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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: 617
Besvarelser fra afdelingens patienter: 431
Afdelingens svarprocent: 70%

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: Ortopaadkirurgisk Afdeling E
2009-tallet er for: Ortopadkirurgisk Afdeling E

| 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=395)

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

Samletindtryk afindleggelse (n=417)

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

Samletindtryk af lokaler (n=412)

o I S

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

Renggringsstandarden pa afdelingen (n=409)

12%

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-
lagt?

94 %

94 %

93 %

99 % *

91%*

95 % *

Hvad er dit samlede indtryk af din
indlazggelse pa afdelingen?

95 %

95 %

93 %

100%*

90 % *

96 % *

Hvad er dit samlede indtryk af af-
delingens lokaler?

81 %

82 %

72%*

98 % *

78 %

90 %

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

86 %

97 % *

86 %

91 %

11
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Inden indleeggelsen og ved modtagelsen pa afdelingen

Information om la2ngden af ventetid fraindkaldelse til indlzeggelse (n=277)

37%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt B Godt O Darligt B Virkelig darligt

Modtagelse pa afdelingen (n=419)

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

Information om ventetid ved modtagelse (n=169)

34% 8%

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 % 96 % - 100 % * 85% 93 %~

Hvordan oplevede du modtagelsen
. , 97 % 97 % 95%* | 100%* 93 % * 97 % *
pa afdelingen?

Informerede personalet dig om
_ , 79 % 82% | 67%* 87 % 61 % * 75 % *
ventetiden ved din modtagelse?

13
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Personale

Kontaktperson(er) med seerligtansvar (n=413)

34% 16%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson [ Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (minimum indlagt to degn) (n=230)

30% 18%

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

Kontaktperson(er) har tagetansvar (n=183)

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

Personalets viden om sygdomsforlgb ved planlagte samtaler (n=368)

35%

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

Medinddragelse af patienter (n=419)

91% 7%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B For meget B Passende B For lidt

Medinddragelse af pargrende (n=251)

85% 14%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B For meget B Passende B For lidt
Fik menneskelig stgtte fra personalet (n=409)
62%
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- 84 % 80 % 81% 95 % * 70% * 85 % *
de serligt ansvar for dit forlgb?

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

, _ 82 % 81% - 95 % * 67 % * 83%*
de saerligt ansvar for dit forlgh?

(minimum indlagt to dggn)

Hvordan vurderer du alti alt, at
din/dine kontaktperson(er) har 99 % - - 100% * 96 % 98 % *
taget ansvar for dit forlgb?

Hvordan vurderer du, at afdelin-

gens personale havde satsigindi
: 93 % 95 % 91% 99 %~ 86 % * 93%*
dit sygdomsforlgb ved de planlag-

te samtaler?

| hvilket omfang blev du inddraget i
de beslutninger, der skulle traeffes 91 % 92 % 89 % 98 % * 85%* 91 % *
om din behandling og pleje?

I hvilket omfang blev dine parg-

rende inddraget i de beslutninger,
) 85 % 86 % 85 % 96 % * 83% 89 %
der skulle traffes om din behand-

ling og pleje?

Fik du den menneskelige stgtte, du
havde brug for fra personalet, 93 % 94 % 92 % 99 %~ 89 % * 94 % *
mens du var indlagt?

15
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Personale (fortsat)

Personaletvar gode til deres fag (n=412)

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 % 97 % 96%* | 100%* 95 % * 98 % *
gode til deres fag?

17
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Behandlingsforiob

Viden om, hvad der skulle ske under indlaeggelsen (n=421)

61%

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=399)

67% ||
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=392)

60%

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

Fejliforbindelse medindlaggelsesforigh (n=413)
86% 14%

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

Personalets handtering af fejl (n=48)

18% 23%

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

Ungdig ventetid der forleengede ophold pa sygehus (n=393)

75%

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=192)

32% -
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?

93 % 92 % 94 % 99 % * 79%* 90 % *

Levede behandlingen op til dine
. 94 % 95 % 92 % 99%* 87 % 92 % *
forventninger?

