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Indledning

1 Indledning

Afsnittets patienter blev i maj spurgt om deres oplevelser i forbindelse med deres besgg pa afsnittet.
Patienternes svar er gengivet i denne rapport.

Baggrund

Baggrunden for rapporten er, at Danske Regioner og Regionssundhedsdirektgrkredsen har besluttet at
foretage en arlig landsdakkende undersggelse af patientoplevelser blandt indlagte og ambulante pati-
enter pa landets offentlige sygehuse samt patienter, som har vaeret behandlet pa et privathospital
efter reglerne om udvidet frit sygehusvalg.

Formal
Undersggelsen gennemfagres som en spgrgeskemaundersggelse og har til formal at bidrage med input
og identificere indsatsomrader i arbejdet med kvalitetsforbedringer.

Rapporteringen
Region Midtjylland har valgt at rapportere undersggelsens resultater pa hospitals-, afdelingsniveau og
afsnitsniveau. For afsnit med minimum 15 svar udarbejdes der en regional afsnitsrapport.’

Rapportgrundlag
Denne rapport giver en tilbagemelding pa, hvordan afsnittets patienter oplevede deres besgg pa af-
snittet. Patienterne i undersggelsen er udtrukket blandt patienter, der inden for perioden 26. januar -
8. marts 2009 havde et eller flere ambulante besgg pa afsnittet. Tabel 1 opsummerer kort datagrundla-
get for rapporten.

Tabel 1. Datagrundlaget for rapporten

Patienter fra afsnittet udtrukket til undersggelsen: 178
Besvarelser fra afsnittets patienter: 81
Afsnittets svarprocent: 46%

Rapportens opbygning

Efter en kort lasevejledning og begrebsafklaring (kapitel 2) giver kapitel 3 et hurtigt overblik over af-
snittets resultater. Herefter gennemgar kapitel 4 patienternes svar mere detaljeret, og afsnittets re-
sultat sammenlignes med resultaterne for de gvrige afsnit pa hospitalet. | bilag 1 er alle kemmentarer
fra afsnittets patienter gengivet.

! patienter fra afsnit med faerre end 15 svar og patienter, som det ikke har vaeret muligt at placere pa afsnitsniveau, indgar séle-
des udelukkende i rapporteringen pa de hgjere organisatoriske niveauer.
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Laesevejledning og begrebsafklaring

2 Laesevejledning og begrebsafklaring

Tilfredse og ikke-tilfredse patienter

| rapporten skelnes der for de fleste spgrgsmal mellem tilfredse og ikke-tilfredse patienter, hvor pati-
enter, hvis svar ma betegnes som udtryk for en positiv vurdering eller oplevelse, karakteriseres som
tilfredse. Patienterne karakteriseres eksempelvis som tilfredse, hvis de har benyttet svarmulighederne
"Virkelig godt” eller "Godt”, mens patienterne karakteriseres som ikke-tilfredse, hvis de har benyttet
svarmulighederne "Darligt” eller "Virkelig darligt”.

Dette har dels til formal at forenkle rapporteringen i kapitel 3 og er dels en forudsatning for de stati-
stiske test i kapitel 4. | enkelte spgrgsmal i spgrgeskemaet lader svarkategorierne sig ikke opdele i til-
fredse og ikke-tilfredse, og disse spgrgsmal vises derfor ikke i kapitel 3, ligesom patienternes svar pa
disse spgrgsmal ikke sammenlignes med resultatet pa de gvrige afsnit pa hospitalet.

Svar der ikke indgar i beregningerne

Patienter, som ikke har svaret pa spgrgsmalene eller har angivet flere svar, er ekskluderet fra analy-
serne. Flere af spgrgsmalene i spgrgeskemaet indeholder neutrale svarkategorier som eksempelvis
"Det kan jeg ikke vurdere” eller "Det husker jeg ikke". Patienter, der har benyttet disse, er ligeledes eks-
kluderet fra analyserne af de pagaeldende spgrgsmal.®

Spergsmalene i undersggelsen
Af preesentationsmaessige hensyn vises spgrgsmalene i kapitel 3 udelukkende i en afkortet og let om-
formuleret form, mens spgrgsmalenes afkortede savel som oprindelige form benyttes i kapitel 4.

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 afsnittet. Overvej hvad det kunne vare, der
fik patienterne til at svare, som de gjorde. Diskuter det med kolleger - eller spgrg patienterne! Nogle af
svarene findes maske i patienternes kommentarer, som er gengivet i kommentarsamlingen (bilag 1).

