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Indledning

1 Indledning

Fra oktober til december 2011 blev afdelingens indlagte patienter i en spgrgeskemaundersggelse
spurgt om deres oplevelse af indlaeggelsen pa afdelingen i perioden 8. august-30. oktober 2011. Patien-
ternes 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 vaeret 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 afdelingsniveau. Rapporten bygger pa svar fra afdelingens indlagte
patienter i perioden 8. august-30. oktober 2011. Tabel 1 opsummerer kort rapportens datagrundlag.
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Tabel 1. Datagrundlaget for rapporten

Patienter fra afdelingen udtrukket til undersggelsen: 282
Besvarelser fra afdelingens patienter: 2ee
Afdelingens svarprocent: 79%

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 er ekskluderet fra analyserne. Patienter, som har afgi-
vet flere svar, er medtaget, hvor det fremgar tydeligt, hvorvidt patienten er tilfreds eller ikke-tilfreds. |
tvivistilfaelde 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 svarkategarier, er ligeledes ekskluderet fra analyserne af de pa-
gaeldende 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.

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 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 (hilag 5).
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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.
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Figur 1. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afdelingen
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Figur 2. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afdelingen
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4 Sammenligning af afdelingens resultat

Hvordan ser afdelingens resultat ud sammenlignet med afdelingens resultat i 2009 og 2010 eller resul-
tatet for de gvrige afdelinger pa hospitaleti 20117?

| dette kapitel sammenlignes afdelingens resultat med resultatet i 2009 og 2010 og resultatet for de
gvrige afdelinger pa hospitalet i 2011. Patienternes svar praesenteres temavist i et opslag, hvor svar-
fordelingen for spgrgsmalene inden for temaet vises pa venstre side, og afdelingens resultat sammen-
lignes 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 pagzldende 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 2011 sammenlignes i den forhindelse med

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

e gennemsnittet for alle gvrige afdelinger pa hospitaleti 2011

e gennemsnittet for de darligst placerede af hospitalets gvrige afdelingeri 2011

e gennemsnittet for de bedst placerede af hospitalets gvrige afdelinger i 2011.

2010-tallet er for: Hjerte-Lunge-Karkirurgisk Afdeling T
2009-tallet er for: Hjerte-Lunge-Karkirurgisk Afdeling T

| 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 2011 og henholdsvis afdelingens resultat i 2009 og 2010 og
resultatet for hospitalets gvrige afdelinger i 2011 er signifikanstestet, nar forudsaetningerne herfor er
opfyldt. Signifikante forskelle er markeret med en stjerne bag de resultater, som afdelingens resultat
sammenlignes med. En stjerne betyder saledes, at forskellen mellem det pagaeldende resultat og afde-
lingens resultat er st@rre, end den ville vaere, hvis svarene var placeret tilfeeldigt, og forskellen kan der-
for ikke tilskrives statistiske tilfaldigheder. De statistiske og metodiske valg, der ligger til grund for
signifikanstestene, er beskrevet mere detaljeret i bilag 3.
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Samlet indtryk

Tilrettelaeggelse af det samlede behandlingsforlgh (n=199)

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

Samletindtryk afindleggelse (n=215)

61% |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Samletindtryk af lokaler (n=216)

37% [ |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Renggringsstandarden pa afdelingen (n=212)

33% ||
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god @ God O Darlig B Virkeligdarlig

10




Sammenligning af afdelingens resultat

Hvordan vurderer du, at dit samle-
de behandlingsforlgb var tilrette- 97 % 97 % 97 % 99 % 91%* 95 % *
lagt?

Hvad er dit samlede indtryk af din
, . . 99 % 98 % 94 % * 100 % 90 % * 95 % *
indleggelse pa afdelingen?

Hvad er dit samlede indtryk af af-
. 97 % 99 % 96 % 98 % 79 % * 89 %™
delingens lokaler?

Hvordan vurderer du alti alt, at
, . , 94 % - - 97 % 86% * 91%*
renggringen var pa afdelingen?

11
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Inden indleeggelsen og ved modtagelsen pa afdelingen

Information om la2ngden af ventetid fraindkaldelse til indlzeggelse (n=162)

33%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt B Godt O Darligt B Virkelig darligt

Modtagelse pa afdelingen (n=214)

64% |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god BE God O Darlig | Virkeligdarlig

Information om ventetid ved modtagelse (n=89)

40%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3, i hgjgrad @ 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?

94 % 92 % - 100 % * 85% 93 %~

Hvordan oplevede du modtagelsen
. , 100 % 99 % 97 % * 100 % 93 % * 97 % *
pa afdelingen?

Informerede personalet dig om
_ , 87 % 83% | 77%* 85 % 61 % * 75 % *
ventetiden ved din modtagelse?

13
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Personale

Kontaktperson(er) med seerligtansvar (n=210)

39% 15%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson [ Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (minimum indlagt to degn) (n=159)

39% 14%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson [ Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) har tagetansvar (n=135)

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

Personalets viden om sygdomsforlgb ved planlagte samtaler (n=197)

49% [ ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt ® Virkelig darligt

Medinddragelse af patienter (n=215)

91% 8%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B For meget B Passende B For lidt

Medinddragelse af pargrende (n=157)
89% 10%

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

Fik menneskelig stgtte fra personalet (n=215)

68% [ ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3, i hgjgrad @ 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- 85 % 90 % 85 % 95 % * 70%* 84 %™
de serligt ansvar for dit forlgb?

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

, _ 86 % 91 % - 95 % * 67 % * 83%*
de saerligt ansvar for dit forlgh?

(minimum indlagt to dggn)

Hvordan vurderer du alti alt, at
din/dine kontaktperson(er) har 100 % - - 100 % 96 % * 98 % *
taget ansvar for dit forlgb?

Hvordan vurderer du, at afdelin-

gens personale havde satsigindi
) 96 % 99 % 95 % 99 % 86 % * 93%*
dit sygdomsforlgb ved de planlag-

te samtaler?

| hvilket omfang blev du inddraget i
de beslutninger, der skulle traeffes 91 % 94 % 93% 98 % * 85%* 91 % *
om din behandling og pleje?

I hvilket omfang blev dine parg-

rende inddraget i de beslutninger,
) 89 % 90 % 92 % 96 % * 83% 88 % *
der skulle traffes om din behand-

ling og pleje?

Fik du den menneskelige stgtte, du
havde brug for fra personalet, 95% 93 % 94 % 99 %~ 89 % * 94 % *
mens du var indlagt?

15
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Personale (fortsat)

Personaletvar gode til deres fag (n=213)

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 afdelingens resultat

Fik du indtryk af, at personalet var

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

17
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Behandlingsforiob

Viden om, hvad der skulle ske under indlaeggelsen (n=216)

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=204)

71% [ ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
W Ja,ihgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Sammenhangiinformation fra forskellige ansatte (n=206)

63% ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3, i hgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kunimindregrad B Nej, sletikke

Fejliforbindelse medindlaggelsesforlgh (n=213)

87% 13%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej | Ja
Personalets handtering af fejl (n=20)
35% 5%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Ungdig ventetid der forleengede ophold pa sygehus (n=188)

76%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej, sletikke B Nej, kunimindre grad O Ja,inogen grad B Ja,ihgjgrad

Tilrettelaeggelse af overflytning mellem forskellige afdelinger (n=117)

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

18




Sammenligning af afdelingens resultat

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

97 % 95 % 97 % 99 % 79%* 90 % *

Levede behandlingen op til dine
. 94 % 95 % 91% 99%* 87 % 93 % *
forventninger?

Var der sammenheang i det, du fik
atvide, nar du talte med forskelli- 94 % 95 % 95 % 97 % 81%* 91%*
ge ansatte pa afdelingen?

Oplevede du, at der skete fejl i
forbindelse med dit indlaeggelses- 87 % 86 % - 93%* 81% 88%*
forlgb?

Hvordan synes du, at personalet
tog hand om fejlen/fejlene, efter 85 % 68 % - 82 % 57%* 70%*
den/de blev opdaget?

Oplevede du, at der opstod ungdig
ventetid pa undersggelser eller

) , 89 % 89 % 87 % 95 % * 72%* 85 % *
behandlinger, der forleengede dit

ophold pa sygehuset?

Hvordan vurderer du, at din over-
flytning mellem forskellige afde- 98 % 98 % - 99 % 88 % * 93%*
linger var tilrettelagt?

19
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Information

Personaletgivetden information, du havde brug for (n=214)

64% [ ]
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=172)

77% 23%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
| Ja B Nej, jeg fik det ikke tilbudt

Vurdering af skriftliginformation (n=130)

38% |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god BE God O Darlig | Virkeligdarlig

Vurdering af mundtliginformation (n=216)

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

20



Sammenligning af afdelingens resultat

Har afdelingens personale givet
dig den information, du Igbende 95 % - - 100%* 88 % * 93 % *
havde brug for?

Har du i forbindelse med dit ind-
lzeggelsesforigh modtaget skriftlig

, , _ 77 % 84 % - 88 % * 53 9% * 73 % *
information om din sygdom
og/eller behandling?
Hvordan vurderer du altialtden
98 % 96 % 100% 100 % 95 % 98 % *

skriftlige information, du fik?

Hvordan vurderer du altialtden
mundtlige information, du fik, 96 % 97 % 98 % 100% * 89 %~ 94 % *
mens du var indlagt?
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Udskrivelse

Tryghedved udskrivelse (n=217)

%S

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

Samarbejde mellem afdelingen og kommunal hjemme(syge)pleje (n=66)

%]

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

Orientering af praktiserende lzge (n=104)

25%

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

Tvivl om livsstilens betydning for helbred (n=193)

63% 10%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej, sletikke B Nej, kunimindre grad O Ja,inogen grad B J3, i hgjgrad
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Sammenligning af afdelingens resultat

Var du tryg eller utryg ved at skulle

hjem fra afdelingen?

89 %

87 %

83 %~

95 % *

85 %

89 %~

Hvordan vurderer du, at afdelin-
gen og den kommunale hjemme-
pleje/hjemmesygepleje har sam-
arbejdet om din udskrivelse?

83 %

90 %

73%*

99 % *

79 %

87 %

Hvordan vurderer du, at afdelin-
gen har orienteret din praktise-
rende lzege om dit behandlingsfor-
lgb?

90 %

83 %

84 % *

95 %

78% *

88% *

Har du, efter du blev udskrevet fra
afdelingen, vaeret i tvivlom din
livsstils betydning for dit helbred?

78 %

74 %

70%*

83 %

63%*

71%*
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Hospitalets eget spargsmal

Hjeelp til det du henvendte dig med (n=202)

80% [ ]
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 afdelingens resultat

Fik du hjeelp af afdelingen, til det

, 97 % 98 % 96 % 100 % 91%* 96 % *
du henvendte dig med?
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Spgrgeskema, fglge- og pamindelsesbrev

Bilag 1: Spgrgeskema, falge- og pamindelsesbrev

midt

regionmidtjylland

==navn=< >=conavn<<
>>adresse<<
>>postnummer<< >>py<<

Lebenr.: =>lobnr<< 24. oktober 2011

Fa brevet lzest op - ring pa: 38 64 99 73

Hvordan oplevede du din indlaeggelse pa

>>linje1<<
>>linje2<<
>>linje3<<?

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. 9. november 2011.

