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Indledning

1 Indledning

| november 2011 blev afsnittets ambulante patienter i en spgrgeskemaundersggelse spurgt om deres
oplevelse af besgget pa afsnittet i perioden fra 22. august- 2. oktober 2011. 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 Folkesundhed og Kvalitetsudvikling i Region Midtjylland udggr projektsekretariatet.
Projektledelsen af undersggelsens regionale del varetages i Region Midtjylland af Folkesundhed og
Kvalitetsudvikling. Den regionale del af undersggelsen har tilknyttet en regional faglig arbejdsgruppe,
som bestar af én repraesentant fra hvert af regionens hospitaler og en repraesentant fra afdelingen
Kvalitet og Sundhedsdata.

Datagrundlag

| Region Midtjylland er der udarbejdet regionale rapporter pa regions-, hospitals-, afdelings- og af-
snitsniveau. Rapporterne indeholder patienternes svar pa de nationale, regionale og hospitalsspecifik-
ke spgrgsmal i undersggelsen. Den regionale rapportering fglger de organisatoriske enheder. Rappor-
teringen tager udgangspunkt i Sundhedsstyrelsens Sygehus-afdelingsklassifikation og regionens le-
delsesinformationssystem InfoRM i samarbejde med hospitalerne. Der er ikke udarbejdet rapporter for
afdelinger og afsnit med faerre end 15 besvarelser.

Denne rapport er en rapport pa afsnitsniveau. Rapporten bygger pa svar fra afsnittets ambulante pati-
enter i perioden 22. august-2. oktober 2011. Tabel 1 opsummerer kort rapportens datagrundlag.
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Tabel 1. Datagrundlaget for rapporten

Patienter fra afsnittet udtrukket til undersggelsen: 374
Besvarelser fra afsnittets patienter: 210
Afsnittets svarprocent: 56%

Rapportens opbygning
Rapporten bestar af fglgende kapitler:
e Kapitel 1: Indledning
e Kapitel 2: En kort lzesevejledning og begrebsafklaring
e Kapitel 3: Et hurtigt overblik over patienternes tilfredshed
e Kapitel 4: En mere detaljeret praesentation samt sammenligning af patienternes svar

Praesentationen af afsnittets resultat folger temaopdelingen i spgrgeskemaet. Spgrgsmalene om pati-
enternes samlede indtryk vises dog altid fgr de gvrige temaer i spgrgeskemaet, ligesom eventuelle ho-
spitalsspecifikke spgrgsmal vises i et tema for sig selv efter de gvrige temaer.

Kommentarsamlingen
| bilag 1 er patienternes kommentarer gengivet i renskrevet og anonymiseret form.



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 forudsaetning for de statistiske test i kapitel 4. For enkelte spgrgsmal lader svarkategorierne
sig ikke opdele i tilfredse og ikke-tilfredse, og disse spgrgsmal vises derfor ikke i kapitel 3, ligesom pati-
enternes svar pa disse spgrgsmal ikke indgar i den statistiske sammenligning i kapitel 4.

Svar, der ikke indgar i analyserne

Patienter, som ikke har svaret pa spgrgsmalene er ekskluderet fra analyserne. Patienter, som har afgi-
vet flere svar, er medtaget, hvor det fremgar tydeligt, hvorvidt patienten er tilfreds eller ikke-tilfreds. |
tvivistilfelde er patienten ekskluderet fra analyserne. Flere af spgrgsmalene i spgrgeskemaet indehol-
der neutrale svarkategorier som eksempelvis "Det kan jeg ikke vurdere” eller "Det husker jeg ikke”. Pa-
tienter, der har benyttet de neutrale svarkategorier, er ligeledes ekskluderet fra analyserne af de pa-
geeldende spgrgsmal.’

Spgrgsmalene i undersggelsen
Af praesentationsmaessige hensyn vises spgrgsmalene i kapitel 3 udelukkende i en afkortet og let om-
formuleret form. Spgrgsmalenes oprindelige formulering benyttes i kapitel 4.

Husk kommentarsamlingen

Det er vigtigt at huske, at en spgrgeskemaundersggelse som denne giver et forenklet billede af patien-
ternes egentlige oplevelser og vurdering af deres besgg pa afsnittet. Overvej, hvad det kunne vaere, der
fik patienterne til at svare, som de gjorde. Diskuter det med kolleger - eller spgrg patienterne! Nogle af
svarene findes maske i patienternes kommentarer, som er gengivet i kommentarsamlingen (bilag 1).

! For spgrgsmalet vedrgrende kontaktperson(er) vises svarene béde for patienter med minimum to ambulante besgg pa afsnittet
og for patienter med mere end to ambulante besgg pa afsnittet.
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Afsnittets resultat — et hurtigt overblik

3 Afsnittets resultat - et hurtigt overblik

Dette kapitel giver et hurtigt overblik over tilfredsheden blandt afsnittets ambulante patienter. De ne-
denstaende figurer viser andelen af afsnittets patienter, der er tilfredse pa de forskellige spgrgsmal.
Figurerne indikerer saledes, hvilke omrader afsnittet 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 undersggelses-/behandlingsforlgh. Parenteserne efter spgrgsmalet angiver, hvor man-
ge patienter der indgar i beregningerne.
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Figur 1. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afsnittet

Tilrettelaeggelse af detsamlede
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Samletindtryk af besgg (n=203)

Samletindtryk afambulatoriets lokaler
(n=199)

SAMLET INDTRYK

Renggringsstandarden i ambulatoriet (n=199)

Oplevelse af modtagelsen (n=204)

Vurdering af ventetidi ventevaerelse (n=171)

Information om ventetid ved fremmgde
(n=124)

VED MODTAGELSEN
AMBULATORIET

Indretningen i ventevarelset (n=197)

Kontaktperson(er) medsarligtansvar
(minimum to besgg) (n=159)

