midt

regionmidtjylland

LANDSDAKKENDE
PATIENTUNDERSAGELSER 2010

Afdelingsrapport for indlagte patienter pa

Medicinsk-Kardiologisk Afdeling A
Arhus Sygehus

12-05-2011



Den Landsd®kkende Undersggelse af Patientoplevelser 2010 for Region Midtjylland
Spgrgeskemaundersggelse blandt 16.249 indlagte og 31.661 ambulante patienter i Region Midtjylland

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

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

Center for Kvalitetsudvikling

Olof Palmes Allé 15

8200 Arhus N

Telefon: 87284911
Center.kvalitetsudvikling@stab.rm.dk

© Center for Kvalitetsudvikling, 2011



Indholdsfortegnelse

N T | T=a o 7 T TR 1
2 Laesevejledning 0g Begrebsafklaring ... e 3
3 Afdelingens resultat — et NUMtiQE OVEIBIIK ..o 5
4 Sammenligning af afdelingens reSUITAT ...ttt 9
= L= o T o Y TSRS 10
Inden indlaeggelsen og ved modtagelsen pa afdeliNngen ...t 12
L= =01 = =SSR 14
1= = {u ] T Tu =y o] o I PRSP OTR 16
T =1 [ ] OO PT SOOI 18
L0 Eo T V7= =SSR 20
HOSPItalets @Gt SPBIGSMAN ...ttt 22
Bilag 1: Spgrgeskema, falge- 0g pAMINGEISESHIEV ...t 23
Bilag 2: UNOers@gelSeSmMEBTOE ...ttt bbbt e et ee e bbbt bbb b e s enenens 29
Bilag 3: Den statistiske databenanaling ... e 33
Bilag 4: Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika........cccoevnvncinnecncninnes 37
1T T oL aa Ta aT=da k= L =TT Ll TP 67
Bilag 6: Forholdet mellem den regionale og nationale rapportering pa afdelingsniveau.........ccoccceueeeee.. 87

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






Indledning

1 Indledning

| oktober og december 2010 blev afdelingens indlagte patienter i en spgrgeskemaundersggelse spurgt
om deres oplevelse af indlaeggelsen pa afdelingen i perioden fra 23. august til 31. oktober. Patienternes
svar beskrives i denne rapport.

Baggrund

Undersggelsen, der er landsdakkende, gennemfares 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 varet 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 szrligt fokus pa.

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

Organisering

Projektledelsen af undersggelsens landsdaekkende del varetages af Enheden for Brugerundersggelser,
der sammen med Center for Kvalitetsudvikling i Region Midtjylland udggr projektsekretariatet. Projekt-
ledelsen af undersggelsens regionale del varetages i Region Midtjylland af Center for Kvalitetsudvik-
ling. Den regionale del af undersggelsen har tilknyttet en regional faglig arbejdsgruppe, som bestar af
én reprasentant fra hvert af regionens hospitaler og en reprasentant fra afdelingen Kvalitet og Sund-
hedsdata.

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, men er i samar-
bejde med hospitalerne tilpasset organiseringen pa hospitalerne. Der er ikke udarbejdet rapporter for
afdelinger og afsnit med faerre end 15 besvarelser.

Denne rapport er en rapport pa afdelingsniveau. Rapporten bygger pa svar fra afdelingens indlagte
patienter i perioden 23. august-31. oktober 2010. Tabel 1 opsummerer kort rapportens datagrundlag.



Kapitel 1

Tabel 1. Datagrundlaget for rapporten

Patienter fra afdelingen udtrukket til undersggelsen: 394
Besvarelser fra afdelingens patienter: 252
Afdelingens svarprocent: 64%

Rapportens opbygning

Rapporten bestar af fglgende kapitler:

Kapitel 1: Indledning

Kapitel 2: En kort lzesevejledning og begrebsafklaring

Kapitel 3: Et hurtigt overblik over patienternes tilfredshed

Kapitel 4: En mere detaljeret prasentation 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:

Bilag 1: Spgrgeskema samt fglge- og pamindelsesbrev, som patienterne fik tilsendt

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

Bilag 3: De statistiske og metodiske valg, som ligger til grund for rapporten

Bilag 4: Krydstabeller, der viser, hvordan patienter med forskellige baggrundskarakteristika
(eksempelvis kan, alder og modersmal) har svaret pa spgrgsmalene

Bilag 5: Patienternes kommentarer gengivet i renskrevet og anonymiseret form

Bilag 6: En kort beskrivelse af forholdet mellem den regionale rapportering, som naervaerende
rapport er en del af, og den nationale rapportering

Bilag 7: Den nationale rapportering, der er vedhaftet denne rapport



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. 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 forudsatning for de statistiske test 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 eller har afgivet flere svar, er ekskluderet fra analyser-
ne. Flere af spgrgsmalene i spgrgeskemaet indeholder neutrale svarkategorier som eksempelvis "Det
kan jeg ikke vurdere” eller "Det husker jeg ikke”. Patienter, der har benyttet de neutrale svarkategorier,
er ligeledes ekskluderet fra analyserne af de pagaeldende spgrgsmal.

Tabel 3i bilag 3 indeholder en oversigt med svarkategorierne, der karakteriseres som neutrale. De neu-
trale svarkategorier vises endvidere i krydstabellerne i bilag 4.

Spergsmalene 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 indlaeggelse pa afdelingen. Overvej, hvad det kunne
veere, der fik patienterne til at svare, som de gjorde. Diskuter det med kolleger - eller spgrg patienter-
ne! Nogle af svarene findes maske i patienternes kommentarer, som er gengivet i kommentarsamlin-
gen (bilag 5).
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Afdelingens resultat — et hurtigt overblik

3 Afdelingens resultat - et hurtigt overblik

Dette kapitel giver et hurtigt overblik over tilfredsheden blandt afdelingens indlagte patienter. De ne-
denstaende figurer viser andelen af afdelingens patienter, der er tilfredse pa de forskellige spgrgsmal.
Figurerne indikerer saledes, hvilke omrader afdelingen klarer sig henholdsvis godt og mindre 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 tilrettelzzggelsen af
deres samlede behandlingsforlgh. Parenteserne efter spgrgsmalet angiver, hvor mange patienter der
indgar i beregningerne.



Kapitel 3

Figur 1. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afdelingen
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Afdelingens resultat — et hurtigt overblik

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

4 Sammenligning af afdelingens resultat

Hvordan ser afdelingens resultat ud sammenlignet med afdelingens resultat i 2009 eller resultatet for
de gvrige afdelinger pa hospitaleti 20107

| dette kapitel sammenlignes afdelingens resultat med resultatet i 2009 og resultatet for de gvrige af-
delinger pa hospitalet i 2010. Patienternes svar praesenteres temavist i et opslag, hvor svarfordelingen
for spgrgsmalene inden for temaet vises pa venstre side, og afdelingens resultat sammenlignes pa
hajre side.

Venstre side

Den venstre side i opslagene viser patienternes svar pa spgrgsmalene inden for det pagaeldende 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 pagaeldende tema. Afdelingens resultat i 2010 sammenlignes i den forhindelse med

o afdelingens resultati 2009 pa de spgrgsmal, der er sammenlignelige i de to undersggelser

e gennemsnittet for alle gvrige afdelinger pa hospitalet i 2010

e gennemsnittet for de darligst placerede af hospitalets gvrige afdelinger i 2010

e gennemsnittet for de bedst placerede af hospitalets gvrige afdelinger i 2010.

| sammenligningen med afdelingens resultat i 2009 sammenlignes afdelingens resultat med svarene
fra de patienter, der i 2009 var indlagt pa: Medicinsk-Kardiologisk Afdeling A

| ssmmenligningen 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 2010 og henholdsvis afdelingens resultat i 2009 og resultatet
for hospitalets gvrige afdelinger i 2010 er signifikanstestet, nar forudsatningerne herfor er opfyldt.
Signifikante forskelle er markeret med en stjerne bag de resultater, som afdelingens resultat sammen-
lignes med. En stjerne betyder saledes, at forskellen mellem det pagaldende resultat og afdelingens
resultat er st@rre, end den ville vaere, hvis svarene var placeret tilfaldigt, og forskellen kan derfor ikke
tilskrives statistiske tilfeeldigheder. De statistiske og metodiske valg, der ligger til grund for signifikans-
testene, er beskrevet mere detaljereti bilag 3.
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Samlet indtryk

Tilrettelaeggelse af det samlede behandlingsforlgh (n=201)

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

Samletindtryk afindlggelse (n=234)

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

Samletindtryk af lokaler (n=228)

17%

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




Sammenligning af afdelingens resultat

Hvordan vurderer du, at dit samle-
de behandlingsforlgb var tilrette- 97 % 95 % 100 % 90 % 94 %
lagt?

Hvad er dit samlede indtryk af din
, . . 96 % 94 % 99 % 91% 95 %
indleggelse pa afdelingen?

Hvad er dit samlede indtryk af af-
. 89 % 76 % 97 % * 74 % 83 %
delingens lokaler?

11
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Inden indleeggelsen og ved modtagelsen pa afdelingen

Information om lngden af ventetid fraindkaldelse til indlzeggelse (n=10)

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

Modtagelse pa afdelingen (n=239)

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

Information om ventetid ved modtagelse (n=74)

37% 16%

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




Sammenligning af afdelingens resultat

Hvordan vurderer du, at afdelin-

gen informerede dig om venteti-
den, fra du blev indkaldt til afde-
lingen, til du blev indlagt?

100 % - 100 % 87 % 94 %

Hvordan oplevede du modtagelsen
. , 97 % 96 % 99 % 93% 97 %
pa afdelingen?

Informerede personalet dig om
_ , 71% | 60% 87 % * 65 % 76 %
ventetiden ved din modtagelse?

13
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Personale

Kontaktperson(er) med seerligtansvar (n=232)

36% 18%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson [ Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (minimum indlagt to degn) (n=77)

35% 14%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson B Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Personalets viden om sygdomsforlgb ved planlagte samtaler (n=200)

33% [ |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Medinddragelse af patienter (n=237)
89% 10%

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

Medinddragelse af pargrende (n=146)

88% 12%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B For meget B Passende B For lidt

Fik menneskelig stgtte fra personalet (n=220)

70% ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja,ihgjgrad B Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Personaletvar gode til deres fag (n=232)

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

14



Sammenligning af afdelingens resultat

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktperson(er) pa afdelingen hav- 82 % 86 % 92 % * 77 % 83%
de serligt ansvar for dit forlgb?

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktperson(er) pa afdelingen hav-

, _ 86 % - 93 % 76 % 84 %
de saerligt ansvar for dit forlgh?
(minimum indlagt to dggn)
Hvordan vurderer du, at afdelin-
gens personale havde sat sig ind i
96 % 92 % 97 % 86 % 92 %

dit sygdomsforlgb ved de planlag-
te samtaler?

I hvilket omfang blev du inddraget i
de beslutninger, der skulle treeffes 89 % 88 % 98 % * 86 % 91 %
om din behandling og pleje?

| hvilket omfang blev dine parg-

rende inddraget i de beslutninger,
. 88 % 84 % 95 % * 82 % 87 %
der skulle treeffes om din behand-

ling og pleje?

Fik du den menneskelige st@tte, du
havde brug for fra personalet, 95 % 91 % 98 % * 87 % 92 %
mens du var indlagt?

Fik du indtryk af, at personalet var
. 99 % 99 % 100 % 93% 97 %
gode til deres fag?

15
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Behandlingsforiob

Viden om, hvad der skulle ske under indlaeggelsen (n=232)

349%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja,ihgjgrad B Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Behandlingen levede op til forventninger (n=212)

66% [ ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
W J3,ihgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Sammenhangiinformation fra forskellige ansatte (n=218)

54%

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

Fejliforbindelse medindlaggelsesforigh (n=232)

92% 3%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej | Ja

Personalets handtering af fejl (n=16)

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

Ungdig ventetid der forle2ngede ophold pa sygehus (n=213)

73%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej, sletikke B Nej, kunimindregrad O Ja,inogen grad B Ja,ihgjgrad

Tilrettelaeggelse af overflytning mellem forskellige afdelinger (n=127)

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

Vidste du, hvad der skulle ske,
mens du var indlagt?

85 % 81% 97 % * 78 % 89 %~

Levede behandlingen op til dine
. 95 % 91% 95 % 87 % 92 %
forventninger?

Var der sammenhang i det, du fik
atvide, nar du talte med forskelli- 92 % 89 % 98 % * 85 % 90 %
ge ansatte pa afdelingen?

Oplevede du, at der skete fejl i
forbindelse med dit indlaeggelses- 92 % - 96 % 82 % 88 %
forlgb?

Hvordan synes du, at personalet
tog hand om fejlen/fejlene, efter 59 % - 91% 50 % 69 %
den/de blev opdaget?

Oplevede du, at der opstod ungdig
ventetid pa undersggelser eller

) , 87 % 83% 94 % * 78 % 86 %
behandlinger, der forleengede dit

ophold pa sygehuset?

Hvordan vurderer du, at din over-
flytning mellem forskellige afde- 93 % - 97 % 86 % 91 %
linger var tilrettelagt?

