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Indledning

1 Indledning

Patienternes oplevelser i den landsdaekkende undersggelse pa det somatiske omrade omfatter tre
delundersggelser fordelt pa patientgrupperne planlagt indlagt, akut indlagt og ambulante patienter pa
alle landets offentlige sygehuse, samt patienter som har vaeret behandlet pa et privathospital efter
reglerne om udvidet frit sygehusvalg.

Undersggelsen gennemfgres pa vegne af de fem regioner.

Formal
Formalet med LUP er at:

e identificere og sammenligne forskelle i patienters oplevelser inden for udvalgte temaer
e giveinputtil atarbejde med kvalitetsforbedringer
e kunne fglge udviklingen i patienternes oplevelser og vurderinger systematisk over tid

Organisering

Projektledelsen af undersggelsens landsdakkende del varetages af Enhed for Evaluering og Brugerin-
volvering, der sammen med Folkesundhed og Kvalitetsudvikling i Region Midtjylland udggr projektse-
kretariatet. Projektledelsen af undersggelsens regionale del varetages i Region Midtjylland af CFK -
Folkesundhed og Kvalitetsudvikling. Den regionale del af undersggelsen hos Folkesundhed og Kvali-
tetsudvikling har tilknyttet en faglig arbejdsgruppe, som bestar af én repraesentant fra hvert af regio-
nens hospitaler og en repraesentant fra Strategisk Kvalitet.

Datagrundlag
Rapporteringen fglger de organisatoriske enheder pa hospitalerne med udgangspunkt i Sundhedssty-
relsens Sygehus-afdelingsklassifikation og regionens Bl-portal i samarbejde med hospitalerne.

Fra september til december 2015 blev afdelingens patienter i en spgrgeskemaundersggelse spurgt om
deres oplevelse af indlaeggelsen/besgget pa afsnittet. Stikprgven blev udtrukket blandt planlagt og
akut indlagte patienter fra 4. -31. august, 3.-30. september og 4.-31. oktober og blandt de ambulante
patienter fra 18.-31. august, 17.-30. september og 18.-31. oktober i 2015.

Denne rapport bygger pa svar fra afdelingens planlagt indlagte patienter. Tabel 1 opsummerer kort
rapportens datagrundlag.
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Tabel 1. Datagrundlaget for rapporten

Spgrgeskemaer uddelt til patienter 53
Besvarelser fra patienter: 41
Afdelingens svarprocent: 77%

Rapportering

Patienternes tilbagemelding sker pa afdelings-, hospitals- og regionsniveau i rapporter fra Enhed for
Evaluering og Brugerinddragelse, hvis der som minimum er 20 besvarelser. | Region Midtjylland supple-
rer CFK - Folkesundhed og Kvalitetsudvikling undersggelsen med rapporter pa afsnitsniveau, en kom-
mentarsamling og krydstabeller for hver patientgruppe pa afdelingsniveau (inklusiv diagnoserapporte-
ring for de afdelinger som har gnsket dette). Krydstabeller ligger kun elektronisk pd CFK's hjemmeside
www.cfk.rm.dk/om-cfk/projektsite/lup-somatik/2015/.

Der er ikke udarbejdet rapporter for afsnit med faerre end 15 besvarelser.

Rapportens opbygning

Rapporten bestar af fglgende kapitler:
e Kapitel 1: Indledning
e Kapitel 2: Kommentarsamling
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2 Kommentarsamling

Fordelingen af kommentarer og hvad de handler om bidrager til at give et billede af, hvad patienterne
gnsker at supplere med til afsnittet, som fx ikke kan rummes i afkrydsningen i de lukkede spgrgsmal.
Praesentationen af afdelingens kommentarer fglger afdelingens afsnit og herunder temaopdelingen i
spgrgeskemaet. Spgrgsmalene om patienternes samlede indtryk vises dog altid far de gvrige temaer i
spgrgeskemaet.

Spgrgeskemaet har fire dbne spgrgsmal fordelt pd temaerne "Ankomst/Modtagelse”, "Information”,
"Fejl" og "Samlet indtryk”, hvor patienterne kan indsatte deres kommentarer.

Nedenfor er de kammentarer, som patienterne har skrevet i forbindelse med besvarelsen af spgrge-
skemaet. Kommentarerne er anonymiseret. Kun kommentarer som giver mening, nar de star alene, er
medtaget. Patienternes kommentarer er saledes nedskrevet, hvad enten de har veeret positive eller
negative, mens faktuelle oplysninger er udeladt, hvis de Igsrevet fra andre oplysninger i spgrgeskemaet
ikke giver mening. Safremt der er @ndret i kommentarerne, for eksempel af hensyn til patienternes
anonymitet, er det markeret med [].