Kontaktperson(er) med sarligtansvar
(minimum tre besgg) (n=102)

Kontaktperson(er) har tagetansvar for forlgb
(n=64)
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Figur 2. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afsnittet

Afsnittets resultat — et hurtigt overblik
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4 Sammenligning af afsnittets resultat

Hvordan ser afsnittets resultat ud sammenlignet med afsnittets resultat i 2009 og 2010 eller resultatet
for de gvrige afsnit pa hospitaleti2011?

| dette kapitel sammenlignes afsnittets resultat med resultatet i 2009 og 2010 og resultatet for de gvri-
ge afsnit pa hospitalet i 2011. Patienternes svar praesenteres temavist i et opslag, hvor svarfordelingen
for spgrgsmalene inden for temaet vises pa venstre side, og afsnittets resultat sammenlignes pa hgjre
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 afsnittets patienter, der er tilfredse pa spgrgsmalene inden
for det pagzeldende tema. Afsnittets resultat i 2011 sammenlignes i den forbindelse med

o afsnittets resultati 2009 og 2010 pa de spgrgsmal, der er sammenlignelige

e gennemsnittet for alle gvrige afsnit pa hospitaleti2011

e gennemsnittet for de darligst placerede af hospitalets gvrige afsniti 2011

e gennemsnittet for de bedst placerede af hospitalets gvrige afsniti 2011.

2010-tallet er for: Medicinsk Ambulatorium M
2009-tallet er for: Medicinsk Ambulatorium M

| sammenligningen med hospitalets gvrige afsnit indgar afsnittets resultat ikke i beregningen af gen-
nemsnittet, og afsnittets resultat kan derfor bade vare lavere og hgjere end gennemsnittet for de
henholdsvis bedst og darligst placerede af hospitalets gvrige afsnit.

Signifikante forskelle?

Forskellene mellem afsnittets resultat i 2011 og henholdsvis afsnittets resultat i 2009 og 2010 og resul-
tatet for hospitalets gvrige afsnit i 2011 er signifikanstestet med en z-test for sammenligning af ande-
le. Signifikante forskelle er markeret med en stjerne bag de resultater, som afsnittets resultat sam-
menlignes med. En stjerne betyder saledes, at forskellen mellem det pagaeldende resultat og afsnittets
resultat er stgrre, end den ville vaere, hvis svarene var placeret tilfeeldigt, og forskellen kan derfor ikke
tilskrives statistiske tilfzeldigheder.
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Samlet indtryk

Tilrettelaeggelse af det samlede undersggelses-/behandlingsforlgb (n=193)

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

Samletindtryk af besgg (n=203)

35% [ ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Samletindtryk af ambulatoriets lokaler (n=199)

13%

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

Renggringsstandarden i ambulatoriet (n=199)

18%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god @ God O Darlig B Virkeligdarlig
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Sammenligning af afsnittets resultat

Hvordan vurderer du, at dit samle-

de undersggelses-
) , 98 % 97 % 97 % 100%* 76%* 95 % *
/behandlingsforlgb var tilrette-

lagt?

Hvad er dit samlede indtryk af
o . , 98 % 97 % 97 % 100%™ 900%™ 96 % *
dit/dine besgg i ambulatoriet?

Hvad er dit samlede indtryk af am-
) 89 % - - 100 % * 74 %™ 90 % *
bulatoriets lokaler?

Hvordan vurderer du alti alt, at
i ) , 94 % - - 100%™ 91 % 98 %
renggringen var i ambulatoriet?

11
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Ved modtagelsen i ambulatoriet

Oplevelse af modtagelsen (n=204)

37% |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god B God O Darlig B Virkelig darlig

Vurdering af ventetidi venteveerelse (n=171)

93% 7%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Acceptabel B Uacceptabel
Leengde af ventetidi ventevaerelse (n=198)
28%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

W Ingen ventetid (eller ind far tid) B Under 30 minutter O Mellem 30 og 60 minutter B Over 60 minutter

Information om ventetid ved fremmgde (n=124)

8% 61%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3,ihgjgrad @ Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Indretningen i ventevaerelset (n=197)

19% ||
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god B God O Darlig | Virkeligdarlig

12



Sammenligning af afsnittets resultat

Hvordan oplevede du modtagelsen

i ambulatoriet?

100 %

99 %

98 % *

100 % 92 % * 98 % *

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

93 %

93 %

100%~ 79%* 91%*

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

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

26 %

38%*

29 %

79% * 13%* 39%*

Hvordan vurderer du indretningen
af ventevaerelset?

79 %

82 %

79 %

97 % * 57%* 8l%*

13
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Personale

Kontaktperson(er) med seerligtansvar (minimum to besgg) (n=159)

57% 28%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson [ Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (minimum tre besgg) (n=102)

52% 31%

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

Kontaktperson(er) har tagetansvar for forlgb (n=64)

50% [ |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Personalets viden om sygdomsforlgb ved planlagte samtaler (n=186)

32%

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

Medinddragelse af patienter (n=199)

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

Medinddragelse af pargrende (n=82)
90% 10%

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

Personalet lyttede medinteresse (n=198)

63% [ ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3,ihgjgrad @ Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

14



Sammenligning af afsnittets resultat

Oplevede du, at én eller flere kon-

taktperson(er) i ambulatoriet hav-
de seerligt ansvar for dit undersg- 72 % 65 % 75% 100%* 55% * 76%*
gelses-/behandlingsforlgh? (mi-
nimum to besgag)

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktperson(er) i ambulatoriet hav-
de seerligt ansvar for dit undersg- 69 % 66 % - 100%™ 57% 79%*
gelses-/behandlingsforlgh? (mi-
nimum tre besgg)

Hvordan vurderer du alti alt, at
din/dine kontaktperson(er) har 97 % - - 100 % 88 % 98 % *
taget ansvar for dit forlgb?

