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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: 376
Besvarelser fra afsnittets patienter: 196
Afsnittets svarprocent: 52%

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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Figur 2. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afsnittet

Afsnittets resultat — et hurtigt overblik

Viden om, hvad der skulle ske under besgg
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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: Ingen sammenligning
2009-tallet er for: Ingen sammenligning

| 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=179)

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

Samletindtryk af besgg (n=187)

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

Samletindtryk af ambulatoriets lokaler (n=189)

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

Renggringsstandarden i ambulatoriet (n=191)

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

10




Sammenligning af afsnittets resultat

Hvordan vurderer du, at dit samle-

de undersggelses-

_ , 97 % - 100 % * 91%* 96 % *
/behandlingsforlgb var tilrette-
lagt?
Hvad er dit samlede indtryk af
o _ , 96 % - 100 % * 93% 97 %
dit/dine besgg i ambulatoriet?
Hvad er dit samlede indtryk af am-
) 98 % - 100 % 79% * 93 % *
bulatoriets lokaler?
Hvordan vurderer du altialt, at
100 % - 100 % 97 % * 99 % *

renggringen var i ambulatoriet?

11
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Ved modtagelsen i ambulatoriet

Oplevelse af modtagelsen (n=193)

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

Vurdering af ventetidi ventevarelse (n=145)

87% 13%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Acceptabel B Uacceptabel

Leengde af ventetidi ventevaerelse (n=182)

32% 11%

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=116)

7%
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=180)

10% [ |
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?

98 %

100 % 95 % * 98 % *

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

87 %

100%~ 87 % 93 %

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?

41 %

61 % * 22 %™ 42%*

Hvordan vurderer du indretningen
af ventevaerelset?

93 %

99 % * 67 % * 87%*

13
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Personale

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (minimum to besgg) (n=60)

42% 27%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson [ Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (minimum tre besgg) (n=25)

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

Kontaktperson(er) har tagetansvar for forlgb (n=20)

45%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Personalets viden om sygdomsforlgb ved planlagte samtaler (n=157)

33%

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

Medinddragelse af patienter (n=186)

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

Medinddragelse af pargrende (n=92)
91% 9%

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

Personalet lyttede medinteresse (n=173)

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- 73% - - 95 % * 72 % 83 %
gelses-/behandlingsforlgh? (mi-
nimum to besgag)

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktperson(er) i ambulatoriet hav-
de seerligt ansvar for dit undersg- 80 % - - 98 % * 78 % 87 %
gelses-/behandlingsforlgh? (mi-
nimum tre besgg)

Hvordan vurderer du alti alt, at
din/dine kontaktperson(er) har 95 % - - 100 % 98 % 100 %
taget ansvar for dit forlgb?

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

) 92 % - - 99 % * 90 % 94 %
dit sygdomsforlgb ved de planlag-

te samtaler?

| hvilket omfang blev du inddraget i
de beslutninger, der skulle traeffes 94 % - - 98 % 87 % 93 % *
om din undersggelse/behandling?

I hvilket omfang blev dine parg-
rende inddraget i de beslutninger,

] 91 % - - 99 % * 82%* 92 % *
der skulle treeffes om din under-
sggelse/behandling?
Lyttede personalet til dig med
96 % - - 100% * 94 % 96 %

interesse, nar du sagde noget?

15
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Personale (fortsat)

Personaletvar gode til deres fag (n=176)

0%

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

) 95 % - - 100 %~ 96 % 98 %
gode til deres fag?

17
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Undersagelses-/behandlingsforiob

Viden om, hvad der skulle ske under besgg (n=186)

36%
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=180)

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=153)

56% ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3,ihgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kunimindregrad B Nej, sletikke

Fejliforbindelse med bes@g (n=190)

94% 6%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej | Ja

Personalets handtering af fejl (n=11)

27% 9%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Ungdig ventetid der forlaengede besgg (n=173)

65%
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=98)

22%
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-

der dit/dine besgg i ambulatoriet?

85%

100 % * 79 % 90 % *

Levede behandlingen op til dine
forventninger?

95 %

99 % * 88%* 93%*

Var der sammenheang i det, du fik
atvide, nar du talte med forskelli-
ge ansatte i ambulatoriet?

94 %

99 % * 91 % 95 %

Oplevede du, at der skete fejl i
forbindelse med dit/dine besgg i
ambulatoriet?

