samt at oplyse laegen (min la2ge) om &ndringen.
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Man glemte at informere mig om en aflysning.

Jeg blev ikke indkaldt til min fgrste kontrol, efter jeg havde faet pacemaker. Jeg kontaktede
dem selv. De havde glemt mig. Naeste gang blev jeg indkaldt.

Ingen.

Oplevede gentagende og uregelmaessige gener efter indsattelse af pacemaker. Gennem
[adskillige] maneder med flere besgg pa ambulatoriet, vidste det sig, at [der var alvorlige pro-
blemer]. At fejlen kan ske er acceptabel, men den hurtighed jeg blev fejet af banen med under
konsultation pa ambulatoriet, virkede for overfladisk.

Blevet glemt flere gange. Rykket for tider.

Ingen.
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Hjertemedicinsk overafd. B

Har du uddybende kommentarer til dit undersggelses-/behandlingsforigh?

ID
# 5

AN
~
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Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit
Nej.

| burde ggre mere ud af at oplyse omkring selve undersggelsen, og at man behandler med det

samme, hvis man finder noget. Synes, at undersggelsen/behandlingen var MEGET ubehagelig,

og laegerne talte hen over hovedet pa en, mens man I3 der, hvilket var ret utrygt.

Kommentarer - Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby

Stor ros til NN for sit engagement og sin enestaende evne til at fa patient, store savel som
sma, og pargrende til at fgle sig set og forstaet. Ligeledes ros til ambulatoriet for at sikre, at vi
hver gang kammer til den samme la2ge, der kender vores historie. Sadan var det ikke, da vi
begyndte at komme pa ambulatoriet for [mange] ar siden. Der var hver gang en ny stresset
lzege, der ikke vidste, hvorfor vi var der.

Kunne ikke gnske mig en bedre behandling og undersggelse. Tak.

Jeg fgler mig virkelig utryg.

God og kvalitativ behandling, hvor intet manglede.

Folk ggr et fantastisk job!

Et besgg til topkarakter! Havde forventet, at der af undersggelser kun skulle tages ekg og
blodtryk, men inden jeg var gaet derfra, havde jeg ogsa faet foretaget en ekko-scanning samt
en hjerte CT-skanning pa samme dag. Og inden jeq fik lov til at tage hjem, havde jeg ogsa faet
svar pa disse undersggelser.

Det var godt.

Nej.

Jeg syntes, at det personale, der var omkring mig, var velforberedte.

Efter den planlagte ekkokardiografi fik jeg et svar pa undersggelsen, som jeg ikke mener helt
svarer til det, der siden stod i epikrisen til egen la2ge, som jeg har kopi af. [].

Jeg har stadig ikke modtaget noget svar her efter to maneder.
Der var ventetid ved indlaeggelse/behandling pga. akutpatienter, som selvfalgelig er ok.

Begge undersggelsesforlgh foregik rigtig godt. Flink og rart personale, som informerede fint
lgbende i undersggelsesforlgbet.

Vivar slet ikke i kontakt med noget personale i ambulatoriet. Kun lzegen, der ogsa kaldte os
ind.

Kommentarer - BTROMBOSEKLINIK

Jeg er ikke sa tryg mere. | starten havde jeg en fast lage, som var ok. Herefter har jeg haft
fem-seks, maske syv forskellige Izeger, alle med forskellig tilgang og meninger og ikke alle lige
kompetente. Jeg faler ikke rigtigt, at jeg bliver hgrt som fagrhen.

Forskellige beskeder fra forskellige lzeger (gaelder forskellige besgg/konsultationer).

Hvis det kun vedrgrer Tromboseklinikken, sa ingen [kommentarer]. Hvis det vedrarer Skejby,
sa rigtig mange kommentarer.

Kommentarer - BISKAEMI
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Alt for rutinepraeget. Megen fokus pa isolerede tal/resultater, hvorved man glemmer perso-
nen.

De er professionelle og godt uddannede!

Jeg mener, at sundhedspersonalet ggr deres bedste i forhold til at en [ung] patient far en
blodprop i hjertet, det burde ikke ske sa tidligt. Der mangler viden pa omradet om, hvorfor det
sker. Uden den viden kan personalet ikke informere patienter i min aldersgruppe om arsag.
Samlet kritik af hele forlgbet er, at jeg flere gange blev spurgt, om jeg havde taget kokain. Det
spgrgsmal blev jeg traet af og henviste til min urinprgve. Det er fint, at Falcklaege og modta-
gende la2ge spgrger ved min akutte indlaeggelse, men herefter bgr det vaere afklaret, og der
bar ikke spgrges mere, da det fgles som en mistaenkeligggrelse.

Forlgb efter forventning.

Kommentarer - BHOLTER

Meget dybtgaende undersggelse af l2ge NN.

Kommentarer - Bhak Akuklinik
Har faet god information undervejs i forlgbet.

Nej, men de to [] mand jeg mgdte var meget omhyggelige med at svare pa mine spgrgsmal.
Det var en [] PET-scanning, og jeg [] fik svar pa alle mine tekniske spgrgsmal. SUPER.

Jeg synes, at det var trygt, at der var en kontaktperson, som fulgte mig under hele forlgbet. De
andre afdelinger var klar over, at jeg kom og handlede med det samme. Et fint forlgb.

Kommentarer - BEKKO - EKKOKLINIKKEN

Der var helt styr pa tingene om, hvad jeg fejlede, hvad der kunne vare af problemer, og hvad
der skulle ske.