17
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Modtaget skriftliginformation (n=149)
68% 32%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
| Ja B Nej, jeg fik detikke tilbudt

Vurdering af skriftliginformation (n=95)

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

Vurdering af mundtliginformation (n=229)
37% [ |

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

18



Sammenligning af afdelingens resultat

Har du i forbindelse med dit ind-

lzeggelsesforlgb modtaget skriftlig

, ) . 68 % - 82%* 52 % 67 %
information om din sygdom
og/eller behandling?
Hvordan vurderer du altialtden
97 % 100% 100 % 96 % 98 %

skriftlige information, du fik?

Hvordan vurderer du alti alt den
mundtlige information, du fik, 96 % 92 % 99 % 90 % 93 %
mens du var indlagt?

19
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Udskrivelse

Tryghedved udskrivelse (n=238)

37%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Megettryg B Tryg O Utryg B Megetutryg

Samarbejde mellem afdelingen og kommunal hjemme(syge)pleje (n=64)

34%

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

Orientering af praktiserende lzege (n=126)

28%

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

Tvivl om livsstilens betydning for helbred (n=187)

2

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

20




Sammenligning af afdelingens resultat

Var du tryg eller utryg ved at skulle

hiem fra afdell . 90 % 85 % 97 % * 82 % 89 %
jem fra afdelingens

Hvordan vurderer du, at afdelin-
gen og den kommunale hjemme-
o , 91% 88 % 97 % 76 % 88 %
pleje/hjemmesygepleje har sam-

arbejdet om din udskrivelse?

Hvordan vurderer du, at afdelin-
gen har orienteret din praktise-
, , 93 % 88 % 99 % 75 % 87 %
rende lzege om dit behandlingsfor-

lab?

Har du, efter du blev udskrevet fra
afdelingen, vaeret i tvivlom din 69 % 75% 8l%* 64 % 72 %
livsstils betydning for dit helbred?

2l
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Hospitalets eget spargsmal

Hvorfor valgte du at blive behandlet pa Arhus Sygehus? (St eventuelt flere kryds)

100% \

80% :

60% - !

| 46%

40% A E

20%

9% |

5% |

0% - -
Leegens rad Kortventeliste Sygehusets Godt Andet Har ikke selv

beliggenhed omdgmme valgt
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Bilag 1: Spgrgeskema, falge- og pamindelsesbrev

midt

regionmidtjylland

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

Lebenr.: >>lebenummer<< 4. oktober 2010

Fa brevet lzest op — ring pa: 38 64 99 74

Hvordan oplevede du din indla2ggelse pa

>>afdeling<< pa
>>sygehus<<?

Vi vil gerne bruge dine erfaringer til at forbedre behandlingen for andre patienter. Derfor
haber vi, at du vil besvare det vedlagte spergeskema om din indlzeggelse og sende det
retur i den frankerede svarkuvert senest d. 18. oktober 2010.

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

Hvis du ikke kan udfylde spergeskemaet selv, sa kan du bede en parerende om at hjeelpe eller
udfylde skemaet for dig.

Fortroligt

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

Om undersegelsen

Den Landsdesekkende Undersegelse af Patientoplevelser gennemfares af de fem regioner i Danmark.
Den evaluerer patienters oplevelser af indleeggelser i perioden august - oktober 2010, hvor du har
veeret indlagt.

Resultaterne af undersegelsen bliver offentliggjort pa www.patientoplevelser.dk i juni 2011.
Undersegelsens resultater og dine kommentarer bliver ogsa sendt til din afdeling, som vil bruge dem
til at forbedre behandlingen for afdelingens patienter.

Har du spergsmal?

Du kan lzese mere om undersagelsen pa www.patientoplevelser.dk. Du er ogsa velkommen til at
kontakte Center for Kvalitetsudvikling pa telefon: 87 28 81 35 / 87 28 81 36, mandag-fredag fra k.
9.00-14.00 eller pa e-mail: center.kvalitetsudvikling@stab.rm.dk

Pa forhand tak for hjselpen.

Ole Thomsen
Sundhedsdirekter
Region Midtjylland
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Spergeskema om indlaggelse pa
<<Afdeling>>
pa <<Sygehus>>

INDEN INDLAEGGELSEN OG VED MODTAGELSEN PA AFDELINGEN

Virkelig Virkelig Det husker Jeg blev

1. Hvordan vurderer du, at afdelingen godt Godt Darligt darligt jeg ikke ikke indkaldt

informerede dig om ventetiden, fra du blev

indkaldt til afdelingen, til du blev indlagt? [:I D D [:I D D

2. Har du uddybende kommentarer til forlebet inden din indlggelse pa afdelingen?

Lebenr.: =>lobnr<<

Virkelig Virkelig
3. Hvordan oplevede du modtagelsen pa god God Darlig darlig

afdelingen? D I:] D ‘:l

4. Har du kommentarer til din modtagelse pa afdelingen?

Besvar kun, hvis du oplevede ventetid: Ja, i Ja,i Mej, kun i Nej, Det husker
hej grad nogen grad mindre grad slet ikke jeg ikke

5. Informerede personalet dig om ventetiden

ved din modtagelse? D Ij ‘:I ‘:l ‘:l

PERSONALE
6. Oplevede du, at én eller flere Ja, én Ja, flere

kontaktperson(er) pa afdelingen havde kontakt- kontakt- _

saerligt ansvar for dit forleb? (En person personer Nej

kontaktperson er en sundhedsperson, der skal

informere dig og sikre sammenheaeng i dit forlab) I:] D ‘:l

Virkeli Virkeli Det kan j

7. Hvordan vurderer du, at afdelingens gc:';g Godt Darligt dl;ﬂztg ik:e vﬁrndj:rge

personale havde sat sig ind i dit

sygdomsforleb ved de planlagte samtaler? D D D D D

8. | hvilket omfang blev du inddraget i de For meget Passende For lidt
beslutninger, der skulle traeffes om din

behandling og pleje? D D ‘:l

Ikke aktuelt

9. | hvilket omfang blev dine pérﬁrende For meget Passende For lidt for mig

inddraget i de beslutninger, der skulle

traeffes om din behandling og pleje? D D |:| D
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Ja, i Ja, i Nej, kun i Nej, Det kan jeg

10. Fik du den menneskelige stette, du havde hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
brug for fra personalet, mens du var indlagt? D D ‘:l |:| I:]

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

11. Fik du |ndtryk af, at perﬁonalet var gode til hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere

deres fag?

[]

]

[

[] []

BEHANDLINGSFORL@B

Ja, i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
12. Vidste du’ hvad der skulle ske, mens du var hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
e O O O 0O O
Ja, i Ja, i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
13. Levede behandlingen op til dine hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
forventninger? |:| |:| ‘:l I:I D
Ja, i Ja, i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
14. Var der sammenhaeng i det, du fik at vide, hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
nar du talte med forskellige ansatte pa
atdeingen? O O O O O
Ja Mej
15. Oplevede du, at der skete fejl i forbindelse D D
med dit indlaaggelsesforleb?
Ga til

sporgsmal 18

16.

Hvilke(n) fejl oplevede du?

Personalet
Virkelig Virkelig kendte ikke til
17. Hvordan synes du, at personalet tog hand godt Godt Darligt darligt fejlen(e)
om fejlen/fejlene, efter den/de blev opdaget? D |:| D D D
. Ja, i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
18. Oplevede du, at der opstod unedig ventetid hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
pa undersegelser eller behandlinger, der
forlzzngede dit ophold pa sygehuset? D D D |:| D
Jeg blev
) Virkelig Virkelig Det kan jeg ikke
19. Hvordan vurderer du, at din overflytning godt Godt Darligt darligt ikke vurdere overflyttet

mellem forskellige afdelinger var tilrettelagt?

O O 0O 0

[] []
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20. Har du uddybende kommentarer til dit behandlingsforleb?

INFORMATION
Nej, jeg Nej, jeg
21. Har du i forbindelse med dit Ja, fer Ja, mens jeg fik ikke havde ikke
indlggelsesforleb modtaget skriftlig indlzeggelsen var indlagt tilbudt det behov for det
information om din sygdom og/eller
behandling? L] [] [] []
(Seet eventuelt flere kryds) Ga til Ga il
spergsmal 23  spergsmal 23
Virkelig Virkelig Jeg laeste
22. Hvordan vurderer du alt i alt den skriftlige god God Darlig darlig den ikke
information, du fik? D I:l El El El
Virkelig Virkelig
23. Hvordan vurderer du alt i alt den mundtlige god God Darlig darlig
information, du fik, mens du var indlagt? |:| ‘:l |:| |:|
UDSKRIVELSE
Meget Meget
24. Var du tryg eller utryg ved at skulle hjem fra tryg Tryg Utryg utryg
afdelingen? D ‘:l D D
Virkelig Virkelig Det kan jeg Ikke aktuelt
25. Hvordan vurd_erer du, at af‘!"-‘“"G"-"" og de[‘ godt Godt Darligt darligt ikke vurdere for mig
kommunale hjemmepleje/hjemmesygepleje
har samarbejdet om din udskrivelse? D ‘:l ‘:l D D D
Virkelig Virkelig Det kan jeg
26. Hvordan vurderer du, at afdelingen har godt Godt Darligt darligt ikke vurdere
orienteret din praktiserende laege om dit
behandlingsforieb? I:] ‘:’ D D D
27. Har du, efter du blev udskrevet fra Ja, i Ja,i Nej, kun i Nej, Ikke aktuelt
afdelingen, varet i tvivl om din livsstils hej grad nogen grad mindre grad slet ikke for mig
betydning for dit helbred (fx motion,
ernzaring, rygning og alkohol)? I:] D D D D
28. Har du uddybende kommentarer til din udskrivelse?

cb

Lebenr.: >>lobnr<<
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SAMLET INDTRYK

29.

Virkelig Virkelig Det kan jeg
Hvordan vurderer du, at dit samlede godt Godt Darligt darligt ikke vurdere

behandlingsforleb var tilrettelagt (fer, under

og efter indlzeggelsen)? D D D D D

Virkelig Virkelig

30. Hvad er dit samlede indtryk af din godt Godt Darligt darligt
indlzzggelse pa afdelingen? D D ‘:’ I:]
Virkeli Virkeli

31. Hvad er dit samlede indtryk af afdelingens godt Godt Darligt darigt

lokaler (sengestuen, opholdsrum, toilet

ma? O O O O

32.

o Har ikke Leegens Kort Sygehusets Godt
Hvorfor valgte du at blive behandlet pa selv valgt rad venteliste  beliggenhed omdemme Andet
Arhus Sygehus?

(Seet eventuelt flere kryds) D D ‘:l D D |:]

33.

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

INFORMATIONER OM PATIENTEN

Patienten Parerende
34. Hvem har udfyldt spergeskemaet? I:]
Dansk Ikke dansk

35.

Hvad er dit modersmal?

[]

Returnér venligst skemaet i vedlagte svarkuvert. Portoen er betalt.
Tak for din medvirken!
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>>navn<< >>conavn<<
>>adresse<<
=>postnummer<< >>by<<

Lebenr.: >>lsbenummer<<

Hvordan oplevede du din indlaeggelse pa

>>afdeling<< pa
>>sygehus<<?

midt

regionmidtjylland

14. december 2010

Vi vil gerne bruge dine erfaringer, men vi har endnu ikke modtaget en besvarelse fra dig.
Vi haber, at du vil besvare det vedlagte spergeskema om din indleeggelse og sende det
retur i den frankerede svarkuvert senest d. 23. december 2010. Pa den made kan du

veere med til at forbedre behandlingen for andre patienter.

Hvis du har adgang til internettet, kan du udfylde spergeskemaet pa www.lupskema.dk,

hvor din adgangskode er: >>projekt id<<

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

Hvis du ikke kan udfylde spergeskemaet selv, sa kan du bede en pargrende om at hjeslpe eller

udfylde skemaet for dig.

Fortroligt

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

form.

Har du spergsmal?

Du kan leese mere om undersegelsen pa www.patientoplevelser.dk. Du er ogsa velkommen til at
kontakte Center for Kvalitetsudvikling pa telefon: 87 28 81 35 / 87 28 81 36, mandag-fredag fra kl.

9.00-14.00 eller pa e-mail: center.kvalitetsudvikling@stab.rm.dk

Pa forhand tak for hjeelpen.
N1 1174)/
'n,'{k" .r'i.' I Lx{& ‘__'_.-"-f“\\

Ole Thomsen

Sundhedsdirekter

Region Midtjylland

28



Undersggelsesmetode

Bilag 2: Undersggelsesmetode

Undersggelsesdesign

Undersggelsen er gennemfgrt som en spgrgeskemaundersggelse med postomdelte spgrgeskemaer.
Cirka to uger efter udsendelsen af spgrgeskemaerne blev der, for at gge svarprocenten, fremsendt 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. | falgebrevet 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, hvilken indlaeggelse det handlede om, hvis de havde flere indlaggelser pa forskel-
lige afdelinger i inklusionsperioden.