94 %

99 % * 88 % 94 % *

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

82 %

94 % 60 % 77 %

Oplevede du, at der opstod ungdig
ventetid under din undersggel-
se/behandling i ambulatoriet, der
forlengede dit/dine besgg?

86 %

96 % * 82 % 89 %

Hvordan vurderer du, at ambulato-
riet samarbejdede med andre af-
delinger/ambulatorier om din un-
dersggelse/behandling?

94 %

99 % * 88 % 94 % *
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Information

Personaletgivetden information, du havde brug for (n=187)

58%

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=138)

68% 32%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
| Ja B Nej, jeg fik ikke tilbudt det

Vurdering af skriftliginformation (n=92)

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

Vurdering af mundtliginformation (n=186)

36%

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-
91 % - - 98 % * 87 % 93 % *
de havde brug for far, under og

efter dit/dine besgg?

Har du i forbindelse med dit/dine

besgg i ambulatoriet modtaget
N _ _ 68 % - - 97 % * 58 % * 71%*

skriftlig information om din syg-

dom og/eller behandling?

Hvordan vurderer du alti alt den
skriftlige information, du fikiam- 99 % - - 100 % 93 % * 99 % *
bulatoriet?

Hvordan vurderer du alti altden
mundtlige information, du fik i 93 % - - 99 %~ 93 % 96 %
ambulatoriet?

2l
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Efter dit/mellem dine besag i ambulatoriet

Tryghed efter besgg i ambulatoriet (n=186)

7

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

Samarbejde mellem ambulatoriet og kommunal hjemme(syge)pleje (n=27)

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

Orientering af praktiserende lage (n=54)

24% 9%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Tvivl om livsstils betydning for helbred (n=93)

e e R 5

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




Sammenligning af afsnittets resultat

Var du tryg eller utryg, da du tog

hjem efter dit/dine besgg i ambu-
latoriet?

93 %

99 % *

87 %

94 % *

Hvordan vurderer du, at ambulato-
riet og den kommunale hjemme-
pleje/hjemmesygepleje har sam-
arbejdet om dit undersggelses-
/behandlingsforlgb?

100 %

100 %

82%*

90 % *

Hvordan vurderer du, at ambulato-
riet har orienteret din praktise-
rende lzege om dit undersggelses-
/behandlingsforlgb?

78 %

95%*

69 %

84 %

Har du i forbindelse med dit un-
dersggelses-/ behandlingsforlgb i
ambulatoriet veeret i tvivlom din
livsstils betydning for dit helbred?

76 %

84 %

62 %™

73%*
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Kapitel 4

Hospitalets eget spargsmal

Fornuftigbrugaftidiambulatoriet (n=177)

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

Oplevede du, at tiden blev brugt
fornuftigt under dit/dine besgg i 94 % - - 99 % * 92 % 96 %
ambulatoriet?
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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

@re-naese-hals ambulatorium

Har du kommentarer til din modtagelse i ambulatoriet?
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Kommentarer - @re-naese-hals ambulatorium
Sgde, venlige og hjeelpsomme i receptionen.

Sygeplejersken var vildt sgd og beroligende. Sekretzaererne derimod var sure og snakkede
sammen i et par minutter, fgr de tog imod mig.

Venligt og effektivt.

Ventetid var cirka tre en halv time.

De glemte mig.

Venlig sekreteer.

Jeg har kun veeret til sma undersggelser i forbindelse med fejloperation pa andet sygehus.
Der var god service. Og fart nar vi tilkaldte hjzlp.

Kedeligt ventested pa gangen, kun lasestof for voksne.

Det fgltes som om, at der fra informationen (modtagelse) til den lzege og hgreprgvens perso-
nale var en stor forvirring (darligt samarbejde).

Jeg var meget tilfreds, men kom akut [i weekenden], sa det var ikke et rigtigt ambulatoriebe-
sgg. Blev blot set af en kompetent lzege NN, sa der var hverken sygeplejersker eller sekretaer
og heller ikke brug for det.

Forvirrende, fortravlet og ligegyldighed.

Jeg modtog en [] akuttid, hvor min egen laege sendte mig direkte pa @re-nase-hals Ambulato-
riet. Da vi havde kart de ca. 50 kilometer, kunne personalet ikke "finde" indkaldelsen. Der var
vist tale om en "mundtlig aftale". Til trods for det, fik jeg en fin modtagelse og kom til undersg-
gelse uden stgrre ventetid.