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

) 92 % 86 % 92 % 100%™ 80%* 92 % *
dit sygdomsforlgb ved de planlag-

te samtaler?

| hvilket omfang blev du inddraget i
de beslutninger, der skulle traeffes 95 % 93 % 93% 100%™ 82%* 93 % *
om din undersggelse/behandling?

I hvilket omfang blev dine parg-

rende inddraget i de beslutninger,
] 90 % 85 % 90 % 100%* 74 % * 91%*
der skulle treeffes om din under-

sggelse/behandling?

Lyttede personalet til dig med
, . 96 % 93 % 95 % 100 % * 89 %~ 96 % *
interesse, nar du sagde noget?

15
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Personale (fortsat)

Personaletvar gode til deres fag (n=193)

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

16



Sammenligning af afsnittets resultat

Fik du indtryk af, at personalet var

) 98 % 97 % 98 % 100 %~ 92 % 98 % *
gode til deres fag?

17
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Undersagelses-/behandlingsforiob

Viden om, hvad der skulle ske under besgg (n=204)

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=198)

61% [ |
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=165)

50%

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

Fejliforbindelse med bes@g (n=206)
92% 8%

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

Personalets handtering af fejl (n=15)

20% 20%

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

Ungdig ventetid der forlaengede besgg (n=189)

61%

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

Samarbejde med andre afdelinger/ambulatorier (n=113)

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

18




Sammenligning af afsnittets resultat

Vidste du, hvad der skulle ske un-

- , _ 92 % 95 % 94 % 99 % * 73%* 90 % *
der dit/dine besgg i ambulatoriet?

Levede behandlingen op til dine
. 95 % 93 % 93% 100%™ 81%* 93 % *
forventninger?

Var der sammenheang i det, du fik
atvide, nar du talte med forskelli- 92 % 93 % 92 % 100%™ 85 % 94 % *
ge ansatte i ambulatoriet?

Oplevede du, at der skete fejl i
forbindelse med dit/dine besgg i 92 % 87 % - 100% * 79%* 92 % *
ambulatoriet?

Hvordan synes du, at personalet
tog hand om fejlen/fejlene, efter 73 % 82 % - 81 % 52 % 69 %
den/de blev opdaget?

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

o , 88 % 87 % 89 % 100%* 67 % * 86 % *
se/behandling i ambulatoriet, der

forlengede dit/dine besgg?

Hvordan vurderer du, at ambulato-
riet samarbejdede med andre af-

, , ) 95 % 96 % 93% 100%™ 81%* 992%™
delinger/ambulatorier om din un-

dersggelse/behandling?

19
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Information

Personaletgivetden information, du havde brug for (n=202)

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

Modtaget skriftliginformation (n=130)

62% 38%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
| Ja B Nej, jeg fik ikke tilbudt det

Vurdering af skriftliginformation (n=78)

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

Vurdering af mundtliginformation (n=199)

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

20



Sammenligning af afsnittets resultat

Har personalet i ambulatoriet gi-

vet dig den information, du Igben-
93% - - 100%* 80 % * 93 % *
de havde brug for far, under og

efter dit/dine besgg?

Har du i forbindelse med dit/dine

besgg i ambulatoriet modtaget
N _ _ 62 % 51% - 100 % * 53 % 68 % *

skriftlig information om din syg-

dom og/eller behandling?

Hvordan vurderer du alti alt den
skriftlige information, du fikiam- 99 % 98 % 94 % * 100 % 91%* 97 % *
bulatoriet?

Hvordan vurderer du alti altden
mundtlige information, du fik i 97 % 95 % 96 % 100% * 89 %~ 96 % *
ambulatoriet?

2l
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Efter dit/mellem dine besag i ambulatoriet

Tryghed efter besgg i ambulatoriet (n=204)

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

Samarbejde mellem ambulatoriet og kommunal hjemme(syge)pleje (n=34)

15% B %

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

Orientering af praktiserende lzege (n=102)

18%

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

Tvivl om livsstils betydning for helbred (n=173)

63% 10%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej, sletikke B Nej, kunimindre grad O Ja,inogen grad B Ja,i hgjgrad
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Sammenligning af afsnittets resultat

Var du tryg eller utryg, da du tog
hjem efter dit/dine besgg i ambu- 96 % 96 % 97 % 100%* 89 % * 95 % *
latoriet?

Hvordan vurderer du, at ambulato-
riet og den kommunale hjemme-
pleje/hjemmesygepleje har sam- 91% 88 % 92 % 100 % 77 % 91%*
arbejdet om dit undersggelses-
/behandlingsforlgb?

Hvordan vurderer du, at ambulato-
riet har orienteret din praktise-

, 85 % 90 % 78% * 96 % * 60 % * 84 %™
rende lzege om dit undersggelses-

/behandlingsforlgb?

Har du i forbindelse med dit un-

dersggelses-/ behandlingsforlgb i
) o ) 77 % 78 % 79% 91%* 54 %~ 74%*
ambulatoriet vaeret i tvivlom din

livsstils betydning for dit helbred?
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Kapitel 4

Hospitalets eget spargsmal

Hjeelp til det du henvendte dig med (n=191)

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

Fik du hjeelp af ambulatoriet, til

, 96 % - - 100 %~ 86 % * 95 9% *
det du henvendte dig med?
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Kommentarsamling

Bilag 1: 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[].

Patienten er tildelt et patient-id, sa det er muligt at fglge den enkelte patient og se, om patienten har

knyttet en eller flere koemmentarer til spgrgeskemaet. Patientens samlede indtryk er indsat, sa det er
muligt at sammenholde patienternes samlede indtryk med patienternes kommentarer.
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Bilag 1

MEA, AMBULATORIUM, NBG

Har du kommentarer til din modtagelse i ambulatoriet?
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Kommentarer - MEA, AMBULATORIUM, NBG

Sygeplejerskens modtagelse var virkelig god. Det var laegens ikke. Alt for usikker, og jeg fik
intet, jeg ikke vidste i forvejen. Det var jeg meget ked af, da jeg var temmelig hudlgs, fordi jeg
lige havde faet det konstateret. Lige netop pa dette tidspunkt (fgrste gang) havde jeg brug for
én, der vidste noget og kunne svare pa spgrgsmal.