Spgrgeskemaet

Ambulante og indlagte patienter har faet tilsendt hver deres version af spgrgeskemaet, som begge
indeholder nationale og regionale spgrgsmal. For de indlagte patienters vedkommende bestar spgrge-
skemaet af 22 nationale spgrgsmal, hvoraf en stor del er naesten enslydende med de nationale
spgrgsmal til de indlagte patienter. Stgrstedelen af de nationale spgrgsmal (14 ud af 22) er identiske
med indikatorerne for den patientoplevede kvalitet i standarderne i Den Danske Kvalitetsmodel.

Herudover indeholder de nationale spgrgsmal blandt andet spgrgsmal om, hvorvidt patienterne ople-
vede fejl, og om de var trygge efter deres indlaggelse pa afdelingen. Endelig indeholder spgrgeskema-
et ét nationalt spgrgsmal om patienternes samlede indtryk og et afrundende abent kommentarfelt.

Udover de nationale spgrgsmal bestar spgrgeskemaet i Region Midtjylland for de indlagte patienters
vedkommende af otte regionale spgrgsmal, tre abne kommentarfelter samt ét valgfrit hospitalsspeci-
fikt spgrgsmal. Fem af spgrgsmalene og kommentarfelterne er enslydende eller naesten enslydende
med de regionale spgrgsmal til de ambulante patienter.
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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:

¢ Indenindlaggelse og ved modtagelsen pa afdelingen

e Personale

o Behandlingsforlghb

e Information

e Udskrivelse

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 2010.

Valideringen blev foretaget ved hjzlp af interview med patienter pa 10 hospitaler og 20 afdelinger. |
hver region blev der besggt to forskellige hospitaler og fire afdelinger.

Der blevialt gennemfgrt 120 interview, der fordeler sig saledes:
e 48interview med indlagte patienter
e 59interview med ambulante patienter
e 13 webinterview

Interviewene fokuserede primaert pa spgrgsmal, som ikke tidligere var valideret samt spgrgsmal, som
kunne teenkes at vaere vanskelige at forsta eller besvare. Patienterne blev bedt om at forholde sig saer-
ligt til et varierende udvalg af spgrgsmalene i spgrgeskemaet, da det af hensyn til patienternes tid ikke
var muligt at bede hver enkelt patient om at ga i dybden med alle spgrgsmal i spgrgeskemaet. Hvert
nationalt spgrgsmal er i gennemsnit testet 33 gange, mens hvert regionalt spgrgsmal i gennemsnit er
testet 6-12 gange. | testen af webspgrgeskemaet var der endvidere fokuseret pa det grafiske udtryk,
funktionaliteten og motivationen for at udfylde skemaet online.

Pa baggrund af valideringen blev spgrgeskemaet efterfglgende revideret i henhold til de identificerede
problemer. | Region Midtjylland blev der ikke @ndret i ordlyden pa de regionale spgrgsmal i spgrgeske-
maet.

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 patienten herfra indga i undersggelsen, og/eller fordi valideringen viste,
at spgrgeskemaet ikke var velegnet til at undersgge de pagzldende patienternes oplevelser. Andre
specialer er ikke en del af undersggelsen, da der ikke er et tilstraekkeligt antal patienter i undersggel-
sesperioden.
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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 23. august-31. oktober 2010 var indlagte i minimum 24 timer (jf. klokkeslzet og dato) pa lan-
dets offentlige sygehuse eller pa privathospitaler efter reglerne om udvidet frit sygehusvalg. For hver
afdeling er spgrgeskemaet sendt til en tilfeeldig stikprgve pa 400 patienter. Havde afdelingerne ikke
400 patienter i inklusionsperioden, er spgrgeskemaet sendt til samtlige patienter. Afdelinger, der har
feerre end 30 patienter i inklusionsperioden, indgar af hensyn til patienternes anonymitet samt resulta-
ternes statistiske usikkerhed ikke i undersggelsen. | Region Midtjylland sikrede et supplerende patient-
udtraek af hensyn til rapporteringen pa afsnitsniveau herefter, at spgrgeskemaet blev sendt til mini-
mum 30 patienter fra hvert afsnit, hvis dette var muligt.

Patienterne indgar kun i stikprgven én gang. Har patienterne haft flere indlaggelser i inklusionsperio-
den, er det den seneste indlaeggelse, der indgar i stikprgven. Patienter under et ar er frasorteret pa
obstetriske afdelinger savel som patienter, der er registreret som raske ledsagere eller raske nyfadte.

| alt har 16.249 indlagte patienter i Region Midtjylland faet tilsendt spgrgeskemaet, heraf har 10.140
besvaret spgrgeskemaet, og svarprocenten er i Region Midtjylland saledes 62 procent.

Afdelingens svarprocent er som vist i kapitel 1 (tabel 1) 64 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 indlagte patienter i 2009 58 procent, mens svarprocenten
pa landsplan var 54 procent. | praksis ma en svarprocent pa over 50 procent vurderes som varende
acceptabel, mens en svarprocent under 40 procent er utilfredsstillende og medfarer, at resultatet skal
tolkes med stor forsigtighed.

Svarprocenten betyder som antydet ovenfor mindre, hvis de patienter, der har besvaret spgrgeskema-
et, udggr 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 64% 100%
Kgn

Mand 50% 49%
Kvinde 50% 51%
Aldersgruppe

0-19 ar 2% 2%
20-39 ar 2% 6%
40-59 ar 21% 24%
60-79 ar 54% 46%
80- ar 21% 22%

For indlagte patienter i Region Midtjylland gzelder det generelt, at bade patienternes kagn og alder har
en betydning for patienternes tilfredshed. Pa de fleste spgrgsmal er tilfredsheden blandt kvinder sale-
des lavere end tilfredsheden blandt maend. Er kvinder markant over- eller underreprasenteret i forhold
til afdelingens faktiske patientsammensaetning, kan dette stille afdelingen i et lidt darligere lys, end det
ville vaere tilfeldet, hvis svarene kom fra et mere repraesentativt udsnit af afdelingens patienter.

Hvad angar alder, er der en tendens til, at tilfredsheden blandt de zeldre patientgrupper, fra 60 ar og
derover, er stgrre end tilfredshed blandt de yngre aldersgrupper. Pa de fleste spgrgsmal er de 20-39-
arige derimod den gruppe, der udviser den laveste tilfredshed. Dette kan have betydning for afdelin-
gens resultat. Er patientgrupperne i den &ldre ende af aldersspektret markant over- eller underreprae-
senteret i forhold til afdelingens faktiske patientsammensatning, kan dette stille afdelingen i et lidt
bedre eller darligere lys, end det ville vaere tilfeeldet, hvis svarene kom fra et mere reprasentativt ud-
snit af afdelingens patienter. Samme effekt kan en over- eller underreprasentation af patienter i al-
dersgruppen 20-39 ar have.
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Bilag 3: Den statistiske databehandling

Denne rapport er udarbejdet pa baggrund af samtlige meningsfulde besvarelser fra afdelingens indlag-
te 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”

"lkke aktuelt for mig”

"Det husker jeg ikke”

"Det ved jeg ikke”

"Jeg blev ikke indkaldt”

"Jeg blev ikke overflyttet”

"Jeg laeste den ikke”

"Jeg havde ikke telefonisk kontakt”
"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"

"For meget", "Passende”, "For lidt"

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

,"Nej"

"la, far indla2ggelsen”, "Ja, mens jeg var indlagt”, "Nej, jeg fik ikke tilbudt det"

"Meget tryg", "Tryg", "Utryg", "Meget utryg"

"Nej", "Ja"

Beregningsmetode

| de statistiske sammenligninger i kapitel 4 anvendes t-test for forskelle mellem andele til at teste,
hvorvidt afdelingens resultat afviger statistisk signifikant fra afdelingens resultat i 2009 og resultatet
for de gvrige afdelinger pa hospitalet med hensyn til andel tilfredse patienter. Disse test antager vari-
anshomogenitet pa tvaers af de patientgrupper, som sammenlignes, og er kun gennemfart i de tilfaelde,
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 sam-
menlignes, 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 2010. 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 stgrre, jo
faerre 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 p& undersggelser eller behandlinger 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 svarkatego-
rier er udtryk for et positivt svar pa de pagaldende spgrgsmal.
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Den statistiske databehandling

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 bedst og darligst placerede afdelinger

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 afsnitsstarrelse i vaegtningen af patienternes svar eller pa anden made at holde patientsam-
menszatningen konstant pa tveaers 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 veere udgangspunktet for arbejdet med at forbedre patienternes oplevelser. Statistiske teknikker
kan ikke @ndre de vilkar i virkelighedens verden, der eventuelt skal arbejdes med pa afdelingen, men
kan derimod vaere med til at tilslgre patienternes faktiske oplevelse, sa der er risiko for at overse de
forhold, som patienterne oplever som problematiske.
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Bilag 3
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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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Bilag 4

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

Antal patienter Procent

n %
Alle 252 100%
Ken
Mand 125 50%
Kvinde 127 50%
Aldersgruppe
0-19 ar 4 2%
20-39 ar 4 2%
40-59 ar 53 21%
60-79 ar 137 54%
80-ar 54 21%
Skema udfyldt af
Patienten 218 92%
Pargrende 19 8%
Modersmal
Dansk 23e 96%
Ikke dansk 9 4%
Indleggelsesform
Akut 237 94%
Planlagt 15 6%
Afsnit
Afsnit A220 71 28%
Afsnit AHA 126 50%
Afsnit MVA 46 18%
@vrige/ikke placeret pa afsnit 9 4%
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 7. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at dit samlede behandlingsforlgb var tilrettelagt?

Virkelig godt Godt Darligt legl:ﬁ;? Antal iEkeet \l:lj:d{aerge

% % % % n n
Alle 38 58 3 1 201 29
Ken
Mand 45 55 0 0 105 15
Kvinde 31 62 6 1 96 14
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 4 0
20-39 ar = = = =
40-59 ar 34 63 0 3 44 8
60-79 ar 40 57 3 0 111 15
80-ar 37 60 3 0 39 5
Skema udfyldt af
Patienten 37 59 3 1 181 23
Pargrende 39 61 0 0 13 5
Modersmal
Dansk 39 57 3 1 191 28
Ikke dansk 24 76 0 0 9 0
Indlaeggelsesform
Akut 39 58 3 1 191 25
Planlagt 31 69 0 0 10 4
Afsnit
Afsnit A220 47 49 4 0 55 11
Afsnit AHA 38 61 1 0 103 12
Afsnit MVA 26 65 6 3 34
@vrige/ikke placeret pa afsnit 44 56 0 0 9 0
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Bilag 4

Tabel 8. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvad er dit samlede indtryk af din indl2ggelse pa afdelingen?

Alle

Ken

Mand

Kvinde
Aldersgruppe
0-19 ar

20-39 ar

40-59 ar

60-79 ar

80-ar

Skema udfyldt af
Patienten
Pargrende
Modersmal
Dansk

Ikke dansk
Indleggelsesform
Akut

Planlagt

Afsnit

Afsnit A220
Afsnit AHA
Afsnit MVA
@vrige/ikke placeret pa afsnit

Virkelig godt

%
46

48
44

45
48
43

47
32

47
29

47
22

54
5¢2
24
56

Godt

%
50

50
50

47
50
57

50
63

50
71

49
72

43
47
69
33

40

Darligt

%
3

O w w

w

11

Virkelig darligt

%

o o » 1

=

~

O v O v

Antal

234

121
113

53
129
44

208
18

223

220
14

65
118
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 9. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvad er dit samlede indtryk af afdelingens lokaler?

Virkelig godt Godt Darligt Virkelig darligt Antal
% % % % n

Alle 17 71 10 2 228
Ken
Mand 18 71 10 2 119
Kvinde 17 72 9 2 109
Aldersgruppe
0-19 ar = = = =
20-39 ar = = = =
40-59 ar 14 73 6 6 50
60-79 ar 18 71 10 1 123
80-ar 18 75 6 0 47
Skema udfyldt af
Patienten 17 71 10 2 203
Pargrende 12 82 5 0 18
Modersmal
Dansk 17 71 10 2 217
Ikke dansk 24 76 0 0 9
Indleggelsesform
Akut 18 70 10 1 217
Planlagt 0 92 0 8 11
Afsnit
Afsnit A220 20 70 3 64
Afsnit AHA 15 76 1 117
Afsnit MVA 18 66 13 3 38
@vrige/ikke placeret pa afsnit 11 56 33 0 9
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Bilag 4

Tabel 10. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at afdelingen informerede dig om ventetiden, fra du blev indkaldt til afdelingen,

til du blev indlagt?

Virkelig Godt Darligt Viurkglig Antal D?t h.usker Je?kliev
godt darligt jeg ikke indkaldt

% % % % n n n
Alle 12 88 0 0 10 0 241
Ken
Mand 16 84 0 0 8 0 117
Kvinde = = = = 2 0 124
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 0 0
20-39 ar = = = = 0 0
40-59 ar = = = = 4 0 49
60-79 ar 24 76 0 0 5 0 132
80-ar = = = = 1 0 52
Skema udfyldt af
Patienten 13 87 0 0 0 208
Pargrende - - - - 0 0 19
Modersmal
Dansk 13 87 0 0 g 0 222
Ikke dansk = = = = 0 0 9
Indlz=ggelsesform
Akut = = = = 0 0 237
Planlagt 12 88 0 0 10 0 4
Afsnit
Afsnit A220 0 100 0 0 7 0 64
Afsnit AHA - - - - 0 0 126
Afsnit MVA = = = = 3 0 42
@vrige/ikke placeret pa afsnit - - - - 0 0 9
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 11. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan oplevede du modtagelsen pa afdelingen?