Kom lige [lidt fgr om morgenen] (lige fgr, de mgdte ind), sa der sad ikke nogen klar.

Blev modtaget med et smil, ikke lang ventetid.

Jeg havde dagens fgrste tid [morgen] og ankom lidt fgr. [Ti minutter senere end den planlagte
tid] kom dem, der skulle se mit sygesikringskort slentrende hen ad gangen med deres kaffe-
kopper. De havde rigtig god tid. | princippet havde de god tid, for jeg kom fgrst ind til Izegen [en

halv time senere].

Lys, varm og venlig modtagelse. Et stort plus at treeffe den samme lage hver gang. Tak for
det.

Lang ventetid, cirka en time. Man far intet at vide om, hvorfor, og kan blot opleve, at ventevae-
relset tsmmes, og vi sidder tilbage. Farst efter min henvendelse sker der noget.

Venligt personale.

Jeg har veeret der sa mange gange, at jeg ved, hvad jeg skal. Sa jeg fortzller bare, at jeg er
kommet, og tager selv plads.
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Kommentarsamling

@Are-naese-hals ambulatorium

Hvilke(n) fejl oplevede du?

ID Kommentarer - @re-nase-hals ambulatorium Fejlhandtering
# 25 Min aftalte ventetid for lzgen var meget lzengere end forventet. Godt
# 26 Vikomindietrum, men der virkede maskinen ikke, sa vi skulle til et andet. :-( Godt
# 29 De skulle have haft resultatet af scanningen, far jeg blev indkaldt til samtale. Virkelig godt
# 36 Dervarenormt lang ventetid, som var ungdig. Intet svar
# 53 Enlage vidste ikke, jeg var i behandling for en infektion i forbindelse med operation. Virkelig godt
# 55 Jegskulle have svar, efter at de havde fjernet tre havede lymfeknuder []. Jeg ringede om Virkelig godt
formiddagen for at sikre mig, at svarene var kommet. De sagde, svaret var kommet. Sa vi karte
nervgst, de [mange] kilometer til afdelingen. Ventede [halvanden time] pa svar. Lagen, vi
skulle tale med, var vist gaet til mgde (klokken naermede sig [eftermiddag], og personalet
begyndte at ga hjem). Den venlige person, som forklarede os, at han tilsyneladende var "vaek",
var vist ligesa fortvivlet som os. Langt om l2nge tog en anden over, uden at have journalen.
Men kunne heldigvis forsikre mig om, at det ikke var ondartet. Men det var en hard ventetid.
Ud over det, er vi meget tilfredse med en ellers hurtig og professionel behandling. Tak for det!
# 61 Man bliver ikke orienteret om, at ens egen laege ikke er tilstede []. Personalet kendte
ikke til fejlen(e)
# B2 Mislykket operation. Godt
# 65 Der skulle have vaeret taget en blodprgve inden scanningen pga. diabetes. Godt
# 69 Jeghavde fortalt, at jeg har balanceproblemer og havde spurgt, om ikke det kunne vaere [syg- Virkelig darligt

dom], der kunne vaere en af arsagerne til dette, men det ville de ikke undersgge.
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Bilag 1

@re-naese-hals ambulatorium

Har du uddybende kommentarer til dit undersggelses-/behandlingsforigh?

Kommentarer - @re-nase-hals ambulatorium

Jeg synes, det var traels at komme [langvejs fra], nar der var lovet, at det var laege NN, der
skulle undersgge mig. Men sa havde han travlt, og der kom en, som ikke kunne fortzelle mig
noget pga., at det var en kompliceret operation, jeg har gennemgaet.

Meget venligt og imgdekommende personale.

Ved farste besgg, der farte til indlaeggelse, var det simpelthen til UG med kryds og slange. Sa
flot. Ved [den senere] kontrolopfglgning var det spild af tid. Jeg fik sagt goddag og farvel og
spurgt, om jeg havde det godt. Burde vare aflyst.

Nogle laeger kan give kommunikationsproblemer. Forskel i kultur og brug af empati.
Jeg fik stukket vat i begge grer, ca. ti minutter.

Jeg oplevede manglende information om selve undersggelse og behandling. Fik fornemmelsen
af, at det foregik "hen over hovedet" pa mig. Ville gerne iszr pa Hareklinikken have haft mere
information om, hvad der skulle foregd. Fglte mig lidt dum, nar jeg gentagne gange matte
spgrge, hvad der nu skulle ske.