Kommentarsamlingen er opdelt efter raekkefglgen af de dbne spgrgsmal i spgrgeskemaet. 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 fglge den enkelte patient og
se, om patienten har knyttet en eller flere kammentarer til spgrgeskemaet. Patientens samlede indtryk
er indsat, sa det er muligt at sammenholde patienternes samlede indtryk med patienternes kommenta-
rer.

Kategorisering af kommentarer under "Samlet indtryk”

Kommentarerne under "Samlet indtryk” kan veere markeret med et eller flere temaer, som knytter sig
tilindholdet i kommentaren. Kommentarerne rubriceres efter kategorierne ventetid, kvalitet i behand-
ling, relationer til personale/pleje, patientinddragelse, kommunikation og information, kontaktperson
og fysiske rammer. Det giver et billede af, hvilke kategorier patienterne valger at fremhave ved at
skrive en kommentar.

Andelen af afdelingens patienter der svarer, og som har skrevet kommenteret pd noget indenfor en
given kategori, er visti Figur 1.
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Figur 1. Afdelingens kategoriserede kommentarer under "Samlet indtryk”. (Eget resultat er mgrke-
gr@n, gvrige afdelingers patienter er lysegrgn.)
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Reumatologisk Afdeling U

Skriv her, hvis du har kommentarer til modtagelsen eller forslag til forbedringer

1D

Kommentarer - Sengeafsnit

Jeg blev godt modtaget [og] blev budt velkommen, sa jeg kan kun sige, [at] jeg er meget tilfreds.

[Jeg] kommer fra [en by langt vaek, og] der er lang kgretur, og vi kom lidt tidlig. Vi fik en meget
fin modtagelse, og der blev sagt, at vi var velkomne til at tage en kop kaffe, mens vi ventede.

Glad personale med masse af overskud til at sgrge for, at man havde det godt.

Altvar super.

Jeg fik sletikke anvist en seng, da jeg blev indlagt. Det var fgrst dagen efter, da jeg igen mgdte
ind pa afdelingen, at jeg fik at vide, at jeg skam havde en seng. Sa jeg brugte min ventetid mel-

lem undersggelser i en stol pa gangen. Det ville have varet rart med en seng.

Jeger tilfreds med alt.

En supergod modtagelse af et venligt og kompetent personale.

OK.

Var personalet
forberedt pa
din ankomst?

| hgj grad

| hgj grad

| hgj grad

| meget hgj
grad

| meget hgj
grad
| meget hgj

grad

| meget hgj
grad

I nogen grad
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Reumatologisk Afdeling U

Beskriv den eller de fejl du oplevede

1D

Kommentarer - Sengeafsnit

Der blev lavet om i min smertebehandling marke/dosis, uden min viden, for at smertedaekke
mig bedre hele dggnet, hvilket var rigtig fint, men jeg burde have vaeret informeret herom.

Fejl med kommunikationen mellem la2gerne og personalet angaende medicinen med, hvornar
jeg skulle starte op pa [den] medicin, jeg skulle have. Jeg havde faet en besked, og i papirerne
stod der noget andet.

Der blev lavet en scanning af lungerne, og pa @re-nase-hals-afdelingen blev foretaget en bal-
lonudvidelse af luftvejene. Jeg fik efterfglgende laest en beskrivelse/journal af dette op. Jeg
forstod det som om, at der var beskrevet to venstre lunger og ikke en venstre og en hgjre.
Ovennavnte scanning og operation er foretaget flere gange tidligere, og la2gen pa Reumatolo-
gisk gennemgik sa denne beskrivelse og kunne forklare, hvad der var meningen.

To blodpropper blev fgrst fundet pa 10. eller 13. dagen inden hjemsendelse.

Skete der fejl i
forbindelse
med din ind-
leggelse?

Ja

Ja

Ja

Uoplyst
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Reumatologisk Afdeling U

Skriv her, hvis du har manglet information i forbindelse med din indlzeggelse og udskrivelse

1D

Kommentarer - Sengeafsnit

Den eneste der ved noget om min sygdom, er l&2ge NN. Han er ved at oplare andre laeger, som
tager opfglgningssamtalerne med mig, hvilket bevirker, at jeg ikke rigtigt har fgling med, hvad
der skal forega omkring mit behandlingsforlgb. Jeg far at vide, at de har hand i hanke med mig,
da de efter min konsultation snakker med Izege NN, men jeg hgrer ikke selv rigtigt noget om det.
Det giver en del usikkerhed og smairritation, nar man gerne selv vil have at vide, hvordan det i
virkeligheden star til.

Kan kun give ros til afdelingen og personalet, pa alle tre skift.

Blodpropinformation.