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

Alle 55 43 2 1 239
Ken
Mand 61 36 2 1 121
Kvinde 49 49 2 1 118
Aldersgruppe
0-19 ar = = = =
20-39 ar = = = =
40-59 ar 57 38 0 5 52
60-79 ar 53 44 3 0 131
80-ar 63 37 0 0 48
Skema udfyldt af
Patienten 53 44 2 1 213
Pargrende 62 38 0 0 17
Modersmal
Dansk 55 42 2 1 226
Ikke dansk 53 47 0 0 9
Indleggelsesform
Akut 57 41 1 1 224
Planlagt 22 70 8 0 15
Afsnit
Afsnit A220 48 51 1 0 67
Afsnit AHA 67 32 1 0 119
Afsnit MVA 39 55 2 5 44
@vrige/ikke placeret pa afsnit 56 33 11 0 9
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Bilag 4

Tabel 12. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Informerede personalet dig om ventetiden ved din modtagelse?

Ja, i hgj grad 1a, ig::l:t?en m'i\l:cjl;':gr:';d Nej, slet ikke Antal D?;gh:tilzer

% % % % n n
Alle 37 33 13 16 74 4
Ken
Mand 22 39 18 2l 30 3
Kvinde 47 29 10 13 44 1
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 3 0
20-39 ar = = = = 1 0
40-59 ar 30 28 17 2b 2l 0
60-79 ar 35 41 11 12 40 3
80-ar 58 2e 10 10 9 1
Skema udfyldt af
Patienten 36 33 13 18 67 4
Pargrende - - - - 4 0
Modersmal
Dansk 39 29 15 17 67
Ikke dansk = = = = 4 0
Indlaeggelsesform
Akut 38 35 11 16 69
Planlagt 24 18 41 18 5 0
Afsnit
Afsnit A220 14 50 2l 14 14 1
Afsnit AHA 49 31 5 15 39 2
Afsnit MVA 37 26 2l 16 19 1
@vrige/ikke placeret pa afsnit - - - - 2 0
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 13. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Oplevede du, at én eller flere kontaktperson(er) pa afdelingen havde sarligt ansvar for dit forlab?

Ja, én Ja, flere

kontaktperson kontaktpersoner Nej Antal
% % % n

Alle 36 45 18 232
Kegn
Mand 40 45 15 121
Kvinde 32 46 22 111
Aldersgruppe
0-19 ar = = = 4
20-39 ar = = =
40-59 ar 36 44 20 52
60-79 ar 33 47 20 128
80-ar 46 37 16 44
Skema udfyldt af
Patienten 36 46 19 206
Pargrende 36 46 18 18
Modersmal
Dansk 35 47 18 220
Ikke dansk 69 16 16 8
Indl2ggelsesform
Akut 37 45 19 218
Planlagt 28 57 15 14
Afsnit
Afsnit A220 32 50 18 66
Afsnit AHA 41 45 14 116
Afsnit MVA 32 39 29 41
@vrige/ikke placeret pa afsnit 33 56 11 9
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Bilag 4

Tabel 14. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Oplevede du, at én eller flere kontaktperson(er) pa afdelingen havde sarligt ansvar for dit forlgb?

(minimum indlagt to degn)

Ja, én Ja, flere

kontaktperson kontaktpersoner NEj Antal

% % % n
Alle 35 51 14 -
Kan
Mand 46 48 . o
Kvinde 25 53 - 20
Aldersgruppe
0-19&r _ i _
20-39 &r § i ) .
40-59 ar 38 52 e 10
60-79 ar 34 52 14 24
80-ar 37 45 18 .
Skema udfyldt af
Patienten 34 51 I -
Pargrende 34 55 11 g
Modersmal
Dansk 35 5> ” s
Ikke dansk _ B ) )
Indl2ggelsesform
Akut 35 49 = .3
Planlagt - _ ) A
Afsnit
Afsnit A220 55 43 - .
Afsnit AHA 35 62 a o
Afsnit MVA _ _ ) )
@vrige/ikke placeret pa afsnit - _ _ 3
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 15. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

samtaler?
Virkelig godt Godt Darligt legl:ﬁ;? Antal iEkeet \l:lj:d{aerge

% % % % n n
Alle 33 63 3 1 200 38
Ken
Mand 37 62 1 0 101 20
Kvinde 29 64 5 3 g9 18
Aldersgruppe
0-19 ar = = = =
20-39 ar = = = = 4
40-59 ar 33 60 4 2 42 9
60-79 ar 30 65 3 2 113 19
80-ar 48 52 0 0 39 8
Skema udfyldt af
Patienten 31 64 3 1 178 33
Pargrende 45 49 0 6 15 3
Modersmal
Dansk 34 62 3 2 189 36
Ikke dansk 2l 79 0 0 8 1
Indlaeggelsesform
Akut 33 63 2 2 191 33
Planlagt 25 65 10 0 g 5
Afsnit
Afsnit A220 37 56 5 2 57 11
Afsnit AHA 36 60 3 1 102 17
Afsnit MVA 25 75 0 0 32 10
@vrige/ikke placeret pa afsnit 11 78 0 11 9 0
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Bilag 4

Tabel 16. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

I hvilket omfang blev du inddraget i de beslutninger, der skulle traeffes om din behandling og pleje?

For meget Passende For lidt Antal
% % % n

Alle 1 89 10 237
Kegn
Mand 2 93 5 121
Kvinde 1 84 15 116
Aldersgruppe
0-19 ar = = = 4
20-39 ar = - -
40-59 ar 2 85 13 53
60-79 ar 1 89 10 129
80-ar 0 96 4 47
Skema udfyldt af
Patienten 1 89 10 210
Pargrende 5 85 10 18
Modersmal
Dansk 1 89 10 224
Ikke dansk 10 81 10 S
Indl2ggelsesform
Akut 1 89 10 223
Planlagt 0 87 13 14
Afsnit
Afsnit A220 0 86 14 66
Afsnit AHA 2 89 g 118
Afsnit MVA 2 89 9 44
@vrige/ikke placeret pa afsnit 0 100 0 9
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 17. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

og pleje?

Ikke aktuelt for

For meget Passende For lidt Antal mig
% % % n n

Alle 0 88 12 146 91
Kan
Mand 0 a5 5 76 45
Kvinde 0 80 20 70 46
Aldersgruppe
0-19 ar - - - 4 0
20-39 ar - - - 2
40-59 ar 0 83 17 36 17
60-79 ar 0 a0 10 75 55
80-ar 0 93 7 29 17
Skema udfyldt af
Patienten 0 86 14 124 86
Pargrende 0 93 7 15 3
Modersmal
Dansk 0 87 13 137 87
Ikke dansk 0 100 0 8 1
Indlzeggelsesform
Akut 0 88 12 144 79
Planlagt = = = 2 12
Afsnit
Afsnit A220 0 82 18 39 28
Afsnit AHA 0 a0 10 78 40
Afsnit MVA 0 92 8 24 19
@vrige/ikke placeret pa afsnit 0 80 20 5 4
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Bilag 4

Tabel 18. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Fik du den menneskelige stgtte, du havde brug for fra personalet, mens du var indlagt?

s PO NS et el 909
% % % % n n

Alle 70 24 4 1 220 14
Ken
Mand 74 24 2 0 111
Kvinde 67 25 6 2 109 7
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 1
20-39 ar = = = = 4 0
40-59 ar 65 26 6 3 50 2
60-79 ar 71 25 4 1 121 8
80-ar 78 2e 0 0 42 3
Skema udfyldt af
Patienten 70 25 4 1 196 11
Pargrende 80 12 8 0 16 2
Modersmal
Dansk 70 25 4 1 208 13
Ikke dansk 72 14 14 0 9 0
Indlaeggelsesform
Akut 71 23 4 1 209 12
Planlagt 56 44 0 0 11 2
Afsnit
Afsnit A220 72 23 3 2 61 6
Afsnit AHA 77 2e 2 0 111 6
Afsnit MVA 59 28 10 3 39 2
@vrige/ikke placeret pa afsnit 56 44 0 0 9 0
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 19. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

i U NS nejetite el e
% % % % n

Alle 78 2l 1 0 232 8
Ken
Mand 84 16 0 0 120
Kvinde 72 27 2 0 112 5]
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 0
20-39 ar = = = = 0
40-59 ar 74 24 2 0 52 1
60-79 ar 78 2e 1 0 129 3
80-ar 85 15 0 0 43 4
Skema udfyldt af
Patienten 78 2e 0 0 206
Pargrende 70 25 5 0 18
Modersmal
Dansk 78 2l 1 0 220
Ikke dansk 72 28 0 0 9
Indlaeggelsesform
Akut 79 20 1 0 220
Planlagt 51 49 0 0 12 2
Afsnit
Afsnit A220 79 19 2 0 63 3
Afsnit AHA 84 15 1 0 119 2
Afsnit MVA 66 34 0 0 41 3
@vrige/ikke placeret pa afsnit 67 33 0 0 9 0
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Bilag 4

Tabel 20. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Vidste du, hvad der skulle ske, mens du var indlagt?

i U NS nejetite el e
% % % % n

Alle 34 50 10 5 232
Ken
Mand 38 49 10 2 117 4
Kvinde 30 52 11 8 115 B
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 0
20-39 ar = = = = 0
40-59 ar 42 48 7 3 52 1
60-79 ar 36 49 11 4 127 4
80-ar 25 55 11 9 45 2
Skema udfyldt af
Patienten 35 50 10 5 207 5
Pargrende 16 62 16 5 17
Modersmal
Dansk 34 50 11 5 220
Ikke dansk 39 61 0 0 9
Indlaeggelsesform
Akut 35 50 10 5 220
Planlagt 15 59 18 8 12 2
Afsnit
Afsnit A220 37 49 8 6 63 3
Afsnit AHA 38 44 11 6 117 3
Afsnit MVA 26 60 12 2 43 1
@vrige/ikke placeret pa afsnit 22 67 11 0 9 0
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 21. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Levede behandlingen op til dine forventninger?

i U NS nejetite el e

% % % % n n
Alle 66 30 3) 1 2le 23
Ken
Mand 74 24 2 0 111 9
Kvinde 56 36 5 3 101 14
Aldersgruppe
0-19 ar = = = =
20-39 ar = = = =
40-59 ar 69 28 3 0 48 5
60-79 ar 67 28 4 1 118 11
80-ar 67 30 2 0 38 7
Skema udfyldt af
Patienten 65 30 3 1 189 19
Pargrende 60 34 6 0 15 3
Modersmal
Dansk 67 29 3 1 200 2e
Ikke dansk 53 38 10 0 9 0
Indlaeggelsesform
Akut 65 30 3 1 202 19
Planlagt 72 18 0 10 4
Afsnit
Afsnit A220 70 29 2 0 63 3
Afsnit AHA 70 27 0 105 15
Afsnit MVA 53 36 6 6 36 4
@vrige/ikke placeret pa afsnit 50 38 13 0 8
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Bilag 4

Tabel 22. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Var der sammenhaeng i det, du fik at vide, nar du talte med forskellige ansatte pa afdelingen?

i U NS nejetite el e

% % % % n n
Alle 54 38 6 2 218 19
Ken
Mand 62 35 3 0 113 8
Kvinde 46 41 9 4 105 11
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 1
20-39 ar = = = = 4 0
40-59 ar 61 32 5 3 47 5
60-79 ar 51 41 6 2 125 7
80-ar 58 37 3 3 39 6
Skema udfyldt af
Patienten 53 38 6 2 193 17
Pargrende 49 51 0 0 17 1
Modersmal
Dansk 56 36 6 2 208 17
Ikke dansk 2l 79 0 0 8 1
Indlaeggelsesform
Akut 54 38 6 2 205 18
Planlagt 53 40 7 13 1
Afsnit
Afsnit A220 49 38 8 5 63 4
Afsnit AHA 62 35 0 106 12
Afsnit MVA 48 43 8 3 40
@vrige/ikke placeret pa afsnit 44 44 11 0 9 0
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 23. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Oplevede du, at der skete fejl i forbindelse med dit indleggelsesforigbh?