Jeg har faet meget god behandling og personalet var meget venlige.

Kommentarer - BAMB

Jeg fik kort til sygeplejerske med mailadresse/telefonnummer osv. ved fgrste besgg i ambula-
toriet. Det kort med den information ville jeg rigtig gerne have haft, da jeg blev udskrevet. Sa
havde jeg sparet en del bekymring (jeg fik dog til afdelingen, hvor jeg havde vaeretindlagt, men
ikke til ambulatoriet, som var det sted, jeg 'harte til"). Jeg har kommunikeret med ambulatoriet
pa mail efter fgrste besgg.

Meget venligt og forstdende personale. Virkelig god service.

God, varm, af og til munter stemning.

Kompetent behandling og stor omsorg. Tak for det!

Fast tilknytning med ICD-enhed. Stor taknemmelighed til afdelingen!!!

OKI!

Jeg er meget glad for at veere behandlet et sted, hvor folk kan deres fag sa godt, ogsa nar der
opstar fejl.

Nej.

Havde faet en praecis dato for DC-konvering pa Amtssygehuset, en lazge pa Skejby gnskede at
fremskynde operationen. Jeg matte selv informere Amtssygehuset om andringen!

Da jeg kommer til et arligt tjek af pacemaker, er det meget frustrerende, at det er nye perso-

ner hver gang, og at de ting, som jeg oplyser om, IKKE bliver registreret, sa det er forfra hver
gang!
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Ja, efter tre kvarters ventetid sendte sygeplejersken mig til blodprgvetagning.

Det har vaeret dybt professionelt med et menneskeligt ansigt.

De personer, der foretog undersggelsen, havde meget intern snak foran computerskaermen og
kunne ikke svare pa spgrgsmalet om udvikling i det undersggte i forhold til forrige undersggel-
se. Men ellers var de sgde og rare og sikkert meget kompetente til deres fag.

Ligesom modtagelse er god, er afslutningen ikke tilfredsstillende. De fgrste 10 minutter virker
ok, men derefter er det, som om uret tikker. Har man selv noget at tilfgje, bliver det ligesom for
sent. Min erfaring er, at det geelder om at fa sagt det vaesentlige i de fgrste minutter.

Jeg skriver svarene for min mand. Han fik en hjerneblgdning i [sommeren 2013].

Jeg har vaeret i systemet i flere ar, fgr der blev fundet en diagnose.

Det forlgb udmaerket.

Jeg oplever venlige og kompetente fagpersoner, der opfatter mig som bade deres patient og
samarbejdspartner.

Ja, tak alle for god behandling.
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Hjertemedicinsk overafd. B

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

ID
3

4

5

10

A Y

11

16

18

21

S N WA

22

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit
Leegen glemte at lytte. Hun talte uafbrudt uden at hgre efter mine tanker.

Foretraekker personlig orientering, frem for diverse pjecer.

Nej.

Fik ikke materiale til lsesning.

Laegen havde ikke tid til at udskrive mig pga. akut patient. Mangler information om, hvad man
kan forvente bagefter behandlingen, hvad der er normalt, eller hvad man skal reagere pa samt

information om videre medicinering. Det ma man selv rode med bagefter, da ingen vidste, om
jeg skulle fortseette med [medicin].

Kommentarer - Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby

Fogler jeg var rigtig godt informeret vedrgrende undersggelsen og det videre behandlingsfor-
lab.

Jeg foler mig virkelig godt behandlet. Havde god kommunikation. Om det skyldes, at jeg selv
vidste, hvad det drejede sig om fra informationen pa Aarhus Sygehus, kan jeg ikke afggre.

Fik ingen svar, ingen materiale.

Nej. Husker intet informationsmateriale. Mener heller ikke, det var ngdvendigt efter de infor-
mationsrige samtaler med personalet.

Jeg modtog ingen skriftlig information inden undersggelsen, men blev bare ringet op et par
dage i forvejen og fik besked pa at komme derud. Dette gjorde, at jeg ikke vidste, hvordan
undersggelsen skulle forega, eller hvor lang tid det ville tage. Sggte dog selv pa nettet for at
finde nogle informationer, inden jeg ma@dte op.

Mangler at fa tid af laegen bagefter til videre forlgb af behandling.

Det var godt.

Til ug.

Jeg fik at vide, at aortaklaparealet var [en vis stgrrelse], men i epikrisen [stod noget andet]. Far
operation var det [mindre], og sa spgrger jeg, om det er tilfredsstillende. Jeg kan ikke selv
besvare spgrgsmalet, men har det i hvert fald meget bedre end fgr operation.

Har ICD [] men ved stadig ikke, hvorfor jeg har den. Fik ved sidste kontrol en forklaring [pa

hvorfor jeg fik den], men sa sagde de, at det [ikke havde vist sig at veere tilfldet alligevel], sa
det er nok ikke det jeg fejler alligevel, men hvad fejler jeg sa?

Kommentarer - BTROMBOSEKLINIK

Undersggelsen skal resultere i udskiftning af ledningerne, men ikke hvornar. Indkaldelse til
operativ behandling kom efter fa dage. Oplysning om eventuel fremskydning ved akut smerte
var tryg af have.

Jeg synes stadig ikke, den er tilstraekkelig.

Jeg ville gnske, inderligt @nske, at jeg kunne fa noget at vide om lupus, min mor er syg af be-
kymring og googler det ligefrem.

