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Kapitel 1

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 gennemfares 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 at arbejde 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 DEFACTUM i Region Midtjylland udggr projektsekretariatet. Projektledel-
sen af undersggelsens regionale del varetages i Region Midtjylland af DEFACTUM. Den regionale del af
undersggelsen hos DEFACTUM har tilknyttet en faglig arbejdsgruppe, som bestar af én repraesentant
fra hvert af regionens 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 afsnittets 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 afsnittets ambulante patienter. Tabel 1 opsummerer kort rapportens
datagrundlag.



Indledning

Tabel 1. Datagrundlaget for rapporten

Spgrgeskemaer uddelt til patienter 183
Besvarelser fra patienter: 123
afsnittets svarprocent: 67%

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 DEFACTUM undersggelsen med rapporter pa afsnitsniveau, en kommentarsamling og krydstabeller
for hver patientgruppe pa afdelingsniveau (inklusiv diagnoserapportering for de afdelinger som har
gnsket dette). Krydstabeller ligger elektronisk pa DEFACTUMS hjemmeside
www.defactum.dk/om-defactum/projektsite/lup-somatik/2015/.

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

Sammenligning med sidste ar
Rapporten sammenlignes med: Lungeambulatoriet (LUAM)

Rapportens opbygning
Rapporten bestar af falgende kapitler:
e Kapitel 1: Indledning
o Kapitel 2: En kort lzesevejledning og begrebsafklaring
o Kapitel 3: Et hurtigt overblik over patienternes svarfordeling
e Kapitel 4: En mere detaljeret praesentation og sammenligning af patienternes svar
e Bilag 1: Kommentarsamling

Praesentationen af afsnittets resultat fglger temaopdelingen i spgrgeskemaet for den enkelte patient-
gruppe. Spgrgsmalene om patienternes samlede indtryk vises dog altid fgr de gvrige temaer i spgrge-
skemaet, ligesom der til sidst er resultatet af fem temaspgrgsmal, som kun indgar i det aktuelle ar.
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Kapitel 2

2 Laesevejledning og begrebsafklaring

Opbygningen af leesevejledningen fglger opbygningen i afsnitsrapporten. En beskrivelse af den an-
vendte metode indgar ikke i afsnitsrapporten, men ligger pa DEFACTUMS hjemmeside
http://www.defactum.dk/om-DEFACTUM/projektsite/lup-somatik/2015/, hvor spgrgeskemaerne ogsa er

tilgengelige.

Skala og gennemsnitsscore

Langt de fleste spgrgsmal er pa en fempunktsskala, som gar fra "Slet ikke (1)" til "I meget hgj grad (5)".
Enkelte spgrgsmal er pa topunktsskala med svarmulighederne "Ja” og "Nej". | figurerne kan sgjlerne
med spgrgsmal pa fempunktsskala have op til fem farver fra lys grgn til mark grgn i figuren, hvilket
illustrerer svarkategorierne gaende fra "Slet ikke (1)" til "I meget hgj grad (5)". Sgjlerne med ja/nej-
spgrgsmal vises med svarkategorierne "Ja" (lysegul) og "Nej” (markegul).

For spgrgsmal pa fempunktsskala udregnes en gennemsnitsscore pa baggrund af svar i svarkategori-
erne "Slet ikke (1)", "I ringe grad (2)", "I nogen grad (3)", "I hgj grad (4)" og "I meget hgj grad (5)". Gen-
nemsnitsscoren er det opsummerede tal, der bruges for hvert spgrgsmal i de tilfaelde, hvor spgrgsma-
lene holdes op imod hinanden. Andelen af positive svar bruges tilsvarende for ja/nej-spgrgsmal, da der
ikke udregnes en gennemsnitsscore for denne type spgrgsmal. Et ja kan veere et negativt eller et posi-
tivt svar, alt efter spgrgsmalet der stilles patienten.

Oversigtsfigur
Rapportens farste figurtyper er oversigtsfigurerne (figur 1 og 2) i kapitel 3, der giver et hurtigt overblik
over afsnittes resultater. | figurerne er spgrgsmalene vist temavis og figurens indhold er illustreret her:

Landsgennemsnitsscore
Hvertspgrgsmal vises som en liggende sgjle med forkortet spgrgsmalstekst eller andel positive svar

Svarfordelingen for de enkelte spgrgsmal: Afsnittets gennemsnitsscore
Gron sgjle for spgrgsmal pa fempunktsskala eller andel positive svar det

tema .
i l Gul sgjle for spgrgsmal pa topunktsskala l enkeltear \

EEIII4 EﬂIIS DK

Spergsmalets n =antal svar

Gik det hurtigt, fra ankomst til

418 425 393
sygeplejerske/laege tilsa dig? (n=71)

i Blev du ved ankomstinformeret om
v ! 3.27 369 355
v hvadder skulle forega? (n=64)
=
(=] Tilbed personaletatinformere
S4% 78% 6B0%

% pargrende, hvis du var alene? (n=40) e3% l 78% "

Spurgte personaletind til dit forbrug af m%l e 79% 90% B83%

medicin ved ankomst? (n=69)
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Figur og tabel til sammenligning af afsnittes resultater

Kapitel 4 sammenligner afsnittes resultater, og her er rapportens naeste figurtype og tabel vist pa en
dobbeltside. Temafigurerne ligner oversigtsfigurerne, men indeholder kun spgrgsmal, der vedrgrer
temaet.