Var der sammenheang i det, du fik
atvide, nar du talte med forskelli- 93 % 89 % 89 % * 97 % * 8l%* 91%*
ge ansatte pa afdelingen?

Oplevede du, at der skete fejl i
forbindelse med dit indlaeggelses- 86 % 85 % - 93%* 81% 88%*
forlgb?

Hvordan synes du, at personalet
tog hand om fejlen/fejlene, efter 69 % 73 % - 83 % 57 % 71%
den/de blev opdaget?

Oplevede du, at der opstod ungdig
ventetid pa undersggelser eller

) , 90 % 84 % * 89 % 95 % * 72%* 85 % *
behandlinger, der forleengede dit

ophold pa sygehuset?

Hvordan vurderer du, at din over-
flytning mellem forskellige afde- 95 % 91 % - 99 %~ 88 % * 93%*
linger var tilrettelagt?

19
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Information

Personaletgivetden information, du havde brug for (n=410)

60%

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

Modtaget skriftliginformation (n=320)

79% 21%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
| Ja B Nej, jeg fik det ikke tilbudt

Vurdering af skriftliginformation (n=244)

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

Vurdering af mundtliginformation (n=411)

39%

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 92 % - - 100%* 88 % * 93 % *
havde brug for?

Har du i forbindelse med dit ind-
lzeggelsesforigh modtaget skriftlig

, , _ 79 % 74 % - 88 % * 53 9% * 72 % *
information om din sygdom
og/eller behandling?
Hvordan vurderer du altialtden
98 % 98 % 97 % 100 % 95 % 99 % *

skriftlige information, du fik?

Hvordan vurderer du altialtden
mundtlige information, du fik, 94 % 94 % 92 % 100% * 89 %~ 95%*
mens du var indlagt?
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Udskrivelse

Tryghedved udskrivelse (n=418)

36%

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

Samarbejde mellem afdelingen og kommunal hjemme(syge)pleje (n=173)

30% 5%

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

Orientering af praktiserende laege (n=172)

31%

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

Tvivl om livsstilens betydning for helbred (n=296)

7

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

, , 86 % 90 % 83 % 95 % * 85 % 90 %
hjem fra afdelingen?

Hvordan vurderer du, at afdelin-
gen og den kommunale hjemme-
o , 89 % 89 % 80 % * 99 % * 79% * 86 %™
pleje/hjemmesygepleje har sam-

arbejdet om din udskrivelse?

Hvordan vurderer du, at afdelin-
gen har orienteret din praktise-
, , 86 % 85 % 84 % 95 % * 78 % 89 %™
rende lzege om dit behandlingsfor-

lab?

Har du, efter du blev udskrevet fra
afdelingen, vaeret i tvivlom din 69 % 75% 67 % 83%* 63 % 71%*
livsstils betydning for dit helbred?
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Hospitalets eget spargsmal

Hjeelp til det du henvendte dig med (n=379)

71% [ ]
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 % - - 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) 70 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 70% 100%
Kgn

Mand 43% 44%
Kvinde 57% 56%
Aldersgruppe

0-19 ar 11% 16%
20-39 ar 11% 13%
40-59 ar 25% 25%
60-79 ar 43% 36%
80- ar 10% 10%

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-
mensatningen konstant pa tveers af afdelingerne.