Kommentarer - BISKAMI
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Manglede (lovet) skriftlig opfalgning pa en blodprave efter sidste besgg.

Pjecerne er lavet meget uddybende.

Jeg blev tilbudt information, men takkede nej, da jeg i forvejen vidste en del om min situation.
Jeg talte naturligvis med dizetist, sygeplejersker og lseger om det, men jeg var velinformeret i

forvejen pa egen hand. Der var saledes ingen grund til diverse informationstiltag.

Savnede links til uddybende generel information pa Internettet.

Kommentarer - BHOLTER

Jeg har siden undersggelsen ikke modtaget noget svar med resultater, hvilket jeg synes er
meget darligt.

Kommentarer - Bhak Akuklinik

Jeg fik ikke materiale udleveret eller henvisning til, hvor jeg evt. kunne finde det. Lidt usikker
pa om jeg skulle ggre noget (eller det modsatte).

Informationen var meget sparsom, da jeg skulle tage stilling til/i gang med behandling pa
Hjertekirurgisk Afdeling. Jeg var ngdt til selv at tage initiativ til en udredende samtale [].

Bade far, under og efter undersggelse. Faet en god, fyldestgerende information og forklaring
pa selve undersggelsen og egne spgrgsmal.

Da jeg kom ind akut, var der ikke mulighed for at blive informeret forinden (jeg blev henvist
dagen far).

Kommentarer - BEKKO - EKKOKLINIKKEN

Altid alle tiders.

Kommentarer - BAMB
God og forstaelig information.

Jeg havde selv sggt og fundet information, som fint supplerede den information, jeg fik. Jeg fik
nogle bivirkninger af behandlingen, men var ikke informeret om, at det kunne ske. Det varede
derfor l2nge inden jeg, via internettet, fandt ud af, at der maske var en sammenhang med
min behandling eller med medicinen. Det er selvfglgelig en vurdering fra la2gens side, hvor
meget man skal informere. Jeg taenker, at man godt kunne lave noget materiale, der var lidt
mere indbydende (ved godt det koster penge). Den kunne jo ligge pa hjemmesiden, som en
elektronisk information. Jeg fik tilsendt en skaev, grumset kopi af information forud for opera-
tion. Man kunne jo inddrage nogle patienter til at give input til en pjece. Jeg fik lukket et hul i
hjertet, og det kan godt forekomme lidt ubehageligt at taeenke for meget pa det, og hvordan det
mon ggres osv. Jeg fandt en animationsvideo pa nettet om metoden, det var jeg glad for og
den beroligede mig meget. Maske andre kommende patienter kunne have glaede af det?

Ingen.
Nej.
Jeg tror ikke, der findes materiale om den aktuelle lidelse.

Jeg synes, det er svaert at finde noget pa skrift, nar man har et hjertebarn. Og det, der findes,
er meget sveert at forstd, nar man ikke er laege eller sygeplejerske.

Tilfreds.
[Flere] ar gammel oplevelse, efter det kun godt at sige!
Nej.

Jeg har aldrig modtaget skriftligt materiale, pjecer, film, dvd. Men det kan jo veere fordi, det
maske ikke findes?
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# 29 Jeg fik ikke noget skriftligt informationsmateriale. Det ville jeg gerne have haft, hvis det findes. Virkelig godt

# 36 |pjecenstarder: Lidt sm i halsen efter ultralydsundersggelse via spisergr. Intet om gener Virkelig godt
efter DC-konvertering. Om det var det ene eller det andet, der var arsag til den virkeligt staerke
smerte i bryst og overkrop, jeg fik dagen efter, fik jeg intet svar pa. Matte hidkalde vagtlaagen
(sa alvorligt var det). Pjecen giver altsa forkert info!
# 37 Nej. Virkelig godt
# 46 Fik mundtligt, grundigt uddybet og vist hvordan mit hjerte er. PERFEKT!! Virkelig godt
# 49 Harkun faeten lille pjece pa ca. to til tre sider vedrgrende maorfin. Godt
# 50 Pacemaker skift: En vaerdi stillet pa 12, dagen efter indstillet pa andet hospital, nedsat til to, Uoplyst
ved sidste besgg sat til seks. Mon det er rigtigt?
# 52 Jeg harikke modtaget skriftlig information. Godt
# 54 Informationen synes god nok, hvis bare der var tid til efterteenksomhed og eventuelle spargs- Godt
mal fra mig i den afsluttende fase af besgget.
# B0 Dergar forlang tid, fgr egen laege bliver informeret. Godt
# 64 Behandlingen var fuld tilfreds. Virkelig godt

# 67 legvar til pacemakerkontrol. Jeg har ingen chance for at vurdere undersggelsesresultatet. Det Virkelig godt
er alt for []. Der var god stemning og venligt personale. Jeg har vaeret til undersggelser flere
gange.

# 68 Nej.Jeg er heldigvis i en situation, hvor jeg kun skal tjekkes "maskinelt" en gang arligt. Og jeg Godt
er helt fortrolig med den procedure, som jeg gar ind til.
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Hjertemedicinsk overafd. B

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

ID
& 11

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Jeg synes, der er for darlig information imellem Skejby, [afdeling] og egen Ieege. Der er ikke
indskrevet i min journal, at jeg har faet ordineret [praeparat], og ingen vil rigtigt tage stilling til,
om jeg fortsat skal tage disse, hvor meget og hvor lzenge.