Venligt personale, smilende og imgdekommende.

@nsker eventuelt nummersystem, sa patienten ved lidt om ventetiden er kort eller lang, og kan
veere klar, sa laegen ikke venter ungdigt.

Jeg skulle have pravesvar efter biopsi af knude i brystet. Det fgrste, jeg fik, var et spgrgeskema
med en masse oplysninger, jeg ved, man bruger i forbindelse med narkose. Klart at jeg troede,
at mine prgvesvar ville vaere, at nu var jeg syg.

Positiv og imgdekommende.

Altid sgde og venlige.

Personalet tager altid godt imod mig med et smil pa laben, nar jeg kommer, og man er ikke i
tvivlom deres kunnen. Det er dejligt at vide, at man er i trygge hander.

Ved skranken eller kontoret, var en alvorlig og serigs dame uden at laese de papirer, jeg viste
frem. Hun vil gerne sende mig til anden afdeling. Og jeg sagde, at hun farst skulle laese det
brev, jeg viste frem. Og sa sagde hun, at det er her.

Fin, men ventetiden er ofte lang.

Personalet er sgde og venlige.

I var virkelig haflige og smilende.

Ventetiden var [nasten en time] fgrste gang, jeg var der, sa kom der en sygeplejerske og
fortalte, at hun var min kontaktperson, og at jeg snart ville komme ind, ventede yderligere et
kvarter.

Altid sgde og venlige. Hjeelpende hvis man har spgrgsmal eller problemer. Smilende og friske!
Modtagelsen er ganske god, som den er pt.

Jeg har haft min gang i ambulatoriet gennem [mange] ar og kender arbejdsgangen. Ventevae-
relset mindes jeg ikke har skiftet udseende, udover at der er kommet et par borde og safte-
vand.

Afslappet stemning og s@de folk.

Jeg er vant til andet sygehus, hvor man er et cpr-nummer. Her skulle de have mit navn. Det var
rigtig rart. De gad slet ikke se mit sygesikringsbevis. RART.

Bliver altid modtaget med venlig genkendelse af personalet.

Ved fgrste besgg var ventetiden uacceptabel, men anden gang var det acceptabelt.
Den er perfektialle arene.

De "dalrer” rundt en gang imellem.

Dejlige kvinder.

Det vil formentlig vaere svaert at ggre pa en anden made. Men lidt frisk kaffe ville vaere en
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Virkelig god
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Intet svar

Virkelig god
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Virkelig god
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Virkelig god

Virkelig god
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Virkelig god
God
Virkelig god
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behagelig (ekstra) service.

Fint!

Der er tit ventetid pga. telefonopkald.

Der bliver man altid mgdt med venlighed.

Man kan maerke, at der er styr pa tingene, og man faler, at de er der for at hjzlpe.

Jegvil gerne have en fast Izege til undersggelse. Ikke hver gang en ny laege. Men hvem jeg skal
tale med om det, ved jeg ikke.

Synes, det var rart, at man fik "sin egen" sygeplejerske/kontaktperson.
Alle er sgde og imgdekommende.

Altid smil og impdekommenhed.

Nej, de er super sgde og venlige.

[1. (Sygeplejerske, lege, dietist). Gode til at rose, at tage den unge alvorligt, gode til at lytte.
Altialten god oplevelse.
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Bilag 1

MEA, AMBULATORIUM, NBG

Hvilke(n) fejl oplevede du?
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Kommentarer - MEA, AMBULATORIUM, NBG
Det stemte ikke altid overens med det, som de forskellige ansatte sagde.

Fordi det var min fgrste alvorlige sygdom, anede jeg ikke, hvad sygdommen betgd for mig, og
hvad der skulle ske.

Forkert tidspunkt i brev.
Blodpraver er ikke lagt ind pa computeren.

Efter mange ars behandling [] med hydrocortison burde jeg tidligt vaere sat i behandling med
D-vitamin og kalk. Nu har jeg osteoporose med [MANGE] sammenfald!

Farste gang jeg skulle til kontrol, blev jeg kaldt ind af l2gen, og vi snakkede om de forskellige
ting vedr. min diabetes. Kom ud derfra og skulle have en ny tid om tre maneder. Forlod sa
ambulatoriet og kom ud i bilen og ville lige kigge min journal igennem, som jeg havde faet en
kopi af og opdagede s3, at det slet ikke var min journal, som laegen havde talt ud fra. Det var en
anden patients papirer, jeg sad med i handen. Jeg gik tilbage til ambulatoriet og bad om at
komme til at snakke med l2gen som sa kom, og vi fik snakket, og han gav mig en undskyldning

og ringede til mig naeste dag med de rigtige oplysninger. Det var fgrste gang, jeg var derude, at

dette skete. Jeg var til kontrol [i efteraret], og der var ingenting at klage over. Vi vendte lige,
hvad der var sket, sa nu her sidste gang var alt ok.

Flere. Bl.a. rod i tidsbestillingen.

Afdelingen har valgt, at behandlingen fortrinsvist skal forega via telefon eller mail til/fra kon-
taktsygeplejersken. Jeg skal pa et tidspunkt have svar pa blodprgver og ny dosis medicin og
ringer som aftalt til afdelingen. Da journalen/medicinlisten ikke er skrevet/opdateret fra sid-
ste kontakt, hvorunder en regulering af medicinen blev foretaget, er l=2gen godt i gang med at
fejlordinere, da han ikke kan se, hvad der blev &ndret sidst. Hvis jeg ikke selv havde haft styr
pa det, havde jeg faet forkert dosis. Jeg har skullet have taget blodprever pa et af afdelingen
givet tidspunkt, og de var ikke bestilt, eller kun halvdelen var bestilt. P4 samme vis har der
veeret problemer med, at der ikke har vaeret lavet recept, nar jeg skulle hente medicinen pa
apoteket.