[Mit barn] kom [en genstand] i nasen. Vi blev henvist af skadestuen, og da vi kom pa ambula-
toriet, hev en laege [genstanden] ud, og sa tog vi hjem. Vi endte med at tilbringe maksimalt et
kvarter pa ambulatoriet. Sa det var et kort og effektivt besgg.

Venligt personale. Jeg fglte mig tryg, nar jeg talte med dem, og jeg faler, at de virkelig vil mig
det godt! Var positivt overrasket.

Jeg manglede at fa mere at vide om, hvordan jeg skulle forvente at have det efter operationen.

Nogle af mine besgg tog kun ca. ti minutter. Det er langt at kgre [fra min hjemby] til Holstebro
for sa lidt tid. Et samarbejde med [sygehus i min hjemby] ville have varet bedre.

Det er et problem, at det ikke er den samme la2ge, hver gang jeg er til kontrol/undersggelse, da
jeg oplever, at de har forskellige opfattelser af, hvad der er eller skal ske med det videre be-
handlingsforlgb.

Maske skulle middagspauser fordeles.
Undersggelse i ambulatoriet forlgb perfekt. Selv indlaeggelsen pa @re-naese-hals Afdelingen
var ok. Efter udskrivelse blev jeg sendt rundt i systemet, da jeg havde brug for hjzlp, da [mit

barn] havde mange smerter. Ingen ville tage ansvar.

Matte kare en ekstra gang [] for at tale med la2ge NN. Ugen i forvejen havde jeg vaeret i huset
for at fa taget en blodprgve i vaerelset ved siden af.

Ventetiden opstod pga. akut patient.
Mine bemaerkninger bygger udelukkende pa ét "akut" besgg pa afdelingen. Derfor har jeg ikke
et stort grundlag for at vurdere noget. Mine oplevelser var dog overvejende positive, selvom

jeg har MEGET lang transporttid til sygehuset.

Da jeg mgdte fastende, var der lang tid til operation [], men jeg blev informeret om det med
det samme, da jeg kom pa afdelingen.

Ved min undersggelse blev der bestemt, at jeg ikke skulle opereres [], da det ikke ville forbedre
noget. Men fik sa taget en [test] som tillaeg. Det, synes jeg, var fint.

Ventede meget I2nge pa laegen, mere end en time. Syntes, laegen var arrogant og kort for

hovedet. Kender mig ikke. Ikke tid til at hgre eller stille relevante spgrgsmal vedrgrende hgrel-
sen. Ingen kommentarer vedrgrende undersggelsen.
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Jeg ventede 45 minutter mere, end der var sagt.

Som [faglig person] er jeg naturligt en atypisk patient, som ikke forventer andet end en suffi-
cient audiologisk undersggelse med hgreprgver og en faglig samtale med en kompetent vur-
dering af den ansvarlige lage NN, hvilket jeg til fulde fik. NN som ogsa undersggte mig, fglte
jeg var venlig og kompetent.

Hvis jeg ser bort fra det sidste besgg, har jeg vaeret yderst tilfreds. Sgde og dygtige persona-
ler.

Jeg var henvist til forundersggelse for [naseoperation] og havde egentlig forventet at fa en
tid til operation. | stedet fik jeg udskrevet en nasespray, som jeg skal prgve at bruge i [nogle]
maneder, da l2ge NN modsat [] speciallaagen mente, der kunne vaere tale om allergi. Dette
oplever jeg egentlig bare som at traekke tiden ud og fordyre hele forlgbet.

Havde dagens farste tid, men ventede alligevel godt en halv time. Nu giver det pludselig god
mening, hvorfor der ofte er ventetid de forskellige steder, hvis det er sadan, dagen starter.

Jeg har haft en blodprop [], som er gdet ud over synet. Man hjalp mig og talte, sa jeg pa en
made forstod. Begyndte helt forfra, er kommet naesten tilbage ved traening.

Generelt tilfredsstillende.

Har endnu kun veeret til en forundersggelse.

Mangler i nogen grad mere information om min situation: hvad, hvorfor og hvad sa?