Yderligere information

En nzermere beskrivelse af undersggelsen, undersggelsesmetoden, den statistiske databehandling
samt en udgave af de udsendte spgrgeskemaer kan findes i indledningen og bilagsmaterialet til afde-
lingsrapporten til afdelingen, hvorunder afsnittet tilhgrer.

® For spgrgsmalet vedrgrende kontaktperson(er) vises svarene endvidere udelukkende for patienter, der har haft mere end ét
ambulant besgg pa afsnittet.
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Afsnittets resultater — et hurtigt overblik

3 Afsnittets resultater - et hurtigt overblik

Dette kapitel giver et hurtigt overblik over tilfredsheden blandt afsnittets patienter. Den nedenstaende
figur viser andelen af patienter, hvis svar pa de forskellige spagrgsmal i spgrgeskemaet ma betegnes
som udtryk for en positiv vurdering eller oplevelse, og figuren indikerer saledes, hvilke omrader afsnit-
tet klarer sig henholdsvis godt og mindre godt pa.

| figuren er spgrgsmalene vist temavist med patienternes samlede indtryk som det fgrste tema. Den
lodrette tekst yderst til venstre i figuren viser, hvilket tema de forskellige spgrgsmal hgrer under. Den
gverste sgjle i figur 1 viser saledes andelen af patienterne, der alt i alt var tilfredse med tilrettelaeggel-
sen af deres samlede undersggelses-/behandlingsforigb.
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Figur 1. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afsnittet
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Afsnittets resultater — et hurtigt overblik

Figur 1. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afsnittet (fortsat)
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Afsnittets resultater set i forhold til de gvrige afsnit pa hospitalet

4 Afsnittets resultater set i forhold til de gvrige afsnit pa ho-
spitalet

Hvordan ser afsnittets resultater ud sammenlignet med resultaterne for de gvrige afsnit pa hospitalet?

| dette kapitel praesenteres patienternes svar temavis med et dobbeltopslag. | dobbeltopslagene vises
den fulde svarfordeling for spgrgsmalene inden for temaet, og andelen af afsnittets patienter, der er
tilffredse, sammenlignes med andel tilfredse patienter pa hospitalets gvrige afsnit og henholdsvis de
darligst og bedst placerede af hospitalets gvrige afsnit.’

Siderne i dobbeltopslagene

| dobbeltopslagene pa de fglgende sider vises patienternes svar pa spgrgsmalene inden for det pagzel-
dende tema pa venstre side. | figurerne er den/de positive svarkategori/svarkategorier, der karakteri-
seres som tilfredse, vist i granne nuancer, mens den mest negative svarkategori altid er mgrkergd. Pa-
renteserne efter spgrgsmalet angiver, hvor mange patienter (n) der pa de pagzeldende spgrgsmal har
benyttet en af de viste svarkategorier.

Den hgjre side i dobbeltopslaget viser andel tilfredse patienter pa afsnittet, hospitalets gvrige afsnit og
henholdsvis de darligst og bedst placerede af hospitalets gvrige afsnit. | de kommende undersggelses-
runder vil andel tilfredse patienter i tidligere undersggelsesrunder ligeledes veere vist.

Tilfeeldige forskelle?

Det er undersggt, hvorvidt forskellene mellem andel tilfredse patienter kan tilskrives statistiske tilfael-
digheder. Forskellene er derfor signifikanstestet, og signifikante forskelle er markeret med en stjerne
bag de andele som afsnittets resultat sammenlignes med. En stjerne betyder saledes, at forskellen
mellem den pagaldende andel tilfredse og andel tilfredse blandt afsnittets patienter er stgrre end den
ville vaere, hvis svarene var placeret tilfeeldigt, og forskellen kan derfor ikke tilskrives statistiske tilfzel-
digheder.

? Afsnittets resultater indgar saledes ikke i beregningen af andel tilfredse pa hospitalet og henholdsvis "Darligste” og "Bedste” af
hospitalets afsnit. Herudover er det kun afsnit med minimum 15 svar, der indgar i beregningen.



Kapitel 4

4.1 Samlet indtryk

Tilrettelzeggelse af det samlede undersggelses-/behandlingsforlgb (n=72)

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

Samlet indtryk af besgg (n=79)

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




Afsnittets resultater set i forhold til de gvrige afsnit pa hospitalet

Bedste Darligste | Gennem-

snit

Hvordan vurderer du alt i alt, at dit
samlede undersggelses- | 94% - - 100%* 92% 96%
/behandlingsforlgb var tilrettelagt?