Nej Ja Antal
% % n
Alle 92 8 232
Ken
Mand 93 7 118
Kvinde 91 9 114
Aldersgruppe
0-19 ar - -
20-39 ar - -
40-59 ar 93 7 51
60-79 ar 91 S 127
80-ar a5 5 46
Skema udfyldt af
Patienten 93 7 206
Pargrende 82 18 18
Modersmal
Dansk 92 8 219
Ikke dansk a0 10 9
Indleggelsesform
Akut 91 9 218
Planlagt 100 0 14
Afsnit
Afsnit A220 92 8 66
Afsnit AHA a1 9 117
Afsnit MVA 93 8 40
@vrige/ikke placeret pa afsnit 89 11 9
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Bilag 4

Tabel 24. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

. w Virkelig Personalet
Virkelig godt Godt Darligt darligt Antal k.end’.ce ikke
til fejlen(e)
% % % % n n
Alle 29 30 34 7 16 2
Ken
Mand 42 44 14 0 7 1
Kvinde 20 20 49 11 9 1
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 1 0
20-39 ar = = = = 0 0
40-59 ar = = = = 3 1
60-79 ar 18 39 32 11 10 1
80-ar - - - - 2 0
Skema udfyldt af
Patienten 33 27 33 8 14 1
Pargrende - - - - 2
Modersmal
Dansk 31 32 30 7 15
Ikke dansk = = = = 1 0
Indlaeggelsesform
Akut 29 30 34 7 16
Planlagt = = = = 0 0
Afsnit
Afsnit A220 - - - - 4 0
Afsnit AHA 56 2e 22 0 9 1
Afsnit MVA - - - - 2 1
@vrige/ikke placeret pa afsnit = = - - 1 0
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 25. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Oplevede du, at der opstod ungdig ventetid pa undersggelser eller behandlinger, der forlaengede dit

ophold pa sygehuset?

o sere LR %0 o e A et oS
% % % % n n

Alle 73 13 10 3 213 19
Ken
Mand 78 11 9 2 110 10
Kvinde 69 15 11 4 103 9
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 0
20-39 ar = = = = 0
40-59 ar 74 13 11 2 45 6
60-79 ar 71 14 11 3 120 8
80-ar 78 10 7 5 40 5
Skema udfyldt af
Patienten 73 14 10 3 191 16
Pargrende 68 12 20 0 16 1
Modersmal
Dansk 74 13 10 3 204 16
Ikke dansk 67 10 24 0 9 0
Indlaeggelsesform
Akut 74 13 10 3 202 17
Planlagt 56 8 24 11 11 2
Afsnit
Afsnit A220 78 13 8 0 60 5
Afsnit AHA 74 12 11 B 107 8
Afsnit MVA 71 11 13 5 38 5
@vrige/ikke placeret pa afsnit 50 38 0 13 8 1
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Bilag 4

Tabel 26. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at din overflytning mellem forskellige afdelinger var tilrettelagt?

Det kan Jeg blev

virkelig gt Darligt  TKeIOantal jegikke ikke
godt darligt vurdere overflyttet
% % % % n n n

Alle 37 56 4 3 127 8 94
Ken
Mand 48 47 2 4 64 5 50
Kvinde 27 64 7 2 63 3 44
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 3 0 1
20-39 ar = = = = 2 0 2
40-59 ar 36 48 5 11 25 2 25
60-79 ar 41 53 5 1 71 3 52
80-ar 34 62 4 0 26 3 14
Skema udfyldt af
Patienten 38 55 4 114 5 83
Pargrende 21 79 0 0 9 2 7
Modersmal
Dansk 39 54 4 3 118 7 91
Ikke dansk 12 88 0 0 7 0 2
Indlz=ggelsesform
Akut 37 56 5 3 122 7 86
Planlagt 48 52 0 0 5 1 8
Afsnit
Afsnit A220 35 62 4 0 55 3 9
Afsnit AHA 54 44 0 2 48 1 65
Afsnit MVA 22 56 11 11 18 4 18
@vrige/ikke placeret pa afsnit 0 83 17 0 6 0 2
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 27. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Har du i forbindelse med dit indlaeggelsesforlgb modtaget skriftlig information om din sygdom og/eller

behandling?
: Nej, jeg fik Nej, je
- dl';'é;'zrlsen Jigﬂﬁﬁf;gef Ja til begge ikkJe 'Jcilgudt Antal hachieJik?(e
det behov for det
% % % % n n
Alle 11 56 2 32 149 63
Ken
Mand 15 60 3 23 74 40
Kvinde 6 52 0 41 75 23
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 3 1
20-39 ar = = = = 0 3
40-59 ar 8 54 6 31 35 13
60-79 ar 13 58 0 30 83 35
80-ar 4 56 0 40 28 11
Skema udfyldt af
Patienten 10 55 2 34 133 56
Pargrende 16 55 0 29 11 4
Modersmal
Dansk 10 56 1 33 140 60
Ikke dansk 11 63 11 16 8 1
Indla=ggelsesform
Akut 10 56 2 32 140 59
Planlagt 21 49 0 31 9 4
Afsnit
Afsnit A220 14 45 0 40 42 18
Afsnit AHA 9 64 1 26 77 31
Afsnit MVA 4 52 4 39 23 13
@vrige/ikke placeret pa afsnit 29 57 0 14 7 1
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Tabel 28. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du alt i alt den skriftlige information, du fik?

Virkelig god God Darlig  Virkeligdarlig  Antal Jsgr:ﬁif

% % % % n n
Alle 29 67 3 0 a5
Ken
Mand 38 60 2 0 56
Kvinde 18 78 5 0 39 0
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 1 1
20-39 ar = = = = 0 0
40-59 ar 33 63 4 0 24 0
60-79 ar 27 69 4 0 55 1
80-ar 33 67 0 0 15 0
Skema udfyldt af
Patienten 29 69 2 0 83 1
Pargrende 13 67 19 0 7
Modersmal
Dansk 31 66 4 0 88
Ikke dansk 16 84 0 0 6
Indlaeggelsesform
Akut 31 66 4 0 89
Planlagt 15 85 0 0 6 0
Afsnit
Afsnit A220 19 76 5 0 2l 0
Afsnit AHA BE 65 2 0 55 1
Afsnit MVA 31 62 8 0 13 1
@vrige/ikke placeret pa afsnit 33 67 0 0 6 0
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 29. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du alt i alt den mundtlige information, du fik, mens du var indlagt?

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

Alle 37 59 3 1 229
Ken
Mand 49 50 2 0 118
Kvinde 25 70 4 2 111
Aldersgruppe
0-19 ar = = = =
20-39 ar = = = =
40-59 ar 40 56 2 3 50
60-79 ar 38 58 3 1 127
80-ar 33 67 0 0 44
Skema udfyldt af
Patienten 36 60 3 1 207
Pargrende 31 69 0 0 15
Modersmal
Dansk 38 58 3 1 218
Ikke dansk 19 81 0 0 9
Indleggelsesform
Akut 38 59 2 1 216
Planlagt 26 67 7 0 13
Afsnit
Afsnit A220 37 58 3 2 62
Afsnit AHA 41 56 3 0 116
Afsnit MVA 31 64 2 2 42
@vrige/ikke placeret pa afsnit ee 78 0 0 9
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Tabel 30. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Var du tryg eller utryg ved at skulle hjem fra afdelingen?

Alle

Ken

Mand

Kvinde
Aldersgruppe
0-19 ar

20-39 ar

40-59 ar

60-79 ar

80-ar

Skema udfyldt af
Patienten
Pargrende
Modersmal
Dansk

Ikke dansk
Indleggelsesform
Akut

Planlagt

Afsnit

Afsnit A220
Afsnit AHA
Afsnit MVA
@vrige/ikke placeret pa afsnit

Meget tryg

%
37

48
b

34
35
38

39
15

38
10

37
35

39
39
30
33

Tryg

%
53

46
60

62
51
55

52
56

52
81

53
52

43
55
58
67

62

Utryg

%

28

10
10

13

16

12

Meget utryg

%

o ~= v

=

o

o o - =

Antal

238

122
116

53
131
46

2le
18

22b

224
14

67
119
43



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 31. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

samarbejdet om din udskrivelse?

Virkelig . Virkelig Det kan Ikke
Qo Godt Darligt darligt Antal jeg ikke aktuellt for
vurdere mig
% % % % n n n
Alle 34 57 7 2 64 11 153
Ken
Mand 46 50 4 0 25 7 84
Kvinde 26 62 10 B 39 4 69
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 1 0 3
20-39 ar = = = = 1 0 3
40-59 ar 39 61 0 0 7 2 42
60-79 ar 35 52 10 3 37 7 80
80-ar 33 62 6 0 18 2 25
Skema udfyldt af
Patienten 34 57 2 52 6 146
Pargrende 19 72 9 0 10 4 3
Modersmal
Dansk 36 56 7 2 58 9 150
Ikke dansk 14 71 14 0 6 1 1
Indlz=ggelsesform
Akut 31 60 8 2 62 8 144
Planlagt - - - - 2 3 9
Afsnit
Afsnit A220 38 53 6 3 34 3 30
Afsnit AHA 33 52 14 0 el 5 89
Afsnit MVA 14 86 0 0 7 3 27
@vrige/ikke placeret pa afsnit - - - - 0 7
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Tabel 32. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at afdelingen har orienteret din praktiserende lzege om dit behandlingsforlgh?

Virkelig godt Godt Darligt legl:ﬁ;? Antal iEkeet \l:lj:d{aerge

% % % % n n
Alle 28 65 6 2 126 106
Ken
Mand 31 61 5 3 64 54
Kvinde 25 68 7 0 62 52
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 1 3
20-39 ar = = = = 3 1
40-59 ar 9 75 16 0 19 33
60-79 ar 27 67 1 71 55
80-ar 46 51 0 32 14
Skema udfyldt af
Patienten 27 65 6 2 114 94
Pargrende 23 66 12 0 8 8
Modersmal
Dansk 29 64 6 2 120 101
Ikke dansk 14 86 0 0 6 2
Indlaeggelsesform
Akut 29 64 5 2 123 a5
Planlagt = = = = 3 11
Afsnit
Afsnit A220 37 60 2 0 43 24
Afsnit AHA 26 65 7 2 57 58
Afsnit MVA 19 71 10 0 2l 20
@vrige/ikke placeret pa afsnit 20 60 0 20 5 4
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 33. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Har du, efter du blev udskrevet fra afdelingen, varet i tvivl om din livsstils betydning for dit helbred?

Nej, slet ikke m'i\‘neéi—:l_lgr;aild Ja, ig:;:)gen Ja, i hgj grad Antal Ikl}i?ﬁ:;’;“

% % % % n n
Alle 55 14 20 11 187 45
Ken
Mand 59 11 18 12 104 15
Kvinde 50 17 23 10 83 30
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 4 0
20-39 ar = = = =
40-59 ar 49 11 28 12 43 10
60-79 ar 57 18 15 10 107 19
80-ar 51 6 30 13 30 15
Skema udfyldt af
Patienten 57 14 19 10 164 43
Pargrende 46 6 37 11 16 1
Modersmal
Dansk 56 14 18 11 178 42
Ikke dansk 37 0 63 0 8 1
Indlaeggelsesform
Akut 55 14 20 11 178 40
Planlagt 54 10 23 14 g 5
Afsnit
Afsnit A220 53 20 18 9 55 10
Afsnit AHA 53 15 20 12 94 2e
Afsnit MVA 61 6 19 13 31 11
@vrige/ikke placeret pa afsnit 57 0 43 0 7 2
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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.
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Medicinsk-Kardiologisk Afdeling A, Arhus Sygehus

Skriv her, hvis du synes, afdelingen kunne ggre noget bedre, og/eller hvis du synes, afdelingen

gjorde noget szerligt godt.

1D
&£ 1
&2
& 3
& 6
# 9
& 11
&£ 12
& 14
# 15
# 16
&£ 17
# 20
# 21
& 22
# 28

Kommentarer - Afsnit A220
Jeg haber, at der bliver rad til at reparere de utaette vinduer.

Den stue, jeg kom pa, var sa snavset og ulakker af gammel snavs og gardiner, der var gamle mad-
rester eller opkast pa. Jeg ved godt, at det ikke er personalets skyld. Toiletterne var heller ikke for
rene.

En indlaeggelse pa [nogle dage] giver ikke mulighed for en kvalificeret bedgmmelse. Behandlingen
bestod primaert i [et antal] blodtransfusioner. Formalet med en kontaktperson kan efter min me-
ning kun opfyldes, safremt vedkommende er i dagvagt fra mandag til og med fredag. Eksempelvis
to fridage i perioden fremmer ikke det i gvrigt gode formal med en kontaktperson. Ligeledes skifte i
perioden fra dag- til aftenvagt.

Hele opholdet plus behandling var en overraskende positiv og "god" oplevelse.

Sgdt og rart personale.

God atmosfeere. Pragtfuldt personale.

Jeg synes, at alt fungerede pa bedste vis.

B-sengsstuer er en problematisk indkvartering - men det forhenvarende amtssygehus formodes
vel snart at ga ud af omsaetningen?

Jeg fik en rigtig god behandling af sgde og smilende sygeplejersker. Jeg sa aldrig nogen sure miner.
Personalet var glade og smilende. Havde tid til en lille snak, selvom de havde travlt.

Ferste gang, jeg var pa afdelingen, var uheldigvis sammen med nogle noget usoignerede mand,
der rgg og overlavede toilettet. Derfor valgte jeg at spritte toilettet m.m. af hver gang, jeg skulle

der.

Jeg ville have vaeret pa ét sygehus, men der var ikke plads pa det tidspunkt.