Ved det sidste besgg var ventetiden meget lang, og der var ingen kaffe/saft i ventevaerelset
([om eftermiddagen]). Ellers er behandlingsforlgbene fine. Jeg kommer i ambulatoriet [jaevn-
ligt med flere maneders mellemrum] og kan derfor ikke selv vaere med til at fastseette tids-

punkt for behandling, da det kun laves for tre maneder ad gangen. Nar man sa bliver indkaldt,
er det neermest umuligt at lave om, sa det passer med min arbejdssituation!
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Bilag 1

@re-naese-hals ambulatorium

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

ID Kommentarer - @re-nase-hals ambulatorium Samlet indtryk
& 3 De var desveerre Igbet tgr for information om bedgvelse til voksne, sa jeg fik et til bgrn. Men Godt
det har ikke betydet noget for mig, informationerne var tilstraekkelige.

& 4 Jeg manglede information fra lzegen efter operation. Kunne darligt snakke, da jeg havde faet Godt
mandlerne fjernet.

# 10 Der stod ikke pa skrift, at i enkelte tilfeelde tager det mere end to uger i sygeseng og sygemel- Virkelig godt
ding. Og at det kan tage mange maneder at komme over.

# 15 Hos lazge NN og pa hareklinik savnede jeg en generel information om min sygdom. Jeg opleve- Darligt
de, at lazge NN ikke havde gjenkontrakt med mig, talte hurtigt, brugte fagudtryk og jeg undre-
de mig over, at [Jspecialist ikke var saerlig god til at tage hensyn i kommunikationen i betragt-
ning af, at jeg kom pa grund af hgrenedsattelse.

# 18 Dervarting, som jeg ikke vidste kunne ske, og det stod ikke i den skriftlige information. Det Godt
fandt jeg selv efterfglgende pa nettet. Jeg vidste ikke, man havde en smagsnerve i gret.

# 20 Ingeninformation om, at ventetiden er sa lang. Darligt

# 33 Jeg har ikke hgrt eller faet noget skriftligt fra undersggelsen. Sa jeg har ikke modtaget noget Darligt
fra jer eller min egen lz2ge.

# 35 Ved mit farste besgg (forundersggelse) var alt til topkarakter. MEN ved kontrolbesgget efter Godt
operationen, mgdte jeg en meget arrogant laege, der fortog kikkertundersggelse af halsen
gennem nase uden bedgvelse, hvilket var meget ubehagelig. Jeg synes, han heltigennem var
uforskammet, sygeplejersken som var til stede, var synlig ilde bergrt af hans opfarsel. Han
svarede stort set ikke pa mine spgrgsmal, han sa mig helst ude af dgren, inden jeg var kommet
ind.

# 44  Tiltrods for en times undersggelse fik jeg "blot" at vide, at tiden skulle ga og min sygdom der- Godt
ved gradvist skulle fortage sig. Jeg har af andre kilder faet oplyst, at et treeningsforlgb kunne
gavne en hurtig og bedre restitution. Det kunne vaere fantastisk, hvis sadanne informationer
(inkl.. eventuelt treeningsprogrammer) kunne indga i behandlingsforlgbet/vejledningen fra
afdelingen i Holstebro.

# 46 Jegville gerne have haft en dato for operation oplyst. Godt

# 58 Synesdeter markeligt, at jeg den ene gang far at vide, at mine mandler SKAL ud, og at jeg sa Godt
far lov at beholde dem ved naeste konsultation alligevel.

# 68 Ja, mere om selve det, der er sket, og hvad sa nu? Godt
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@Are-naese-hals ambulatorium

Kommentarsamling

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

ID
< 6

Kommentarer - @re-naese-hals ambulatorium
Jeg skal passe pa fiskeben.

Jeg oplevede, at der var en sygeplejerske til stede under undersggelsen hos lage NN. Da vi var
gaet ud fra lokalet, kom sygeplejersken Igbende efter os for at sikre, at vi havde forstaet, hvad
l2ge NN sagde []. Dette, opfattede jeg, var sygeplejerskens funktion under undersggelsen.
Kunne disse ressourcer anvendes anderledes?

Jeg var utryg efter kontrolbesgget, men skal heldigvis til tjek hos egen speciallaege. En maned
efter kontrolbesgget, havde egen henvisende speciallaage ingen oplysninger modtaget fra
sygehuset.

Mit forlgb handlede om [et brud], sa jeg gik direkte fra ambulatoriet til afdelingen for at blive
opereret. Har kun haft et enkelt efterfglgende besgg, som maske nappe har vaeret ngdven-
digt.