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

>>ou15flet<<

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 Landsdaekkende Undersggelse af Patientoplevelser gennemferes af de fem regioner i Danmark.
Den evaluerer patienters oplevelser af indlaeggelser i perioden august - oktober 2011, hvor du har
vaeret indlagt. Resultaterne af undersogelsen bliver offentliggjort pa www.patientoplevelser.dk i maj
2012. 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 undersegelsen pa www.rup.rm.dk eller www.patientoplevelser.dk. Du er
ogsa velkommen til at kontakte Folkesundhed og Kvalitetsudvikling pa telefon: 78 41 41 11 /78 41 41
12, mandag-fredag fra kl. 9.00-14.00 eller pa e-mail: center.kvalitetsudvikling@stab.rm.dk

Pa forhand tak for hjeslpen.

Ole Thomsen
Sundhedsdirektar
Region Midtjylland
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Spergeskema om indlaeggelse pa
<<Linje1>>
<<Linje2>>
<<Linje3>>

INDEN INDLAEGGELSEN OG VED MODTAGELSEN PA AFDELINGEN

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

Virkelig
godt

Virkelig

Godt Darligt darligt

0O O 0O 0O

Det husker
jeg ikke

[l

Jeg blev
ikke indkaldt

[l

Har du uddybende kommentarer til forlebet inden din indlzeggelse pa afdelingen?

3.

Hvordan oplevede du modtagelsen pa
afdelingen?

Virkelig
god

[

God

Darlig

Virkelig
darlig

[

4. Har du kommentarer til din modtagelse pa afdelingen?

Besvar kun, hvis du oplevede ventetid:

Ja,i
hej grad

Ja, i
nogen grad

Nej, kun i
mindre grad

Nej,
slet ikke

Det husker
jeg ikke

inddraget i de beslutninger, der skulle
traeffes om din behandling og pleje?

[

[]

[

5. Informerede personalet dig om ventetiden
ved din modtagelse? D D D D D
PERSONALE
Ja, én Ja, flere
6. Oplevede du, at én eller flere kontakt- kontakt- _
kontaktperson(er) pa afdelingen havde person personer Nej
saerligt ansvar for dit forleb? (En
kontaktperson er en sundhedsperson, der skal I:‘ D I:‘
informere dig og sikre sammenhzeng i dit forleb) Ga til
spargsmal 8
Virkeli Virkeli Det kan j
7. Hvordan vurderer du alt i alt, at din/dine godt Godt Darigt dadigt  ikke vurdere
kontaktperson(er) har taget ansvar for dit
forih? O O O O O
) Virkelig Virkelig Det kan jeg
8. Hvordan vurderer du, at afdelingens godt Godt Darligt darligt ikke vurdere
personale havde sat sig ind i dit
sygdomsforieb ved de planlagte samtaler? |:| |:| D D D
9. | hvilket omfang blev du inddraget i de For meget Passende For lidt
beslutninger, der skulle traffes om din
behandling og pleje? |:| D D
. ) . Ikke aktuelt
10. | hvilket omfang blev dine parerende For meget Passende For lidt for mig

[]
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Ja,i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
11. 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? I:’ D D D D
Ja, i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
12. Fik du indtryk af, at personalet var gode til hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
O O O O ]
BEHANDLINGSFORL@B
Ja,i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
13. Vidste du, hvad der skulle ske, mens du var hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
] O] O O ]
Ja, i Ja,i Nej, kuni Nej, Det kan jeg
14. Levede behandlingen op til dine hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
forventninger? [:l D |:| |:| |:|
X . Ja, i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
15. Var der sammenhzeng i det, du fik at vide, hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
nar du talte med forskellige ansatte pa
adlingen? 0O O O O O
Ja Nej
16. Oplevede du, at der skete fejl i forbindelse |:| D
med dit indlzzggelsesforleb?
Gatil
spergsmal 19
17. Hvilke(n) fejl oplevede du?
Personalet
. Virkelig Virkelig kendte ikke til
18. Hvordan synes du, at personalet tog hand godt Godt Dérligt darligt fejlen(e)
om fejlen/fejlene, efter den/de blev opdaget? l:' D D D D
. . Ja,i Ja, i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
19. O!Jlevede du, at der opstod unedig ventetid hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
pa undersegelser eller behandlinger, der
forlzengede dit ophold pa sygehuset? D |:| |:| D D
Jeg blev
. ) Virkelig Virkelig Det kan jeg ikke
20. Hvordan vurderer du, at din overflytning godt Godt Darligt darligt ikke vurdere  overfiyttet

mellem forskellige afdelinger var tilrettelagt?

[l

e .
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21. Har du uddybende kommentarer til dit behandlingsforleb?

betydning for dit helbred (fx motion,
ernaring, rygning og alkohol)?

L]

]

]

]

INFORMATION
) . R Ja, i Ja, i Nej, kun i Nej,
22. Har afdelingens personale givet dig den hej grad nogen grad mindre grad slet ikke
information, du Iebende havde brug for (fer,
under og efter din indl2ggelse)? D El D El
Nej, jeg Nej, jeg
23. Har du i forbindelse med dit Ja, for Ja, mens jeg fik ikke havde ikke
indla2ggelsesforleb modtaget skriftlig indlzeggelsen var indlagt tilbudt det behov for det
information om din sygdom og/eller
behandling? ] O] [] []
(Seet eventuelt flere kryds) Gatil Gatil
sporgsmal 25 spergsmal 25
Virkelig ) \-"ir!-(ellig Jeg Iilﬁste
24. Hvordan vurderer du alt i alt den skriftlige god God Darlig darlig den ikke
information, du fik? [:I [:, D [:, D
Virkelig Vir!-(elig
25. Hvordan vurderer du alt i alt den mundtlige god God Darlig darlig
information, du fik, mens du var indlagt? D EI D EI
26. Har du uddybende kommentarer til den information, du fik (fer, under og efter indla2ggelsen)?
UDSKRIVELSE
Meget Meget
27. Var du tryg eller utryg ved at skulle hjem fra tryg Tryg Utryg utryg
afdelingen? [:, [:, D [:,
. Virkelig Virkelig ~ Detkanjeg Ikke aktuelt
28. Hvordan vurderer du, at afdelingen og den godt Godt Darligt darligt ikke vurdere for mig
kommunale hjemmepleje/hjemmesygepleje
har samarbejdet om din udskrivelse? [:l D D D D [:,
i Virkelig Virkelig Det kan jeg
29. Hvordan vurderer du, at afdelingen har godt Godt Darligt darligt ikke vurdere
orienteret din praktiserende laege om dit
behandlingsforlgb? El El D El D
30. Har du, efter du blev udskrevet fra Ja, i Ja,i Nej, kuni Nej, lkke aktuelt
afdelingen, vaeret i tvivl om din livsstils hej grad nogen grad mindre grad slet ikke for mig

]
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31. Har du uddybende kommentarer til din udskrivelse?

SAMLET INDTRYK

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

behandlingsforlgb var tilrettelagt (fer, under

og efter indla2ggelsen)? ‘:] D D D D

Virkelig ) Virkglig
33. Hvad er dit samlede indtryk af din godt Gadt Darligt darligt
indleggelse pa afdelingen? D D D D
Ja,i Ja,i Nej, kuni Nej, Det kan jeg
34. Fik du hjzlp af afdelingen, til det du hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
henvendte dig med? D D D D D
Virkeli Virkeli
35. Hvad er dit samlede indtryk af afdelingens Igc,itlg Godt Darligt d';rﬁg'?

lokaler (sengestuen, opholdsrum, toilet

m.v.)? D D D D

Virkelig ) Virkelig
36. Hvordan vurderer du alt i alt, at rengeringen god God Darlig darlig

var pa afdelingen? ] [] [] ]

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

INFORMATIONER OM PATIENTEN

Patienten Pararende
38. Hvem har udfyldt spergeskemaet? D D

Dansk Ikke dansk

] ]

39. Hvad er dit modersmal?

Returnér venligst skemaet i vedlagte svarkuvert. Portoen er betalt.
Tak for din medvirken!
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midt

regionmidtjylland

>>navn<< >>conavn<<
>>adresse<<
>>postnummer<< >>py<<

Lebenr.: >>lobnr<< 18. november 2011

Hvordan oplevede du din indlaeggelse pa

>>linje1<<
>>linje2<<
>>linje3<<?

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. 2. december 2011. Pa den made kan du vee-
re 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 nzer-
meste dage. Vi takker for besvarelsen og beder dig om at se bort fra dette brev.

>>ou1b5flet<<

Fortroligt

Vi behandler alle oplysninger til undersagelsen 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 laese mere om undersggelsen pa www.rup.rm.dk eller www.patientoplevelser.dk. Du er
ogsa velkommen til at kontakte Folkesundhed og Kvalitetsudvikling pa telefon: 78 41 41 11 /78 41 41
12, mandag-fredag fra kl. 9.00-14.00 eller pa e-mail: center.kvalitetsudvikling@stab.rm.dk

Pa forhand tak for hjeelpen.

Nt 414/

v / 1 L '-",-{.{ YA/
Ole Thomsen
Sundhedsdirekter

Region Midtjylland
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Bilag 2: Undersggelsesmetode

Undersggelsesdesign

Undersggelsen er gennemfgrt som en spgrgeskemaundersggelse med postomdelte spgrgeskemaer.
Tre til fire 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. | felgebrevet 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 indlaeggelser pa forskel-
lige afdelinger i inklusionsperioden.

Spargeskemaet

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 cirka
halvdelen af spgrgeskemaet af nationale spgrgsmal, hvoraf en stor del naesten er enslydende med de
nationale spgrgsmal til de ambulante patienter. Stgrstedelen af de nationale spgrgsmal er identiske
med indikatorerne for den patientoplevede kvalitet i standarderne i Den Danske Kvalitetsmodel. Her-
udover indeholder de nationale spgrgsmal blandt andet spgrgsmal om, hvorvidt patienterne oplevede
fejl, og om de var trygge efter deres indlazggelse pa afdelingen. Endelig indeholder spgrgeskemaet ét
nationalt spgrgsmal om patienternes samlede indtryk og et afrundende dbent kommentarfelt.

Udover de nationale spgrgsmal bestar cirka halvdelen af spgrgeskemaet i Region Midtjylland for de
indlagte patienter af regionale spgrgsmal og regionale kommentarfelter, samt ét valgfrit hospitalsspe-
cifikt spgrgsmal. Mange af spgrgsmalene og kommentarfelterne er enslydende eller nasten enslyden-
de 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 2011.

Valideringen blev foretaget ved hjzelp af interview med patienter pa hospitaler, ambulatorier og sen-
geafdelinger. Der blev i alt gennemfart 95 interview. Valideringsstederne blev udvalgt i hele landet, sa
de repraesenterer specialerne i LUP 2011. Nogle specialer blev udvalgt, fordi der ikke tidligere var vali-
deret inden for dem i LUP-sammenhang.

Interviewene fokuserede primaert pa spgrgsmal, som ikke tidligere var valideret samt spgrgsmal, som
kunne taenkes 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.

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 pagaeldende patienternes oplevelser. Andre
specialer er ikke en del af undersggelsen, da der ikke er et tilstraekkeligt antal patienter i undersggel-
sesperioden.