| rapporten er yderligere vaegtning af patienternes svar imidlertid fravalgt, og rapporten viser saledes
den faktiske tilfredshed blandt afdelingens patienter. Uagtet at der kan vare mange naturlige grunde
til, at en afdeling klarer sig darligere end andre afdelinger, er det patienternes faktiske oplevelse, der
bgr veere udgangspunktet for arbejdet med at forbedre patienternes oplevelser. Statistiske teknikker
kan ikke @ndre de vilkar i virkelighedens verden, der eventuelt skal arbejdes med pa afdelingen, men
kan derimod vaere med til at tilslgre patienternes faktiske oplevelse, sa der er risiko for at overse de
forhold, som patienterne oplever som problematiske.
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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 431 100%
Ken
Mand 187 43%
Kvinde 244 57%
Aldersgruppe
0-19 ar 47 11%
20-39 ar 46 11%
40-59 ar 106 25%
60-79 ar 187 43%
80-ar 45 10%
Skema udfyldt af
Patienten 361 88%
Pargrende 49 12%
Modersmal
Dansk 397 95%
Ikke dansk 22 5%
Indleggelsesform
Akut 137 32%
Planlagt 294 68%
Afsnitsnavn
E10 53 12%
E3 43 10%
E8 13 3%
E9 61 14%
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 29 7%
SEKTOR E1 - BARN 28 6%
SEKTOR E4 - TRAUME 101 23%
SENGEAFSNITE6-10 6 1%
SENGEAFSNIT E235 36 8%
@vrige/ikke placeret pa afsnit 61 14%
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 7. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at dit samlede behandlingsforlghb var tilrettelagt?

S oer 9w e

% % % % n n
Alle 42 53 4 1 395 22
Ken
Mand 48 45 5 2 175 8
Kvinde BY 59 4 1 220 14
Aldersgruppe
0-19 ar 33 65 2 0 45 1
20-39 ar 30 61 7 2 44 2
40-59 ar 39 55 5 1 a9 5
60-79 ar 54 40 5 1 170 11
80- ar 16 78 0 6 37 3
Skema udfyldt af
Patienten 43 52 4 1 332 el
Pargrende 31 60 7 2 45 1
Modersmal
Dansk 42 53 4 1 365 2l
Ikke dansk 33 63 5 0 2l 1
Indleggelsesform
Akut 37 55 5 3 118 15
Planlagt 44 52 4 1 277 7
Afsnitsnavn
E10 57 43 0 0 51 0
E3 25 63 5 8 40 1
E8 50 50 0 0 12 0
E9 52 41 7 0 58 2
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 48 52 0 0 27 1
SEKTOR E1 - BARN 31 65 4 0 2b 1
SEKTOR E4 - TRAUME 38 55 5 2 84 13
SENGEAFSNITEB6-10 40 60 0 0 5 1
SENGEAFSNIT E235 43 54 3 0 35 1
@vrige/ikke placeret pa afsnit 37 54 e] 0 57 2
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Bilag 4

Tabel 8. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvad er dit samlede indtryk af din indlaggelse pa afdelingen?

Alle

Ken

Mand

Kvinde

Aldersgruppe

0-19 ar

20-39 ar

40-59 ar

60-79 ar

80-ar

Skema udfyldt af
Patienten

Pargrende
Modersmal

Dansk

Ikke dansk
Indleggelsesform
Akut

Planlagt

Afsnitsnavn

E10

E3

E8

E9

ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG
SEKTOR E1 - BARN
SEKTOR E4 - TRAUME
SENGEAFSNITE 6 -10
SENGEAFSNIT E235
@vrige/ikke placeret pa afsnit