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

95% - - 100%* 93% 96%
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4.2 Inden dit farste besog og ved modtagelsen i ambulatoriet

Information om l&2ngden af ventetid fra henvisning til fgrste bes@g (n=61)

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

Oplevelse af modtagelsen (n=77)

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

Ventetid i ambulatoriet ved modtagelse (n=79)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej, ingen ventetid 0O Ja, kort ventetid W Ja, lang ventetid

Laengde af ventetid i ventevaerelse (n=50)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Under 30 minutter O Mellem 30 og 60 minutter ® Over 60 minutter

Information om ventetid ved fremm@ade (n=48)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W Ja, i hgj grad M@ Ja, i nogen grad O Nej, kun i mindre grad H Nej, slet ikke

Indretningen i ventevaerelset (n=78)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
M Virkelig god @ God O Darlig B Virkelig darlig
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Afsnittets resultater set i forhold til de gvrige afsnit pa hospitalet

Bedste Darligste | Gennem-

snit

Hvordan vurderer du, at du blev
informeret om leengden af venteti-

den, fra du blev henvist til ambulant | 85% - - 100%* 83% 89%
behandling til dit fgrste besgg i am-
bulatoriet?

Hvordan oplevede du modtagelsen i
ambulatoriet?

91% - - 100%* 97% 98%*

Oplevede du, at der var ventetid, fra
du skulle mgde i ambulatoriet, til du 23% - - 53%* 18% 31%
blev kaldt ind?

Hvor lang var ventetiden i ambulato-
riets venteveerelse, fra du skulle - - - - - -
mgade, til du blev kaldt ind?

Informerede personalet dig om ven-
tetiden, fra du skulle mgde, til du | 35% - - 69%* 26% 38%
blev kaldt ind?

Hvordan vurderer du indretningen af

77% - - 98%* 71% 82%
venteveerelset?

13
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4.3 Personale

Kontaktperson(er) med sarligt ansvar (n=60)

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

Personalets viden om sygdomsforlgh ved planlagte samtaler (n=74)

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

Medinddragelse af patienter (n=80)

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

B For meget M Passende B For lidt

Medinddragelse af pargrende (n=71)

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

Personalet lyttede med interesse (n=77)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W Ja, i hgj grad M@ Ja, i nogen grad O Nej, kun i mindre grad H Nej, slet ikke

Personalet var gode til deres fag (n=77)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W Ja, i hgj grad M Ja, i nogen grad O Nej, kun i mindre grad W Nej, slet ikke

14



Afsnittets resultater set i forhold til de gvrige afsnit pa hospitalet

Bedste Darligste | Gennem-

snit

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktpersoner i ambulatoriet havde

. . 85% - - 95% 70%* 79%
seerligt ansvar for dit undersggelses-
/behandlingsforlgb?
Hvordan vurderer du, at ambulatori-
ets personale havde sat sig ind i dit
92% - - 100%* 86% 93%

sygdomsforlgb ved de planlagte
samtaler?

I hvilket omfang blev du inddraget i
de beslutninger, der skulle treeffes | 95% - - 100%* 86%* 93%
om din undersggelse/behandling?

I hvilket omfang blev dine pargrende
inddraget i de beslutninger, der skul-

. 94% - - 100%* 77%* 88%
le treeffes om din undersggel-
se/behandling?
Lyttede personalet til dig med inte-
. 99% - - 100% 92%* 96%
resse, nar du sagde noget?
Fik du indtryk af, at personalet var
97% - - 100% 95% 98%

gode til deres fag?
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4.4 Undersogelses-/behandlingsforlab

Viden om, hvad der skulle ske under besgg (n=81)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W Ja, i hgj grad E Ja, i nogen grad O Nej, kun i mindre grad W Nej, slet ikke

Behandlingen levede op til forventninger (n=76)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W Ja, i hgj grad M Ja, i nogen grad O Nej, kun i mindre grad ® Nej, slet ikke

Sammenhang iinformation fra forskellige ansatte (n=71)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W Ja, i hgj grad M@ Ja, i nogen grad O Nej, kun i mindre grad H® Nej, slet ikke

Fejliforbindelse med besgg (n=77)

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

Personalets handtering af fejl (n=10)

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

Ungdig ventetid der forlaengede besgg (n=78)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W Nej, slet ikke E Nej, kun i mindre grad 0O Ja, i nogen grad M )3, i hgj grad

Samarbejde med andre afdelinger/ambulatorier (n=50)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt B Godt O Darligt B Virkelig darligt
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Afsnittets resultater set i forhold til de gvrige afsnit pa hospitalet

Bedste Darligste | Gennem-

snit

Vidste du, hvad der skulle ske under

83% - - 100%* 85% 91%*
dit/dine besgg i ambulatoriet? ’ ° ’ ’

Levede behandlingen op til dine
forventninger?