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 8. august-30. oktober 2011 var indlagte i minimum 24 timer (jf. klokkeslzaet og dato) pa landets
offentlige sygehuse eller pa privathospitaler efter reglerne om udvidet frit sygehusvalg. For hver af
afdelingens specialer er spgrgeskemaet sendt til en tilfeeldig stikprgve pa 400 patienter. Havde afdelin-
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gerne ikke 400 patienter i inklusionsperioden, er spgrgeskemaet sendt til samtlige patienter. Afdelin-
ger, der har faerre end 30 patienter i inklusionsperioden, indgar af hensyn til patienternes anonymitet
samt resultaternes statistiske usikkerhed ikke i undersggelsen. | Region Midtjylland sikrede et supple-
rende patientudtraek af hensyn til rapporteringen pa afsnitsniveau herefter, at spgrgeskemaet blev
sendt til minimum 30 patienter fra hvert afsnit, hvis dette var muligt.

Patienterne indgar kun i stikprgven én gang. Har patienterne haft flere indlaeggelser 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 nyfgdte.

| alt har 14.825 indlagte patienter i Region Midtjylland faet tilsendt spgrgeskemaet, heraf har 9.228
besvaret spgrgeskemaet, og svarprocenten er i Region Midtjylland saledes 62 procent.

Afdelingens svarprocent er som vist i kapitel 1 (tabel 1) 79 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 og 2010 hhv. 58 procent og 62
procent, mens svarprocenten pa landsplan var hhv. 54 procent og 61 procent. | praksis ma en svarpro-
cent pa over 50 procent vurderes som acceptabel, mens en svarprocent under 40 procent er utilfreds-
stillende og medfgrer, at resultatet skal tolkes med stor forsigtighed.

Svarprocenten betyder som antydet ovenfor mindre, hvis de patienter, der har besvaret spgrgeskema-
et, udgar 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 79% 100%
Kgn

Mand 64% 65%
Kvinde 36% 35%
Aldersgruppe

0-19 ar 7% 7%
20-39 ar 3% 6%
40-59 ar 15% 16%
60-79 ar 66% 63%
80- ar 9% 7%

For indlagte patienter i Region Midtjylland gaelder det generelt, at kgn har en negativ effekt pa tilfreds-
heden. Dette betyder at de kvindelige patienter er mindre tilbgjelige end de mandlige til at veere tilfred-
se. Denne tendens er generel, men dog seerligt udtalt i afsnittene omhandlende personalet, behand-
lingsforlgbet og det samlede indtryk.

Generelt er de &ldre patienter ogsa mere tilbgjelige til at veere tilfredse end de yngre patienter. Effek-
ten af at vaere over 60 ar, er szrligt stor, men ogsa blandt de yngre grupper er der en positiv effekt af
alder. Der er dog enkelte undtagelser. Pa spgrgsmalene omhandlende tryghed efter udskrivelsen, samt
livsstils betydning for helbredet har alder en negativ effekt. De aldre er sdledes mindre trygge efter
udskrivelsen, samt mere i tvivl om deres livsstilsbetydning for helbredet.

Patienter der har vaeret igennem en planlagt indlaeggelse synes ligeledes at vare mere tilfredse ind de
gvrige patienter, hvilket er en generel tendens gennem hele spgrgeskemaet.

Hvor kan, alder og indlaeggelsesform har en effekt pa resultatet, kan dette ligeledes have en betydning
for det enkelte afdelings samlede resultat. Er den ene patientgruppe, eksempelvis kvinder, under- eller
overrepraesenterede i forhold til afdelingens faktiske patientsammensatning, kan dette stille afdelin-
gen i et bedre eller darligere lys, end det ville vaere tilfaeldet hvis svarene kom fra et mere reprasenta-
tivt udsnit af afdelingens patienter.
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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 husker jeg ikke”

"Jeg blev ikke indkaldt

"Det kan jeg ikke vurdere”

"Ikke aktuelt for mig”

"Personalet kendte ikke til fejlen(e)”
"Jeg blev ikke overflyttet”

"Nej, jeg havde ikke behov for det”

"Jeg laeste den ikke”

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 vaerende udtryk for
en positiv vurdering eller oplevelse, kodes som tilfredse.
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Bilag 3

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 z-test for forskelle mellem andele til at teste,
hvorvidt afdelingens resultat afviger statistisk signifikant fra afdelingens resultat i 2009 og 2010 og
resultatet for de gvrige afdelinger pa hospitalet med hensyn til andel tilfredse patienter. Disse test
antager varianshomogenitet pa tvaers af de patientgrupper, som sammenlignes, og er kun gennemfgrt
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 sammenlignes, 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 2011. 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.

39



Bilag 3

40



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 222 100%
Ken
Mand 141 64%
Kvinde 81 36%
Aldersgruppe
0-19 ar 15 7%
20-39 ar 7 3%
40-59 ar 34 15%
60-79 ar 147 66%
80-ar 19 9%
Skema udfyldt af
Patienten 197 92%
Pargrende 16 8%
Modersmal
Dansk 208 96%
Ikke dansk 8 4%
Indlzeggelsesform
Akut 46 21%
Planlagt 176 79%
Afsnitsnavn
T2 44 20%
T3 76 34%
T4 83 37%
T-FAELLES 19 9%
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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?

C a i L e Det kan je
Virkelig godt Godt Darligt Virkelig darligt Antal iKke vurdJerge

% % % % n n
Alle 48 49 2 1 199 12
Kegn
Mand 51 47 2 1 130 8
Kvinde 43 54 3 0 69 4
Aldersgruppe
0-19 ar 50 50 0 0 14 1
20-39 ar 57 43 0 0 7 0
40-59 ar 48 48 3 0 29 3
60-79 ar 47 50 1 1 135 7
80-ar 50 43 7 0 14 1
Skema udfyldt af
Patienten 49 49 2 1 181 8
Pargrende 17 75 8 0 12
Modersmal
Dansk 48 49 2 1 188 11
Ikke dansk 29 71 0 0 7 1
Indl2ggelsesform
Akut 39 55 3 3 33 10
Planlagt 50 48 2 0 166 2
Afsnitsnavn
T2 40 58 3 0 40 1
T3 54 43 3 0 67 6
T4 45 52 1 1 75 4
T-FAELLES 59 41 0 0 17 1
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Tabel 8. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvad er dit samlede indtryk af din indl2ggelse pa afdelingen?

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

Alle 61 38 0 1 215
Ken
Mand 65 33 1 1 139
Kvinde 53 46 0 1 76
Aldersgruppe
0-19 ar 47 47 0 7 15
20-39 ar 71 29 0 0 7
40-59 ar 64 36 0 0 33
60-79 ar 62 37 0 1 143
80-ar 53 41 6 0 17
Skema udfyldt af
Patienten 63 36 0 1 193
Pargrende 20 67 7 7 15
Modersmal
Dansk 61 38 0 1 203
Ikke dansk 50 50 0 0 8
Indl2ggelsesform
Akut 47 49 2 2 45
Planlagt 65 35 0 1 170
Afsnitsnavn
T2 57 43 0 0 42
T3 59 36 1 3 74
T4 62 38 0 0 81
T-FAELLES 72 28 0 0 18

44



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 37 60 2 1 216
Ken
Mand 38 60 1 1 139
Kvinde 34 60 5 1 77
Aldersgruppe
0-19 ar 27 73 0 0 15
20-39 ar 29 43 29 0 7
40-59 ar 29 68 3 0 34
60-79 ar 41 58 1 143
80-ar 29 59 6 6 17
Skema udfyldt af
Patienten 38 60 B 0 194
Pargrende 13 73 0 13 15
Modersmal
Dansk 36 60 2 1 204
Ikke dansk 38 63 0 0 8
Indl2ggelsesform
Akut 27 64 5 5 44
Planlagt 39 59 2 0 172
Afsnitsnavn
T2 29 71 0 0 42
T3 30 63 4 3 73
T4 44 54 2 0 8e
T-FAELLES 47 53 0 0 19
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Bilag 4

Tabel 10. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du alt i alt, at renggringen var pa afdelingen?

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

Alle 33 62 4 1 2le
Ken
Mand 33 62 4 1 138
Kvinde 32 62 4 1 74
Aldersgruppe
0-19 ar 40 60 0 0 15
20-39 ar 57 43 0 0 7
40-59 ar 35 59 3 3 34
60-79 ar 32 63 5 1 139
80-ar 18 71 6 6 17
Skema udfyldt af
Patienten 34 61 4 1 130
Pargrende 20 73 0 7 15
Modersmal
Dansk 33 62 4 2 200
Ikke dansk 25 75 0 0 8
Indl2ggelsesform
Akut 29 60 7 4 45
Planlagt 34 62 4 1 167
Afsnitsnavn
T2 27 66 5 2 41
T3 32 62 4 1 71
T4 37 57 5 1 81
T-FAELLES 26 74 0 0 19
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 11. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

afdelingen, til du blev indlagt?

% % % % n n n
Alle 33 62 6 0 162 6 46
Kegn
Mand 33 63 4 0 103 3 32
Kvinde 32 59 8 0 59 3 14
Aldersgruppe
0-19 ar 13 87 0 0 15 0
20-39 ar - - - - 3 0 4
40-59 ar 42 54 4 0 24 0
60-79 ar 36 56 7 0 108 4 29
80-ar 17 83 0 0 12 2 4
Skema udfyldt af
Patienten 31 63 6 0 145 5 41
Pargrende 33 58 8 0 12 1 3
Modersmal
Dansk 31 63 6 0 153 6 43
Ikke dansk 60 40 0 0 5 0 3
Indleggelsesform
Akut - - - - 0 0 46
Planlagt 33 62 6 0 162 6 0
Afsnitsnavn
T2 29 65 6 0 34 1 8
T3 37 58 5 0 59 0 15
T4 30 63 7 0 57 3 18
T-FAELLES 33 67 0 0 12 2 5
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Tabel 12. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan oplevede du modtagelsen pa afdelingen?

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

Alle 64 36 0 0 214
Ken
Mand 64 36 0 0 136
Kvinde 63 36 1 0 78
Aldersgruppe
0-19 ar 27 73 0 0 15
20-39 ar 71 29 0 0 7
40-59 ar 71 26 3 0 34
60-79 ar 65 35 0 0 140
80-ar 67 33 0 0 18
Skema udfyldt af
Patienten 65 35 1 0 193
Pargrende 36 64 0 0 14
Modersmal
Dansk 62 37 0 0 202
Ikke dansk 88 13 0 0 8
Indl2ggelsesform
Akut 60 40 0 0 43
Planlagt 64 35 1 0 171
Afsnitsnavn
T2 62 38 0 0 42
T3 63 35 1 0 71
T4 59 41 0 0 8e
T-FAELLES 89 11 0 0 19
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 13. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Informerede personalet dig om ventetiden ved din modtagelse?