Laegen glemte at skrive i journalen, at jeg skiftede medicin. Men det har jeg heldigvis selv styr
pa.

At jeg ikke far den samme lege, men naesten altid en anden, der farst skal til at Iaese, hvad en
anden laege har satigang, og det er ikke sarlig behageligt.

Forskellige Izeger, der er meget stressede. Og fgler, at alle i afdelingen har vaeret der for len-
ge. Ingen personlig behandling.

Jeg er blevet godt behandlet.

Jeg havde bestilt en tid ved skranken til svar pa blodpreve, og sa fik jeg derudover et brev med
en anden tid, sa jeg pludselig havde to tider. Tidligere ([sommeren 2011]) henviste de til [en
undersggelse], hvor jeg fik at vide, at jeg ville fa et brev med posten med en tid, og sa skulle jeg
ringe ind og give besked om tiden. Men da jeg ikke fik noget brev, henvendte jeg mig ved
skranken, hvor jeg fik at vide, at de havde ringet og faet en tid til mig, og jeg skulle have vaeret
mgdt op for en uge siden. Det fremgik klart, at det sikkert var min skyld, men jeg kan jo ikke
mgde op, nar de ikke giver besked om tiden. Og selv om mit kontaktkort stgttede min forkla-
ring, sa var det jo nok mig, der havde misforstaet noget.

Fik at vide, at jeg skulle mgde fire dage inden besgg for at fa taget blodprgve, men havde ikke
faet besked om morgenurinprgve, hvilket resulterede i en ekstra tur til afdelingen naeste dag!
Personalet havde ikke faet resultater af [Jundersggelsen, og vidste heller ikke, at en sadan var
satigang. Dette skulle [afdelingen] selv opfordre til at fa en orientering omkring. Svarene fra
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Fejlhandtering
Personalet kendte
ikke til fejlen(e)
Intet svar

Godt
Godt

Virkelig godt

Virkelig godt

Virkelig darligt

Darligt

Godt

Darligt

Darligt

Intet svar

Godt

Godt



Kommentarsamling

[anden afdeling] kommer tilsyneladende ikke automatisk til diabetesafdelingen.

# 69 Fordarlig blodtapning. Godt
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Bilag 1

MEA, AMBULATORIUM, NBG

Har du uddybende kommentarer til dit undersggelses-/behandlingsforigh?

Kommentarer - MEA, AMBULATORIUM, NBG

Pga. for hgjt blodtryk har jeg Igbende kontakt til min lzege, NN, i ambulatoriet. Vi kommunike-
rer via mail, hvilket fungerer virkelig godt. Det motiverer mig til god egenomsorg, jeg fgler mig
anerkendt og, endnu en vigtig faktor, det kan passes ind i min hverdag.

Min kontaktperson er altid meget fleksibel mht. samtaler og undersggelse, samt aben, infor-
mativ og tillidsvaekkende.

Kunne ikke vaere bedre, bade pa den ene og den anden afdeling samt ambulatoriet. Og er me-
get taknemmelig.

Ventetid for at fa en ny konsultationstid er for lang efter mgdekort er udleveret. Det virker lidt
maerkeligt at vente pa ny tid, nar man er FAERDIG hos la2gen og feerdig i "hovedet". Vente pa
noget, som er sa enkelt som at fa en ny tid. Ellers er | alle sammen helt fantastiske, professio-
nelle og supersgde.

Blev sendt videre til en anden afdeling. Der herskede der ikke tvivl om, hvordan mit forlgb
havde veeret, godtinde i min sag.

Har altid haft den samme lege og feler mig tryg ved at komme. Har altid kunnet ringe, hvis jeg
syntes, mine symptomer blev varre, og er blevet ringet op af laegen. Godt.

For kort tid til hver enkelt patient, derfor bliver det ofte for overfladisk, og man glemmer nogle
ting. Ti minutter (maksimalt) [med maneders mellemrum] er for lidt. Synes ogsa, at informati-
on fra la&2agens/sygeplejerskens side tit mangler, f.eks. om nye tiltag mv.

Har gaet til kontrol fgrhen pa et andet sygehus, men jeg syntes ikke rigtig, de havde mere som
kunne gavne mig. Sggte derfor til Aarhus for at maske andre gjne kunne se eller ggre noget, og
det er jeg fuldt ud tilfreds med. Laegen kunne se nogle nye muligheder, som jeg nu er ved at
preve af og som giver resultater. Sa jeg bliver i Aarhus til kontrol, ogsa fremover.

Jeg har haft et mangearigt behandlingsforlgb her i Aarhus og i Kebenhavn. Oplevede ingen
problem med journaloverfgrsel fra Aarhus til Kebenhavn og tilbage igen, men underligt nok var
der problemer med overfgrslen af tidligere journal fra hospitalet med et sygehus til et andet
sygehus. Ville snske kommunikationen var bedre imellem de to. Jeg har givet darlig vurdering
af fagpersonalets behandling, fordi vedkommende, jeg har haft som fast kontaktperson, har
varet meget usikker pa, hvordan min videre behandling skulle forlgbe. Og har udtrykt over for
mig, at vedkommendes kollegaer var meget mere interesserede i den type sygdom, jeg har.
Vedkommende spurgte dog disse kollegaer til rads, og jeg fik den videre behandling, som jeg
forventede at skulle fa.

Er sa glad for at ga til kontrol i ambulatoriet. Alle er fagligt dygtige, sgde, rare og imgdekom-
mende.