Figurens indhold er illustreret her:

Spgrgsmalene vises som en liggende
sgjle med forkortet spgrgsmalstekst n =antal svar Spergsmalets svarfordeling

Personale

War personaletvenligt og imgdekommende? [n=88]

8% 4%

0% 20% 4% B0% BO%: 100%a
O Sletikke B lIringe grad B | nogen grad M | hgjgrad B | meget hgj grad

Tabellens indhold erillustreret her:

Variationen i patientgruppens svar pa for

Gennemsnitsscore for alle afsniti Region Midtjylland. Afsnittets
Den fulde tekstaf de enkelte spergsmal pa fempunktsskala resultater markeret meden sortp[ik.

l l

Gennem- Andel Bvrige afsnit | Reglon Midtjyiland

s posiive
Sort prik er eget resultat

srore var

vV let pa afdeli ligt .
ar_ personalet pa afdelingen venlig 144 142 .. T |
og imedekommende? 2 3 4 5

Gennem- @vrige afenit i Region Midtjylland

cits- i
Sortprik er eget resultat
SCOrE

Skete der fejl i forbindelse med din -

_ 82% 89 % ~ ) . .

indl=ggelse? 0%  25% 50% 75% |100%
Andel af positive svar ved Variationen i patientgruppens
spgrgsmal pa topunktsskala svar pa for alle afsniti Region

Midtjylland. Afsnittets resultater
markeretmed en sortprik.
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Svar, der ikke indgar i analyserne
Patienter, som ikke har svaret pa et spgrgsmal, er ekskluderet fra analyserne pa spgrgsmalet. Flere af

non

spgrgsmalene indeholder en af fglgende neutrale svarkategorier: "Ikke relevant for mig”, "Det kan jeg

ikke vurdere”, "Det husker jeg ikke" eller "Ved ikke". Patienter, der har benyttet de neutrale svarkatego-
rier, er ligeledes ekskluderet fra analyserne af de pagaeldende spgrgsmal.
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3 Afsnittets resultat - et hurtigt overblik

Dette kapitel giver et hurtigt overblik over svarfordelingen blandt afsnittets ambulante patienter.

| oversigtsfigurerne 1 og 2 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
harer under. Hvert spgrgsmal vises som en liggende sgjle

o med en forkortet spgrgsmalstekst, der rummer essensen af spgrgsmalet, efterfulgt af en pa-
rentes med antal svar

e som er grgn for spgrgsmal pa fempunktsskalaen og gul for spgrgsmal pa topunktsskalaen, og
viser svarfordelingen for spgrgsmalet.

Til hgjre for figurerne er afsnittets resultat i ar sammenlignet med sidste ars resultat og landsresulta-

tets gennemsnitsscare eller andel positive svar vist.

| figurerne kan sgjlerne for spgrgsmal pa fempunktsskalaen have op til fem farver fra lys grgn til mgr-
kegrgn, hvilket illustrerer svarkategorierne gaende fra "Slet ikke (1)" til "I meget hgj grad (5)". Sgjlerne
for spgrgsmal pa topunktsskala har svarmulighederne "Ja"” (lysegult) og "Nej” (mgrkegult). Et ja kan
vaere et negativt eller et positivt svar, alt efter spgrgsmalet der stilles patienten.

Figurerne indikerer saledes, hvilke omrader afsnittet klarer sig henholdsvis godt og mindre godt pa.
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Figur 1. Oversigt over fordelingen af patienternes svar pa afsnittet

PERSONALE OVERORDNET TILFREDSHED

PATIENTINVOLVERING

2014 2015
1 ]

Er du tilfreds med den behandling, 424 4.4
som du modtog? (n=106) ) ’
Er du altialttilfreds med besggets 423 424
forlgb? (n=120) ) ’
Var detsamlede forlgb (indenfor 387 410
seneste ar) godt tilrettelagt? (n=84) ’ ’
Havde én eller flere person(er)

2.84 3.69
ansvar for ditsamlede forlgb? (n=81)
Blev du informeret om arsagen til o o

33% 33%
ventetid? (n=66) 5 EELS ’ °
Var personalet forberedt pa din 421 437
ankomst? (n=117) ) ’
Var personaletvenligt og

457 4.54
imgdekommende? (n=123)
Havde personaletsatsigindidit

405 4.23
sygdomsforlgb ved besgg? (n=111)
Havde personalet tid til dig? (n=120) 428 4.33
Kunnedu tale med en relevant

4.23 4.22
sundhedsfaglig person? (n=111)
Spurgte personaletindtil dine egne

3. .61
erfaringer? (n=114) 8 36
Fik du mulighed for atdeltagei

3.65 3.69
beslutninger? (n=74)
Fik pargrende (efter samtykke)
mulighed for atdeltagei 3.08 4.05
beslutninger? (n=42)
Havde du samtaler om din handtering

3.79 3.66
af din sygdom/tilstand? (n=94)
Blev du forud oplystom
undersggelses- - 3.83
/behandlingsmuligheder? (n=77)
Var der dialog om fordele og ulemper B 3.40
ved forskellige muligheder? (n=85) ’

| ‘ ‘ ‘ |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad
O Nej OJa

DK

4.28

4.00

3.65

27%

434

4.52

4.22

4.34

4.33

3.77

3.71

3.78

3.80
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Figur 2. Oversigt over fordelingen af patienternes svar pa afsnittet