En af sygeplejerskerne p& ambulatoriet er skyld i, at jeg lever endnu. Det er flere &r siden [].

Egen lzege ikke informeret.

Jeg fik ikke saerlig mange informationer om, hvordan operationen var gaet, og hvad man prae-
cist havde gjort. Jeg var ngdt til at bede om information, men synes ikke, jeg fik den.
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Bilag 1

@re-naese-hals ambulatorium

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

ID Kommentarer - @re-nase-hals ambulatorium Samlet indtryk
& 3 Tag en snak med sekretzrerne. De var det eneste mindre positive ved mit besgg. Godt
# 5 Det var rigtig godt, at den laege, der hjalp mig, gav sig tid til at forklare, hvad der var galt. Han Godt
brugte en planche, hvilket fik mig til at forstd, hvad det hele handlede om, og hvad der kunne
geres. Han gav sig god tid til at besvare mine spgrgsmal.
# 8  Kunrosende ord, iszr til l2zge NN. Godt
# 9  Altvarok. Virkelig godt
# 10 Menneske (sygeplejerske) var rigtig hjeelpsomt. Virkelig godt
# 14 Opmarksomheden omkring mine bekymringer om, hvornar jeg kunne genoptage [min tree- Virkelig godt
ning] var meget betryggende.
# 15 Kortinformation til patienten inden undersggelsen om, hvad der nu skal ske. Man bruger me- Darligt
get energi pa at finde ud af, hvad undersggeren vil have én til, og hvorfor, hvilket medfgrer, at
man maske ikke har sin fulde opmarksomhed, pa den information man far, og de valg man skal
traeffe vedr. behandling.
# 20 Informere om ventetid. Fglge op pa den aktuelle situation. Darligt
# 21 legerblevet kontrolleret for noget, der har vist sig ufarligt for mit helbred, men er slet ikke i Godt

tvivlom, at jeg var i gode haender, hvis det modsatte havde vist sig. Alle indledende undersg-
gelser gik meget steerkt, og det var en betryggende oplevelse.

# 22 Jegvardersa kort, skulle desvaerre videre til et andet sygehus. Laege NN var sa omhyggelig og Virkelig godt
god til at forteelle, hvad det drejede sig om og var meget menneskelig og én, man fglte sig godt
behandlet af. En MEGET, MEGET S@D SYGEPLEJERSKE s3, at jeg var ked af det, da jeg kom ud
fra undersggelse og tog mig med ind pa et kontor, hvor vi fik en snak om tingene, sa jeg lige
kunne sunde mig lidt. Hun var GULD VARD. TUSIND TAK til bade hende og lzzge NN.

# 23 Patienten siger, at ventetiden i ambulatoriet var for lang. Ellers var han meget tilfreds med Intet svar
hele forlgbet, iseer la2gens forklaring pa, hvad der skulle ggres og hvordan, gjorde stort indtryk
pa ham.

# 24 Ventevarelse/gang er meget darligt. Et lille bord og nogle stole pa rad og raekke. Intet eller Godt

meget ensporet laesestof. Flere blade/aviser af forskellig art. Det er ikke alle, der kun interes-
serer sig for sundhed. Borde, man kan sidde ved, sa man ikke skal sidde med bladet i skedet og
fa ondti nakken.

# 25 Udnytte tiden! Godt

# 28 Jegsynes, atdeter lidt darligt, at ndr man kommer langt vaek fra, ikke kan kombinere forun- Godt
dersggelse og behandling, da man kun kan fa betalt transporten til region Hovedstaden. Det
koster for transport og tabt arbejdstid to gange. Indkaldelsestidspunkt lagt pa fasnettelefon
mandag efter middag. Mgdetid tirsdag, [morgen] (umuligt) fra [udkantsomrade].

# 30 Synes detville vaere godt/bedre, hvis jeg ([barnepatient]) fik lov til at se noget at det, der blev Godt
snakket om, og som vi kun fik pjecer med hjem om. F.eks. Bedgvelsen, hvordan SER det ud/skal
det forega. "Trylleplaster” og hvor lang tid det tager at falde i sgvn. Hvor langt kan man tzelle
(konkret). Ggr tingene visuelt for bgrn.