Kommentarer - Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby

Vil gerne udtrykke min beundring for samarbejdet mellem andet sygehus og Skejby. Fagler
virkelig, at familien har faet en god behandling.

Var indlagt og fik informationen der.
Informationen var tilstraekkelig, men kunne maske vaere bedre (mere info).

Jeg fik at vide, at jeg ville fa svar pa, om jeg kunne modtage medicinsk behandling, og jeg hav-
de forstaet det sadan, at jeg ville blive indkaldt til en samtale omkring dette, men efter ikke at
have hgrt noget i et stykke tid ringede jeg til ambulatoriet og fik at vide, at min journal ikke var
blevet indtastet. Efter at der yderligere var gaet noget tid uden svar, ringede jeg igen og fik at
vide, at nu var journalen indtastet, men der var ingen, der havde tid til at kigge pa den. Sa ca.
en maned efter undersggelsen modtog jeg medicin med posten med beskeden om at tage det
tre gange om dagen. Jeg havde forventet at fa flere oplysninger omkring brugen af det, og jeg
kontaktede derfor ambulatoriet for at stille et par uddybende spgrgsmal. Jeg far at vide, at
hvis jeg ringede igen [lidt] senere, kunne jeg komme til at tale med min lage. [Lidt] senere
ringer jeg igen, far fat pa en ny sekretaer, der siger, at jeg ikke kan komme til at tale med en
lz2ge, men at han vil ringe mig op hurtigst muligt. Det er [halvanden maned] siden, og jeg har
stadig ikke faet mulighed for at tale med en lage. Nu er jeg begyndt pa medicinen og har selv
prgvet mig frem til, hvordan det skal tages, men det var en utryg made at starte op pa. Derud-
over modtog jeg i farste omgang [antal] piller med posten, sa der var til tre maneder, men da
jeg skal tage [flere] piller om dagen, var der jo reelt kun til en maned. Jeg kontaktede sa afde-
lingen med det samme og sagde, at der var for f3, og jeg fik at vide, at jeg skulle bestille flere,
nar de var ved at slippe op. Det gjorde jeg sa for et par uger siden, men uden held. Jeg kontak-
tede dem derfor igen [], hvor jeg fik at vide, at det var lagt ud pa apoteksserveren, men da
pillerne ikke kan hentes pa apotekerne, giver det ingen mening. Jeg sagde sa, at de skulle sen-
des, og sekreteeren kunne godt se, at der var sket en fejl. Hun ville sgrge for, at de blev afsendt
snarest, og jeg haber meget pa, at de dukker op [], da jeg ellers er ngdt til at afbryde behand-
lingen. Alti alt et meget frustrerende forlgb, hvor jeg gang pa gang har fglt mig glemt i syste-
met, og de virker til at have for travlt til at svare pa spgrgsmal angdende behandlingen, hvilket
er ubehageligt. Jeg oplevede dog selve ambulatoriebesgget som positivt. Det er selve forlgbet
efter, der har veeret (og stadigvaek er) frustrerende.

Jeg tror, man havde glemt mig til kontrol. Fik at vide, at jeg bliver indkaldt om et ar, og det er
OK.

Der var seks ugers ventetid, fra la2gen henviste os, til vi fik en tid i ambulatoriet. Det er det
eneste negative, der er at kommentere pa. Det var meget lang [tid].

Kommentarer - BTROMBOSEKLINIK

Da jeg er pensioneret og bor taet ved ambulatoriet, er det at skulle mgde op flere gange uden
betydning for mig.

Ved mit sidste besg@g var der ikke overensstemmelse med det, jeg svarede, og det der blev

notereti min "bog". [Det er] mine sidste fem-seks besgg, der er sammen om mit samlede ind-
tryk.

Kommentarer - BISKAMI

Min praktiserende laege er blevet detaljeret informeret. Jeg ved godt, hvad de lzegelige rad er,
og har i nogen grad forsggt og forsgger at @ndre pa livsstil. Tvaerfagligt er der dog nogen
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uenighed om, hvad det rigtige er. Laegeligt er der ogsa lidt forskellige holdninger til, hvad den
rigtige behandling er.

Kommentarer - BHOLTER

Forud for ambulatoriebesgget var jeg indlagt om dagen pa [en] afdeling og fik der god infor-
mation og snak om kost, motion, rygning og alkohol.

Ikke nogen information om resultater efter sidste undersggelse.
Der har veeret lidt forvirring omkring hjerteoperationen, og hvilken slags hjerteklap, han skulle

have. Men det ordnede sig senere. Kateterundersggelserne viste jo god gennemgang i arene.
Sadet blev jo en biologisk klap. Sa det var positivt.

Kommentarer - Bhak Akuklinik
Har igen efter stgd i hjertet, [nogle] dage efter, faet hjerteflimmer igen.

Velforberedt personale, som er meget lyttende og forstaende over for brugeren.

Kommentarer - BEKKO - EKKOKLINIKKEN
Henvisning til blodtryksklinikken Skejby.

Jeg havde nogle ubehagelige oplevelser med en [] laege, der blev ved med at gentage, hvad jeg
godt vidste og var nedladende i hgj grad. [] Jeg gik graedende hjem.