2015 DK
]
Kunnedu tale med personaletom
3.99 404
2 bekymringer? (n=94)
74
w
r
g \{ar din un'cler.sﬂgellse/behandlmg 409 421
z tilpassetdin situation? (n=106)
=
w
g Vardui d f; dtil
o ar du i passende omfang med til at o o _ 78%  87%
traeffe beslutninger? (n=88) B B ’ °
Blev du inden dit besgginformeret
3.73 385
om, hvad der skulle ske? (n=110)
Var den munc{thge information under 432 431
besgget forstaelig? (n=117)
=z
S}
= ) - o
<Et Fik du svar padine spgrgsmal under 430 425
74 besgget? (n=110)
2
=
Blev du informeret om, hvor
spegrgsmal kunne stilles efter dit 3.89 388
bes@g? (n=83)
Fik du info om (bi)virkninger ved ny
medicin til brug efter dit besgg? 3.38 3.67
(n=60)
Skete der fejl i forbindelse med dit e 97% 95% 5%
besgg? (n=117)
-
m
- Medfgrte fejlen, eller kunne den have
medfart, skader eller mén? (todelt) 75% 25% 50% 75% 75%
(n=4)
i i ?
Var der renti ambulatoriets lokaler? 418 416 4.20
(n=101)
Var der tydeligskiltning til
4.07 4.04 4.09
ambulatoriet? (n=113)
2
Passede ambulatoriets dbningstider
< 4.2 4.2 4.1
2 til dine behov? (n=112) 3 6 /
<
=
wn
]
= Kunne du komme i kontakt med
= 9 100% 97% 96%
x® ambulatorietved behov? (n=78) B ’ ° ?
wn
Hvis du modtog radgivning efter
beswgg, var radgivningen brughar? 431 412 4.03
(n=33)
Er du tilfreds med den pleje, som du 431 451 438
modtog? (n=51)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad
O Nej OJa
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4 Sammenligning af afsnittets resultat

| dette kapitel praesenteres afsnittes resultater med et afsnit pr. tema. Fra i ar er der op til fem tema-
spgrgsmal, som kun indgar i det aktuelle ars rapportering. Temaspgrgsmalene i ar handler om patient-
inddragelse og indgar i afsnittet "Patientinvolvering”.

Svarfordelingen for spgrgsmalene inden for det enkelte tema vises i figurer pa de venstre sider og i en
tabel pa de hajre sider.

Venstre side
Figuren viser hvert spgrgsmal som en liggende sgjle med
o en forkortet spgrgsmalstekst, der rummer essensen af spgrgsmalet, efterfulgt af en parentes
med antal svar

e svarfordelingen pa spgrgsmalene, inden for det pagzldende tema.

Sgjler med spgrgsmal pa fempunktsskala kan have op til fem farver fra lys grgn til mgrk grgn i figuren,
hvilket illustrerer svarkategorierne gaende fra "Slet ikke (1)” til "I meget hgj grad (5)". Sagjler med
spgrgsmal pa topunktsskala vises med svarkategorierne "Ja” (lysegult ) og "Nej” (mgrkegult). Et ja kan
vaere et negativt eller et positivt svar, alt efter spgrgsmalet der stilles patienten.

Hgjre side
Tabellen pa de hgjre sider viser
e den fulde tekst af de enkelte spgrgsmal i det aktuelle tema
e spgrgsmalenes gennemsnitsscore pa afsnittet for spgrgsmal pa fempunktsskala eller andel af
positive svar ved spgrgsmal pa topunktsskala
e landets gennemsnitsscore
e variationen i patientgruppens svar for alle afsnit i Region Midtjylland. Afsnittets resultat er
markeret med en sort prik (fordelingens hgjde er tilfzldig).

11
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Overordnet tilfredshed

Er du tilfreds med den behandling, som du modtog? (n=106)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O |ringe grad @ | nogen grad | | hgjgrad B | meget hgjgrad

Er du alti alttilfreds med besg@gets forlgb? (n=120)
H % 37% 47%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Var detsamlede forlgb (indenfor seneste ar) godt tilrettelagt? (n=84)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O lringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Havde én eller flere person(er) ansvar for ditsamlede forlgh? (n=81)

21% 31% 32%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad
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Sammenligning af afsnittets resultat

Gennem- Andel Hele @vrige afsnit i Region Midtjylland
snits- positive landet
Sort prik er eget resultat
score svar
Er du tilfreds med den behandling,
som du modtog for din syg- 4,24 4,28
. 1 2 3 4 5
dom/tilstand?
Er du alti alt tilfreds med besggets .
4,24 4,29
forlgb? 1 2 3 4 5
Var det samlede forlgb af indlaeggelser
og/eller ambulante besgg (indenfor 4,1 4 ] 5 5 4 :
det seneste ar) godt tilrettelagt?
Oplevede du, at én eller flere per-
son(er) havde et serligt ansvar for dit .
. 3,69 3,65
samlede forlgb af indla2ggelser 1 2 3 4 5
og/eller ambulante besgg?
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Ventetid ved ankomst

Var der ventetid, fgr du blev kaldtind? (n=122)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Meget lang ventetid O Langventetid @ Nogen ventetid B Kortventetid B Ingen ventetid

Blev du informeret om arsagen til ventetid? (n=66)

| 67% | 33% |

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Nej O Ja
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Gennem- Andel Hele @vrige afsnit i Region Midtjylland
snits- positive landet
Sort prik er eget resultat
score svar
Var der ventetid, fra du skulle made, til .
. 3,93 3,98
du blev kaldtind? 1 2 3 4 5
Blev du informeret om arsagen til \d
. 33% 27 %
ventetiden? 0% 25% 50%  75% 100%
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Personale