93% - - 100%* 83%* 92%

Var der sammenheeng i det, du fik at
vide, nar du talte med forskellige | 90% - - 100%* 89% 94%
ansatte i ambulatoriet?

Oplevede du, at der skete fejl i for-
bindelse med dit/dine besgg i ambu- | 83% - - 98%* 84% 89%
latoriet?

Hvordan synes du alt i alt, at perso-
nalet tog hand om fejlen/fejlene, | 70% - - 100% 53% 75%
efter den/de blev opdaget?

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

83% - - 98%* 78% 88%
se/behandling i ambulatoriet, der ’ ’ ° ’
forleengede dit/dine besgg?

Hvordan vurderer du, at ambulatori-
et samarbejdede med andre afdelin-
94% - - 100% 87% 93%

ger/ambulatorier om din undersg-
gelse/behandling?

17
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4.5 Information

Modtaget skriftlig information (n=80)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W Ja Ml Nej

Vurdering af skriftlig information (n=44)

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

Vurdering af mundtlig information (n=77)

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




Afsnittets resultater set i forhold til de gvrige afsnit pa hospitalet

Bedste Darligste | Gennem-

snit
Har du i forbindelse med dit/dine
besgg i ambulatoriet modtaget skrift-
- . . 56% - - 88%* 44% 63%
lig information om din sygdom og
undersggelse/behandling?
Hvordan vurderer du alt i alt den
skriftlige information, du fik i ambula- | 98% - - 100% 94% 97%
toriet?
Hvordan vurderer du alt i alt den
mundtlige information, du fik i ambu- | 97% - - 100% 93% 96%
latoriet?

19



Kapitel 4

4.6 Efter dit/mellem dine bespg i ambulatoriet

Tryghed efter besgg i ambulatoriet (n=80)

100%

0% 20% 40% 60% 80%
B Meget tryg B Tryg O Utryg B Meget utryg

Samarbejde mellem ambulatoriet og kommunal hjemme(syge)pleje (n=2)

100%
B Virkelig darligt

0% 20% 40% 60% 80%

B Virkelig godt B Godt O Darligt

Orientering af praktiserende lage (n=29)

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

B Virkelig godt

E Godt

Tvivl om livsstils betydning for helbred (n=41)

100%
M Ja, i hgj grad

60% 80%

0% 20% 40%
W Nej, slet ikke E Nej, kun i mindre grad O Ja, i nogen grad

20



Afsnittets resultater set i forhold til de gvrige afsnit pa hospitalet

Bedste Darligste | Gennem-

snit

Var du tryg eller utryg, da du tog
hjem efter dit/dine besgg i ambulato- | 95% - - 100%* 89% 93%
riet?

Hvordan vurderer du, at ambulatori-
et og den kommunale hjemmeple-
je/lhjemmesygepleje samarbejdede | 100% - - 100% 73% 92%
om dit undersggelses-
/behandlingsforlgb?

Hvordan vurderer du, at ambulatori-
et har orienteret din praktiserende

. 90% - - 97% 82% 88%
lege om dit undersggelses-
/behandlingsforlgb?
Har du i forbindelse med dit under-
sggelses-/behandlingsforlgb i ambu-
90% - - 90% 62%* 76%*

latoriet veeret i tvivl om din livsstils
betydning for dit helbred?

2l
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4.7 Hospitalets eget spargsmadl

Venlig og imgdekommende telefonbetjening (n=64)

100%

0% 20% 40% 60% 80%

W Ja, i hgj grad @ Ja, i nogen grad

O Nej, kun i mindre grad W Nej, slet ikke
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Afsnittets resultater set i forhold til de gvrige afsnit pa hospitalet

2009 2010 2011 Bedste Darligste | Gennem-
snit

Var ambulatoriets telefonbetjening

. . 94% - - 100%* 93% 97%
venlig og imgdekommende?
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Kommentarsamling

Bilag 1: Kommentarsamling

Nedenfor er indsat de kommentarer, som patienterne er kommet med i forbindelse med udfyldningen
af spgrgeskemaet. Kommentarerne er vist i deres fulde ordlyd. Kommentarerne er endvidere anonymi-
seret, og kun kommentarer som giver mening, nar de star alene, er medtaget. Patienternes kommenta-
rer 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.