Ja, i nogen Nej, kun i Det husker jeg

Ja, i hgj grad grad mindre grad Nej, slet ikke Antal iKke
% % % % n n

Alle 40 46 10 3 89 10
Ken
Mand 45 42 10 3 60 6
Kvinde 31 55 10 3 29 4
Aldersgruppe
0-19 ar 33 50 8 8 12 0
20-39 ar = = = = 3 0
40-59 ar 43 57 0 0 14 0
60-79 ar 40 44 12 4 57 8
80-ar - - - - 3 2
Skema udfyldt af
Patienten 41 46 10 3 78 7
Pargrende 30 50 10 10 10
Modersmal
Dansk 38 49 10 4 82 10
Ikke dansk 60 20 20 0 5 0
Indl2ggelsesform
Akut 50 42 8 0 12
Planlagt 39 47 10 4 77 6
Afsnitsnavn
T2 31 46 15 8 13 2
T3 45 43 10 2 42 4
T4 40 52 4 4 25 4
T-FAELLES BE 44 22 0 9 0
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Tabel 14. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja, flere

Ja, én kontaktperson kontaktperaoner Nej Antal
% % % n

Alle 39 46 15 210
Ken
Mand 38 48 15 136
Kvinde 42 43 15 74
Aldersgruppe
0-19 ar 13 67 20 15
20-39 ar 43 29 29 7
40-59 ar 38 47 15 34
60-79 ar 41 46 13 138
80-ar 44 38 19 16
Skema udfyldt af
Patienten 39 46 15 1390
Pargrende 43 43 14 14
Modersmal
Dansk 39 46 16 199
Ikke dansk 50 50 0 8
Indlzeggelsesform
Akut 39 37 24 46
Planlagt 39 49 12 164
Afsnitsnavn
T2 48 45 7 42
T3 29 47 24 72
T4 40 47 13 77
T-FAELLES 53 42 5 19
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 15. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

(minimum indlagt to dagn)

Ja, flere

Ja, én kontaktperson kontaktperaoner Nej Antal
% % % n

Alle 39 47 14 159
Kegn
Mand 37 49 13 ag
Kvinde 42 43 15 60
Aldersgruppe
0-19 ar 14 64 21l 14
20-39 ar - - - 4
40-59 ar 33 50 17 24
60-79 ar 43 47 10 107
80-ar 50 20 30 10
Skema udfyldt af
Patienten 39 46 14 142
Pargrende 36 55 9 11
Modersmal
Dansk 39 46 15 150
Ikke dansk 43 57 0 7
Indlzeggelsesform
Akut 35 39 2b 31
Planlagt 40 49 11 128
Afsnitsnavn
T2 43 51 5 37
T3 30 46 24 54
T4 40 48 12 50
T-FAELLES 56 39 6 18
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Tabel 16. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du alt i alt, at din/dine kontaktperson(er) har taget ansvar for dit forlgb?

Virkelig godt Godt Darligt  Virkelig dérligt  Antal iEIfet \'/‘jr” Led

% % % % n n
Alle 50 50 0 0 135 2
Ken
Mand 49 51 0 0 86 0
Kvinde 51 49 0 0 49 2
Aldersgruppe
0-19 ar 64 36 0 0 11 0
20-39 ar = = = = 3 0
40-59 ar 47 53 0 0 19 1
60-79 ar 48 52 0 0 95 1
80-ar 43 57 0 0 7 0
Skema udfyldt af
Patienten 52 48 0 0 120 2
Pargrende 10 a0 0 0 10 0
Modersmal
Dansk 49 51 0 0 126
Ikke dansk 57 43 0 0 7 0
Indl2ggelsesform
Akut 48 52 0 0 23 0
Planlagt 50 50 0 0 112 2
Afsnitsnavn
T2 46 54 0 0 35 0
T3 53 48 0 0 40 1
T4 53 47 0 0 43 1
T-FAELLES 41 59 0 0 17 0
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 17. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

samtaler?
. o e Foms B Det kan je
Virkelig godt Godt Darligt Virkelig darligt Antal ikke vurdJerge

% % % % n n
Alle 49 47 4 1 197 20
Ken
Mand 52 44 4 1 130 10
Kvinde 45 52 3 0 67 10
Aldersgruppe
0-19 ar 43 43 7 7 14
20-39 ar 29 71 0 0 7 0
40-59 ar 48 52 0 0 29
60-79 ar 50 46 4 0 131 13
80-ar 56 38 6 0 16 3
Skema udfyldt af
Patienten 51 45 4 1 178 16
Pargrende 15 85 0 0 13 3
Modersmal
Dansk 48 48 4 1 185 20
Ikke dansk 50 50 0 0 8 0
Indl2ggelsesform
Akut 47 47 5 0 38 8
Planlagt 50 47 3 1 159 12
Afsnitsnavn
T2 46 54 0 0 39 5
T3 48 47 3 2 66 6
T4 51 42 7 0 74 8
T-FAELLES 50 50 0 0 18 1
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Tabel 18. 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 91 8 215
Kegn
Mand 1 92 7 136
Kvinde 0 a0 10 79
Aldersgruppe
0-19 ar 0 g3 7 15
20-39 ar 0 100 0 7
40-59 ar 3 88 9 34
60-79 ar 1 92 7 142
80-ar 0 82 18 17
Skema udfyldt af
Patienten 1 92 7 193
Pargrende 0 80 20 15
Modersmal
Dansk 1 92 7 204
Ikke dansk 0 75 25 8
Indleggelsesform
Akut 0 84 16 45
Planlagt 1 93 6 170
Afsnitsnavn
T2 0 91 9 44
T3 1 92 7 73
T4 0 91 9 79
T-FAELLES 5 89 5 19
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 19. 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 I
% % % n n

Alle 1 89 10 157 58
Ken
Mand 0 89 11 104 34
Kvinde 4 87 9 53 24
Aldersgruppe
0-19 ar 7 93 0 14 1
20-39 ar - - - 4
40-59 ar 0 88 12 25 9
60-79 ar 1 87 12 101 39
80-ar 0 a2 8 13 6
Skema udfyldt af
Patienten 1 89 10 135 57
Pargrende 0 81 19 16 0
Modersmal
Dansk 1 89 10 147 57
Ikke dansk 0 75 25 8 0
Indl2ggelsesform
Akut 0 73 27 33 13
Planlagt 2 93 6 124 45
Afsnitsnavn
T2 3 86 11 37 7
T3 0 a0 10 52 20
T4 0 89 11 56 24
T-FAELLES 8 83 8 12 7
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Tabel 20. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

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
Indl2ggelsesform
Akut
Planlagt
Afsnitsnavn
T2

T3

T4
T-FAELLES

Ja, i hgj grad

%
68

72
61

47
100
64
70
71

70
27

67
88

72
67

79
59
73
61

Ja, i nogen
grad
%
27

24
32

47
0
36
24
24

26
53

28
13

23
28

19
33
23
39

Nej, kuni
mindre grad
%

3

ul

o O O O

13

I

O w ul nv

56

Nej, slet ikke

%
1

O B O O =

—

[
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Antal

215

138
77

15

33
143
17

193
15

203

43
172

43
75
79
18

Det kan jeg
ikke vurdere
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 21. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

i T e
% % % % Il

Alle 84 14 1 0 213 5]

Ken

Mand 88 10 1 L 136

Kvinde 78 el 1 2 7 -

Aldersgruppe

0-19 &r 80 13 0 7 15 0

20-39 ar 86 14 0 0 _ 0

40-59 ar 88 12 0 0 3 0

60-79 &r 83 15 2 0 — -

80- ar 88 13 0 0 16 ;

Skema udfyldt af

Patienten 86 13 1 L 13 _

Pargrende 50 43 7 0 14 e

Modersmal

Dansk 84 14 1 o c01

lkke dansk 75 25 0 0 8

Indlzeggelsesform

Akut 80 18 E 0 — :

Planlagt 85 13 1 L 163 _

Afsnitsnavn

T2 86 14 0 0 43 L

T3 81 15 3 1 /3 e

T4 85 14 1 0 = °

T-FAELLES 89 11 0 0 19 L
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Tabel 22. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

% % % % n n
Alle 68 29 2 1 216 2
Ken
Mand 72 25 1 1 138
Kvinde 59 36 4 1 78 1
Aldersgruppe
0-19 ar 60 40 0 0 15 0
20-39 ar 57 43 0 0 7 0
40-59 ar 76 2l 3 0 33 0
60-79 ar 68 29 1 2 143 2
80-ar 61 33 6 0 18 0
Skema udfyldt af
Patienten 69 28 2 1 193 2
Pargrende 50 44 0 6 16
Modersmal
Dansk 67 29 2 1 204
Ikke dansk 63 38 0 0 8 0
Indl2ggelsesform
Akut 50 41 5 5 44
Planlagt 72 26 1 1 172 0
Afsnitsnavn
T2 63 37 0 0 43 1
T3 68 31 0 1 75 0
T4 70 24 4 3 80 1
T-FAELLES 67 28 6 0 18 0
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 23. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Levede behandlingen op til dine forventninger?

% % % % n n
Alle 71 23 4 2 204 12
Ken
Mand 74 20 5 2 132
Kvinde 65 29 3 3 72 6
Aldersgruppe
0-19 ar 67 27 7 0 15 0
20-39 ar 86 14 0 0 7 0
40-59 ar 65 29 6 0 31 2
60-79 ar 74 22 2 2 136 8
80-ar 60 20 13 7 15 2
Skema udfyldt af
Patienten 73 22 3 2 184 9
Pargrende 38 46 15 0 13
Modersmal
Dansk 71 23 4 2 192 12
Ikke dansk 63 25 13 0 8 0
Indl2ggelsesform
Akut 71 16 8 5 38 8
Planlagt 71 25 3 1 166 4
Afsnitsnavn
T2 72 28 0 0 39 4
T3 72 22 6 0 72 3
T4 68 23 4 5 75 5
T-FAELLES 78 17 6 0 18 0
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Tabel 24. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Var der sammenhang i det, du fik at vide, nar du talte med forskellige ansatte 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
Indl2ggelsesform
Akut
Planlagt
Afsnitsnavn
T2

T3

T4
T-FAELLES

Ja, i hgj grad

%
63

65
60

40
40
59
68
60

66
29

63
63

55
65

59
61
67
65

Ja, i nogen
grad
%
31

29
35

47
60
35
27
33

29
57

31
25

33
30

39
32
28
24

Nej, kun i
mindre grad
%

4

ul

N A w O

14

13

12

60

Nej, slet ikke

%
1

O +H w O o

nJ

[

O - w O

Antal

206

131
75

15

34
137
15

185
14

194

42
164

41
72
76
17

Det kan jeg
ikke vurdere

n
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w

w N O v o

[00]
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 25. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Nej Ja Antal
% % n
Alle 87 13 213
Kegn
Mand 85 15 138
Kvinde 91 9 75
Aldersgruppe
0-19 ar 87 13 15
20-39 ar 86 14 7
40-59 ar 79 21 34
60-79 ar 89 11 140
80-ar 88 12 17
Skema udfyldt af
Patienten 87 13 191
Pargrende 73 27 15
Modersmal
Dansk 87 13 201
Ikke dansk 75 25 8
Indleggelsesform
Akut 73 27 45
Planlagt 90 10 168
Afsnitsnavn
T2 81 19 42
T3 89 11 74
T4 87 13 78
T-FAELLES 89 11 19
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Bilag 4

Tabel 26. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Alle

Kegn

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
Afsnitsnavn
T2

T3

T4
T-FAELLES

Virkelig godt

%
35

33
40

33
42

37

37

25
42

50
20
14

Godt

%
50

47
60

50
50

47

47

50
50

33
60
71

Darligt

%
10

13

11

11

25

17

14

62

Virkelig darligt

%

20

Antal

20

15

12

19

19

nNn N Ul O

Personalet
kendte ikke til
fejlen(e)

nn v o o = n

nJ

w
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 27. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

ophold pa sygehuset?