Virkelig godt

%
51

58
45

45
33
50
61
32

52
45

51
49

47
52

62
51
54
54
52
46
46
60
50
47

Godt

%
45

39
50

53
61
46
34
63

43
49

45
46

49
43

35
39
46
44
48
50
48
40
42
50

44

Darligt

%

u b W NV ul

~

ul

w oo o uu p O NV O N H

Virkelig darligt

%

O B =2 O O o

=

o

O O 0O H OO o o v o

Antal

417

184
233

47
46
103
183
38

352
47

386
22

128
289

52
41
13
61
29
28
94

36
58



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 18 63 17 2 412
Ken
Mand 17 66 15 2 182
Kvinde 19 60 18 3 230
Aldersgruppe
0-19 ar 22 62 12 4 44
20-39 ar 7 60 28 4 46
40-59 ar 17 69 11 3 102
60-79 ar 20 60 19 1 181
80-ar 23 62 13 3 39
Skema udfyldt af
Patienten 18 62 17 3 348
Pargrende 19 68 11 2 47
Modersmal
Dansk 17 63 17 3 382
Ikke dansk 28 67 5 0 2l
Indleggelsesform
Akut 19 64 14 3 126
Planlagt 18 62 18 2 286
Afsnitsnavn
E10 21 56 19 4 52
E3 21l 53 23 2 43
E8 31 54 8 8 13
E9 19 67 14 0 57
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 10 72 17 0 29
SEKTOR E1 - BARN 16 72 8 4 25
SEKTOR E4 - TRAUME 20 60 17 3 9e
SENGEAFSNITE6-10 17 67 17 0 6
SENGEAFSNIT E235 17 69 8 6 36
@vrige/ikke placeret pa afsnit 15 63 2e 0 59
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Bilag 4

Tabel 10. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Alle

Ken

Mand

Kvinde

Aldersgruppe

0-19 ar

20-39 ar

40-59 ar

60-79 ar

80-ar

Skema udfyldt af
Patienten

Pargrende
Modersmal

Dansk

Ikke dansk
Indleggelsesform
Akut

Planlagt

Afsnitsnavn

E10

E3

E8

E9

ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG
SEKTOR E1 - BARN
SEKTOR E4 - TRAUME
SENGEAFSNITE6-10
SENGEAFSNIT E235

@vrige/ikke placeret pa afsnit

Virkelig god

%
12

14
11

10
9
18
12
8

13
g

12
13

13
12

16
12
15
10
11

16
33
11

God

%
73

75
72

83
80
68
73
70

73
78

73
77

72
74

70
68
85
78
75
82
71
50
78
71
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Darlig

%
12

15

13
13
17

12
13

12
10

13
12

14
12

10
14
11
10
17
11
19

Virkelig darlig

%

O v = v o nJ

nJ

n

nn O 0o Ww o o v o N o

Antal

409

183
22b

47
45
101
180
36

346
45

379
cl

126
283

50
41
13
58
28
28
90

36
59



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?

virkelig Godt Darligt Vi[kglig Antal D?t hPSKEF Jeigkllz;ev
godt darligt jeg ikke indkaldt

% % % % n n n
Alle 37 57 5 1 277 3 137
Ken
Mand 41 52 6 1 109 1 7¢
Kvinde 35 60 4 1 168 2 65
Aldersgruppe
0-19 ar 10 80 10 0 31 1 13
20-39 ar 27 64 9 0 22 0 2l
40-59 ar 31 58 9 2 65 0 39
60-79 ar 49 48 2 1 134 1 46
80-ar 36 64 0 0 25 1 18
Skema udfyldt af
Patienten 41 54 4 0 233 2 117
Pargrende 13 74 10 3 30 1 15
Modersmal
Dansk 37 57 5 1 255 3 127
Ikke dansk 34 59 7 0 14 0 8
Indleggelsesform
Akut - - - - 0 0 137
Planlagt 37 57 5 1 277 B8 0
Afsnitsnavn
E10 41 55 4 0 51 0 1
E3 19 68 10 3 31 1 10
E8 18 82 0 0 11 0
E9 51 46 0 59 0
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 42 58 0 0 24 0 4
SEKTOR E1 - BARN 22 67 11 0 18 1
SEKTOR E4 - TRAUME 20 70 10 0 10 0 88
SENGEAFSNITE6-10 = = = = 3 0 3
SENGEAFSNIT E235 43 50 7 0 30 1 3
@vrige/ikke placeret pa afsnit 35 58 5 3 40 0 19
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Tabel 12. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan oplevede du modtagelsen pa afdelingen?