Ros til personalet.

Afdeling 160 er et rigtigt godt sted.

Min behandling er ukompliceret og planlagt i de fleste tilfaelde, sa der er ingen grund til, at man ikke
straks gar i gang. Jeg blev indledningsvist undersggt af en medicinstuderende - men det tog rela-
tivt lang tid fgr behandlingen blev indledt - og jeg tror ikke, der i mit tilfeelde var problemer - sa
derfor tror jeg egentlig, at det var et spgrgsmal om, hvem der skulle beslutte at starte behandlin-
gen. Vedkommende var tilsyneladende ikke tilgengelig til at treeffe beslutningen efter studentens
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Kommentarsamling

undersggelse og en sygeplejerskes.

Umiddelbart planlagt forlgb, sa det varede kortest muligt. (En rutinebehandling, som gribes an pa
samme made hver gang).

Det er nogle super sgde "tgser”, der er ansat pa afdelingen. God oplevelse.

Kommentarer - Afsnit AHA

Jeg fik et godt indtryk af, at personalet arbejdede utroligt godt sammen.

Jeg blev godt behandlet, men kunne godt have brugt noget viden om konstant mavesvien, selvom
det ikke var det, jeg blev indlagt for. Tak for god behandling.

Leegens stuegang kunne veere tiere.

Fuld tilfredshed.

Det virker som om, det faglige niveau er hgjt, og at medarbejderne udviser teamspirit med for-
nemmelse for den enkelte patients sarlige behov. Ros til alle, som jeg var i bergring med.

Jeg finder det betryggende at vaere patient pa afdelingen.

Akut indleggelse, blev undersggt godt af en sygeplejerske. Efter nogen tid kom der en kvindelig
lzege og tilsa mig. Hun var helt fantastisk - nem at snakke med, spurgte ind til mig som aldrig tidli-
gere og blev bergrt. Hun blev kaldt til en anden patient, sagde, hun ville komme tilbage til mig!

"Dejligt”, teenkte jeg, men sa hende aldrig igen - meget, meget utilfredsstillende!!!!

Jeg synes, at det var godt, at alle der kunne sta op, var ngdt til det. Jeg taenker pa bad og kantine-
vogn. Rygning var kun udenfor. Jeg er ikke-ryger.

De var meget hurtige og dygtige, bade vagtlaege og Falck.

Modtagelagen var s®rdeles venlig og informerende om status pa udfgrlig made!

Jeg er fuldt ud tilfreds. Alt personale var meget flinke.

Jeg blev akut indlagt. Feler at blive taget godt af, og har haft en positiv oplevelse af forlgbet, selv
om det hele var ret overvaldende for mig.

Alt i alt en uhyre positiv "oplevelse" med faglige og personligt kompetente medarbejdere pa alle
planer. NB: jeres opholdsrum kunne godt "mangle” lidt mere materiale i form af f.eks. bgger, tids-
skrifter, blade, aviser m.m.

Jeg synes, det er et super godt sygehus. Trygt og godt. Jeg kan lide stemningen pa det gamle syge-
hus. Jeg vil ogsa hellere pa Tage Hansens Gade end [et bestemt andet sygehus].

Afdelingens personale var SUPER, virkede som om, de havde god tid og lyst til at tale med mig, ogsa

om andet end mit hjerte. Min oplevelse af personale er MEGET positivt (og slet ikke den sadvanlige
historie om stresset og forjaget personale). Hvis man endelig skal komme med lidt kritik, er det, at
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det kunne veere rart at fa tilbudt lidt andet end en tandbgrste, ndr man kommer hurtigt hjemmefra
(ambulance), fx kam, makeupfjerner, deo, men jeg ved godt, det er en afdeling med mange =ldre,
som maske ikke har det behov, men sa lidt laesestof kunne ogsa vaere rart, men alt i alt en MEGET
GOD oplevelse.

Jeg ville nok gerne have vidst mere om kolesterol, da jeg "bare" far en pakke [piller], som var det
bolsjer. Der er jo stor uenighed om dette - ogsa blandt de lrde. Personalet var fantastisk lige fra
de Falck-falk, der hentede mig. De skal have mange gode ord og knus fra mig.

Udskrivningsprocessen var for langsommelig. Dog sgrgede kontaktpersonen for, at anden la2ge
blev hidkaldt for at lette udskrivningen. Jeg havde forventet, at udskrivningen ikke foregik i en
dgrabning!

For meget URO med 6-mandsstuer!

Jeg er blevet indlagt pa AHA fer, og det oplevedes, som om jeg var kommet hjem! Det var en meget
personlig behandling og positiv modtagelse. | ser ud til, at | har det godt sammen pa afdelingen, og
det maerker vi i sengene.

Der kommer 10-12 personer pa besgg, hvis der er en udleending indlagt. Aftenkaffebordet blev
hurtigt ryddet uden at betale en krone, og flere af de zldre havde ikke faet noget. SORGELIGT.

[Graden af forstaelse af] de mundtlige informationer var afhangig af, om en tolk var tilstede. Dette
gjorde forskellen pa kvaliteten.

Jeg synes, alle var sardeles venlige og hjelpsomme, og uden at forklejne nogen, vil jeg seerligt
huske min tilforordnede NN.

Meget venlige og kompetente personer - hver iser. Koordinering mellem og udveksling af informa-
tion mellem forskellige vagtlaeger lader meget tilbage at gnske.

Afdelingen har et yderst kompetent personale med meget fine menneskelige egenskaber, som gar,
at man fgler sig tryg under hele forlghet, pa trods af de alvorlige omstaendigheder, som hjertepro-
blemer er forbundet med.

Var indlagt pa akut hjerteafdeling, hvor folk var meget syge. Personalet var fantastisk kompetente,
indlevende og dygtige trods meget stor travihed og fa pa vagt. Det var mit indtryk, at den syge
patient altid blev taget sig af, og det var de praktiske ting, der matte forsgmmes efter naetter med
mange akut syge.

Som det fremgar af mine svar, har jeg veeret meget tilfreds med et trygt forlgb, nar nu skaden
skulle ske. Jeg kan ikke komme i tanker om forslag til forbedringer.

Min gennemgaende oplevelse har vaeret, at jeg er blevet mgdt af et kompetent og engageret per-
sonale. Afdelingen og personalet har en stor viden om efterbehandling efter blodprop i hjertet - en
ting som personalet pa andet sygehus ikke var sene til at fortaelle mig, da de fortalte, at jeg skulle
overflyttes til afdelingen. | dag feler jeg mig som et levende bevis pa dette udsagn. Tak for en god
behandling.

Jeg var tilfreds med det meste.
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Var skuffet over, at man svigtede at tage vare om min fibersprangning. Var glad for grundig oplys-
ning om [behandling og lidelse]. Nu er jeg glad og tryg ved at fa [medicinpraparat]. Mit overordne-
de indtryk af Arhus sygehus er szerdeles positivt ( har ikke vaeret indlagt pa et dansk sygehus [i
mange ar]).

Havde en nat pa fire-sengsstue. Det er meget utidssvarende og en darlig oplevelse.

Bad og toilet bgr veere adskilt. []

Altialt et godt og trygt sted at vaere, men fint man er blandt fagfolk, der ved hvad de arbejder med.
Jeg vil sige det pa den made: Jeg betaler med glaede min skat. Det har vaeret en stor positiv oplevel-
se at opleve en professionel service. (Der var kun dette fgromtalte med, at jeg blev sendt til et
forkert hospital med ambulancen). - Der skulle vaere frit sygehusvalg i Danmark.

Maden var ikke sarlig god/spandende.

Personalet var vaeldig renlige og altid til at tale med. Fik vaeldig god behandling.

Kommentarer - Afsnit MVA

Hospitalet er for umoderne - fysiske faciliteter ikke tidssvarende! Fremskynd udbygning af Skejby.

Kompetente, grundige laeger, som havde interesse/indsigt i HELE min person som patient.

Ved udskrivningssamtalen blev oplyst, at jeg ville blive informeret telefonisk om antal piller i den
efterfglgende periode. Ovennavnte aftale fandt kun sted én gang, hvorefter jeg kontaktede afde-
lingen. Tilsyneladende var det ikke normalt med en sadan aftale, og fglte, at jeg var til ulejlighed
med min opringning.

Fin, fin lzege!

Lagen, jeg talte med pa udskrivelsesdagen, forklarede om hjertefunktionen ved atrieflimren, og
hvordan blodprop i hjerteforkamrene kan fgre til slagtilfeelde. Hun lod foretage EKG.

[Afdelingen] er okay. Laegevagten er kritisabel. 1. Vidste ikke om jeg skulle indlaegges pa [sygehus1]
eller [sygehus2]. Ringede rundt, mens [min tilstand fortsatte]. 2. Sendte mig af sted pa egen hand
for at finde [afdelingen], hvor jeg skulle indlaegges. Synes ikke det er okay at sende en meget ner-
vgs og bange patient ud i mgrket [efter midnat] for at finde afdelingen selv. 3. Laegevagt modtagel-
se er en vits. Naeste gang ringer jeg 112.

Fik en meget tilfredsstillende oplysning og behandling af en lage og sygeplejerske fra geniatrisk
afdeling, bade ved udskrivelsen og efterfglgende ved opringningen fra den pagzeldende lge, som
ikke slap mig ved selve udskrivelsen. Det var jeg meget imponeret over og meget flot. Den lzege var
NN og fortjener ros.

Det var et FANTASTISK personale pa savel det ene som det andet sygehus. Tusind tak.

Jeg kunne ikke blive bedre behandlet.
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Alle sygeplejersker var utroligt sgde og hjelpsomme, og maden var sa fint. Men at vente pa be-
handling i ca. ti timer er ikke ok! Og at mgde en laege [om natten], der fortzeller om sin forfaerdelige
dag, gar jo ikke mig seerlig tryg.

Intet negativt. Sgde, rare og venlige mennesker overalt. Alle handlede professionelt - pa den positi-
ve made.

Her i bakspejlet ville det vaere rart med en hokus-pokus-laege, der vidste alt. Nej, kan ikke kritisere
en god behandling og jeg felte mig velkommen, selvom andre patienter har/havde det langt vaerre
end jeg. De havde langt mere brug for hjalp, som de ogsa fik. Fortsat god arbejdslyst.

Afdelingen burde have visiteret mig til en anden "stamafdeling” end tromboseklinikken. Det var helt
til grin. Afdelingens lager gav ikke indtryk af at tale sammen vedrgrende mig som patient. Jeg blev
spurgt ud og undersggt af to laeger inden for fa timer. Der var INTET i min henvisning, der gav an-
ledning til at tro, at jeg lider af en hjerte-kar-sygdom, men meget tydede derimod pa en cancer.

Jeg fglte mig i trygge hander. Et dygtigt personale.

Perfekt.

Afdelingen gjorde noget godt ved at ringe hjem og tilbyde en scanning af hovedet efter nogle da-
ges hjemsendelse, pa Arhus sygehus, Ngrrebrogade.

Der er kort og godt behov for mere personale! Det VIL gerne. Det KAN godt. Det BREMSES af de
bevilgende myndigheder!

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Plejen pa afdelingen var virkelig god.

Jeg finder det lidt sveert at besvare spgrgsmalene, da jeg kun var indlagt [kort tid], men jeg kan ikke
klage. Hospitalet gjorde vel det, de skulle.

Det var virkelig godt hele vejen igennem.
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Godt
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Kommentarsamling

Medicinsk-Kardiologisk Afdeling A, Arhus Sygehus

Har du uddybende kommentarer til forlgbet inden din indl®ggelse pa afdelingen?

Samlet

ID Kommentarer - Afsnit A220 indtryk
&£ 1 Det var akut indlaeggelse. Virkelig godt
# 3 Indlagtakut. Virkelig godt
& 4 Jeg blevindlagt akut. Intet svar
# 5 Jeg ventede ikke, for jeg kom om natten med ambulance. Intet svar
& B En pargrende fandt frem til, at noget var galt, og fik mig akut indlagt i tide. Virkelig godt
# 7  Ingen ventetid. Godt
# 8 Indlagtakut. Virkelig godt
# 12 Erindlagtved lzgens tilkaldelse af Falck. Godt
# 13  Forvirret tilstand! Godt
# 15 Jegblevindlagt af egen lge. Godt

# 16 Der burde vare informeret noget mere omkring ventetid. Ringede [eftermiddag], der blev fortalt, Godt
at der var omkring to-tre timers ventetid. Ankom [eftermiddag] pa skadestuen. Blev fgrst indlagt
[aften]. Der var ingen, der kom og fortalte, hvor lang tid der ville ga.