% % % % n n
Alle 76 14 7 4 188 2l
Kegn
Mand 74 14 8 4 126 11
Kvinde 79 13 5 62 10
Aldersgruppe
0-19 ar 71 14 0 14 14 1
20-39 ar 83 17 0 0 6
40-59 ar 74 18 6 3 34 0
60-79 ar 76 13 8 3 120 16
80-ar 79 7 14 0 14 3
Skema udfyldt af
Patienten 78 12 3 169 19
Pargrende 54 31 8 8 13 2
Modersmal
Dansk 76 13 7 3 178 19
Ikke dansk 71 29 0 0 7 1
Indl2ggelsesform
Akut 68 16 11 5 38 6
Planlagt 77 13 6 3 150 15
Afsnitsnavn
T2 73 19 8 0 37 4
T3 70 15 9 6 66
T4 81 10 6 3 69 10
T-FAELLES 81 13 0 6 16 1
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Bilag 4

Tabel 28. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Y Gostowmigr RSB Amal e overfytet

% % % % n n n
Alle By 62 1 1 117 11 77
Kegn
Mand 43 54 1 1 83 7 46
Kvinde 21 79 0 0 34 4 31
Aldersgruppe
0-19 ar 20 80 0 0 10 2 3
20-39 ar 60 40 0 0 5 0 2
40-59 ar 37 58 5 0 19 1 12
60-79 ar 39 61 0 0 74 7 52
80-ar 22 67 0 11 g 1 8
Skema udfyldt af
Patienten 39 59 1 108 8 66
Pargrende 0 100 0 0 7 3 6
Modersmal
Dansk 36 62 1 1 109 11 73
Ikke dansk 50 50 0 0 6 0 2
Indleggelsesform
Akut 43 57 0 0 23 4 15
Planlagt 35 63 1 1 94 7 62
Afsnitsnavn
T2 42 55 0 3 31 4 7
T3 31 67 3 0 36 6 29
T4 41 59 0 0 39 1 34
T-FAELLES 27 73 0 0 11 0 7
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 29. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Har afdelingens personale givet dig den information, du Isbende havde brug for?

Nej, kun i mindre

Ja, i hgj grad Ja, i nogen grad el Nej, slet ikke Antal
% % % % n

Alle 64 31 4 1 214
Ken
Mand 68 30 1 1 137
Kvinde 57 34 8 1 77
Aldersgruppe
0-19 ar 40 53 0 7 15
20-39 ar 71 29 0 0 7
40-59 ar 61 39 0 0 33
60-79 ar 67 28 4 1 141
80-ar 67 22 11 0 18
Skema udfyldt af
Patienten 68 27 1 191
Pargrende 19 75 6 0 16
Modersmal
Dansk 64 31 4 1 202
Ikke dansk 63 38 0 0 8
Indl2ggelsesform
Akut 63 30 5 2 43
Planlagt 64 32 4 1 171
Afsnitsnavn
T2 58 37 5 0 43
T3 61 36 1 1 75
T4 65 29 5 1 79
T-FAELLES 88 6 6 0 17
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Bilag 4

Tabel 30. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Har du i forbindelse med dit indlaggelsesforlgb modtaget skriftlig information om din sygdom

og/eller behandling?

Alle

Kegn

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
Afsnitsnavn
T2

T3

T4
T-FAELLES

Ja, for
indlaggelsen

%
51

51
50

77
50
48
48
56

50
67

52
38

18
58

46
49
56
46

Ja, mens jeg
var indlagt
%

17

18
16

33
28
17

18

17
38

36
13

24
15
16
15

Ja til begge

%
9

11

11
11

10

13

15

16

23

66

Nej, jeg fik
ikke tilbudt det
%

23

20
29

17
20
24
33

23
33

24
13

30
2l

14
32
2l
15

Antal

172

116
56

13

25

119

151

15

161

33

139

37

59

63
13

Nej, jeg havde
ikke behov for
det

n
35

2l

14

2l

35

35

2b

13
13



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 31. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Jeg leeste den

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

Alle 38 60 1 1 130 0
Kegn
Mand 42 57 1 0 92
Kvinde 29 68 0 3 38 0
Aldersgruppe
0-19 ar 25 75 0 0 12 0
20-39 ar 20 80 0 0 5 0
40-59 ar 37 63 0 0 19 0
60-79 ar 41 57 1 1 88 0
80-ar 50 50 0 0 6 0
Skema udfyldt af
Patienten 40 59 1 0 114 0
Pargrende 20 80 0 0 10
Modersmal
Dansk 38 61 1 1 120
Ikke dansk 43 57 0 0 7
Indl2ggelsesform
Akut 27 68 5 0 22
Planlagt 41 58 0 1 108 0
Afsnitsnavn
T2 41 59 0 0 32 0
T3 32 66 0 3 38 0
T4 41 57 2 0 49 0
T-FAELLES 45 55 0 0 11 0
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Bilag 4

Tabel 32. 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 50 46 3 0 216
Ken
Mand 54 43 2 1 140
Kvinde 43 51 5 0 76
Aldersgruppe
0-19 ar 33 60 0 7 15
20-39 ar 43 57 0 0 7
40-59 ar 55 42 3 0 33
60-79 ar 53 44 B 0 143
80-ar 39 50 11 0 18
Skema udfyldt af
Patienten 54 42 1 193
Pargrende 13 81 6 0 16
Modersmal
Dansk 50 46 B 0 204
Ikke dansk 63 38 0 0 8
Indl2ggelsesform
Akut 42 47 11 0 45
Planlagt 53 46 1 1 171
Afsnitsnavn
T2 45 52 2 0 44
T3 51 45 3 1 73
T4 51 44 5 0 80
T-FAELLES 58 42 0 0 19
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 33. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Meget tryg Tryg Utryg Meget utryg Antal
% % % % n

Alle 41 49 8 2 217
Ken
Mand 47 48 4 1 140
Kvinde 29 51 16 5 77
Aldersgruppe
0-19 ar 53 47 0 0 15
20-39 ar 57 29 14 0 7
40-59 ar 41 56 3 0 34
60-79 ar 41 46 10 B 144
80-ar 18 71 6 6 17
Skema udfyldt af
Patienten 43 49 7 1 194
Pargrende 13 50 19 19 16
Modersmal
Dansk 41 50 7 2 205
Ikke dansk 25 25 50 0 8
Indl2ggelsesform
Akut 26 54 15 4 46
Planlagt 44 47 6 2 171
Afsnitsnavn
T2 44 42 12 2 43
T3 39 52 5 4 75
T4 43 49 0 80
T-FAELLES 32 53 11 5 19
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Bilag 4

Tabel 34. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

samarbejdet om din udskrivelse?

Yo Gost owmgGEDamal e form

% % % % n n n
Alle 29 55 17 0 66 10 132
Kegn
Mand 33 58 9 0 43 5 86
Kvinde 22 48 30 0 23 5 46
Aldersgruppe
0-19 ar - = - = 4 0 11
20-39 ar - - - - 0 7
40-59 ar 36 64 0 0 11 0 23
60-79 ar 31 48 =t 0 42 8 85
80-ar 22 67 11 0 g 2 6
Skema udfyldt af
Patienten 28 55 17 0 60 10 117
Pargrende - - - - 4 0 11
Modersmal
Dansk 28 54 18 0 61 10 125
Ikke dansk - - - - 4 0 4
Indleggelsesform
Akut 26 63 11 0 19 2 23
Planlagt 30 51 19 0 47 8 109
Afsnitsnavn
T2 27 60 13 0 15 2 25
T3 26 53 2l 0 19 3 50
T4 38 57 5 0 21 4 50
T-FAELLES 18 45 36 0 11 1 7
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 35. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at afdelingen har orienteret din praktiserende laage om dit behandlingsforigb?

C a i L e Det kan je
Virkelig godt Godt Darligt Virkelig darligt Antal ikke vurdJerge

% % % % n n
Alle 25 65 10 0 104 107
Kegn
Mand 28 63 9 0 68 70
Kvinde 19 69 11 0 36 37
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 4 10
20-39 ar = = = = 4 3
40-59 ar 19 75 6 0 16 18
60-79 ar 27 63 10 0 73 66
80-ar 29 43 29 0 7 10
Skema udfyldt af
Patienten 26 65 9 0 97 93
Pargrende 20 60 20 0 5 10
Modersmal
Dansk 25 65 10 0 97 10e
Ikke dansk 20 80 0 0 5 3
Indl2ggelsesform
Akut 19 69 12 0 26 19
Planlagt 27 64 9 0 78 88
Afsnitsnavn
T2 10 81 10 0 21 19
T3 26 65 9 0 34 39
T4 28 59 13 0 39 40
T-FAELLES 40 60 0 0 10 9
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Bilag 4

Tabel 36. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Nej, slet ikke m?'nej'rzgnr;d ccl ;:;SE” Ja, i hej grad Antal ”"}if:f;'t

% % % % n n
Alle 63 15 12 10 193 20
Kegn
Mand 63 14 14 10 124 15
Kvinde 62 17 9 12 69 5
Aldersgruppe
0-19 ar 67 25 8 0 = 3
20-39 ar 60 20 0 20 5 2
40-59 ar 81 19 0 0 31 2
60-79 ar 56 14 15 14 133 10
80-ar 83 0 17 0 12 3
Skema udfyldt af
Patienten 64 14 11 10 174 17
Pargrende 46 31 15 8 13 2
Modersmal
Dansk 63 16 11 10 183 18
Ikke dansk 57 0 29 14 7 1
Indl2ggelsesform
Akut 62 10 15 13 39 5
Planlagt 63 16 11 10 154 15
Afsnitsnavn
T2 68 15 7 10 41 1
T3 66 20 5 10 61 13
T4 57 12 19 12 77 3
T-FAELLES 64 14 14 7 14 3
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 37. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Fik du hjzelp af afdelingen, til det du henvendte dig med?

Ja, i hgj grad 1a, ;:;‘j;]en m,i\l:[j'rle(ugr;;d Nej, slet ikke Antal iEkeet \'/(S:djeerge
% % % % n

Alle 80 17 3 0 202 6
Kegn
Mand 82 14 4 0 132
Kvinde 76 23 1 0 70 3
Aldersgruppe
0-19 ar 73 20 7 0 15 0
20-39 ar 86 14 0 0 7 0
40-59 ar 80 13 7 0 30 0
60-79 ar 81 19 1 0 134 6
80-ar 75 13 13 0 16 0
Skema udfyldt af
Patienten 82 15 0 182 5
Pargrende 38 54 8 0 13
Modersmal
Dansk 80 17 3 0 190
Ikke dansk 63 38 0 0 8
Indl2ggelsesform
Akut 78 17 5 0 41
Planlagt 80 17 2 0 161 3
Afsnitsnavn
T2 76 24 0 0 38 1
T3 77 17 6 0 69 3
T4 82 16 3 0 77 2
T-FAELLES 89 11 0 0 18 0
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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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Bilag 5

Hjerte-Lunge-Karkirurgisk Afdeling T

Har du uddybende kommentarer til forlgbet inden din indlaggelse pa afdelingen?