Var personalet forberedt pa din ankomst? (n=117)
[ 9% 40%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O |ringe grad @ | nogen grad | | hgjgrad B | meget hgjgrad
Var personaletvenligt ogimgdekommende? (n=123)
42% 56%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad
Havde personaletsatsigindiditsygdomsforlgbved besgg? (n=111)
L] 14% 37% 46%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O lringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad
Havde personalettid til dig? (n=120)
I 2% 41% 47%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad
Kunne du tale med en relevant sundhedsfaglig person? (n=111)
B 14% 32% 49%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad
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Gennem- Andel Hele @vrige afsnit i Region Midtjylland
snits- positive landet
Sort prik er eget resultat
score svar
Var personalet forberedt pa din an- .
. ) 4,37 4,34
komst til ambulatoriet? 1 2 3 4 5
Var personalet i ambulatoriet venligt .
. 4,54 4,52
og imgdekommende? 1 2 3 4 5
Havde personalet sat sig ind i dit syg- .
P . J va 4,23 4,22
domsforlgb ved dit besgg? 1 2 3 4 5
Havde personaleti ambulatoriet tid til .
; 4,32 4,34
dig? 1 2 3 4 5
Var der mulighed for at tale med en
relevant sundhedsfaglig person om 4,22 4,33 1 5 3 4 5
din undersggelse/behandling?
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Patientinvolvering

Spurgte personaletindtil dine egne erfaringer? (n=114)

25% 37% 24%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O |ringe grad @ | nogen grad | | hgjgrad B | meget hgjgrad

Fik du mulighed for atdeltage i beslutninger? (n=74)

. 25% 35% 27%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Fik pargrende (efter samtykke) mulighed for atdeltage i beslutninger? (n=42)

L 7% | 33% 45%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O lringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Havde du samtaler om din handtering af din sygdom/tilstand? (n=94)

18% 40% 26%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Blev du forud oplyst om undersggelses-/behandlingsmuligheder? (n=77)

17% 36% 34%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Var der dialog om fordele og ulemper ved forskellige muligheder? (n=85)

| 15% | 8% 24% 27% 26%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O |ringe grad @ | nogen grad | | hgjgrad B | meget hgjgrad

Kunne du tale med personalet om bekymringer? (n=94)

| | 6% | 17% 35% 38%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad
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Gennem-
snits-

Andel
positive

Hele
landet

@vrige afsnit i Region Midtjylland

Spurgte personaletind til dine egne
erfaringer med din sygdom/tilstand?

score

3,61

svar

3,77

Sort prik er eget resultat

Gav personalet dig mulighed for at
deltage i beslutninger om din under-
sggelse/behandling?

3,69

3,92

Gav personalet (efter dit samtykke)
dine pargrende mulighed for at delta-
ge i beslutninger om din undersggel-
se/behandling?

4,05

3,71

Havde du samtaler med personalet
om, hvordan du bedst handterer din
sygdom/tilstand?

3,66

3,78

Oplyste personalet dig om de under-
sggelses-/behandlingsmuligheder, der
var, fgr du modtog din undersggel-
se/behandling?

3,83

3.8

Havde du en dialog med personalet om
fordele og ulemper ved de undersg-
gelses-/behandlingsmuligheder, der
var?

3,4

3,7

Kunne du tale med personalet om
bekymringer vedrgrende din sygdom
eller dit undersggelses-
/behandlingsforlgh?

3,99

4,04
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Kapitel 4

Patientinvolvering (fortsat)

Var din undersggelse/behandling tilpassetdin situation? (n=106)

1IN 19% 41% 37%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O |ringe grad @ | nogen grad | | hgjgrad B | meget hgjgrad

Var du i passende omfang med til at traeffe beslutninger? (n=88)

| 22% | 78% |

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Nej O Ja
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Sammenligning af afsnittets resultat

Gennem- Andel Hele
snits- positive landet

Sort prik er eget resultat

score svar

Var din undersggelse/behandling til- .
— . 4,09 4,21
passet din situation? 1 2 3 4 5

Var du i passende omfang med til at

traeffe beslutninger om din undersg- 78 % 87 %

) 0% 25% 50% 5%  100%
gelse/behandling?
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Kapitel 4

Blev du inden ditbesgg informeret om, hvad der skulle ske? (n=110)

23% 30% 33%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O |ringe grad @ | nogen grad | | hgjgrad B | meget hgjgrad

Var den mundtlige information under besgget forstaelig? (n=117)

[ 13% 39% 47%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Fik du svar padine spgrgsmal under besgget? (n=110)

L REZ 38% 47%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O lringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Blev du informeretom, hvor spgrgsmal kunne stilles efter dit besgg? (n=83)

| 10% [ [ERER 31% 41%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Fik du info om (bi)virkninger ved ny medicin til brug efter dit bes@g? (n=60)

| 20% | 5% 18% 30% 27%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad
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Sammenligning af afsnittets resultat

Gennem- Andel Hele @vrige afsnit i Region Midtjylland
snits- positive landet
Sort prik er eget resultat
score svar
Var du inden dit besgg blevet informe-
ret om, hvad der skulle ske under be- 3,73 3,85
1 2 3 4 5
spget?
Var den mundtlige information, du fik
under det ambulante besgg, forstae- 4,32 4,31 i 5 . 4 .
lig?
Fik du svar pa de spgrgsmal, du stille- .
4,3 4,25
de ved det ambulante besgg? 1 2 3 4 5
Blev du informeret om, hvor du kunne
henvende dig med spgrgsmal om din .
. . 3,89 3,88
sygdom/tilstand og behandling efter 1 2 3 4 5
dit besgg?
Fik du information om virkninger og
bivirkninger ved ny medicin, du skulle 3,38 3,67 1 5 3 4 5
tage efter besgget?
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Fejl