Kommentarer - BAMB

Kost, alkohol og rygning har der ikke veeret talt om. Mener heller ikke, der er behov for det.
Ryger og drikker ikke. Er normalvaegtig og spiser meget fornuftigt. | forhold til motion har vi
derimod talt lidt om, hvad jeg kan og ikke kan. Rent fysisk sasom f.eks. cykling, gature osv.
Personalet er meget venligt.

Samarbejde med bevilgende sociale myndigheder kan godt gges.

Lettelse.

Ne;j.

Ok.

Det, jeg er lidt utilfreds med, er parkeringspladser til os som skal ind til et tjek. Det er rimelig
sveert at finde parkeringspladser. Maske burde der findes eller burde vi patienter have et kort
fra sygehuset, nar vi skal kaldes ind, og det ma vi sa aflevere igen efter behandlingen.

Nej.

Har faet information af la2ge i almen medicin.

Den hurtige afslutning/afrunding af besgget pa ambulatoriet har flere gange givet mig en
treels og ungdvendig fornemmelse med mig hjem.

Pga. kraftige diskusprolapssmerter og deraf fglgende smertebehandling er det for tiden ikke
muligt at motionere eller kostregulere.

Jeg har faet piller for mit blodtryk, der er for hgjt.

Nej.

Maske er det min laege, som ikke er sarlig god til kommunikation. Men jeg har fra tid til anden
undret mig over, at min laege fra dag et og frem ikke har kommenteret min haendelse pa nogen
naevnevardig made. Jeg har vaeret ude af stand til at vurdere, hvilken rolle den privatpraktise-

rende la2ge har i forhold til en patient som mig. Opfordres han fra sygehuset til at vaere aktiv?
Eller er han kun med som en, der modtager informationer, der sa arkiveres i min sag uden pligt
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til at agere aktivt i forhold til mig som patient? Modtager afdelingen informationer fra den
privatpraktiserende l22ge om patientens tilstand, eventuelti den fgrste tid efter udskrivnin-
gen?
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Hjertemedicinsk overafd. B

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

ID Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit Samlet indtryk
&1 Personalet var meget venlige og smilende. Meget positivt. Virkelig godt
[Relationer til personale]

&£ 7 Stor hjeelpsomhed fra personale til at "finde rundt”. Smil pa :-). Godt
[Relationer til personale]

# 12 Jegvil gerne have tekniske informationer som f.eks. malinger, kurver, rgntgenbilleder... Det Godt
viser man ikke automatisk. Skal spgrge eller rekvirere f.eks. et rgntgenbillede. Ambulatoriet
informerede mig udfyldende om forlgbet og behandlingen.

[Kommunikation og information]

# 14  Alle var meget positive, imgdekommende og tog sig den ngdvendige tid til, at fa alle lzse ender Virkelig godt
med. Prima forlgb der ggr, at man betaler sin skat med glaede.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

ID Kommentarer - Hjertemedicinsk Ambulatorium B, Skejby Samlet indtryk

&1 En meget positiv oplevelse. Venligt, smilende, omsorgsfuld og oplysende personale. Fortalte, Virkelig godt
hvad der skulle foregd, sa jeg var fuldstaendig tryg. Har kun ros til sygeplejerske og lege.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

& 4 Der er kun ét punkt. Jeg rykkede selv for, at min sgn [] kunne blive undersggt hurtigt, da det Virkelig godt
havde vaeret nogle nervepirrende maneder efter [en anden patients] diagnose []. Jeg blev
stillet i udsigt, at ls2gen ringede og fortalte resultatet af min gentest. Det rykkede jeg for, og sa
ringede han. Men har fuld respekt for jeres travihed.
[Pleje, Ventetid]

<7 Laeger som gar op i deres arbejde, som ikke er traette, udkgrte og ligeglade. Virkelig darligt
[Relationer til personale]

# 8 Der pagik flytning af udstyr under mit besgg. En naturlig del af en organisations virke, men det Godt
efterlader en vis forstyrrelse i mgdet med hospitalet. Det traekker fokus, og det er faktisk fint
som en del af oplevelsen.
[Fysiske rammer]

# 9 Synes ventetiden, fra vi havde vaeret ved egen lzge, til vi skulle mgde i ambulatoriet, var alt for Virkelig godt
lang. Men ved godt, at det ikke er noget, ambulatoriet kan ggre noget ved.
[Ventetid]

# 10 Oplevede generelt pa alle punkter en mere end tilstraekkelig behandling med yderst professio- Virkelig godt
nelt personale. Pa en skala fra et til ti, ville jeg bedgmme forlgbet med ni komma ni. :-)
[Kvalitet i behandling]

# 11 l|laengere forlgb, hvor man er indlagt, synes jeg, at der skulle forsgges at koble samme sygeple- Godt

jerske pa i stedet for en ny hver dag. Hvor det er muligt inden for deres vagter naturligvis.