Patienten er til besvaer. Sygeplejerske lytter ikke og ignorerer mine meninger.

Det er utrolig vanskeligt at fa en tid til gjenundersggelse. Meget darlig telefontid plus meget
lang ventetid. Halve ar!

Det undrer mig, at kontaktpersonen er sygeplejerske og ikke lzege. Jeg har mest brug for mu-
lighed for direkte adgang til faglig ekspertise, og ikke et mellemled.

Jeg er yderst tilfreds med mit behandlingsforlgb.

Der var et meget hurtigt forlgb mellem forskellige afdelinger/personer ved behov, der opstod
undervejs. Det vil sige [flere afdelingers] personale.

Altialt godt tilfreds. Meget smilende og venlig kontakt.

Dejligt at fale, at der endelig bliver taget hand om én. Man fgler sig godt behandlet og tryg.
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De kan jo ikke gare for, at jeg pa det groveste ikke kan lade vaere med at spise slik. Det har
kostet mig mit [ben].

Har aldrig vaeret i ambulatoriet uden ventetid. Ingen personlig behandling. Fgler altid, at alt
skal ga steerkt.

Er kun inde ved lz2gen.

Der var ventetid pa grund af, at der var lidt frustration over, hvad der skulle til og hvem, der
skulle godkende med hensyn til opsamling af dggnurin.

Generelt, sa har jeg ogsa pa andre afdelinger oplevet problemer med tider. Bl.a. at en tid var
udsat, men jeg ikke havde modtaget brevet. Det er lidt bekymrende, at man skal til at betale,
nar man ikke mgder op, nar der abenbart begas en delfejl med information om tider, specielt
hvis tvivlen ikke kammer patienten til gode. Derudover er jeg meget svakket pa grund af syg-

dom, sa det er meget hardt at keempe sig op og af sted blot for at fa at vide, at ens tid er rykket.

Mit nuvaerende kontrolforlgh, som har strukket sig over [mange] ar, og som (formentlig) skal
fortseette resten af mit liv, forlgber fint, med en god kommunikation mellem personalet og mig
selv. Men en tidligere fejl i form af en manglende indkaldelse til en kontrolundersggelse [for
mange ar siden] kom reelt til at bevirke, at mit studie matte forlaenges i flere ar pga. en grad-
vist gdelagt hypofyse. En forventelig bivirkning af tidligere stralebehandlinger. Medicinsk
afdeling glemte bare at indkalde mig til de, i fglge min journal, planlagte kontrolundersggelser.
Undersggelser, som pa et langt tidligere tidspunkt ville have kunnet konstateret den tiltagen-
de nedbrydelse af hypofysen.

Som patient kan det veere sveert at vurdere, om det er en super god behandling, da der ikke er
noget at male op af, af tidligere erfaring. For mit vedkommende er det et fem minutters besgg
hvert halve ar og sa farvel og vi ses igen. En ren opfglgning pa om alt er ok. Og séd er det jo i
orden, at det kun tager fem minutter. :-)

Ventetid udelukkende i forbindelse med hjemtransport. Ventetiden var godt en halv time.

Ved mit sidste besgg, var eneste reelle oplysning, at gjenafdelingen ingen bemaerkninger
havde i forbindelse med min gjenundersggelse. Dette kunne maske have varet oplyst pa brev
og dermed sparet en masse tid for lazgen og undertegnede.

Det havde vaeret gnskeligt at have kontakt med samme laege og ikke tre til fire forskellige, der
leeser journal samtidig med, at jeg var til samtale.

Jeg arbejder pa at fa lov til at gennemga en [operation]. Jeg burde maske ga til kontrol for de
hormonpiller, jeg tager, hos en gynakolog. Men min egen lzege mener, at det er bedst for mig
at ga til kontrol pa Endokrinologisk Afdeling. Jeg haber, at jeg inden for [kort] tid kommer til
samtale om mine gnsker for min fremtid []. Men det tror jeg ikke lige umiddelbart er noget,
MEA kan hjzelpe mig med. Men ellers er jeg for tiden godt tilfreds med forlgbet.

Diabetespatient. Skemaet besvaret pa baggrund af jaevnlige ambulatoriebesgg [gennem over
tyve ar]. Der er en verden til forskel pa fgr og nu!

Har flere gange vaere brugt som "prgvepatient” for lsegestuderende. Jeg brugte mange timer
pa dette. Synes da, det kunne vaere rimeligt med kgrselsgodtggrelse plus lidt mad!

Synes, det er traels, nar man har en tid hos laegen, og det sa gar en halv time over tiden.
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Bilag 1

MEA, AMBULATORIUM, NBG

Har du uddybende kommentarer til den information, du fik (far, under og efter dit/dine besgg)?
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Kommentarer - MEA, AMBULATORIUM, NBG

Bade l2ge og sygeplejerske udviste sikkerhed og havde god forstaelse for min situation. Gik
derfra med gode, brugbare informationer. Godt. Denne fglelse og oplevelse havde jeg haft stor
brug for fgrste gang.

Der er altid tolk med ved hver undersggelse.

SPARSOM!

[] Skriftlig information/patientvejledning vil vaere godt at have.

Laegerne har vaeret rigtig gode til at fortzelle om mit forlgb og har hele tiden fulgt op pa ud-
sving med andre undersggelser samt orienteret om hvad og hvorfor. Det eneste, der kunne
veere gnskeligt, var at man kunne blive knyttet til en fast Iaege uden lang ventetid imellem
besggene.

Personaler har en god erfaring med at forklare tingene, og de har en god modtagelse.

De forskellige hafter om mad, kulhydrat-teelling m.m. er altid en god hjzelp.

Jeg kunne godt bruge mere information, for jeg feler mig endnu ikke rustet til at tage ordent-
ligt hand om min sygdom.

Jeg har ikke brug for information, da jeg er kommet der [i mange ar].