# 32 [lefteraret om formiddagen] ringer jeg til [] ambulatoriet, fordi jeg faler, det er som om, der er Godt
noget galt. [Patienten beder om ny tid til kontrol. Sekretaeren svarer, at de har sendt et nyt
brev med en ny tid til vinter. Patienten fgler, der er noget galt. Patienten gnsker sin tid flyttet
pa grund af arbejdsmaessige arsager og far fgrst derefter en ny tid som gnsket.] Sadan en
omgang &vl og kaevl har jeg hver gang med sekretaren. Tror aldrig, de har hgrt om god ser-
vice. | stedet for burde hun spgrge mig: "Hvad tid pa dagen, kan du bedst?" Hver gang nar jeg
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Kommentarsamling

har veeret til kontrol, sa far jeg altid at vide af laegen, at jeg kan [ringe og] fa en ny tid, hvis der
er noget galt. Det er betryggende at vide, at laegen teenker sadan.

Mere varieret lesestof og drikkevarer (kaffe, te, vand). Darligt
Jeg har vist givet udtryk for min utilfredshed med kontrolbesgget. Godt
Super dygtige mennesker. Godt
At skabe tryghed omkring diagnose og samtidig skabe et indtryk af, at patienten er i sikre Godt

haender ma vaere centralt for en sygehusafdeling. Jeg fik i et stort omfang indtryk af, at laeger-
ne kendte til min sygdom og fik derigennem en god tryghed. Det klarede afdelingen rigtig fint!
Jeg er dog mindre tilfreds med den hjaeIp-til-selvhjzelp, som jeg forlod afdelingen med. Jeg
savnede et traeningsprogram, som jeg senere hen faet kendskab til. Det bgr bemaerkes, at jeg
blot har vaeret pa afdelingen én eneste gang og derved har svaert ved at vurdere arbejdsgan-
gene.

Smil lidt mere :-) Godt

Ambulatoriet er et sted, hvor man mader et glad personale. Der er altid tid til en sludder, og Virkelig godt
der er altid sjov og glade. Jeg nyder at komme der, selvom jeg har vaeret patient i [mange ar].
Glaeder mig hver gang, jeg har en tid.

Ved toilettet er kontakten teet ved knappen, som tilkalder hjzelp. Lidt pinligt at tilkalde hjzelp Virkelig godt
ungdigt :-) Synes maske ikke, at ventevaerelset var sa hyggeligt. Virkede meget bart. Manglede
nogle malerier med pangfarver. Det samme ude pa gangen.

Efter mange ars velfungerende @re-,nase- og halsafdeling i Viborg, pa hvilken jeg selv har Godt
arbejdeti[flere ar], er det et meget vaesentligt tilbageskridt med store forringelser af forhol-

dene for patienterne, at denne afdeling i Viborg er blevet nedlagt. Det beklages af alle her.

Behandling af bgrn er en meget vaesentlig og stor patientgruppe pa en @NH afdeling. Det er

for mig ubegribeligt, at bgrn efter behandling pa andet sygehus ikke kan blive observeret

samme sted, men skal transporteres til tredje sygehus, som huser bgrneafdelingen. Det ville

man veere fri for at byde bgrnepatienterne og deres familie.

Jeg synes kun, at flere ansatte kunne bruges. Rummene virker kolde i farverne. Virkelig godt
Samlet set dygtige og sgde mennesker, der ved, hvad de har med at ggre. Virkelig godt
De personer, jeg mgdte (fra personalet), var rigtigt sgde. Det var dejligt. Synes dog, det er Godt

utroligt, at man allerede kan vaere over en halv time for sent pa den ved dagens fgrste konsul-
tation [].

Sygeplejersken og lzegen lytter godt, og renggringen er meget god. Virkelig godt

| stedet for at skulle tage fri i fire timer for at kgre [mange] kilometer og fa at vide, at jeg nu Godt
ikke er syg mere. Ville en mail/telefonopringning have veeret tilstraekkeligt.

Ingen ventetid og venligt personale. Godt
Mere og nyere lesestof. Godt
Jeg vil gerne have bedre kommunikation om, hvornar man skal til konsultation. Vil man f.eks. Godt

gerne have tid hos sin egen lage, vaelger man selv, hvornar det passer i forhold til arbejde mv.
Det er helt UMULIGT, sa snart man skal have tid pa sygehuset, og for mit vedkommende bliver
jeg holdt gje med af lzge NN og ikke en praktiserende speciallazge.

35