AN S SN

AN

A L Y

ID
1

10

14

15

16

21

22

23

12

Kommentarer - T2

| forbindelse med min farste indkaldelse, blev jeg sendt hjem igen grundet en opstaet akutsi-
tuation. Jeg fik en grundig forklaring, og jeg fik en ny tid med hjem. Det havde jeg fuld forstael-
se for, og jeg mener, at det bagr alle, der kommer i den situation, kunne forsta.

Blev pludselig darlig og faldt om. Kert til andet sygehus i fgrste omgang, derefter til Skejby.

Jeg startede mit undersggelsesforlgb i [vinter]. Mine [sygdomme] gjorde det vanskeligere at
tage stilling til, om en evt. operation kunne hjzlpe mig. Jeg blev derfor sendt til undersggelse
pa Lungemedicinsk Afdeling [flere] gange. Det betgd, at der var ventetid ved hver indkaldelse.
den forbindelse overholdt hospitalet ikke de datoer, der var stillet mig i udsigt. Jeg afventede
den lovede dato, og nar jeg ikke hgrte fra hospitalet, brugte jeg meget tid pa at komme i tele-
fonisk forbindelse. Derefter kom indkaldelsen kort tid efter. Jeg sidder tilbage med det indtryk,
at der kun sker noget, hvis man selv rykker.

Ingen information.
Ikke meget information. Gik pa internet, og lante bgger om emnet.
Lang ventetid.

Det virkede ikke strengt ngdvendigt at mgde ind allerede [om morgenen] dagen fgr operatio-
nen. Det var ogsa ubehageligt at fa dropremedierne monteret formiddagen fer operationen.

Jeg husker, at jeg var til samtale med en lge ca. [et par] maneder fgr indlaeggelse. Jeg havde
[flere pargrende] med, og vi fik en god orientering om operationen og om, at jeg efterfglgende
ville blive meget traet, og det ville tage lang tid, far jeg genvandt kraefter og fgrlighed. Alligevel
har det vaeret en meget sveer tid. Mange gange har jeg tvivlet pa, om jeg far min farlighed
tilbage. Bedgvelsen har ikke vaeret god for hjernen.

Min journal blev vaek [flere] gange, hvilket resulterede i et halvt ars ekstra ventetid.

Altid s@de og rare sygeplejersker.

Pa grund af ferie var ventetiden [nogle] uger i stedet for kun [et par] uger. Det var belastende
0g gav gget nervgsitet inden operation.

Indlagt akut tre gange i lgbet af [fa] dage. Farste gang: Undersggt for blodpropper og fastsat
dato for undersggelse af [hjerte] tre uger senere. Anden gang: Forundersggelser af [hjertet]
uden behandling. Tredje gang: Beslutning om lille [operation] dagen efter, efter pres fra fami-
liemedlem.

Tilfreds med indlaeggelsen og tilbehgr.

Kommentarer - T3

Kun to dages ventetid.

Kun ROS. Alt gik meget hurtigt, og alt var planlagt fra fgrste samtale.

Der var nasten ingen ventetid.

Modtager brev om indlaeggelse mandag [i weekenden!] Brevet er ganske vist afsendt [tidlige-
re], men med B post. Da jeg ville vaere uarbejdsdygtig i to til tre maneder, kunne jeg ikke tage
imod tilbudet med sa kort varsel. Afbud kunne fgrst ske mandag, hvilket vil sige, at indkaldelse

af ny patient til operation tirsdag ikke var mulig. Hvor mange gange sker det i arets lgb?

Positiv. Der var l2ngere ventetid end beregnet, men personalets venlighed var helti top!
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Samlet indtryk
Virkelig godt

Virkelig godt

Virkelig godt

Godt
Virkelig godt
Virkelig godt

Virkelig godt

Godt

Godt
Virkelig godt

Virkelig godt

Godt

Godt

Samlet indtryk
Virkelig godt
Virkelig godt
Godt

Godt

Virkelig godt
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28

29

33

Inden indlaeggelsen oplevede jeg en aften pa skadestuen med tre timers ventetid og stressede
medarbejdere, som jeg er sikker pa sggte at skabe orden i kaos. Alti alt en forstemmende og
darlig oplevelse.

Alt gled godt.

Ventetid er skraekkeligt. Derfor vaer hurtigere til at give en dato for operation. Datoer og tids-
punkter er meget vigtige at fa hurtigt. Man kan lettere vente en, to eller tre uger, hvis man har
en dato.

Jegvar faldet.

Det gik hurtigt med at blive indkaldt til operation.

Det kan ikke vaere rigtigt, at man skal vente en hel dag pa noget, der kan klares pa en time, hvis
de fire andre, der ogsa sad og ventede, blev kaldt ind samtidig. Vores tid er ogsa kostbar.

Der gik [godt to uger], fra jeg fik at vide, at jeg skulle opereres, til jeg blev indlagt. Det kalder
jeg ikke ventetid i denne sammenhang.

Kunne godt gnske kortere ventetid og evt., at undersggelserne blev samlet lidt mere, s man
evt. kom til [to undersggelser] samme dag pa Aarhus Universitetshospital [], sa behandlingen
kunne veere startet far.

Manglende akutafdeling.

Overflyttet fra anden afdeling.

Min indlaeggelse var akut.

Dejlig, personlig henvendelse om diagnose og forslag til behandling. Hurtig indkaldelse med
meget kort ventetid, ok.

Kommentarer - T4

Hurtigt, sikkert og dygtigt personale hele vejen igennem.

Akutindlagt med [udposning]. Den undersggende lzege skreemte mig fra vid og sans med ALT,
hvad der kunne ske ved en operation. "Hvis du altsa vagner op igen". Oven pa den svada blev
jeg sendt hjem med en operationsdato [nogle dage senere]. "Tag den med ro, hvis den brister,
er du dad inden 5 sekunder"!

Fik ikke fyldestgerende besked pa ventetid. Matte selv rykke flere gange.

Bortset fra udsaettelsen.

Ferie i afdelingen, blev der sagt.

Var gennem diverse undersggelse pa et andet sygehus, og blev indlagt derfra.

Jeg blev ramt af blodpropper [] [i efteraret]. Efter at have ringet 112, gik alting meget staerkt.
Det er et meget stort team pa hospitalet, som bare er enestaende. Jeg fik en meget fin be-
handling. Desvaerre matte jeg til andet sygehus til operation []. Jeg var meget bange, men det
gik jo godt.

Ankom [] fra andet hospital.

For lang ventetid.
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Bilag 5

Hjerte-Lunge-Karkirurgisk Afdeling T

Har du kommentarer til din modtagelse pa afdelingen?

N

5

A S

ID
1

12

13

16

23

12

13

14

15

22

29

32

33

17

Kommentarer - T2
Jeg blev venlig modtaget pa afdelingen, og fik straks klar besked om, hvad der Ia foruden.

Virkelig god, sa vidt jeg husker.

God modtagelse. Man blev i Igbet af dagen godt forberedt pa den efterfglgende operation.
(Megen information og mulighed for at stille spgrgsmal).

Rigtig sgde og kompetente.

God information og venligt personale.
Jeg var bevidstlgs ved indlaeggelsen.
Personalet var meget imgdekommende.

Sygeplejerskerne var sgde og gode. Jeg [takker] NN og anden NN for deres service og venlig-
hed. Og ogsa tredje NN.

Kommentarer - T3

Den sygeplejerske, der modtog mig, virkede ikke imgdekommende, gav ikke hand, og startede
ikke med at sige velkommen. (Dette var ved farste operation).

Operationen udsat pa grund af ankomst af darligere patient.

Personalet er virkelig godt. Man fgler sig virkelig velkommen.

Jeg oplevede, at der var et fuldt og velinformeret beredskab pa trods af, at [det var om natten].

Fantastisk.
Godt.

En bestemt sygeplejerske tog vare pa mig hele dagen, til forskellige undersggelser. Hun for-
klarede tydeligt, hvad der skulle ske i Igbet af dagen. Men fglte sig ventet.

I har siden sidst forskudt mgdetiden 15-30 minutter, sa | som regel er klar til at tage imod
patienten efter jeres "morgenmgde". Det er positivt.

Har ingen erindring.
Venligt og kompetent personale stod parat, da jeg blev kart til afdelingen.

God kontakt med plejepersonale og lzger.

Kommentarer - T4

Spde sygeplejersker fulgte mig teet og var meget beroligende at veere sammen med.

Indlagt og akutopereret to dage senere, super flot. Imens jeg blev opereret, blev der taget
keerligt hdnd om mine pargrende, bade af plejepersonalet og af kirurgen, som efterfglgende
fortalte, at alt var gaet fint.

En god oplevelse, hvor patienten er i centrum.

Alle virkede sgde.

Alle sgde og hjelpsomme.
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Akut.

Kommentarer - T-FAELLES

Selvom afdelingen var i feriemode/lukning af senge, sa var personalet meget venligt og pro-

fessionelle.
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Kommentarer - T2

En enkelt lille fejl: Ved udskrivelse til andet sygehus blev der abenbart ikke bestilt sygetrans-
port, selvom jeg fik at vide, at det var gjort. Da jeg rykkede efter det tidspunkt, hvor de burde
have veeret der, opdagede de fejlen. Derefter gik det hurtigt, og jeg kom af sted.

Da jeg skulle ned og [behandles], blev der sendt en forkert patientjournal med.

Kommunikationssvigt mellem de to sygehuse. | hvert fald kendte man ikke til min sag, da jeg
farste gang kontaktede hjerteafdelingen pa anden afdeling for at hgre, hvordan det 1& med
min "sag".

Jeg oplevede at vagne op efter bedgvelsen, uden der var nogen i lokalet. Noget forvirret, stir-
rede op i loftet, det havde jeg ikke set far. Jeg kan ikke bedgmme, hvor leenge det varede, inden
der kom en sygeplejerske og spurgte, om jeg var tgrstig. Jeg svarede "N3, sa er jeg ikke dgd".
"Nej, hvorfor skulle du vaere det?" var svaret. Senere fortalte min familie, at jeg havde faet at
vide, at jeg blev bedgvet to gange, men det huskede jeg intet om. Jeg kunne ikke finde ud af
nogen ting. Maske havde det veeret ngdvendigt at snakke med mig!

Darlig kommunikation mellem det ene og det andet personale.

Jeg fik at vide, at jeg skulle opereres [] med et mindre indgreb (snit), men da jeg vagnede, var
der foretaget oplukning af brystbenet?

Blgdte uforholdsmaessigt meget pa opvagningsafdelingen efter [operation]. Angiveligt fordi
der var "gaet hul" pa en are, hvilket medfarte [en yderligere operation]. Jeg mener ikke, at der
umiddelbart kan "ga hul" pa en are under operation.

1) Fejlbehandling fra laegerne. 2) Fejlen: at der gik betandelse i saret []. 3) Jeg fik det lige efter
operationen og har det fortsat!

Kommentarer - T3

Ved [indla2ggelsen] blev jeg glemt [morgen]. Den ene sygeplejerske troede, at en anden syge-
plejerske havde sat mig i gang med bad inden operationen. Forsinkelsen betgd, at Ia2gen stod
og ventede uden for badeveerelset, mens jeg stod under bruseren. Han rykkede mig for, om jeg
snart var faerdig. Den l22ge, jeg skulle tale med inden [operationen], virkede ikke til at kende til
mit sygdomsforlgb, og som fglge heraf blev samtalen ikke god.

Jeg blev udskrevet og var hjemme [nogle dage]. Blev indlagt igen pa andet sygehus.