Skete der fejl i forbindelse med dit besgg? (n=117)
| 95% [ 5% |

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Nej 0O Ja

Medfarte fejlen, eller kunne den have medfgrt, skader eller mén? (todelt) (n=4)

| 75% | 25% |

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Nej O Ja
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Sammenligning af afsnittets resultat

Gennem- Andel Hele @vrige afsnit i Region Midtjylland

snits- positive landet .
Sort prik er eget resultat

score svar

Skete der fejl i forbindelse med dit a
95 % 95 %
besgg? 0% 25% 50% 5%  100%

Fik du skader eller mén af fejlen, eller
kunne fejlen have medfgrt skader eller 75% 75%
mén efter din vurdering? (todelt)

0% 25%  50%  75%  100%
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Kapitel 4

Servicestandard

Var der rentiambulatoriets lokaler? (n=101)

] 14% 53% 32%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O |ringe grad @ | nogen grad | | hgjgrad B | meget hgjgrad

Var der tydelig skiltning til ambulatoriet? (n=113)

[ ] 20% 42% 34%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Passede ambulatoriets abningstider til dine behov? (n=112)

13% 49% 38%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O lringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Kunne du komme i kontakt med ambulatoriet ved behov? (n=78)

| 97%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Nej OlJa

Hvis du modtog radgivning efter besgg, var radgivningen brugbar? (n=33)

39% 45%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Er du tilfreds med den pleje, som du modtog? (n=51)

8% 33% 59%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O |ringe grad @ | nogen grad | | hgjgrad B | meget hgjgrad
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Sammenligning af afsnittets resultat

Gennem-

snits-

Andel

positive

Hele

landet

@vrige afsnit i Region Midtjylland

score

svar

Sort prik er eget resultat

tog?

Var der rent i ambulatoriets lokaler? 4,16 4.2
1 2 3 4 5
Var der tydelig skiltning til ambulatori- .
. . 4,04 4,09
et pa sygehuset (klinikken)? 1 2 3 4 5
Passede ambulatoriets abningstider til .
. 4,26 4,17
dine behov? 1 2 3 4 5
Kunne du komme i kontakt med ambu- ®
_ 97 % 96 %
latoriet ved behov? 0%  25% 50% 75% 100%
Hvis du efter dit besgg kontaktede
ambulatoriet for radgivning (fx telefo- .
. . o i . 4,12 4,03
nisk, e-mail), var radgivningen da 1 2 3 4 5
brugbar?
Er du tilfreds med den pleje (omsorg,
stotte, sygepleje mm.), som du mod- 4,51 4,38
e Ygeplel ) 1 2 3 4 5
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Kommentarsamling

Bilag 1 Kommentarsamling

Fordelingen af kommentarer fra patienter 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 tema-
opdelingen i spgrgeskemaet. Spgrgsmalene om patienternes samlede indtryk vises dog altid far de
gvrige temaer i spgrgeskemaet.

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

Nedenfor er de kaemmentarer, 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 vaeret 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 reekkefaglgen af de abne spgrgsmal i spgrgeskemaet. For afsnit
med fzerre 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 falge 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 kommenta-
rer.

Kategorisering af kommentarer under 'Samlet indtryk’

Kommentarerne under 'Samlet indtryk’ kan veere markeret med et eller flere temaer, som knytter sig til
indholdet i kommentaren. Kommentarerne rubriceres efter kategorierne ventetid, kvalitet i behandling,
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 har kommenteret pa noget indenfor en given kategori, er vist i
Figur 3.
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Bilag 1

Figur 3. Afsnittets kategoriserede kommentarer under "Samlet indtryk”. Eget resultat er mgrkegrgn,
gvrige afsnits patienter er lysegrgn.

Ventetid -
Relationer ti personale e |
Patientinddragelse _
Kvaltet i behandling |
Kontaktperson
Kommunikation og information _
1

Fysiske rammer

0.0% 2.5% 5.0% 7.5% 10.0%
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Kommentarsamling

Lungeambulatoriet (LUAM)

Skriv her, hvis du synes, at ambulatoriet kunne ggre noget bedre, eller hvis ambulatoriet gjorde
noget sarligt godt

Kommentarer - Lungeambulatoriet (LUAM)

De andre gange jeg har veeret til undersggelse i forbindelse med samme problem har ventetid
vaeret kort. Det er godt og vigtigt. Trods fejl ved modtagelse blev jeg efterfglgende ringet op af
lzege, som gav en kort forklaring. Det var ogsa godt. Men det er vigtigt, at nar der bruges scan-
nere til registrering af fremmgde, at de fungerer, og hvis ikke, at der er helt styr pa, hvem der er
mgdt frem og hvornar.

[Fysiske rammer]

Et bespg pa ambulatoriet, som virker kompetent og roligt. Man fgler sig i gode trygge hander.
[Kvalitet i behandling]

Jeg er med i afdelingens KOL-projekt.

Jeg har haft problemer med lungerne i mange ar. Jeg savner et forum, der ikke svaelger i syg-
domshistorier, men mere i fakta om muligheder og erfaringer desangaende.
[Kvalitet i behandling]

Okay.

Sgdt og imgdekommende personale.
[Relationer til personale/Pleje]

Jeg savner en information om den langsigtede plan med de mange undersggelser, jeg gar igen-
nem. Mener man, at der er mulighed for at behandle mit luftvejs problem, som jeg ser det, er
min tilstand uandret gennem [flere] ar, som jeg har gaet til kontrol.

[Kommunikation og information, Kvalitet i behandling]

Jeg er kommet pa Lungemedicinsk Ambulatorium siden 2007 pga. [kronisk lungesygdom]. Jeg
mgder altid et kompetent personale. De er sgde, venlige og smilende, sa jeg fgler mig tryg hos
dem.