Patienten er tildelt et patient-id, sa det er muligt at fglge 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.

25



Bilag 1

Bgrneambulatoriet

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

Patientens
samlede
ID Kommentar indtryk
# 1  Storros til laage NN. Godt
& 3 Vivar meget tilfredse med behandling/undersggelse. Virkelig godt

&4 Generelt er vi blevet godt behandlet i ambulatoriet, men lzegeskiftet og en pludselig afslutning af Darligt
forlgbet har gjort os utrygge. - Det er jo vores "guldklump"”, det handler om!

# 5 Sygeplejerskerne er meget fagligt dygtige og samtidig meget imgdekommende og opmarksomme Godt
pa patienten.

# b Informere bedre ved yderligere undersggelser, eks. rgntgen. Dette skabte nervgsitet ved os. Da Godt
legen ringede og sagde vi skulle komme igen og gerne inden for en uge! Utryghed!

S 7 Ved andet besgg og frem har vi mgdt en yderst dygtig sygeplejerske, som vores sgn er helt tryg Godt
ved.

# 8 Nar man ikke kan finde arsagen til smerten, bgr man ikke bare stoppe. Er det fysisk er der stadig Darligt
ting, der ikke er undersggt. Er det psykisk er der ingen hjzelp at hente. Vi blev bare sendt hjem.

# 10 Meget positivt at de i Randers er med pa de sidste nye behandlingsformer som flergangsterapi og Godt
insulinpumpe! Godt at de tar preve nogle ting af, som fx at opstarte behandling med levemir (i
stedet for fgrst at forsgge med insulatard). Positivt at de kaemper for at give vores bgrn den be-
handling de/vi mener er optimal - vi fgler virkelig behandlerne er pa vores side og ikke pa "syste-
mets" side. Vi oplever meget forstaelse for vores situation og ingen Igftede pegefingre - det er
motiverende for os - giver os mod pa at ggre det sa godt vi kan.

# 11 Synes maske, der har veeret lidt forvirring med at finde ambulatoriet, fordi der var flytten og bygge- Godt
rod farste gang vi var der...

# 12 Informer, hvis det ikke er den lazge man forventer at er der, og man har ventet meget lang tid pa at Godt
komme til undersggelse. Det er meget generende, da det er problematisk med skiftende lager. En
telefonopringning kunne jo afhjzelpe problemet.

# 13 Som hos alle andre laeger kunne der jo spares tid, hvis | ringer for at aftale en tid frem for at sende Virkelig godt
et brev. Vi har mgdt mange flinke folk i Randers, men specielt NN anser vi som meget kompetent,

empatisk og rigtig god til at traeffe hurtige og rigtige beslutninger.

# 14 De burde sgrge for, at der er en sekretzer til at tage imod en, nar man kommer. Vi har hver gang Godt
mgdt et skilt "kommer snart” og har ventet meget lenge, far der er kommet en hen til os.

# 16 Fgler sig velkommen. Godt
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Kommentarsamling

Tydeligere angivelse af hvornar man som besggende og patient kan forvente at blive kaldt ind. Vi
oplevede forsinkelse og det er for sa vidt forventeligt - men sveert at forklare for et barn. Et num-
mersystem eller lignende ville ggre det mere forstaeligt.

Generelt virker sygeplejerskerne (eller hvilken uddannelse de nu har) mere forberedte pa MIN
journal og MIN situation end leegerne (laegerne har muligvis ikke altid ndet at laeese min journal
forinden). Generelt virker "teamet" engageret i deres arbejde, og de er ogsa hjalpsomme ved tele-
fonisk henvendelse.

Vi har veeret utrolig glade for behandlingen, som vi har fdet pa bgsrneambulatoriet pd Randers
Sygehus.

Det er meget positivt, at bade en laege og en sygeplejerske deltog/deltager ved undersggelsen og
samtalen.

Vaere mere imgdekommende over for patienterne, nar de selv laver en fejl.

Man bgr vaere opmaerksom pa ikke at love svar inden for bestemte perioder, hvis det ikke kan over-
holdes. Vi fik taget en prgve, som var meget afggrende. Fik at vide, at det ville tage seks uger. Det
tog betydeligt laengere tid. Sa er det bedre at annoncere et laengere tidsforlgb frem for at blive
skuffet.