Efter endt operation var jeg alene pa opvagning, fordi mine foraeldre ikke blev informeret om,
at jeg var ankommet til opvagning. Da jeg kom op pa afdelingen, gik der en time, fgrend der
kom en sygeplejerske ind til mig og satte smertepumpen til. Det resulterede i, at jeg havde
store smerter. Der gik derfor lang tid, med ekstra morfin, fgr jeg ingen smerter havde.

Vived alle, at indlaeggelser ikke gar uden om smerter, sa nar man dbner dgren til en stue, ma
vedkommende gerne lukke den igen eller spgrge, om den skal lukkes, da man er i et stadie af
smerter, piller, traethed og helingsproces. Ellers oplevede jeg ingen fejl og vil gerne rose per-
sonalet pa T3, Skejby Sygehus, for en god behandling.

Jeg oplevede, at en del af spgrgsmalene ville de kunne have faet svar p3, hvis de havde laest
mine papirer.

Jeg fik lungebetandelse tre dage efter udskrivelsen efter kikkertoperation []. Blev behandlet
med antibiotika af egen lge.

Smertepumpen virkede ikke optimalt.
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Blev udskrevet inden resultat af blodpragver forela :-( Infektionstallet VAR for hagijt.

[Fejl under operation med bivirkninger i hele kroppen].

Kommentarer - T4

De ville udskrive mig, men fandt sa ud af, at mit operationssar var sprunget op, sa matte syes
igen.

Fejloperation.

Operationssaret blev lukket for tidlig.

Det var maske ikke laegens fejl, men KAG-rentgen af [hjertet] mislykkedes, og jeg blev ikke
limet godt nok sammen, hvormed der opstod [komplikation], og det forleengede min indlaeg-

gelse, da jeg sa skulle scannes. Jeg var utryg ved [en seerlig tilstand, der har varet en maned].
Men jeg var bange for, det ikke var lukket helt. (Kunne maske have brugt lidt mere underret-

ning).

Blev indlagt [ to dage i efteraret]. Fik besked pa at tage hjem pga. travihed. Fik lovning af Izzge
NN, at jeg kunne komme ind igen [ca. tre uger efter]. Fik sa brev om at mgde [nogle dage sene-
re end den aftalte tid]. Det blev sa annonceret [dagen inden aftalte mgdetidspunkt]. Nyt brev
til [anden dato], hvilket igen blev lavet om pga. vi kontaktede dem, da jeg fortsat havde mange
smerter i benet og var sygemeldt i endnu laengere tid. Kan undre sig over hele tiden at fa at
vide, at der var akutte patienter. Hvordan kan man vide det en maned frem i tiden?

De havde darligt med medicin.

Forkert medicin pa medicinkortet. Fejlen blev rettet pa mit kort, men hvis ikke arsagen afdaek-
kes, hvilket jeg ikke ved, om den er blevet, er det svaert at vurdere handteringen.

Angreb af svamp i mund.
Kommentarer - T-FAELLES
Udsivning i forbindelse med operation [].

Postoperativt opstod der en blodig ansamling pa knap en liter [].
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Kommentarer - T2

Jeg oplevede logistikken i hele forlgbet pa Skejby som sardeles velfungerende. Alt klappede,
og jeg fik klar besked om bade min situation, behandling, og hvad der videre skulle ske.

Kan ikke huske ret meget af forlgbet. Glemte nar jeg havde faet en besked.

Efter min operation havde jeg meget blod fra min [operation], og jeg blev derfor sendt til un-
dersggelse pa gre-/naseafdelingen pa kommunehospitalet. Det var en skraekkelig oplevelse!
Jeg blev afhentet [om formiddagen] og var fastende, da jeg skulle i narkose igen. Da jeg an-
kom, blev jeg anbragt i en kalder med megen uro. Der var bgrn, der Igb rundt og en del trafik af
personale, som ofte dbnede en dgr ud til, angiveligt for at aflevere noget? Pa samme gang la
en &ldre dame, som graad meget. Jeg kan ikke tale, nar jeg ligger [pga. operationen]. Der var
ikke nogen, der tog sig af hende. Det var belastende for mig. Jeg kom fgrst til undersggelse
[sent om eftermiddagen] og var tilbage pa Skejby [om aftenen]. Jeg falte mig som nyopereret
hjertepatient ikke taget godt vare pa.

Super behandlingsforlgb.

Lang historie.

Super tilfreds.

Da jeg havde sukkersygdom, ville det have vaeret bedst, at jeg fik [medicin] fra starten.

Kommentarer - T3

Bortset fra en darlig modtagelse ved fgrste operation og en lege, der ikke kendte mit forlgb
ved anden opration, synes jeg, at forlgbene var okay.

Operationen blev udsat én dag pa grund af anden operation. Sa det ma siges at vaere helt ok.
Jeg var positivt overrasket. Personalet levede op til alle standarder. Endda til rentgenfotogra-
fering, hvor jeg havde det virkelig skidt med slem kvalme. Der endte [flere] unge mand med at
hjzelpe mig igennem det hele, med en hand at holde i, pose, vand og stol. Positiv overraskelse!
Sa snart jeg kom pa Skejby, gik forlgbet smidigt og gnidningsfrit.

Vioplevede, at afdelingen ikke kunne klare det tryk der var lagt pa dem. Det gjorde, at jeg ikke
oplevede min indlaggelse som en positiv ting. Vi fglte, at vi havde fati en operationsfabrik. Sa

mange ind, sa mange ud som muligt, uden tid til ordentlig pleje af de indlagte.

Da jeg kom fra opvagning til afdelingen, fungerede det smertestillende ikke. Efter en time kom
der en fra opvagningen. Det var ikke tilfredsstillende.

Blev udskrevet [fa] dage efter indlaeggelse og derefter indlagt igen, selvom jeg stadig havde et
kollaps [], hvilket var lidt chokerende, men alt gik godt til sidst.

Efter min mand var opereret, fik jeg ikke besked, og der var en sygeplejerske, der spurgte, om
jeg havde sagt, jeg ikke ville have besked :-( Jeg sad pa min mands stue hele dagen.

Selvom man som patient har vaeret igennem det samme tidligere, er personalet villige til og
gode til at gennemga det igen. Personalet er unikt. Motiverer patienten pa en god made.

Kikkertoperationen blev udsat til naeste dag. Fastede helt til [om eftermiddagen], fgr de sagde,
at operationen var udsat.

For meget ventetid pa grund af manglende akutafdeling.

Kommentarer - T4
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Jeg kan ikke forestille mig, at der findes et bedre forlgb. Bortset fra fgrste akutmodtagelse. Jeg

er meget imponeret og taknemmelig.

Da jeg forlod afdelingen, takkede jeg for god behandling af Iseger og personale. Og det gar jeg

hermed endnu engang.

Jegvar kunindlagti 30 timer.

Meget behagelige la2ge og sygeplejersker pa Rgntgenafdelingen.

Den var lang, men meget tryg.

Kommentarer - T-FALLES

Rimelig kort og effektivt.
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Hjerte-Lunge-Karkirurgisk Afdeling T

Har du uddybende kommentarer til den information, du fik (fer, under og efter indl2ggelsen)?

Kommentarer - T2

God og klar information, ikke mindst i de tilfeelde, hvor jeg skulle treeffe valg, f.eks., om jeg
gnskede en mekanisk eller biologisk hjerteklap.

Maske udleveres der for meget og for omfattende skriftligt materiale.

Det kneb med min hukommelse, hvad jeg fik at vide.

Jeg ville gerne have haft en orientering om, hvordan min helbredstilstand var efter operatio-
nen. Helst mundtligt.

Godt tilfreds.

Det var ok med information.

Kommentarer-T3

Vi har ikke faet tilsendt pjece med information om gvelser fgr operationen. Vi ved ikke, om det
er noget, man normalt gar. Den pjece vi fik efter operationen indeholder gvelser, hvor der star,
man skal ggre dem fgr operation. Den ville vi godt have haft.

Lidt for darlig information om muligheden for udsattelse. Klar til operation [om morgenen].
Aflysningen kom la2ge NN med [syv timer senere] cirka.

Det tog tre uger at fa besked om den prgve, der var indsendt, og sa matte vi rykke for den.
Noget utilfredsstillende.

Det var alt, hvad jeg behgvede at blive informeret om, og det var sagt pa en made, som pa
ingen made kunne veere hedre. Jeg fglte mig i gode hander.

Kontrol pa sygehuset var meget darlig. Faktisk intet vard.

Jeg fik ikke megen hjzelp under min indlaeggelse, hverken fysisk eller mundtlig.

Nogle laeger skulle udtale sig mere korrekt og slappe lidt mere af under samtalen, selvom de
har travlt. To vurderinger fra to laeger er alle tiders! De er stressede, ja, men det er patienterne

0gsa, og fglelsesladede, men ellers er laegerne dygtige.

[Patienten] kunne sagtens have veeret hjemme og sove inden indlaeggelsen. Jeg tror, at det er
patienthotellet, der skal tjene penge.

For mange forskellige ls=ger med hver sin mening.
Jegvar i[vinter] indlagt pa samme afdeling, med samme lidelse, sa der var ikke brug for sa
mange informationer. Jeg blev ofte opfordret til at stille spgrgsmal, hvis jeg havde brug for

det.

Der var god information under hele forlgbet.

Kommentarer - T4

"Karl Smart"-information ved fgrste akutmodtagelse. Jeg fik dog en undskyldning af samme
lege senere.

Jeg har kun ros til al personale. Og hele forlgbet, under indlaeggelse, var over al forventning.
Jeg har ikke noget at klage over.

Min hukommelse er ikke sa god, men jeg har prgvet at besvare spgrgsmalene sa godt som

84

Samlet indtryk
Virkelig godt

Godt
Godt

Godt

Virkelig godt

Godt

Samlet indtryk

Virkelig godt

Virkelig godt

Godt

Virkelig godt

Virkelig godt
Virkelig darligt

Godt

Godt

Godt

Virkelig godt

Virkelig godt

Samlet indtryk

Virkelig godt

Virkelig godt
Godt

Virkelig godt



35

muligt.

Udskrevet []. Morfintablet udleveret til [de felgende par dage]. [Nogle dage senere]: Lovet
opkald fra sygeplejerske mangler. [Ugen efter]: Indlagt pa andet sygehus [med anden lidelse]
(formentlig pga. manglende information om morfinens virkning). Udskrevet [flere dage sene-
re].

Det var ikke altid, jeg kunne huske alt det, de havde sagt til mig.

Kommentarer - T-FELLES

Fer operationen fik jeg at vide, at jeg skulle ga hjemme i en maned. Efter operationen fik jeg at
vide, at der kunne ga op til et halvt ar, far jeg kunne arbejde. Denne misinformation fgr opera-
tionen har pavirket mig meget.
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Hjerte-Lunge-Karkirurgisk Afdeling T

Har du uddybende kommentarer til din udskrivelse?

Kommentarer - T2

Jeg blev udskrevet fra T2 til andet sygehus. Transporten forgik i ambulance. Overflytningen
virkede veltilrettelagt.

Blev sendt til en anden afdeling efter en uge.

Patienten blev fgrst orienteret om sin udskrivelse en time fgr. Derefter placereti en stol for at
vente flere timer pa transport. Traet og konfus ankom hun til et andet sygehus sidst pa efter-
middagen med en staerkt blgdende [legemsdel], som ikke var tilset inden udskrivelsen.