Jegville godt have haft en mere grundig beskrivelse af min diagnose. Det var tilfeeldigvis en
fysioterapeut, der var den ferste, der sa mig, efter de havde faet de afggrende prevesvar, og det
var derfor hende, der fortalte mig om dem. Der var ikke noget galt med hendes udlagning, men
jegville gerne have haft en uddybning af en Izege bagefter. F.eks. gav fysioterapeuten mig ikke

navnet pa diagnosen, og jeg blev udskrevet uden at kende det.

Vedrgrende information: Jeg har faet svar pa de spgrgsmal, som jeg har stillet, men kender jo
ikke alle svarene.

Jeger tilfreds.

Er du tilfreds
med den pleje,
som du mod-
tog?

| hgj grad

| hgj grad
| hgj grad

| meget hgj
grad

| meget hgj
grad

| meget hgj
grad
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Reumatologisk Afdeling U

Skriv her, hvis du synes, at afdelingen kunne ggre noget bedre, eller hvis du synes, at afdelingen
gjorde noget szerligt godt

1D

Kommentarer - Sengeafsnit

Jeg har vaeret indlagt pa denne og mange andre afdelinger mange gange, og det er abenlyst, at
personalet pa afdeling U har et godt arbejdsklima og en positiv indstilling (iseer sammenlignet
med andre afdelinger, jeg har oplevet). Nar man bliver mgdt hver dag af store (agte) smil og
imgdekommenhed fra alle, som her, sa far man det bare bedre, ligegyldigt hvor syg man er! En
stor tak til hele afdelingen!

[Relationer til personale/Pleje]

Alle er utrolig sgde og venlige. Min sygdom er blot sjaelden og man ved ikke, hvad den kommer
af. Derfor giver det en vis frustration over for behandlerne, der i virkeligheden ggr, hvad de kan.
[Relationer til personale/Pleje]

Jeg mener, at jeg er blevet meget forvirret. Da jeg blev indlagt fik jeg meldingen om, at de var
naesten 100 procent sikre pa, at jeg har [diagnose]. Nu kigger laeger og andre sygehuse maerke-
ligt og uforstaende pa mine papirer, fra jer, da der abenbart star, at jeg ingen [] lidelse har.
[Kvalitet i behandling]

Altvel.

De to fgrste henvendelser pa skadestuen var fuldsteendig fejlvurderet af lzzgerne. Godt, der
efter tredje henvendelse endelig var en lage, der sa pa det med andre gjne, sa jeg fik den rigti-
ge behandling.

[Kvalitet i behandling]

Jeg synes, afdelingen har gjort det godt for mig. Der var altid en, som tog sig tid til at tale med
mig, hvis jeg havde behov for det. Jeg vil sige, hvor jeg startede behandlingen pa et andet syge-
hus og fortsatte behandlingen i Aarhus, er de grundigste steder, jeg nogensinde har oplevet.
[Kvalitet i behandling]

De gjorde det godt.

Har snakket med forskellige I2ger hver gang. Ingen af Iz2gerne har sagt det samme. Lidt fru-
strerende, nar der er sa mange forskellige laeger og sa mange forskellige svar, der bliver sagt.
[Relationer til personale/Pleje]

Mgder altid forstaende personale og alti alt et rigtig behagelig sted at vaere. Skal der lidt ris til,
vil det nok vaere, at det er firemandsstuer, men deter jo et &ldre hospital.
[Fysiske rammer, Relationer til personale/Pleje]

Jeg har selv veeret ngdt til at felge op pa kammende kontroller. Nar der gar l&ngere tid end tre
maneder, sa far jeg ikke brev om en ny aftale, derfor har jeg selv vaeret ngdt til at ringe for at fa
en ny aftale. Det er naturligvis ikke betryggende. Det burde vaere muligt at lave aftale l2ngere
frem i tiden.

[Kommunikation og information]

Jeg blev ikke indkaldt til de aftalte kontroller. Jeg fglte, at jeg var blevet glemt.
[Kvalitet i behandling]

Jeger frustreret over, at jeg skal have en ny laege hver gang.
[Relationer til personale/Pleje]

1.[]. Frugt fra morgen/aften. 2. Permanent toiletforhgjer. 3. Patienttelefon. Fastnet. 4. Informér

om patienthotel. 5. Hurtigere resultat af CT og MR. 6. Hurtigere blodfortyndende behandling.
[Fysiske rammer, Kommunikation og information, Relationer til personale/Pleje]
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Var det samle-
de forlgb godt
tilrettelagt?

| hgj grad

| hgj grad

| hgj grad

| hgj grad

| meget hgj
grad

| meget hgj
grad

| meget hgj
grad

I nogen grad

I nogen grad

I nogen grad

I ringe grad

I ringe grad

Uoplyst
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