Alle

Ken

Mand

Kvinde

Aldersgruppe

0-19 ar

20-39 ar

40-59 ar

60-79 ar

80-ar

Skema udfyldt af
Patienten

Pargrende
Modersmal

Dansk

Ikke dansk
Indleggelsesform
Akut

Planlagt

Afsnitsnavn

E10

E3

E8

E9

ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG
SEKTOR E1 - BARN
SEKTOR E4 - TRAUME
SENGEAFSNITE 6 -10
SENGEAFSNIT E235
@vrige/ikke placeret pa afsnit

Virkelig god

%
48

53
44

cb
46
46
58
43

51
33

48
63

48
49

50
50
23
52
45
29
49
50
56
54

God

%
48

43
52

68
50
52
40
53

46
62

49
37

45
50

48
45
69
48
52
68
47
50
42
41

48

Darlig

%

u v w U O w

w

uu w o d p W O O U Y

Virkelig darlig

%

O 0O o o o o

o

o

O O 0O 0O oo o o o o

Antal

419

184
235

47
44
104
184
40

353
47

387
ce

130
289

52
42
13
60
29
28
94

36
59



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 13. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Informerede personalet dig om ventetiden ved din modtagelse?

Ja, i hgj Ja,inogen  Nej, kuni Nej, slet Antal Det husker
grad grad mindre grad ikke jeg ikke

% % % % n n
Alle 34 46 13 8 169 23
Ken
Mand 34 43 16 7 74 7
Kvinde 34 48 10 8 95 16
Aldersgruppe
0-19 ar 21 45 2e 12 23 3
20-39 ar 17 56 14 14 29 3
40-59 ar 40 45 11 4 47 3
60-79 ar 42 44 9 6 56 7
80-ar 37 36 2l 7 14 7
Skema udfyldt af
Patienten BY 42 12 10 134 2l
Pargrende 25 67 g 0 24 1
Modersmal
Dansk 34 47 12 7 149 23
Ikke dansk 46 31 8 15 13 0
Indleggelsesform
Akut 19 51 19 11 43 12
Planlagt 39 44 11 6 126 11
Afsnitsnavn
E10 37 42 16 5 19 1
E3 20 67 7 7 15 2
E8 33 33 0 33 6 1
E9 42 42 8 8 2b 2
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 50 38 0 13 16 1
SEKTOR E1 - BARN 15 62 23 0 13 1
SEKTOR E4 - TRAUME 26 52 19 4 27 9
SENGEAFSNITE6-10 = = = = 3 0
SENGEAFSNIT E235 42 42 11 5 19 1
@vrige/ikke placeret pa afsnit 36 32 24 8 25 5
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Tabel 14. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja, én Ja, flere

kontaktperson kontaktpersoner Nej Antal
% % % n

Alle 34 49 16 413
Ken
Mand 36 50 14 182
Kvinde 33 49 18 231
Aldersgruppe
0-19 ar 32 51 17 46
20-39 ar 30 54 16 44
40-59 ar 29 51 19 105
60-79 ar 39 49 12 179
80-ar 36 39 25 39
Skema udfyldt af
Patienten 35 49 16 349
Pargrende 28 51 2l 47
Modersmal
Dansk 34 49 17 383
Ikke dansk 32 59 9 2e
Indleggelsesform
Akut 2b 52 22 130
Planlagt 38 48 13 283
Afsnitsnavn
E10 42 46 12 50
E3 27 61 12 41
E8 46 46 8 13
E9 34 52 14 58
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 41 55 3 29
SEKTOR E1 - BARN 29 57 14 28
SEKTOR E4 - TRAUME 30 45 2b 94
SENGEAFSNITE6-10 17 33 50 6
SENGEAFSNIT E235 31 49 20 35
@vrige/ikke placeret pa afsnit 41 46 14 59
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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 sarligt ansvar for dit forlgb?

(minimum indlagt to degn)

Ja, én Ja, flere

kontaktperson kontaktpersoner Nej Antal
% % % n

Alle 30 52 18 230
Ken
Mand 28 51 20 a8
Kvinde 32 52 17 132
Aldersgruppe
0-19 ar 28 55 17 18
20-39 ar 23 55 23 22
40-59 ar 25 51 24 63
60-79 ar 35 52 13 105
80-ar 31 47 22 22
Skema udfyldt af
Patienten 31 51 19 194
Pargrende 25 57 17 28
Modersmal
Dansk 30 51 19 211
Ikke dansk 31 56 13 16
Indleggelsesform
Akut 17 54 29 69
Planlagt 36 51 14 161
Afsnitsnavn
E10 44 44 11 36
E3 24 65 11 37
E8 = = = 2
E9 42 37 21 19
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 39 57 4 28
SEKTOR E1 - BARN 25 58 17 12
SEKTOR E4 - TRAUME 25 38 38 40
SENGEAFSNITE6-10 = = = 1
SENGEAFSNIT E235 27 55 18 22
@vrige/ikke placeret pa afsnit 21 58 2l 33
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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 forlgh?