Det var hardt selv at sgrge for maden efter den gode forplejning, vi fik pa Skejby. Meget ros til
personalet for servering, det betyder meget, at maden er appetitvaekkende.

Tilfreds.
Jeg har ikke talt med praktiserende lage.

Jeg ville gerne have vaeret pa plejehjem nogle dage, indtil jeg var tryg ved at komme hjem.

Kommentarer-T3

Opereret[], hjem [tre dage senere]. Lidt hurtigt.

Hjem en til to dage for tidligt.

Jeg var lidt utryg ved at skulle hjem, mine smerter taget i betragtning, men visheden om, at jeg
til hver en tid bare kunne ringe til afdelingen og fa fat pa en sygeplejer, hjalp mig utrolig me-

get.

Jeg synes ikke, jeg var klar, da jeg ikke havde faet noget at spise siden sgndag aften, og jeg
bestilte ikke andet end at kaste op. Sa alt smertestillende hjalp ikke!

Man skal tage mere hensyn til patienter, der IKKE har nogen omkring sig efter en operation, og
som er bange for at vaere alene efter udskrivelse, da det stadig er smertefuldt, selvom lungen
har foldet sig ud igen. Man er ikke helt stabil, og jeg var personligt, de fgrste syv dage, bange
for, at det skulle ske igen og bange for at veere alene.

Kommentarer - T4

Kom maske lidt for hurtigt hjem, idet der ugen efter opstod indre blgdning med indlaeggelse til
falge.

Mange knus med held og lykke. Blev oplyst om endelig at kontakte afdelingen, hvis der blev
problemer, eller jeg have spgrgsmal.

Fik ved udskrivelse besked om, at der ville vaere en kontrol efter en maned. Kunne ikke forsta,
at jeg ikke modtog mit brev. Jeg henvendte mig og fik at vide, at det fgrst er efter tre maneder.
Det synes jeg er darligt, da jeg fik pa skrift, at det var efter én maned.

Behandlingen var farste del af en operation [omkring hovedpulsare], og den information, jeg
fik om, hvornar naeste del skulle foretages, var helt misvisende. Tre uger efter ringede jeg og
fik den rigtige besked, meget darligt.

Nej, perfekt.

Oplevede mange gange, at hjemmeplejen ikke kunne forsta oplysninger, som hospitalet har
sendt med hjem.
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Kommentarsamling

Skriv her, hvis du synes, afdelingen kunne gere noget bedre, og/eller hvis du synes, afdelingen
gjorde noget saerligt godt.
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Kommentarer - T2

Jeg mener, toiletterne kunne fremsta mere indbydende (renggring). Om alle de mennesker, jeg
var i bergring med pa [afdelingerne], kan jeg blot sige, at jeg er dybt imponeret over det arbej-
de, der ggres. Igen vil jeg fremhaeve logistikken og informationsniveauet.

Jeg er super tilfreds med alt det, der skete pa T2, og mit forlgb i det hele taget pa Skejby. Spe-
cielt nar jeg har oplevet det efterfglgende forlgb pa et andet sygehus, sa er | klasser bedre!

Selvfglgelig ville det veere behageligt med enestuer.

Seerligt godt har vaeret personalets gode humgr, trods en meget travl afdeling.

De sma borde ved sengene ma ikke bruges til alt muligt sdsom: Chokolade, vindruer, brugte
termometre og andet. Fy for fanden! Min kone vaskede ved hvert besgg det lille bords overfla-
de.

Jeg matte vente leenge pa toilethjzelp efter operationen.

Det er, som om man er pa et godt hotel med flinke tjenere, bortset fra at de gerne ville have
mange blodprgver. Mange tak for det ophold.

Der blev ikke rengjort ordentlig i krogene, og efter en opkastning [] blev der ikke rengjort hur-
tigt og effektivt nok.

Man kunne maske lgbende fjerne nullermand under sengene, sa de ikke ligger der i flere dage.
Det er trods alt en afdeling med patienter med abne sar.

Kommentarer - T3
Forbedre toiletforholdene. Ikke ok, at toiletterne skal deles med andre (besggene/pargrende).

Jeg blev taget rigtig godt af og fik hjeelp, nar jeg havde brug for det. Personalet var rigtig flin-
ke.

Vedrgrende indlaeggelsen pa det ene hospital inden overfgrsel til et andet hospital [i efter-
aret]. Under al kritik. Indlagt pa intensiv. lkke mulighed for at komme ud af sengen. Mad, mi-
kroovn, ingen valgmuligheder. Fejl pa fejl. Med draen foretaget pa stue. Ingen hygiejne. Darlig,
darlig behandling.

[En svagelig pargrende] var indlogeret pa patienthotellet. Personalet hentede ham et par
gange [] og [tog] ham [med] hen til mig, FLOT! Restauranten pa patienthotellet er ikke sa
indbydende som pa Amtssygehuset. Det samme geelder vaerelset og maden.

Alt o.k. under min indlaggelse.

Venlighed, service, omsorg.

Alle pa Afdeling T3 var sgde, venlige og altid meget hjzlpsomme.

Jeg ville blive rigtig glad for, hvis sygeplejer NN pa afsnit T3 hjerte-lunge-karkirurgisk afdeling
T pa Aarhus Universitetshospital, som bl.a. havde ansvaret for mig, fik at vide, at jeg er virkelig
taknemmelig for at have haft ham der. Den bedste sygeplejer, som bade spurgte ind til mig og
mit liv, og ogsa bredt fortalte ud om hans. Hans tilstedevaerelse gjorde mit ophold virkelig rart

og menneskeligt, og det ville glaede mig, hvis han fik det at vide.

T3 er det bedste hotel i Aarhus. Det er blot en skam, at man skal veere syg for at kunne vaere
der :-)

Alle var sgde og hjelpsomme.
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Det fgles meget trygt, at en bestemt person fglger én og altid har overblik over min tilstand.
Personalet er meget venligt og altid klar til at svare pa spgrgsmal og hjzlpe. Opholdet pa
[gangen] var seerligt fint, her fglte man sig virkelig tryg, selvom der var krise. Der var tid til at
tage vare pa patienten.

Afdelingen kunne ggre noget for maden. Et andet sygehus tilbyder tre retter at vaelge i mel-
lem. Hos jer én ret. Kan du ikke lide det, er det argerligt. Ingen blgdkogte ag.

De skal fokusere pa patienter og ikke pengene. Medicinen var ikke ordentlig oplyst til apoteket
fra laegens side, sa vi matte bruge en time og et opkald til afdelingen, fer vi kunne fa medici-
nen. Der var bestilt ikke mindre end 300 morfin DAK. Det var en narkoman vardig.

Fantastisk sygehus/afdeling. Kan godt forsta, at sygehuset er blevet karet til landets bedste,
0g bgr ogsa blive det i ar.

Personlig forplejning var super god. Sperg eller vurdering, om dgren skal holdes aben eller
lukket. Personalet var enormt venlige og gode at snakke med om personlige ting som helbred
og fremtidige mal.

Der er meget stgj fra kgkkenet/opvaskerummet, is@r over middag, hvor man som nyopereret
har brug for sgvn og hvile. Det kan vaere svaert at fa ro pa de stuer, der er lige i naerheden af
opvaskerummet. Bedre lydisolering foreslas. Tosengsstuer er at foretrakke. Firesengsstuer
giver "stress" .

Sygeplejerskerne var virkelig gode til at tilbyde smertestillende medicin, nar de kunne se, man
havde ondt efter operationen.

Godt.

Jeg vil godt have lov til at rose det ene sygehus og de forskellige afdelinger, hvor jeg efterhan-
den har modtaget behandlinger, for, at tingene bare kgrer lige efter bogen. | stor modsaetning
til det andet sygehus, hvor man fgler, at alting sejler, og at afdelingerne overhovedet ikke
arbejder sammen. Jeg har haft cancer i [flere] ar og brugt meget tid pa de to sygehuse, s jeg
ved, hvad jeg snakker om.

Personalet pa afdelingen fremstar som vidende, kompetente og interesserede. Personalet

mgder altid patienten med et smil pa l2ben og en frisk kommentar. Et dejligt sted at vaere
indlagt, nar det nu skal vaere sadan.

Kommentarer - T4
Renggring pa stuen var meget mangelfuld. Stgv og spindelvaev mange steder.
Der er utroligt rent pa 14, og de har meget sgde og grundige personaler.

En meget kold atmosfaere hos bade afdelingen og personalet. Et venligt ord kunne gare un-
derveerker.

Absolut kun godt at sige om afdeling T4, Skejby.

Detvariorden.

Sengen var for darlig, da madrassen ikke var god at ligge pa sa leenge som fire timer.
Efter min opfattelse var alt perfekt. Jeg kvitterede med [chokolade] til vagtstuen.

Jeg laiet undersggelsesrum i syv dage, men plejen var rigtig god. Men var meget alene.
Jeg har ikke noget at klage over med de to gange, jeg har vaeret der.

Dygtige og positive laeger og sygeplejersker. Optimisme og glade smil.

Min vurdering er til rent ug!

Oplevede en positiv og medfglende pleje, og isar stor indlevelse i min situation. Tak til alle.
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Lidt varmere pa badevaerelset.
Jeg synes, at afdelingen behandlede mig rigtig godt i alle henseender.
Den menneskelige kontakt med afdelingens ansatte var rigtig god!

Jeg synes altialt, det var en fin behandling, som jeg fik. Alle var meget sgde og oplagte til at
yde en perfekt service. Kan ikke blive bedre efter min mening.

Hele vejen igennem forlgbet en professionel tilgang. Det galder begge sygehuse.
Kommentarer - T-FAELLES
Sgdt og rart PERSONALE over hele linjen.

Toiletforholdene kunne vaere bedre. Herudover er mit indtryk af afdelingen overordentligt
positivt.
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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 pa regionsniveau. Denne na-
tionale standardrapport er i Region Midtjylland vedhaftet i bilag 7.

Den nationale standardrapportering bygger i udgangspunktet pa en tilfeeldig stikprgve bestaende af
400 patienter per speciale pa en afdeling.®. Af hensyn til rapporteringen pa afsnitsniveau suppleredes
der pa regionalt niveau med et patientudtraek, der sikrede, at spgrgeskemaet blev sendt til minimum 30
patienter fra hvert afsnit, hvis dette var muligt. Dette supplerende patientudtraek indgar ligeledes i den
nationale standardrapportering.

Pa grund af det supplerende patientudtraek er afsnit med fa patienter saledes potentielt overreprae-
senteret og kan derved have en uforholdsvis stor indflydelse pa resultatet i den regionale rapportering,
hvis patienterne fra de pdgaeldende afsnit adskiller sig markant fra regionens gvrige patienter. | bereg-
ningen af regionens resultat er der i den regionale rapportering taget hgjde for dette ved at vaegte pa-
tienternes svar pa baggrund af afsnitsstarrelse. Afsnitsstarrelse er det eneste forhold som patienter-
nes svar veaegtes i forhold til i den regionale rapportering. | den nationale rapportering vagtes patien-
ternes svar i forhold til blandt andet ken og alder, men ikke afsnitsstarrelse, hvilket kan bevirke, at der
er forskel pa regionens 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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