[Kvalitet i behandling]

Jeg er selv MEGET aktiv i forhold til mit sygdomsforlgb og behandling. Det bliver taget meget
positivt og serigst op af hospitalets ansatte.
[Relationer til personale/Pleje, Patientinddragelse]

Efter at have vaeret til kontrol, skulle jeg afprgve en ny medicin. Efterfglgende nat fik jeg ande-
dreetsbesveer. Ringede til ambulatoriet den fglgende morgen. Talte med en sekretaer, som ville
bede en l2ge om at ringe tilbage til mig. Dette skete dog aldrig.

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

Ambulatoriet kunne sikre, at de tilkaldte fysioterapeuter NN havde sat sig ind i, hvad konsultati-
on og hjzelp til patienten gar ud pa samt instruere fysioterapeuters ledelse i, at de ikke har til
opgave at stille spgrgsmal ved en laeges NN ordination og [dermed] satte mig som patientien
meget bekymrende og forsvarende position. Det var helt ungdvendigt, og det havde ikke vaeret
muligt for mig at tackle, hvis ikke jeg havde haft min hustru med som opbakning og faet hjzelp til
at finde sygeplejersken.

[Kvalitet i behandling, Patientinddragelse]

Normalvis er jeg fuldt tilfreds med mine ambulante besgg, men lidt mere kontinuerligt persona-
le, og det vaere sig plejepersonale og lger, ville vaere at foretrakke.
[Relationer til personale/Pleje]

De er sgde til at samle undersggelserne til samme dag sa jeg ikke skal kgre flere gange (kommer
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Bilag 1

fra[]). Det er dejligt, at man kan ringe til en sygeplejerske og fa rad og vejledning. Hvis sygeple-
jersken mener, at der er behov for at snakke med en lge, ringer la2gen tilbage senere pa sam-
me dag. Det er dejligt, at det er muligt.

[Kommunikation og information, Kvalitet i behandling, Patientinddragelse]

Afdelingen er normalt utroligt velfungerende. Det er kun ved sidste besgg, der var sa lang ven-
tetid og lidt forvirring pga. forsinkelser. Normalt er der ro, store smil og tiderne passer. Jeg har
to gange haft behov for akut henvendelse, og jeg er helt utroligt tilfreds, og glad for den made
afdelingen, disse gange, har forholdt sig til mit problem, Igst det hurtigt og effektivt, samtidig
med, at de selv forholdt sig til andre undersggelser, der kunne pavirkes af min behandling, uden
at de fgrst skulle ggres opmarksomme pa det. Jeg har kun rosende ord for denne afdeling. Pa
under to ar har de sgrget for at fa min tilstand i en ekstremt god stand, efter jeg i [flere] ar har
vaeret meget darlig trods behandling pa tilsvarende afdeling pa andet sygehus i regionen for-
uden speciallzger. | [flere] ar blev jeg kun ringere og ringere ved behandling der. Nu i Igbet af to
ar, er jeg blevet bedre og bedre. Der bliver lyttet, der bliver undersggt og taget stilling, der bliver
taget hand om en. Andre sygehusafdelinger kunne laere meget af denne afdeling. Desvaerre har
jeg et godt sammenligningsgrundlag, da jeg har haft en del hospitalsforhold, og denne afdeling
ligger helt i top. Folk, der ikke er syge gennem mange ar ved slet ikke, hvad det betyder at have
haft det sa darligti [flere] ar, for sa at komme til dygtige laeger, der lytter og setter sig ind i
tingene, og hurtigt efter bedres min tilstand helt utroligt hurtigt. En stor ting for mig i mit dagli-
ge liv.

[Kvalitet i behandling, Relationer til personale/Pleje, Ventetid]

De forskellige undersggelser pa dagen forlgb efter planen uden navnevaerdig ventetid. Isar var
den kvindelige lz2ege meget kompetent, imgdekommende og havde inden samtalen satsigind i
mit sygdomsforlgh. Der var tid til at lytte og drgfte eventuelle behandlingsmuligheder. Tak for
det.

[Relationer til personale/Pleje]

Jeg fik en meget fin behandling.

De enkelte besgg har for mig vaeret positive og gode, men med [mange] hospitalsbesgg [over
flere ar] til operation/undersggelse/ blodprgver/samtaler og [scanninger] pa [flere] forskellige
hospitaler, der foruden [flere] i Aarhus omfatter andre sygehuse. Samtaler med orientering pa
andet sygehus gav stor tryghed i det "tvaerfaglige system”, men sa var det Aarhus, og efter lidt
til, var det bestemt ikke ringere. Men nu er det sa andet sygehus vi far orientering fra? Siden
[sommer har der veeret flere forskellige undersggelser]. Der skal et godt helbred til at vaere syg.
[Kvalitet i behandling]

Fra jeg ved seneste besgg afsluttede samtalen med sygeplejersken og til jeg kom til samtale
med laegen, gik der mere end en time. Det synes jeg ikke er godt nok, nar hospitalet selv har
bestemt tidspunkt for, hvornar jeg skulle komme til kontrol.