9w e 9w e
% % % % n

Alle 44 55 1 0 183
Kegn
Mand 50 49 1 0 77
Kvinde 41 58 1 0 106 2
Aldersgruppe
0-19 ar 67 33 0 0 15 0
20-39 ar 40 60 0 0 17 0
40-59 ar 40 55 4 0 47 1
60-79 ar 46 54 0 0 89 1
80-ar 27 73 0 0 15 1
Skema udfyldt af
Patienten 44 54 1 0 153
Pargrende 48 52 0 0 23
Modersmal
Dansk 45 54 1 0 166
Ikke dansk 42 58 0 0 14
Indleggelsesform
Akut 46 54 0 0 48
Planlagt 44 55 2 0 135 2
Afsnitsnavn
E10 35 65 0 0 31 1
E3 39 58 3 0 31 1
E8 = = = = 2 0
E9 50 50 0 0 14 0
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 41 59 0 0 27 0
SEKTOR E1 - BARN 70 30 0 0 10 0
SEKTOR E4 - TRAUME 46 54 0 0 24 1
SENGEAFSNITEB6-10 = = = = 0 0
SENGEAFSNIT E235 44 50 6 0 18 0
@vrige/ikke placeret pa afsnit 50 50 0 0 26 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 sygdomsforlgb ved de

planlagte samtaler?

9w e 9w e

% % % % n n
Alle 35 58 6 = 368 49
Kegn
Mand 37 55 5 2 164 21
Kvinde 33 60 6 1 204 28
Aldersgruppe
0-19 ar 28 69 2 0 42 3
20-39 ar 34 48 13 5 39 7
40-59 ar 37 55 1 91 12
60-79 ar 40 56 4 1 164 18
80-ar 9 75 10 6 32 9
Skema udfyldt af
Patienten 36 57 1 308 44
Pargrende 28 63 7 2 43 4
Modersmal
Dansk 35 58 6 1 338 48
Ikke dansk 34 61 5 0 2l 1
Indleggelsesform
Akut 30 64 5 2 104 25
Planlagt 37 56 6 2 264 24
Afsnitsnavn
E10 35 60 2 2 48 4
E3 34 50 11 5 38 5
E8 50 50 0 0 12 1
E9 42 55 4 0 53 7
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 45 55 0 0 29 0
SEKTOR E1 - BARN 31 65 4 0 2b 1
SEKTOR E4 - TRAUME 28 63 7 3 75 19
SENGEAFSNITEB6-10 = = = = 3
SENGEAFSNIT E235 31 56 13 0 32
@vrige/ikke placeret pa afsnit 33 58 8 2 52
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Tabel 18. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

| 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 7 419
Kegn
Mand 1 93 6 184
Kvinde 1 a0 9 235
Aldersgruppe
0-19 ar 0 100 0 47
20-39 ar 0 85 15 46
40-59 ar 1 91 8 105
60-79 ar 1 g3 6 182
80-ar 5 82 13 39
Skema udfyldt af
Patienten 1 91 8 355
Pargrende 2 g3 4 47
Modersmal
Dansk 1 92 7 389
Ikke dansk 5 77 19 2e
Indleggelsesform
Akut 2 87 11 132
Planlagt 1 93 6 287
Afsnitsnavn
E10 0 96 4 50
E3 0 86 14 42
E8 0 100 0 13
E9 0 98 2 60
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 0 97 3 29
SEKTOR E1 - BARN 0 100 0 28
SEKTOR E4 - TRAUME 2 88 10 96
SENGEAFSNITE6-10 17 50 33 6
SENGEAFSNIT E235 3 86 11 36
@vrige/ikke placeret pa afsnit 2 a0 8 59
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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 traffes om din

behandling og pleje?