Jeg synes, det er et meget veluddannet personale, der er utrolig sgde og professionelle. De forstar
at tage sig af det enkelte barn. Det eneste, jeg kan satte en finger pa, er det mor/barn ark, der
bliver sendt med indkaldelsen til undersggelse. Flere af spgrgsmalene er ikke relevante for et barn
pa 10 ar.

Ikke sa lang ventetid?
Reserverede en pumpe til mig, og sa er de utroligt sgde.
De giver sig god tid til at hjalpe og lytte til ens behov. Der er altid god hj=elp at hente.

Personalet har vaeret kendetegnet af imgdekommenhed og engagement, sa det har vaeret en rigtig
god oplevelse!

Jeg har kun rosende ord. Jeg fgler altid, at man far en fantastisk behandling. Der bliver hgrt pa en,
og man hliver taget alvorligt. Jeg fgler mig tryg og har fuld tillid til bade lzger, sygeplejersker og
andet plejepersonale. En stor ros til jer.

Efter besgget i ambulatoriet modtog vi et brev med en formentlig fyldestggrende besked. Proble-
met var bare, at det var sa sjusket skrevet, og der manglede ord i brevet, hvilket gjorde, at beske-
den ikke gav nogen mening. Endvidere var der ikke medsendt de nye blodprgvehenvisninger, som
der var beskrevet. Slutteligt var det hablgst at komme i kontakt med den eller de sekretzerer, der
skulle skaffe en ny blodprgvehenvisning. Da det endelig lykkedes at komme i kontakt med sekretae-
ren, viste det sig, at henvisningen fra laegen var lavet over en maned inden, og derfor var der ikke
leengere booket nogen prgver i EPJ i blodprgvetagningen.

Lav nogle ordentlige skilte og et lyst og venligt venteveerelse. Informér gerne om, hvis den lage

man skal ind til, er bagefter i programmet. Information kan bestemt ggre forstaelsen for venteti-
den lettere. Gem ikke sekretarerne vaek, men ggr dem synlige og tilgeengelige ved ankomsten. Der
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Bilag 1

kunne veere god gavn af lav musik, sa man er fri for at hgre alt, hvad der bliver sagt i konsultations-
lokalerne.
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Kommentarsamling

Bgrneambulatoriet

Har du uddybende kommentarer til forlgbet inden dit farste besgg eller til din modtagelse i ambula-

toriet?
Patientens
samlede
ID Kommentar indtryk
& 3 Ventede kun i maks. ti minutter ved fgrste besgg. Ingen problem. Virkelig godt
# 10 Jeg oplever ikke, at ventetid er noget problem. Vi er kommet i ambulatoriet i ca. 8% ar. Jeg mindes, Godt

at der for ar tilbage var ventetid, som udgjorde et irritationsmoment. Dette er ikke aktuelt mere.

# 13 Vores datter har en meget alvorlig epilepsi, men vi blev naegtet indlaggelse af savel praktiserende Virkelig godt
lege som sundhedsplejerske. Farst efter flere besgg pa skadestuen lykkedes det os at blive ind-
lagt. Da vi fgrst blev indlagt i Randers, fik vi en rigtig god behandling.

# 21 Mit barn var blevet overflyttet fra et andet Sygehus. Jeg havde svaert ved at overbevise den sekre- Godt
teer, som jeg skulle aftale en tid med, om at jeg havde aftalt med laege NN, at vi skulle ind til hende.
Sekretzren ville have os ind til en sygeplejerske i stedet for, og det kraevede megen stzdighed at
fa gennemfgrt det, vi havde aftalt med laegen. Maske ville det veere en idé, at sekretaeren ikke ordi-
nerede behandlinger og konsultationer hos lz2gen, men blot tog imod besked! Ellers har vi intet at
klage over.

# 28 Detvar rart, at der var kommet en computer i ventevaerelset. Sa er der ogsa et "tidsfordriv" for de Virkelig godt
store bgrn.