[Kvalitet i behandling]

Jeg er henvist af anden afdeling. Maske er det derfor jeg ikke opfatter en gennemgdaende per-
son.
[Relationer til personale/Pleje]

Da jeg ved kontrolbesgg [i foraret] ikke havde faet information om de sadvanlige blodpraver,
inden besgget i [efteraret], var jeg i tvivl. Derfor kontaktede jeg ambulatoriet telefonisk, og fik
besked. Jeg har senere seti min journal, at der skulle tages flere prgver end ellers. Jeg synes, at
det ville have vaeret bedre, hvis jeg allerede havde faet blodprgverne taget fgr besgget, og der-
for ogsa kunne tale om resultaterne med laegen. Vi lavede en god aftale omkring svarene, og jeg
har senere set dem pa sundhed.dk.

[Kommunikation og information, Kvalitet i behandling]

Det var en god og kompetent samtale med sygeplejersken, inden laegen kom til. Jeg havde stor
tillid til den indledende samtales person.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale/Pleje]

Jeg ville gerne have svar pa, hvordan min undersggelse var fra sidste preve. Jeg plejer at kan fa
svar, men det kunne jeg ikke denne gang.

Jeg synes det er meget vigtigt, at nar man har gnske om samtale med den samme lz2ge hver

gang, at de sa ma tage hensyn til det. [Det] er traels at komme ind til en la2ge, der ikke er ordent-
liginde i mit sygdomsforlgb.

32

grad

| meget hgj
grad

| meget hgj
grad

| meget hgj
grad

I nogen grad

I nogen grad

I nogen grad

I nogen grad

Ikke relevant
for mig

Ikke relevant
for mig

Uoplyst



Kommentarsamling

[Kvalitet i behandling, Relationer til personale/Pleje]
# 38 ROS. Uoplyst

# 10 Personalet var venlige og smilende. Ved ikke
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Bilag 1

Lungeambulatoriet (LUAM)

Skriv her, hvis du har kommentarer til modtagelsen eller forslag til forbedringer
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Kommentarer - Lungeambulatoriet (LUAM)

Det var fordi, jeg havde en akut tid.

Det var fint! Man skal ikke altid have af vide, hvorfor der er ventetid.
Synes ikke, det kunne vaere bedre?

Spde og venlige mennesker modtog mig.

Kom ind planlagt til sygeplejerske. Lang ventetid til lzegen.
Ubetydelig ventetid.

Modtagelsen var ganske rutinemaessig. Hgflig. "Falg den grenne streg”. Hvis ventetid, sa sig det!
Jeg sad i en halv times tid og begyndte at blive urolig for, om jeg var det rette sted. Irriterende.

Jeg kom for tidligt, ca.%2 time, men blev indkaldt efter fem min. Bravo.

Smil og venlighed.

Hvis noget har svigtet, er det teknikken. Personalet gar, at jeg fgler tryghed og hjalpsomhed og
med et "Velkommen til", kan jeg ikke gnske mere.

Jeg tror ventetiden skal til for at fa vejrtraekningen under kontrol inden undersggelsen!
Laegerne var travle.
Man ma forvente fem til ti minutters ventetid, da alle ikke har samme behov. Sa ser det ikke som

et problem :-).

Alt var rart. Meget tilfreds med den hjzlp, der ydes.

Perfekt.

Jeg syntes, at det fungerede perfekt. Der var minimal ventetid, selv om der var mange menne-
sker.

Kompetent, faglig tilgang.

Sygehusvasenets journalarbejde kan meget let fungere, det gar det ikke! Jeg er registreret
siden 1960'erne, intet er tilgaengeligt fgr digitaliseringen. Lokal la2ge kan intet se digitalt fra jer!

(.

Ventetid var meget kort under 10 minutter. Sa nej, fik ikke information om hvorfor. Det var
super hurtigt sidste gang.

Meget fint.

Jeg fik en meget fin behandling, og personalet var helt ok. Det var alle dem, jeg var i behandling
med.
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Kommentarsamling

& 17

# 38

Jeg har haft gentagne kontakter til Lungemedicinsk afdeling gennem [mange] ar. Jeg er altid
blevet mgdt med venlighed og kompetence. Jeg erimponeret over, at det meste af personalet
stadig kender mit navn.

Det var en ny sygeplejerske, som var rigtig rar, men da jeg personligt synes, at det er rigtig traels
ikke at fa hele dagens information i god tid, var det en lidt traels oplevelse for mig. Sa at fa til-
sendt tiden med tidspunkter for diverse undersggelser ville veere rart.

Bedre planlagning gnskes, sa de ekstreme lange ventetider kan undgds. Patienterne har jo
0gsa et job, der skal passes, og aftaler der skal overholdes.

Det gar som regel hurtig med fgrste kontakt.

Scanner ved modtagelse var i stykker. Fik oplyst af personale, som undersggte sagen, at jeg var
noteret, og at jeg nok skulle blive hentet. Det blev jeg ikke, og fgrst efter én times venten og
henvendelse i reception blev jeg noteret. Jeg fik fgrst senere oplyst, at jeg ikke var registreret,
og at der var sket en fejl. Hvis man har en tid, bgr det kontrolleres, om man sidder og venter i
venteveaerelset.

Der var utrolig lang ventetid fra indkaldelsen kom, til jeg havde tiden. Det var tre maneder, og da
vi endelig kom ud pa sygehuset, fik vi besked om, at jeg var fejlbooket, og at vi skulle komme
over flere gange i stedet for denne ene. Nar man, som jeg, kommer et stykke vej fra, er det en
betydelig omkostning bade i form af kgrsel og samtidig betalingsparkering pa sygehusets om-
rade. Maske det var en ide at lave parkeringskort, som sendes med indkaldelserne, saledes man
trods alt ikke blev bon'et ekstra, grundet jeres ventetid. Havde tid [om formiddagen] og kom
farst derfraigen [om eftermiddagen], til trods for, at det kun var en ud af tre undersggelser, jeg
fik udfart. Det er fuldsteendigt uacceptabelt.