[Pleje]
# 12 Jegvar fuldt ud tilfreds. Virkelig godt
# 15 Man kunne tilbyde patienterne en opfglgende samtale efter at diagnosen er givet, og Virkelig godt

fgr/omkring det tidspunkt, hvor medicinen startes op. Da den medicin jeg far, ikke selges pa
apoteker, kan jeg ikke henvende mig der eller hos egen lzege med mine spgrgsmal, og jeg var
sa overvaldet over at fa diagnose og behandlingsplan fremlagt den dag, jeg var til undersg-
gelse, at alle spgrgsmalene fgrst dukkede op da jeg kom hjem. Tilbyder man ikke en samtale, er
det mindste man kan ggre at lade folk komme i telefonisk kontakt med relevante personer pa
afdelingen, hvis der er opklarende spgrgsmal. Nar det er sagt, synes jeg at selve undersggel-
sen pa ambulatoriet forlgb godt, og at personalet var venligt. Problemet er nar man kontakter
dem pr. mail eller telefon, der virker de til at have for travlt til at hjalpe. Uddybning af oven-
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stadende problematik kan laeses nedenfor: [] Jeg fik at vide, at jeg ville fa svar pa om jeg kunne
modtage medicinsk behandling, og jeg havde forstdet det sadan, at jeg ville blive indkaldt til en
samtale omkring dette, men efter ikke at have hgrt noget i et stykke tid ringede jeg til ambula-
toriet, og fik at vide at min journal ikke var blevet indtastet. Efter at der yderligere var gaet
noget tid uden svar, ringede jeg igen og fik at vide, at nu var journalen indtastet, men der var
ingen der havde tid til at kigge pa den. Sa ca. en maned efter undersggelsen modtog jeg medi-
cin med posten []. Jeg havde forventet at fa flere oplysninger omkring brugen af det, og jeg
kontaktede derfor ambulatoriet for at stille et par uddybende spgrgsmal. Jeg far at vide, at
hvis jeg ringer igen [lidt] senere, kan jeg komme til at tale med min lage. 15 min. senere ringer
jegigen, far fat pa en ny sekretaer der siger, at jeg ikke kan komme til at tale med en laege, men
at han vil ringe mig op hurtigst muligt. Det er [over en maned] siden, og jeg har stadig ikke faet
mulighed for at tale med en lege. Nu er jeg begyndt pa medicinen, og har selv prgvet mig frem
til, hvordan det skal tages, men det var en utryg made at starte op pa. Derudover modtog jeg i
fgrste omgang 100 piller med posten, sa der "var til [et par] maneder”, men da jeg skal tage
[flere] piller om dagen, var der jo reelt kun til en maned. Jeg kontaktede sa afdelingen med det
samme, og sagde at der var for 3, og jeg fik at vide, at jeg skulle bestille flere, nar de var ved at
slippe op. Det gjorde jeg sa for et par uger siden, men uden held. Jeg kontaktede dem derfor
igen i denne uge, hvor jeg fik at vide at "det var lagt ud pa apoteks-serveren”, men da pillerne
ikke kan hentes pa apotekerne giver det ingen mening. Jeg sagde sa at de skulle sendes, og
sekretaeren kunne godt se at der var sket en fejl. Hun ville sgrge for at de blev afsendt snarest,
0g jeg haber meget p3, at de dukker op i Igbet af et par dage, da jeg ellers er ngdt til at afbryde
behandlingen. Alti alt et meget frustrerende forlgb, hvor jeg gang pa gang har fglt mig glemt i
systemet, og de virker til at have for travlt til at svare pa spgrgsmal angaende behandlingen,
hvilket er ubehageligt. Jeg oplevede dog selve ambulatoriebesgget som positivt, det er selve
forlgbet efter, der har vaeret (og stadigvaek er) frustrerende.

[Kommunikation og information, Kvalitet i behandling, Pleje]

Jeg synes at ambulatoriet er godt. Jeg har faktisk kun en indvending, [] at jeg skulle vente seks
uger pa et svar pa en monitorering af hjerterytme. Vigtigt, da det skulle afggre, om [behand-
ling skulle fortszettes].

[Kvalitet i behandling]

Det er dejligt, at man kan fa sig en kop kaffe/chokolade. En opdatering af bladene kunne vaere
en ide. Hvad med en nummerordning som hos bageren. Det ville ggre, at man kunne ga sig en
tur eller andet, specielt som ved sidste besgg, hvor jeg ventede over en time.

[Fysiske rammer]

Det personale, som var omkring mig, var professionelle og rare at vaere i handerne pa. Gik
trygt derfra.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

I har en rigtig god, kompetent og imgdekommende laege NN. Han gjorde bade os foraldre og
vares dreng rigtig trygge, sa undersggelsen gik godt (stort tak til ham)
[Relationer til personale]

Kommentarer - BTROMBOSEKLINIK

Det ville veere dejligt, hvis der var en stumtjener til overtgjet i begge de to venteafsnit. Sa ville
man kunne holde anderledes godt gje med sin frakke!
[Fysiske rammer]

Sekretzrerne har vaeret ok. Jeg kunne godt taenke mig at have en fast lege, der fulgte mit
forlgb, og som havde bedre tid til at lytte. | stedet for forskellige lseger hver gang, som ikke helt
har haft tid til at gennemlaese min rapport, og derfor kun lzeser de sidste sider og kommer med
en hurtig konklusion.

[Pleje, Relationer til personale]

Negativt: Lidt nyere blade/aviser kunne vaere rart! Positivt: Dejligt altid at mgde smilende
personale.
[Fysiske rammer, Relationer til personale]

Giv bedre svar pa mine spgrgsmal.

Jeg har en kronisk hjertelidelse, som blev konstateret uaendret. Sa jeg kunne ikke hjzlpes, der
er ingen behandling.
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Jeg har altid veeret godt tilpas med mine besgg pa ambulatoriet. Venligt og kompetent perso-
nale, der gar, hvad de skal. Der kan somme tider vaere lidt ventetid, men sa er det fordi, at
andre er i behandling, og man far altid besked.