# 33 Dererfor fasiddepladser - venteplads pa gangen er ikke optimalt. Godt
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Bilag 1

Bgrneambulatoriet

Oplevede du, at der skete fejl i forbindelse med dit/dine besgg i ambulatoriet? (Beskrivelse af fejl
ved kryds i "andet")

Patientens
samlede
ID Kommentar indtryk
&£ 4 Skift af l2ge - information blev ikke givet videre. Darligt
# B  Vividste viskulle...[?]. Godt
&< 7 Sprogproblemer ved fgrste [besgg?]. Godt
# 21 Ensekretar, der ikke ville give en tid hos en laege, vi havde en aftale med. Godt

# 23 Vihavde faet en tid. Men da vi ankom, sagde de, at vi ikke havde nogen tid. Vi karer knap 100 km. Godt
hver gang, vi er i ambulatoriet, og min mor havde taget fri fra arbejde. Vi oplevede, at laegen var
ubehgvlet. Leegen sagde, at vi ikke bare kunne komme rendende uden at have en tid. Min mor hav-
de glemt kortet med datoen pa, men fandt den, da vi kom hjem. Og det var rigtigt, at vi skulle kom-
me pa det tidspunkt. Dette var virkelig en darlig oplevelse. Det var jo ambulatoriet, som havde lavet
fejlen.

# 24 Jeg fik en tid i ambulatoriet udskrevet i efteraret, men med en tid, som hed fire maneder efter, Godt
hvilket farte til problemer, da vi ndede til den pagaeldende dato, hvor jeg troede, jeg havde en afta-

le.
# 26 Farste blodprove forsvandt. Godt
# 30 Personalet havde glemt en aftale. Godt
# 31 Henvisning ej sendt. Darligt
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Kommentarsamling

Bgrneambulatoriet

Har du uddybende kommentarer til dit undersggelses-/behandlingsforigh?

ID
)
£ 4
# 5
&£ 7
# 8
# 9
# 10
£ 17
# 18
# 19
£ 22
&£ 24

Kommentar

Vores kontaktperson, der er terapeut, var med til undersggelsen, og vi er rigtig glade for og tilfred-
se med, at hun, der er vant til at arbejde med vores dreng, ogsa er med til lzzgeundersggelsen. Det
giver rigtig god sammenhang bade i behandlingen, men ogsa i lezgesamtaler og de tiltag, der skal
seettesivaerk.

Under de tidligere besgg i ambulatoriet har vores barn haft kontakt til én laege, som har formaet at
skabe sammenhang og kontinuitet i behandlingen. Fik imidlertid ny Izege (ikke informeret os her-
om), og denne laege var pa ingen made informeret om behandlingen og syntes heller ikke at @nske
atveere det.

Er kommet i ambulatoriet over fem ar, og naesten ved hvert besgg er der en ny lage, og det er lidt
frustrerende. Heldigvis er sygeplejerskerne de samme og kan skabe kontinuitet i behandlingen.

Farste besgg var ved en udenlandsk lage og en udenlandsk sygeplejerske, derfor havde vi misfor-
staet hinanden til naeste undersggelse. Farste besgg talte vi tysk, svensk, engelsk og dansk.

Efter over et ar har vi endnu ikke fundet arsagen til at vores sgn har ondt i maven (opdager bgrne-
orm - "sa ma det vaere det" - men smerter forsvandt ikke, og han kom igen ca. 6 uger senere).

At man taenker ind, ndar man kommer med et anbragt barn, at der kan vaere brug for at tale med
l2gen uden barnet er til stede. Det er ofte vasentligt at fa frem for at danne et korrekt billede af
barnets vilkar og tilstand.

Det har veeret aktuelt et par gange med indlaeggelse efter diabetesdebut. Positivt at mgde det
samme diabetespersonale (sygeplejersker) som i ambulatoriet.

[Der] var behov for at udskyde nr. to besgg. | den sammenhang viste alle en stor imgdekommen-
hed og forstaelse.

Diabetesteamet besggte vores skole og fortalte klassekammerater og laerere om diabetes, og om
hvad de kan vare opmaerksomme pa hos deres klassekammerat med diabetes. Det er simpelthen
guld veerd! Super engagement og de afmystificerede det at have diabetes. Jeg haber, at den ord-
ning stadig kaerer til fordel for andre i samme situation.

Vi synes, at kommunikationen sygehusene imellem er lidt darlig. Specielt nar der skal tages blod-
prgver i Horsens, som skal sendes til Randers.

Sygeplejersken var utrolig sgd og imgdekommende, og lod os komme til lang tid fgr planlagt tid,
fordi der alligevel var et "hul". Dejligt fleksibelt.