# 18 Minlage sendte mig af sted med en blodprop. Virkelig godt
# 19 Hasteindlagt. Godt
# 22 Henvist af egen lege. Virkelig godt
# 23 Blevakutindlagtvia vagtlaege og Falck pa amtssygehuset med andengd. Godt
# 24 Indlagtved lazge NN samme dag. Det kan jeg

ikke vurdere

# 25 Jegblevindlagt direkte fra laegen, som tilkaldte en ambulance. Virkelig godt
# 26 Akutindlaeggelse. Godt

# 27 Blevakutindlagt. Darligt

# 28 Jeg fik umiddelbart besked pa, hvornar jeg skulle mgde, og der var ikke nogen sarlig ventetid. Godt
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Bilag 5

ID
S 1

< 4

# 5

& 6

o

& 11
< 12
# 13
& 17
# 20
# 21
&S 22
# 28
# 29
# 31
# 33
& 34
# 35
# 37
# 37
# 39

Kommentarer - Afsnit AHA

Jeg blevindlagt akut [].

Jeg blevindlagt med hjerteflimmer og blev hurtigt beraliget.

Akut. Hjerteproblemer.

Henvendte mig pa Kommunehospitalets skadestue efter telefonisk drgftelse med vagtlagen. Var
tilsyneladende ikke meldt og ventede sa i ca. en time, inden jeg selv opsggte personalet. Havde en
drgftelse med en skadestuelage som mente, at jeg med ambulance burde indbringes pa afdelin-
gen pa Tage Hansensgade, hvilket vel ogsa var rimeligt nok, selvom min hustru ville have kunnet
kgre mig derhen.

Der var ingen ventetid - det var en akut indlaggelse.

Jeg blev akut indlagt om natten [] med en "blodprop".

Fin behandling.

Var meget nervgs.

Der var ingen ventetid.

Indlagt akut.

Blev akutindlagt.

Indlagt efter besvimelsesanfald efter aftale mellem AHA og tilkaldt ambulancepersonel.

Alt var perfekt.

Fuldt tilfredsstillende. Indlagt med Falck fra besgg hos egen laege.

Akutindlaeggelse.

Mistede bevidstheden under Izegebesgg. Kart i ambulance til hospitalet.

Jeg opholdt mig nogle timer pa afdelingen og fik en helt igennem super behandling. Jeg var teknisk
set ikke indlagt.

Professionelt!

Blev indlagt akut.

Min hjemmehjzelper ringede 112. Vi troede, det var en blodprop.

Akut.
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40

42

43

44

46

47

48

52

53

54

56

58

59

61

63

66

67

Kommentarsamling

Blev indlagt akut.

Jeg blev akut indlagt.

Jeg blev indlagt akut, men det foregik pa en flot og rolig made.

Rigtig god behandling samt samme sygeplejerske dag, aften og nat. Dette er betryggende.
Blev overfgrt fra [andet] sygehus dagen efter ballonudvidelse.

Akut operation af blodprop i hjertet.

Okay.

Efter opkald pa 112 af andre blev jeg bragt til AHA, Medicinsk-Kardiolgoisk afdeling p& Arhus Syge-
hus.

Min indlaeggelse var meget akut [].

Akut indlaggelse.

Akutindlagt.

Jeg blevindlagt akut.

Det var akut.

Akut indleggelse med forkammerflimmer, derfor ingen ventetid og ingen forudgaende samtaler.
Jegvar kun indlagt et degn (som var upaklageligt) [].

Var ved laegevagten i Arhus. Vi har sj@ldent mgdt en laege, der var sd sgd og rar. Hun kunne med
det samme hgre, hvad der var galt. []. Indlagt fra la2gevagten.

Indlagt ved ambulance og "112".

Kommentarer - Afsnit MVA

Har veeret indlagt [et par gange]. Fgrste gang dagen efter at min leege tog kontakt til afdelingen.
Anden gang samme dag som min laege tog kontakt til afdelingen. Sa absolut ingen klager.

[1 Jeg kun var pa afdelingen i et degn, sa jeg kan darlig huske det. Jeg var meget darlig og var
enormt lettet over, at nogen tog sig af mig. Efterfglgende var jeg indlagt i [flere] uger pa anden
afdeling.

Jeg sggte hjeelp, da jeg fgrste gang fik forkammerflimmer. Jeg ankom [om aftenen] til l==gevagten.

Indlagt akut.
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Bilag 5

< 10
< 11
# 12
& 15
# 16
& 17
< 18
# 19
& 22
& 24
7 25
< 26
< 27
1D
7 1
s 4

Jeg blev indlagt akut efter et ildebefindende [].

Jeg blevindlagt af min lge.

Efter l2gebesgg blev jeg indlagt med det samme og opholdt mig pa sygehuset i [ca. et dggn] og sa
hjem. Derefter diverse ambulante prgver og lignende med normale funktioner og uden bemaerk-
ninger.

Jeg blevindlagt akut fra egen lzege pga. hjerteflimmer/hgj puls/uregelmassig hjerterytme.

Jeg blevindlagt akut.

Der var tale om en akut indlaeggelse.

Blev indlagt efter skadestuebesgg.

Jeg blevindlagt akut.

Kun indlagt én dag efter direkte henvisning fra den praktiserende lzege.

Det var perfekt og grundig undersggelse.

Jeg har haft meget hgjt blodtryk i perioder, som man ikke kunne finde ud af. Efter indlaeggelsen pa
Aarhus Sygehus, Tage Hansensgade, skete der noget godt.

Blev indlagt akut, og blev behandlet efter et dagn.

Var bevidstlgs.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Indlagt akut.

Blev afhentet af Falck og fik en god oplevelse.
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Medicinsk-Kardiologisk Afdeling A, Arhus Sygehus

Har du kommentarer til din modtagelse pa afdelingen?

ID
< B
# 12
# 16
# 23
# 24
# 26
# 30
ID
£ 2
# 5
& 8
< 12
# 13
# 23
# 25
# 26
# 29
& 32
# 35
# 36

Kommentarer - Afsnit A220
Kom til mig selv med en sgd sygeplejerske ved min side.

Ingen modtagelse.

Ingen.

Det syntes at vaere et meget kompetent team af sygeplejersker og lzeger.

Ankom til MVA [om eftermiddagen]. Kom fgrst pa afdeling 220 [Seks og en halv timer efter].

Man gik hurtigt i gang med at undersgge mig.

Jeg fikingen informationer om, hvad der skulle ske. Darlig kommunikation.

Kommentarer - Afsnit AHA

Meget velfungerende personale. Alle vidste, hvad de skulle foretage sig.

[Jeg oplevede blackout og husker derfor ikke sa meget].

Meget venlig og beroligende.

Var blevet indlagt akut. Trods stor travihed pga. flere akutte indlaggelser, og personalet var venli-

ge, omhyggelige, helt ok oplevelse!

Alle har virkelig veeret meget venlige.

Dygtigt og venligt personale.

Rart sted at vaere - dygtige la2ger og sygeplejersker OG andre pa afdelingen.

Husker det ikke.

Blev lagt pa observationsstue. Blev taget hand om fra starten.

Jeg sad pa en kold gang i to timer, helt uden kontakt med personalet.

Professionelt og ansvarsfuldt!

Jeg blev indlagt akut med ambulance.
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Kommentarsamling
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# 59
# 66
# 69
D
£ 1
£ 2
# 5
£ 6
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# 13
S 14
S 17
& 18
# 19

Blev indlagt med ambulance, sa der er ingen ventetid.

Personalet agerede bade professionelt og omsorgsfuldt.

Kun én: Meget tilfreds.

Rolige og kompetente sygeplejsker.

Meget professionel, akut behandling.

Blev godt modtaget uden ventetid. Fik udleveret materiale om afdelingen, tildelt kontaktsygeple-
jerske m.m.

Venlig modtagelse.

Der blev taget hand om mig med det samme.

Venligt og meget s@gdt personale.

Kommentarer - Afsnit MVA

Der manglede lidt service/oplysninger om diverse praktiske forhold. Eksempelvis tandbgrste,
handklzede.

Ventede fire timer uden at tale med eller mgde en lage. Efter aftale kom jeg sa igen dagen efter.
DA var forlgbet betydeligt mere tilfredsstillende.

En af gangene var der lidt lang ventetid fra jeg kom, til der var tid til at modtage mig.

Indlagt akut via telefon med egen lage. Fik fortalt af sygeplejersken, at der var ventetid pa grund
af akutte patienter.

Var reedselsfuldt bange og skulle sa indtaste data pa en computer hos Izzgevagten!

Jeg kom farst ind pa en stue med en meget urolig [] patient, men efter mindre end en halv time kom
personalet pa eget initiativ og sagde, at jeg skulle flyttes. En stor lettelse for mig, der var dgdtraet
efter seks timer pa skadestuen.

Dejligt personale.

Meget behagelig oplevelse. Sgde og venlige mennesker. Dette pa trods af tidspunktet pa dagen
(sent pa aftenen).

Fin modtagelse og de vidste besked.
En venlig og kompetent sygeplejerske tog imod mig i noget, der lignede kaos pa gangen, vist fordi

man skulle finde en seng, som Falck kunne flytte mig over i. Det virkede som om, der kom flere
patienter pa en gang.
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Kommentarsamling

Selve indlaggelsen gik jo lidt hurtigt fra laegevagten, men jeg oplevede modtagelsen og opholdet Virkelig godt

og informationen som rigtig fint.

Godt.

Virkelig godt

Fin modtagelse, jeg var ventet. Jeg forstod ikke, jeg ikke matte blive. Gode lzeger og sygeplejersker, Det kan jeg

der virkelig forstod mig.

Da jeg vagnede.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

God pa [en afdeling], men saerdeles darlig pa [en anden afdeling].

Flinke, rare og kompetente mennesker.
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Bilag 5

Medicinsk-Kardiologisk Afdeling A, Arhus Sygehus

Hvilke(n) fejl oplevede du?

ID
&£ 17
& 23
ID
LS 7
S 11
# 18
# 30
# 40
# 50
# 52
# 58
# B2
ID

Kommentarer - Afsnit A220

Jeg fik [medicin], som jeg ikke kan tale. Jeg far kvalme. Jeg skulle til scanning i Skejby, og blev kart
derud med ambulance. Men afdeling L20 havde lavet en fejl, sa jeg blev ikke scannet. Fik at vide af
NN, at jeg kunne tage hjem og vente. Jeg blev gal i skralden og kunne pludselig blive scannet sam-
me dag om aftenen.

At man pludselig gav vanddrivende medicin, efter at de havde fortalt mig, at jeg ikke skulle have

det.

Kommentarer - Afsnit AHA

| fgrste omgang opdagede man ikke, at jeg ikke harte til pa sygehuset - skant jeg sagde [hvor jeg
var fra]. Den videre behandling er nu overfgrt til andet hospital.

Ingen.

De havde sveert ved at finde ud af, hvad jeg fejlede, sa det blev et langt sygeophold, og er stadig
syg, mangler stadig en [operation].

Gennem [en del ar] har jeg vaeret i kontakt med sundhedsvaesenet der, hvor det var muligt at @nd-
re forlgbet. Blev bragt til ligegyldige undersggelser. Nu er tilstanden permanent og behandlingstid
er passeret.

Blev ikke umiddelbart isoleret grundet kontakt med graesk hospital. Dette var dog primeert til ulem-
pe for personalet, da undertegnede hlot matte vente med undersggelser til senere.

Jeg klagede over andengd, jeg blev rentgenfotograferet, men fik ingen pusteprave. Fik konstateret
KOL to maneder efter indlaeggelse.

En lzege udtrykte mistillid til min lzege pga. brug af [medicin]. Jeg skulle tage en hjertemagnyl. En
anden lzege opfordrede mig til at fortsaette med [farste medicin].

Anden dag om morgenen skete det to gange, at en sygeplejerske kom ind for at tage blodprgver.
Jeg matte selv afvise den anden og fortzelle, at der havde vaeret en for at tage blodpraver. Jeg var
koblet til overvagning. Jeg tabte elektroder et par gange. Der kom ingen for at se til mig. Jeg matte
selv ga ind til sygeplejerskerne for at fa dem sat pa igen.

(Jeg blev indlagt med ambulance). Vi havde (bade min kone og jeg) bedt om at komme til et bestemt
sygehus, men kom fgrst til andet sygehus, hvilket viste sig at vaere en fejl - vi matte tilbage til det
bestemte sygehus.

Kommentarer - Afsnit MVA
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Kommentarsamling

Laegevagten bad mig ga til tromboseafdelingen (ferst pa natten). Her gik jeg rundt og ledte efter
en indgang. Bankede pa lukkede dgre. En renggringsassistent forbarmede sig over mig og laste mig
ind.

En, for mig, meget vigtig tablet i behandlingen [] var i farste omgang forsinket. Jeg matte selv rykke
for tabletten. Jeg havde en morgentemperatur pa [mere end] 37. Sygeplejersken konstaterede, at
jeg var feberfri. Jeg protesterede, da min morgentemperatur normalt er [lavere].

Jeg blev indlagt [om eftermiddagen], blev farste gang tilset af en lage [efter midnat]. Pa det tids-
punkt havde jeg haft hjerteflimmer/hgj puls i [mange timer]. Personalet var magteslgst, kunne jo
ikke skaffe en la2ge.

Fejl og fejl kan man vel ikke sige. Blev indlagt med svimmelhed, og kom ud med [medicin], hvilket
jeg blev endnu mere svimmel af, og holdt op med efter fem dage, dog uden lzegens samtykke (und-
skyld!). Her to maneder efter indlaggelsen er jeg stadig svimmel, og skal for anden gang pa []
afdeling. Jeg har ogsa ansvar for mit indlaeggelsesforlgh. Leegen gjorde det bestemt godt, og hvad

han fandt rigtigt.