[Kvalitet i behandling, Relationer til personale, Ventetid]

Kommentarer - BISKAEMI

Bedre sengetgj kunne vaere gnskeligt.
[Fysiske rammer]

Sygeplejersker var venlige og hjeelpsomme. Der er for lidt kontakt mellem lager og patienter.
Det er som om lzegerne ikke havde tid nok til det. Det var som om lagerne havde travlt med at
udskrive patienter hurtigst muligt, i stedet for at finde arsagen til sygdommen og give dem
den rette behandling. Jeg synes ikke, en patient burde skrives ud, inden arsagen til sygdom-
men er fundet.

[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Jeg er meget tilfreds med hele det forlgb, jeg har veeret igennem. Det har vaeret vidunderligt at
bo i Danmark, fgler jeg, efter min sygdom, og jeg er meget taknemmelig for den hjzelp og stgt-
te, der har veeret givet/til radighed. Tusind tak til alle.

Det er godt, at der er frisk frugt, kaffe, te, vand og frokost/mad, nar man er fastende. Meget
flot.
[Pleje]

Kontakt sygeplejersken gjorde mig aktiv opmaerksom pa gkonomisk hjzelp fra Hjerteforenin-
gen. Hun gjorde mig ogsa opmarksom pa, at der er nogen forvirring over, at min aldersgruppe
(40 ar) i stigende grad far blodprop i hjertet, og at det ofte tilskrives et kokainmisbrug eller
lignende. Jeg er klar over, at Sundhedsstyrelsen har gjort opmaerksom pa dette, men det bety-
der jo ikke, at alle som far en blodprop i 40'erne har et misbrug. Det gik mig meget p3, at jeg
gentagende gange blev spurgt om dette, men min kontaktsygeplejerske afviste det og beroli-
gede mig med, at det er fordi legerne ikke ved, hvorfor det sker. Det var rart.

[Kontaktperson]

Godt samlet indtryk, lidt praeget af snarlig flytning til nyt sygehus.

Kommentarer - BHOLTER

Jeg syntes, at personalet var meget flinke og vidste, hvad de havde meget at ggre. Intet var
overladt til tilfaldigheder.
[Relationer til personale]

Jeg synes altialt gennem alle [] ar, at jeg har faet en behandling, som jeg er tilfreds med. Ogsa
selvom at der har veeret travle perioder.

Kommentarer - Bhak Akuklinik
Jeg havde en rigtig god dag, hvilket jeg ogsa sagde til sygeplejersker og laeger.

Mere renggring pa toiletterne.
[Fysiske rammer]

Hurtig udredning, hurtig behandling. Undgar ungdvendig indlaeggelse. Hurtig undersggelse
ved andre instanser.
[Ventetid]

Kommentarer - BEKKO - EKKOKLINIKKEN

Jeg blev sendt hjem med besked om, at der ikke blev fundet noget unormalt. Ingen information
om, hvad der nu skulle ske! Problemet er uforandret, og jeg har ikke hgrt fra nogen (sa jeg
klarer mig selv indtil videre).

[Kommunikation og information]

Det var mit femte eller sjette besgg pa Ecco Klinikken. Det forlgb perfekt. Jeg kom ind til tiden,

og la2gen kom hurtigt. Sygeplejersken gjorde mig opmaerksom pa "noget” pa ryggen af mig.
Jeg tror ikke det kan ggres bedre.
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[Kvalitet i behandling]

Angdende renggring, det har jeg ikke lagt maerke til.
[Fysiske rammer]

Kommentarer - BAMB

Sygeplejersken er god til at fglge op pa det, vi taler om. Eksempelvis spgrger ind til ge-
ner/bivirkninger mv. ved behandling. Jeg er glad for, at min tid i ambulatoriet blev &ndret ved
fgrste besgg, sa i stedet for en laege NN, fik jeg en tid hos ham, der havde opereret mig (tid blev
udskudt [et par uger]). Jeg havde nogle gener ved behandlingen, og jeg havde ikke faet det
bedre af behandlingen. Derfor var det vigtigt for mig, at det var den samme laege som opere-
rede, og som jeg havde set tidligere. Oplevede at der var forholdsvis god tid. Ved, at | har akut-
te patienter, men det er en god ide, at forsgge at begraense trafik pa stuen under konsultatio-
nen, hvis det er muligt.

[Kvalitet i behandling, Pleje, Relationer til personale]

Jeg har det rigtig godt pa ambulatoriet. Jeg er tryg der, men jeg er ogsa kammet der [i rigtig
mange ar].
[Kvalitet i behandling]

Efter indlaeggelse i otte dage blev jeg sendt hjem med en alvorlig salmonellaforgiftning, hvor
min egen lzege ringede til mig og sagde, at jeg skulle have vaeret isoleret, og at ikke alle [med
en hgj alder] ville have overlevet det. Ved efterfglgende undersggelse af hjertet pa ambulato-
riet blev jeg sendt hjem med bedgvelsesampul i armen og kom ikke til blodprave, som jeg var
indkaldt til. Jeg falte hele tiden, at alt skulle overstas hurtigst muligt, og at jeg i den grad blev
talt ned til.

Det er meget trygt at blive tilset af den samme lzege hver gang.
[Pleje]

Jeg synes, at det er skgnt, at de har en god portion humor. Fgler mig altid velkommen, og at
mine spgrgsmal bliver besvaret, sa JEG forstar dem.
[Relationer til personale]

Man bliver modtaget med venlighed.