Alle undersggelser er meget praget af, hvilket fagligt udgangspunkt de forskellige laeger har,
hvilket jo er fornuftigt nok. Men hvorledes sikres helhedsblikket? | forbindelse med fejlen omkring
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Bilag 1

indkaldelse i ambulatoriet indtalte lzzge NN en besked pa min telefonsvarer, hvor hun i den grad
talte ned til mig, uagtet at det var hospitalet, som dels havde indkaldt os til et mgde, dels havde
begdet en fejl. | den sidste del af forlgbet med mit barn havde vi en opfattelse af, at det nu ikke
lengere var "spaendende” at beskaeftige sig med os. Vi fik ikke de svar, som var lovet, matte selv
ringe og fglge op. Det endelige svar vi fik tilsendt, var kopi af en leegejournal med stemplet "kun til
lzegelig brug". Afsluttende vil jeg sige, at jeg var tilfreds med forlgbet i starten, men mod slutningen
kom det til at halte betydeligt.

# 25 Andengang jeg var til undersggelse skete der ingenting, hvilket ikke var seerlig tilfredsstillende. Godt
# 28 Fgler, man bliver taget serigs. Der lyttes, medinddrages i videre forlgb. Virkelig godt
# 37 Kunros til en meget rolig og behagelig bgrnelaege. Godt

# 39 Jeg synes ikke, det er ngdvendigt, at der er en sygeplejerske med ved besggene. De blodpravesed- Godt
ler, der bliver udfyldt, skal alligevel godkendes i EPJ af lagen, og derfor kan han/hun ligesa godt
selv klare det. Jeg kan ikke vurdere, om det er ngdvendigt med sygeplejersker ved andre "lidelser"
end den, mit barn kommer med.
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Kommentarsamling

Bgrneambulatoriet

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

Patientens
samlede
ID Kommentar indtryk
&£ 4 Vi fgler, at behandlingen blev afsluttet, far vores barn var faerdig-udredet. De punkter vi selv pape- Darligt

gede, og som den tidligere laege havde bedt os fare journal over, blev negligeret pa trods af, at der
stadig er problemer, og tydelig sammenhang til en arsag.

# 5 Kunne taenke mig, at praktiserende lzege var mere inddraget i behandlingen, men jeg ved ikke, hvor Godt
meget information hun har faet fra astmaambulatoriet.

# 8 Vi fgler ikke, vi er kommet nogen vegne. Vores sgn har stadig ondt i maven. Vi far de samme Darligt
spgrgsmal, - og giver de samme svar, - og sa sker der ikke mere.

# 10 Noget, der evt. kunne ggres bedre? Har taenkt pa, at det kunne vaere positivt, at der ud af den % Godt
time, som er sat af til konsultation, kunne afsaettes CA. 5 minutter til foraeldre/behandlersamtale -
uden barnet. Som foreeldre kan vi "breende inde" med tanker/fglelser i forhold til behand-
ling/barnet, som vi ikke faler, barnet skal hgre - da vi ikke gnsker, at barnet skal fgle sig som en
belastning for os forzeldre. Det kan vaere situationer, vi er i tvivl om, vi handterer korrekt eller fglel-
ser, det kan veere godt at give luft for.

# 15 Meget kompetente sygeplejersker i bgrneambulatoriet. Dog er det frustrerende, at de kun kan Virkelig godt
treeffes torsdag.

# 31 Imellem besggene i ambulatoriet kan vi have behov for at tale med en laege. Jeg synes, det er meget Darligt
frustrerende ikke at kunne fa fat i laegen i den oplyste telefontid. Der aftales, at lzegen ringer tilba-
ge, men det er ikke samme dag, der bliver ringet. Det er det, der er allermest irriterende ved "sy-
stemet” - nar jeg ringer, er det fordi jeg har et behov nu og her. Jeg vil godt papege, at jeg selv er
ansat i sygehusvaesenet og derfor kender alt til akutte patienter osv., men nar det er mit barn, det
handler om, foles det ikke godt nok!!!

# 39 Der er fulgt rigtig godt op pa forlgbet fra kontaktlaegen, men nar der skal bestilles nyt medicin Godt
gennem den ansvarlige sygeplejerske/sekreteer eller lignende, sa er det naesten umuligt at komme
igennem til den rette person. Det kunne evt. veere en idé, at de personer, der skal lave medicinbe-
stillinger, modtager en internetadresse og et password, hvorigennem der kan rekvireres den aktu-
elle medicin m.m. - dette kunne mindske besvaret for brugeren, men ogsa ungdig irritation hos det
personale, der skal finde "den forsvundne/ukendte". Medicinen skal alligevel godkendes af kontakt-
legen.
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