Jeg har i mit sygdomsforlgb mistet evnen til at laese.

Den skriftlige information er ok, men afdelingen overholder ikke det, de skriver i den. Jeg skulle
ifglge informationen have en tid til svar i afdelingen pa en ekstern undersggelse, men det fik
jeg aldrig.

Alinformation har veeret mundtlig, og for mig har det vaeret tilstraekkeligt. Jeg har selv leest en
del om min sygdom, og har jeg vaeret i tvivl om noget, har jeg forespurgt desangaende ved
konsultationerne.

Der var i farste omgang sat to timer af til mig. Det undrede jeg mig over, da jeg ikke er ny med
sygdommen, kun ny til MAEA. Men det samme sagde sygeplejersken, og de timer blev ikke

brugt. Men jeg blev lidt nervgs.

Der er stort set ingen information, da jeg gar til regelmaessige kontroller og har gjort det i
[mange] ar.

Jeg har snakket med relevant fagpersonale, der har givet mig forngden information. Jeg har
deltaget i selvvalgte kurser, som der var opslaet oplysninger om i ambulatoriets ventesal. Der
er der blevet givet mere uddybende informationer, et godt supplement. Jeg kunne dog godt
gnske mig, at jeg selv kunne se mine prgveresultater f.eks. ved at fa dem tilsendt eller via en
hjemmeside.

De prgver alt, hvad de kan, men det gar lige igennem hovedet. Jeg siger godt nok ja og amen,
men glemte det igen.

Nar man fik noget, var det ok, men det far man ikke ret tit.

Har aldrig modtaget noget skriftligt materiale. Personalet ved skranken er altid venlige. Det er
ved sygeplejersken og lagen, at man faler stress.

Det er godt under samtalen med l2gen.

Jeg fik god information.

34

Samlet indtryk
Godt

Godt
Intet svar
Godt

Virkelig godt

Virkelig godt
Virkelig godt

Godt

Virkelig godt
Godt

Godt

Virkelig godt

Virkelig godt

Godt

Godt

Virkelig godt

Godt

Darligt

Godt

Virkelig godt



&

rd

62

65

76

Kommentarsamling

| det store hele har den "planlagte” information veeret okay, og personalet har generelt veeret Godt

meget villige til at svare pa diverse spgrgsmal. Dog fornemmer man som spgrgende patient

ofte det tidspres, som personalet er underlagt. Naste patient venter i ventevearelset.

Meget kompetent og imgdekommende sygeplejerske. Virkelig godt

Synes, det var rart, at man fik at vide, at man altid kunne ringe, og at der var nogen, der kunne Darligt
svare, nar man sa ringede med spgrgsmal.
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Bilag 1

MEA, AMBULATORIUM, NBG

Har du uddybende kommentarer til forlabet efter dit/mellem dine besgg i ambulatoriet?

Kommentarer - MEA, AMBULATORIUM, NBG
Jeg gar til regelmaessig kontrol pga. diabetes og har en "hyggelig" samtale med laegen hver
tredje maned [].

Jeg synes, at det var irriterende, nar man skulle spise, at der gik tre til fem sygeplejersker og
stressede rundt og havde et koldt ansigtsudtryk. For det gjorde, at man naesten ikke havde
appetit tilbage.

Det ville veere rart med et bedre "informationsflow" i forbindelse med behandling i andre am-
bulatorier/hos andre l2ger/sundhedsprofessionelle.

Har ikke kontakt med egen lage, da leegen i MEA opfylder mit behov for kontrol af mine syg-
domme! Han har den viden, jeg selv mangler for at handtere disse!

Jeg kaster op hver dag.
Det kan jeg ikke vurdere.

Er blevet anbefalet mere fysisk traening, som jeg nu gar til fire dage om ugen. Det giver resul-
tater og det fortsatter jeg med.

Under hvert besgg i ambulatoriet mgdte jeg en ny Iaege, og det var forvirrende.
Gar til kontrol hver tredje maned. Specielt glad for at komme til samme laege hver gang, sa han
kender mine sygdomme og ikke behgver at bruge de 10 af 15 minutter under konsultationen

pa det. Altialt GODT TILFREDS.

Der har varet en del svipsere, hvilket pavirker tilliden til bade afdelingen og behandlingen i det
hele taget.

Har haft telefonisk kontakt med MEA pga. overdosering af medicin. (Et af mine problemer:
Over-/underdosering pa skift). De tog sig godt af mig og rettede medicin ind i samarbejde med
mig. Godt.

Jeg styrer selv min sygdom og har ikke behov for yderligere end diverse prgver og kvalificeret
sparring.
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Kommentarsamling

MEA, AMBULATORIUM, NBG

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

ID Kommentarer - MEA, AMBULATORIUM, NBG Samlet indtryk
& 2 Hvis jeg havde faet en samtale med en anden lage fgrste gang, ville det have vaeret virkelig Godt
godt.
# 10 Positivt: Fast la2ge ved hvert besgg. Medbestemmelse over egen situation og planer. Virkelig Godt

godt pumpeteam !

# 11 Jeg mpgdte fa personale i selve ambulatoriet. Dog mgdte jeg en person med en meget god Intet svar
udstraling, og han vil blive mit hovedindtryk af ambulatoriet. Det var NN. Tillykke med ham!

# 13 Meget gamle blade, dog gratis aviser til en trgst. Sygeplejersker har meget personlige samta- Godt
ler med patienter i ventevarelset. Synes ikke det er ok at vaere tilskuer til det. De burde have et
rum til sygeplejeinformationer, vejledninger osv.

# 14 Som tidligere skrevet, er jeg blevet mgdt positivt og professionelt, og jeg har fglt mig 100 Virkelig godt
procent tryg hele vejen igennem.

# 15 Med sd mange mennesker igennem ambulatoriet hver dag kan der ikke undgas lidt stgj her og Virkelig godt
der. Mig generer det ikke.