Venteomraderne kunne forbedres/udvides.
[Fysiske rammer]

Alle i ambulatoriet udviste trods stor travihed ro, venlighed og talmodighed.
[Pleje, Relationer til personale]

Nar man farst har faet parkeret sin bil og er kommet inden for daren, ja sa gar det hele glatien
god og venlig atmosfeere.
[Fysiske rammer]

Forbedring ville vaere at genoprette invalideparkering foran ambulatoriet.
[Fysiske rammer]

Jeg er altid blevet mgdt af nogle dejlige mennesker, nar jeg har vaeret til undersggelse én gang
om aret, og det siger jeg dem tak for.
[Relationer til personale]

Jeg kunne savne en helhedsvurdering. Jeg synes, at personalet er MEGET venligt og imgde-
kommende. Jeg oplever i situationen en koncentreret interesse om netop mit tilfalde.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Ok.

Jeg har veeret hele tilfreds med og tryg ved de undersggelser, jeg har vaeret til.
[Kvalitet i behandling]

Patienten er i dette tilfeelde et barn []. Vi er kommet en del i ambulatoriet og har KUN ros til-

overs for det dygtige personale. Leegens made at handtere bgrnene pa, sa alle er trygge og
undersggelsen forlgber glat! Samtidig vil jeg gerne paskgnne, at det er det samme personale
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og laege, man mgder. Det ggr det hele meget nemmere! Tak for det :-)
[Kontaktperson, Kvalitet i behandling]

Venlige og hjzelpsomme mennesker.
[Relationer til personale]

Jeg har fglt mig tryg og meget fint behandlet bade af laeger, sygeplejersker m.m. Det er dejligt
at opleve folk, som er professionelle og alligevel har tid til personlig snak.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Altialt er jeg meget godt tilfreds.
Der var ikke noget seerligt, der kunne ggre det.
1. En del af personalet optraeder mere eller mindre arrogant, specielt I2gerne.

2. Ventevarelset er for lille. Der er for fa stole.
[Fysiske rammer, Relationer til personale]

Var iszer glad for den STORE VENLIGHED, jeg mgdte!
[Relationer til personale]

1. Udskift noget af legetgjet i venteveaerelset.

2. Det er dejligt at mgde smil fra personalet.
[Fysiske rammer, Relationer til personale]

Jeg er meget tilfreds med NN's indsats og faglige niveau. Han er super god til at kcmmunikere
og meget padagogisk.
[Kommunikation og information, Kvalitet i behandling]

Ventetiden var uacceptabel for mit familiemedlem, der havde taget fri.
[Ventetid]

Nar man mgder til tiden, skal man ogsa have besked, hvis der bliver forsinkelser. Jeg har flere
gange troet, at man havde glemt mig.
[Ventetid]

Der var god tid til undersggelsen.

Det kunne vaere godt, hvis man kun havde to til tre laeger i stedet for sa mange forskellige. Sa
kunne man slippe for at ga derfra og fgle, det var spild af tid at veere der, og sa maske have
faet hjzelp til det, man var kommet for.

[Kontaktperson, Kvalitet i behandling]

For mange personer i venteveerelset.
[Fysiske rammer]

Ventevarelse: Aldrig rart at sidde i en gang. Undersggelseslokaler meget sma. Venligt, hjzlp-
somt og imgdekommende personale.
[Fysiske rammer, Relationer til personale]

Jeg er meget tilfreds med den relativt korte ventetid.
[Ventetid]

Laegen gjorde det hele sa godt.

Desveerre kunne ambulatoriet ikke hjalpe, hverken med medicin eller pa anden vis, sa egent-
ligt fik jeg ikke noget ud af mine besgg.
[Kvalitet i behandling]

De fysiske forhold saetter en begraensning for, at man fgler sig godt tilpas i venteomradet, som
er en blanding af et lille indhug, og sa selve gangarealerne. Omradet virker slidt, og belysnin-
gen er darlig. En bedre belysning og maling af omradet i lyse, lidt friske farver ville hjzlpe.
Hygiejnisk ber der ikke ligge flere maneder, for ikke at sige ar gamle, blade. Patienterne pa
gangen begr afskaermes bedre. Jeg synes, at der fra tid tilanden er en for teet og uafskarmet
kontakt mellem de sengeliggende og de ambulatoriebesggende. Nar man har meldt sin an-
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komst og venter pa at blive kaldt ind, vil det vaere rart at fa en indikation om, hvor leenge man
skal vente. Det er generelt sveert at have en aftale i forleengelse af et ambulatoriebesgg. Tiden
skrider let, og pludselig er der gaet en halv time over tiden pa indkaldelsen. Forholdene taget i
betragtning, er det generelt et meget imgdekommende og venligt personale, som jeg mgder.
Skranken bgr hele tiden veere bemandet. Den der sidder i modtagelsen bgr ikke have opgaver
som kraever, at vedkommende forlader pladsen, sa den star tom i flere minutter.

[Fysiske rammer, Relationer til personale]

At jeg fik lov til at kigge med pa skaermen, nar det var muligt. Godt
Jeg vil ggre opmaerksom pa, at jeg blev meget skuffet [over] Skadestuen, hvor de ikke tager Godt

folk alvorligt. Jeg fik ikke hjaelp, da jeg havde brug for det i forbindelse med min sygdom.
[Kvalitet i behandling]
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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 afdelingsniveau. Denne
nationale 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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