Fin modtagelse.

Hvad er lang ventetid?
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Bilag 1

Lungeambulatoriet (LUAM)

Skriv her, hvis du har manglet information i forbindelse med dit besgg

Y

16

2l

AN NN

Kommentarer - Lungeambulatoriet (LUAM)

Jeg er kommet der tit og sa lange, at de kender mig.

Skulle have talt med lzege i forhindelse med undersggelse, men pa grund af fejl ved modtagel-
sen og den lange ventetid blev det ikke muligt uden fornyet lang ventetid. Matte kare uden at
have talt med Iz=ge. Blev efterfglgende ringet op pa arbejde af Ia2ge, hvor det viste sig, at der
var problemer med rgntgenhillede. En darlig modtagelse fik ret stor betydning for hele den
undersggelse med stor irritation efter at have kart langt.

God information i forbindelse med indkaldelse til samtale/undersggelse/operation, samt en
"husker" i SMS. For mig har det ikke kunnet vaere bedre.

Jeg er videresendt fra Reumatologisk Afdeling, sa informationer gar tilbage til dem, hvor de
opsamles og overbringes ved naeste besgg der.

Det var en kontrol af noget, vi har fulgt i to ar, sa der var ikke sa meget nyt i det.

Ikke ved fgrste besgg, men efterfglgende har jeg jo veeret klar over, hvad undersggelsen gik ud
pa. Men afdelingen har et fantastisk personale.

Meget kompetent, og fik virkelig min baggrund gennemgaet efter mit gnske. God og tryg ople-
velse.

Manglende information om astmamedicinen, men maske er det fordi, den ikke hgrer til kritisk
medicin?

Jeg havde tid hos bade fysioterapeut og lagekonsultation. Jeg var ikke oplyst om, at der var
halvanden time imellem disse to konsultationer, hvilket var meget uheldigt for mig den dag. Til
gengeeld prgvede personalet at fremrykke min tid hos lsegen, dog var der uheldigvis den dag
forsinkelser, der gjorde, det ikke kunne lade sig ggre, men det blev forsggt.

Nej, det gjorde jeg ikke.

Har mattet kontakte sygehuset [flere] gange, da min scanningstid udeblev. Er fgrst gaet i orden
efter nu at have ventet en maned, sa nu skal jeg sa vente yderligere pa, at tiden kommer.

Jeg savner mere oplysning om hvilke muligheder, jeg har i forhold til det forskellige medicin, og
hvad jeg evt. selv kan gagre?

En lidt bedre information og samtale.
Den mundtlige information var fint suppleret med skriftlig information.

INDEN besgget: Information fra sygeplejerske og overlaege, der inden besgget havde ordineret
c-pap til mig, var fuldstandig i top. UNDER besgget: Information fra fysioterapeut, der skulle
instruere mig i c-pap, som var konsultationens formal, var en faglig oplevelse under al kritik.
Hun stillede spgrgsmal ved, om [laegens] c-pap ordination var ngdvendig. Hun opdagede farst
ved konsultation, at det drejede sig om c-pap instruktion. Hun vidste ikke, om c-pap var tilste-
de/reserveret til mig. Jeg matte finde sygeplejerske for at fa c-pap reservation overfor fysiote-
rapeuten bekraftet. Hun brugte derefter 30 min. pa at finde c-pap. Hun fokuserede pa at finde
ud af via vejledningen, hvordan c-pap samles. Det tog langere tid, end hvis jeg selv havde gjort
det. Det drejer sig om 3 sma ting, der skal seettes sammen! Hun gav instruktion ud fra tidligere
situation med mine lunger, som hun fandt frem til. Jeg matte orientere om nuvaerende situation

og forestaende operation, hvorfor c-pap skulle hjeelpe med lungeventilering i efterforlgbet efter
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Bilag 1

Lungeambulatoriet (LUAM)

Beskriv den eller de fejl du oplevede

Kommentarer - Lungeambulatoriet (LUAM)

Fysioterapeuten stillede spgrgsmal ved, om [laegens] ordination var rigtig. Fysioterapeut havde
ikke sat sig ind i, hvad konsultationen drejede sig om.

Da jeg blev sendt af sted til en undersggelse alt for tidlig, blev ventetiden derefter for lang.

Fejlbookning og ingen opdagede fejlen til trods for en ventetid pa tre maneder. Skulle have
vaeret pa en anden afdeling af sygehuset og have lavet to andre undersggelser, som nu er ud-
skudt til engang i fremtiden.

Der er naesten altid en computer, der ikke virker. Gaelder flere afdelinger. Derved far man ikke de
relevante oplysninger ved besgget, men ma vente til naeste undersggelse. Det er frustrerende,
selvom man efterfglgende kan fa besked om undersggelsen. Der er stort computerproblem
naesten altid.

[Jeg] var ikke blevet indkaldt til den undersggelse, som lazgen ved forrige undersggelse havde
bedt om. [Jeg] skulle derfor puttes ind mellem andre patienter, hvilket gav meget lang ventetid.
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Skete der fejl i
forbindelse
med dit besgg?

Ja

Ja

Ja

Ja

Ja



www.cfk.rm.dk




	1 Indledning
	2 Læsevejledning og begrebsafklaring
	3 Afsnittets resultat – et hurtigt overblik
	4 Sammenligning af afsnittets resultat
	Overordnet tilfredshed  
	Ventetid ved ankomst  
	Personale  
	Patientinvolvering  
	Patientinvolvering (fortsat)  
	Information  
	Fejl  
	Servicestandard  