# 22 Jeg husker ikke s& meget om Endokrinologisk Afdeling. Jeg ventede over et ar for at blive be- Godt
handlet for [mine lidelser]. NN spiller stor mand (gud), og [man fik] sandheden i sidste brev, jeg
fik fra ham [i foraret]. Han har s@ meget magt, og han valger, hvem der bliver behandlet.

# 23 lJegsynes, at det er utroligt, at personalet kan blive ved med at vaere sa effektive, sgde og Virkelig godt
venlige pa trods af regeringens harde besparelser.

# 24  Jeghar gennem flere ar haft NN som "livizzge”, og det forlgb har vaeret S/ERDELES betryggen- Virkelig godt
de (og hyggeligt) for mig. B&de min [pargrende] og jeg er fuldstandig trygge ved, at EN lzge
undersgger mig og giver direktiver om fremtiden.

# 30 Hende, der tog sig af mig pa opvagningen, fglte jeg, ville sende mig hjem hurtigt. Det ville vaere Godt
rart, at man fglte sig velkommen pa opvagningen frem for til besvaer. MIN vurdering.

# 32 Kunne godt gnske mig tilbud af kaffe, te og mulighed for at kunne fa rugbred, knaekbrad, ost Virkelig godt
og noget grant, frugt, evt. sukkerfri saftevand, da man godt kan blive sulten, hvis ventetiden
traekker ud. Jeg medbringer altid noget spiseligt, nar jeg er til kontrol.

# 33 Meget tilfreds med den korte ventetid pa blodpraver. Darligt
# 34 Igensgde, rare, imgdekommende folk. Meget dygtige. Fgler mig fuldkommen tryg der. Virkelig godt
# 35 |detstore hele er jeg meget tilfreds. Virkelig godt
# 36 Angdende indretning: ventevaerelset er i perioder meget overfyldt. Personalet ma ogsa i peri- Virkelig godt
oder lede efter ledige undersggelses-/samtalerum.
# 38 Jegkunne gnske mig at have en fast la2ge, som jeg en gang i mellem kunne tale i telefon med i Godt
stedet for at kgre [fra anden by] til Aarhus. Ellers er jeg godt tilfreds med personalet.
# 39 Kortere ventetid. Jeg skulle have taget en del blodprgver, som jeg, grundet min afstand til Godt
sygehuset, fik lov at fa taget hos min lzege (egen lzege) 14 dage i forvejen. Alligevel blev alle
blodprgverne igen lavet, da jeg ankom til undersggelse. Det forstar jeg ikke, var de andre ble-
vet vaek?
# 41 Jegkunne gnske mere oplysning om alternativ behandling, som, sidelgbende med den konven- Virkelig godt
tionelle, kunne have en gavnlig effekt.
# 42 Jegerglad for at have den samme laege over lang tid. Bade NN og anden NN har vaeret i top! Godt
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Bilag 1

At de eventuelt havde lidt mere styr pa folk osv.

Jeg har maske tre gange mgdt personale ved skranken, som opfarte sig ubehageligt (efter
mine normer) igennem [mange ar].

Ventevarelset var en kende koldt. Der ma gerne skrues lidt op for varmen! Hurtig betjening og
sgde folk :-)

Det er jo en gammel bygning, og ventevaerelset og wc'et er slidt. Men de ggr det fint med det,
de har.

Det kunne vaere bedre, hvis der var en kande kaffe og te som i de gode gamle dage. Tag ven-
ligst dette til efterretning.

Meget imgdekommende personale!
Personalet er 0.k, man far svar, nar man spgrger. Ventevarelset er kedeligt.

Bestraebe sig pa at overholde de tider, man skal mgde. Og nar man har en fast tid, forsgge sa
vidt muligt at fa personen ind. Har aldrig vaeret der uden at vente ca. en halv time. Intet korte-
re.

Jeg er blevet behandlet godt.

Leegen, jeg talte med fgrste gang (forar 2011), sgrgede for yderligere relevant udredning pa
anden afdeling.

Ventevarelset er i brug af bade laboratorium, vagtlaeger og MEA. Det kunne maske forbedres,
da det bruges af mange mennesker dagligt. Jeg synes, at det godt kunne vaere mere hygge-
ligt/personligt. Mere varme og tryghed i vaerelsets udtryk. Sa der kommer en fornemmelse af
velvaere og tryghed, og her er rart at veere.

Jeg kunne godt gnske mig en spritpumpe i gangen til brug, ndr man forlader ambulatoriet, eller
nar man ankommer.

Laboranterne havde ikke faet besked om, hvilke pragver de skulle tage []. De fandt dog ud af
det.

God information.

Kontakten til ambulatoriet er vanskelig. Telefontiden er alt for kort, som medfgrer, at det er
meget svaert at komme igennem. F.eks. har jeg to gange udeblevet fra en tid, hvor det ikke var
muligt at komme igennem telefonisk for aflysning. Sms-pamindelse er en fin ordning. Mailad-
gang til ambulatoriet ville kunne reducere den telefoniske kontakt.

Det ville veere godt med noget at laese i, mens man venter. Veer tydeligere i, hvem man skal
kontakte i perioden mellem kontrol, hvis man har spgrgsmal eller er utryg.

Oplevede MEGET lange ventetider inden samtaler og svar pa blodprgver og manglende vilje til
telefonkonsultationer. Nar der er sa meget pres pa i ambulatoriet, kunne det vaere en hjzlp for
personalet og patienten, hvis konsultationen kunne forega telefonisk.

Udvid telefontiden, anvend mails.

Flere blade at Ieese i! Informationsbrochurer/patientforening til diverse sygdomme, som ved-

rgrer patienterne i ambulatoriet. Flere "hyggekroge" at sidde i, i stedet for ét stort rum. Flere
planter.
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