Jeg oplevede, at man ikke rigtigt vidste, hvad der skulle ggres ved mig.

Ingen.

At der gik et dagn, fgr en lz2ge kunne meddele, hvad der - evt. - var sket.
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Bilag 5

Medicinsk-Kardiologisk Afdeling A, Arhus Sygehus

Har du uddybende kommentarer til dit behandlingsforlgbh?

ID
&£ 1
76
# 10
# 15
# 23
# 26
# 28
# 28
# 30
ID
# 2
# 6
& 8
# 11
# 13
# 40
# 43

Kommentarer - Afsnit A220
Der var en god stemning. Flinkt personale pa Tage Hansens Gade.

Fglte mig helt tryg under hele forlgbet!

Kun, alt gik godt.

Min laege havde fortalt mig, at jeg kunne fa en byld i forbindelse med sygdommen []. Dette sagde
jeg, da jeg blev indlagt, fordi jeg var usandsynlig sm pa mit kna, men ingen tog notits af det, jeg
sagde, eller sa pa, om det var rigtigt.

Kom nok pa 6-mandsstue en dag for tidligt.

Uheldigvis fik jeg lungebetandelse, sa jeg var nok indlagt leengere end vanligt.

Der gik det meste af den fagrste dag, far jeg fik den nye medicin, der var arsag til min indlaeggelse [].
Og det betgd, at jeg skulle opholde mig tilsvarende l&ngere pa hospitalet.

Jeg skulle veere til observation i forbindelse med at bruge [ny medicin] i stedet for den medicin, jeg
fik i forvejen. Det tog naesten en hel dag med en del ventetid, inden jeqg fik de fgrste piller. Det betad
forlengelse af opholdet. Ungdig maske.

Min datter fik ikke en opringning om, at jeg var indlagt. Jeg oplevede generelt, at mit ophold pa
afdelingen var darligt, og der var ingen menneskelighed til.

Kommentarer - Afsnit AHA

Den behandling, jeg fik, forlgb utroligt planmaessigt og meget professionelt.

Indlzeggelse pa en 4-sengsstue med tre andre meget syge patienter er vel ingen gnskesituation,
men det gik fint (selv med nogle opvagninger i Igbet af natten), og behandlingen/udredninger var
jo det vaesentlige, sa ok:-).

Ingen problemer.

Jeg er meget imponeret over, hvor hurtige og effektive de var, efter jeg havde kontaktet dem i
"vagtlaegen".

Er fuldt tilfreds. Meget.

Behandlingsforlgbet er forlgbet upaklageligt.

Meget tilfreds. Super professionelt.
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Kommentarsamling

Oplevede for lang ventetid for at fa udskrivelsessamtalen med laegen. Jeg afleverede de sidste
undersggelsesresultater til legen selv og gjorde opmarksom pa, at resultaterne var positive,
hvorfor jeg skulle udskrives. Det var jeg blevet fortalt, men matte vente tre timer pa udskrivelses-
samtalen.

| det store og hele fglte jeg mig godt behandlet.

Jeg ved godt, at mange afdelinger er underbemandede. Det er vigtigt for en patient, at man ikke
faler, at man bliver glemt. Derfor er det vigtigt - psykisk - at der lige er en person, der stikker hove-
detind til patienten en gang imellem.

Efter tre dggn med et hjerterytme-apparat blev jeg hasteindkaldt [kort] efter, at jeg havde afleve-
ret det pa hospitalet. Samme aften fik jeg indopereret en pacemaker og blev udskrevet dagen
efter.

Kommentarer - Afsnit MVA

Jeg blev udspurgt om mine sygdomme af en [studerende] pa indlaeggelsesdagen. Dagen efter (pa
udskrivelsesdagen) talte jeg med en lage. Var indlagt [lidt over et dagn].

Jeg talte den farste indlaeggelsesdag med en la2gestuderende. Hun informerede mig om behand-
lingsforlgbet, og hun fik min sygehistorie (ballonudvidelse [for nogle ar siden] af to kranspulsarer
ved hjertet).

Overflytningen fra la2gevagt til tromboseafdelingen var uanstaendig darlig

Der blev taget rgntgenbilleder af lungerne, men der var ikke tid til at vente pa en vurdering af bille-
derne. Om aftenen havde jeg hgj feber. Vagtleege konstaterede lungebetandelse og ivaerksatte
antibiotika. Fgrst naeste dag ringede afdelingen. NU havde de pa billederne set, at jeg havde lunge-
betandelse!!

Der var travlt pa afdelingen, men [mange timer] fer en laege tilser og behandling starter er bare sa
forfeerdeligt. Og behandlingen var "kun" et par tabletter.

Indlaeggelsen har generelt efterladt et utroligt positivt indtryk.

Jamen er jo blot lykkelig for, at der serigst blev taget hand om mig ud fra eksisterende symptomer
og blodtryksmalinger.

En del rod med tilrettelaeggelse af behandlingsforlgb. | mine gjne skulle jeg have veeret indlagt pa
Skejbhy til videre undersggelse og behandling for min hjertesygdom og ikke hjem og vente leenge pa
videre undersggelse og behandling. Jeg ventede pa videre undersggelse pa Skejby til [sidst pa
efteraret].

Efter indlaggelse blev jeg tilknyttet [en afdeling], hvilket slet ikke er et sted for en cancerpatient.
Efterfglgende samtale vedrgrende CT-scanning foregik hos lzege NN, der selv forklarede, at hun jo

ikke havde erfaring i at tolke/forklare cancersvar!!!

Jeg er ikke kommet i behandling endnu efter indlaeggelse i sensommeren og har stadig problemer i
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perioder.

@nske om en tidligere, mere kontant, men i hvert fald DIALOGBASERET samtale om, hvad der kun-
ne veere sket.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Darlig er afdelingen. Virkelig darligt ved indlaeggelse.
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Kommentarsamling

Medicinsk-Kardiologisk Afdeling A, Arhus Sygehus

Har du uddybende kommentarer til din udskrivelse?

D
P
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D
s 2
P
< 8
£ 12
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7S 24
£ 31

Kommentarer - Afsnit A220
Samme pargrende havde vedvarende kontakt til hospital og personale og havde samtidig kontakt
til hjemmeplejen, sa det fungerede helt perfekt.

Jeg fik svar pa alle mine spgrgsmal, ogsa information om den videre behandling, jeg skulle igen-
nem.

Blev bare sendt hjem med smertestillende uden nogen form for treeningsprogram for ryggen eller
andet. KUN SMERTESTILLENDE.

Jeg har [en sygdom], som kun kan behandles med tabletter. Har ogsa [en anden sygdom], plus jeg
har [en tredje sygdom]. Jeg vil s& gerne have lidt hjzlp fra sygeplejen her, hvor jeg bor, til mine

tabletter, men de er meget afvisende.

Ved udskrivelsen var min sgster her. Alene i huset uden hende havde jeg nok veeret noget utryg,
bl.a. fordi mit syn er nedsat, sa jeg ikke kan lase normait.

Manglende levering af [instrument] til brug efter [sygdom]. Der gik [nogle dage]. Ringede til afde-
lingen straks efter hjemkomsten.
Kommentarer - Afsnit AHA

Da jeg blev udskrevet, fik jeg at vide, at jeg altid var velkommen til at kontakte afdelingen, hvis der
skulle opsta nogle problemer de fgrste par dage.

Fint at jeg blev udskrevet med en henvisning til en CT-scanning []. Og fint at undersggelsen fandt
sted relativt hurtigt og blev afsluttet med en forelgbig konklusion fra en tilsyneladende meget
kompetent lzzge, der sammen med en kollega ville nzrlaese resultaterne i den fglgende uge. Men
mindre fint, at jeg flere uger efter modtog en lakonisk meddelelse om indkaldelse til en samtale i
[start 2011] uden narmere oplysning om resultatet af laegernes naerlasning af CT-scanningen. Pa
grund af ventetiden er jeg gaet ud fra, at det nok gar til levesiden, at jeg ikke fejler noget szerligt,
eller at jeg er opgivet :-) Det burde i al fredsommelighed sagt kunne ggres bedre.

Er blevet underrettet fra tidligere indlaeggelser.

Kun indlagt et dggn. Fulgt op af et par ambulatorieundersggelser.

Nej, fik de informationer de gav mig, og prgver at overholde de ting, de sagde, var godt for mig.

Min datter ordner alt for mig.

Blev udskrevet dagen fgr tilbudte/aftalte hjzlpemidler blev leveret, hvilket skabte stor utryghed
for patient og pargrende.
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Jeg fik en fin behandling, lige fra jeg blev hentet, til jeg var hjemme.

Jeg ryger ikke, jeg drikker ikke, kun et glas om ugen.

Efter udskrivelse opfalgning pa relevant dagklinik med hensyn til efterfelgende undersggelser.

Min kone og jeg deltog i et mgde, hvor forlgb, videre behandling og perspektiver blev beskrevet.
God "afleveringsforretning".

Jeg far motion, det har hjulpet mig meget.

Oplevede det som en meget positiv ting. Blev meget glad for alle de hjeelpemidler, der blev stillet til
min radighed - og til den gratis hjemtransport.

Jeg blev sendt hjem til ingenting. Jeg er alene, blev hjemsendt en sgndag formiddag. Der blev IKKE
sendt bud til hjemmeplejen.

Jeg synes, der var for lang ventetid pa samtalen efter [scanning].

Kommentarer - Afsnit MVA

Jeg blev darlig efter hjemsendelsen. Ringede til afdelingen. En Iz2ge ringede mig op, fik tilladelse til
mere medicin, og da jeg var nervgs for natten, tilbgd han mig at komme pa afdelingen. Dette tilbud
gjorde mig rolig!! Blev hjemme!

Jeg blev udskrevet pa andendagen. Det var mit held, for der var nasten ikke nattero pa stuen.

Jeg var glad for at blive udskrevet, da jeg var indlagt sammen med en patient, der havde en blod-
propilungen.

Behandlingen pa tromboseafdelingen var/er helt okay.

Har ingen hjemmepleje. Er selvhjulpen.

Underligt at ga derfra med spgrgsmalet: Hvad sa med min svimmelhed? Den var jo ulgst, men fik

efter leegens overbevisning god behandling i forhold til [andet problem].

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Jeg er sikker pa at min journal blev forbyttet. Min laege var heller ikke i tvivl om, at det var den for-
kerte journal, hun modtog.

Var bekymret for pludselig at vaere afhangig af forskellig medicin, og for hvilke bivirkninger medi-
cinen havde. Kontaktede derfor egen lzege for en uddybende samtale.
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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 til alle afdelinger i undersg-
gelsen. Denne nationale standardrapport er i Region Midtjylland vedhaftet i bilag 7.

Den nationale standardrapportering bygger udelukkende pa en tilfeeldig stikpragve bestaende af mak-
simum 400 patienter per afdeling.” Den regionale rapportering bygger af hensyn til rapporteringen pa
afsnitsniveau herudover pa et supplerende patientudtraek, der sikrede, at spgrgeskemaet blev sendt til
minimum 30 patienter fra hvert afsnit, hvis dette var muligt.

Det betyder, at der kan vaere forskel pa afdelingens resultat i den regionale rapport og i den nationale
rapport, da resultatet i den regionale rapport bygger pa et bredere, men potentielt mindre reprasenta-
tivt patientudtraek.

Pa grund af det supplerende patientudtraek er afsnit med fa patienter saledes potentielt overreprae-
senteret og kan derved have en uforholdsvis stor indflydelse pa afdelingsresultatet i den regionale
rapportering, hvis patienterne fra de pagaldende afsnit adskiller sig markant fra afdelingens gvrige
patienter. | beregningen af afdelingens resultat er der i den regionale rapportering taget hgjde for det-
te ved at vaegte patienternes svar pa baggrund af afsnitsstagrrelse. Afsnitsstgrrelse er det eneste for-
hold som patienternes svar vagtes i forhold til i den regionale rapportering. | den nationale rapporte-
ring veegtes patienternes svar i forhold til blandt andet kgn og alder, hvilket ligeledes kan bevirke, at
der er forskel pa afdelingens 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 pagzeldende afdeling tilhgrer. Det er andel positive svar, der
sammenlignes, og patienternes svar er i den forbindelse kategoriseret pa samme made som i den regi-
onale afrapportering (jf. bilag 3).

Den nationale rapportering bestar af en rapport, hvor resultaterne er vist i figurer og tabeller. | figurer-
ne er hvert spgrgsmal vist med en liggende sgjle, hvor sgjlerne er sorteret efter andel positive besva-
relser. Tabellerne bestar af en tabel per spgrgsmal og viser de eksakte andele af patienter, der har be-
nyttet de forskellige svarkategorier. Herudover er der for hvert tema oplyst, hvilke standarder i Den
Danske Kvalitetsmodel de nationale spgrgsmal i undersggelsen indgar i som indikatorer.

® 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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