For meget Passende For lidt Antal Ik'}i?::’;&k

% % % n n
Alle 1 85 14 251 166
Ken
Mand 1 88 11 1ee 63
Kvinde = 83 16 129 103
Aldersgruppe
0-19 ar 0 97 3 40 6
20-39 ar 0 76 24 25 2l
40-59 ar 2 83 15 53 52
60-79 ar 1 84 15 107 74
80-ar 4 85 11 2b 13
Skema udfyldt af
Patienten 1 84 15 196 156
Pargrende 3 88 10 42 6
Modersmal
Dansk 1 87 12 225 162
Ikke dansk 6 62 32 19 3
Indleggelsesform
Akut 2 80 18 90 43
Planlagt 1 88 11 161 123
Afsnitsnavn
E10 0 83 17 29 22
E3 0 83 17 24 18
E8 0 100 0 11 2
E9 0 93 7 27 31
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 0 93 7 15 14
SEKTOR E1 - BARN 0 100 0 23 4
SEKTOR E4 - TRAUME 4 72 25 57 39
SENGEAFSNITE 6 -10 = = = 2 4
SENGEAFSNIT E235 4 82 14 28
@vrige/ikke placeret pa afsnit 0 89 11 35 24
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Bilag 4

Tabel 20. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja, i hgj Ja,inogen  Nej, kuni Nej, slet Antal Det kan jeg
grad grad mindre grad ikke ikke vurdere

% % % % n n
Alle 62 31 6 1 409 13
Ken
Mand 66 27 6 1 180
Kvinde 59 33 6 229 8
Aldersgruppe
0-19 ar 64 30 4 2 44 3
20-39 ar 48 43 g 0 46 0
40-59 ar 55 36 7 2 101 4
60-79 ar 70 23 6 1 180 3
80-ar 58 36 2 3 38 3
Skema udfyldt af
Patienten 63 30 6 1 346 10
Pargrende 58 33 7 2 45 3
Modersmal
Dansk 63 30 6 1 379 12
Ikke dansk 42 53 5 0 2l 1
Indleggelsesform
Akut 58 35 6 1 126
Planlagt 64 29 1 283
Afsnitsnavn
E10 74 22 4 0 50 1
E3 51 28 14 7 43 0
E8 62 31 8 0 13 0
E9 65 32 3 0 60 1
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 69 24 7 0 29 0
SEKTOR E1 - BARN 62 31 4 4 2b 2
SEKTOR E4 - TRAUME 62 31 7 1 91 6
SENGEAFSNITE6-10 33 67 0 0 6 0
SENGEAFSNIT E235 58 39 3 0 36 0
@vrige/ikke placeret pa afsnit 62 33 5 0 55 3
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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?

Ja, i hgj Ja,inogen  Nej, kuni Nej, slet Antal Det kan jeg
grad grad mindre grad ikke ikke vurdere
% % % % n
Alle 76 22 2 0 412
Ken
Mand 79 20 2 0 183
Kvinde 74 24 2 0 229 8
Aldersgruppe
0-19 ar 69 29 2 0 46 1
20-39 ar 67 27 6 0 45 0
40-59 ar 74 25 1 0 103 2
60-79 ar 82 17 1 0 180 2
80-ar 74 23 3 0 38 4
Skema udfyldt af
Patienten 78 20 2 0 347 9
Pargrende 63 34 2 0 47
Modersmal
Dansk 76 ce 2 0 382
Ikke dansk 77 19 5 0 22
Indleggelsesform
Akut 78 22 1 0 129 4
Planlagt 75 23 3 0 283 5
Afsnitsnavn
E10 82 18 0 0 50 2
E3 63 34 2 0 41 0
E8 83 17 0 0 12 1
E9 80 18 2 0 60 1
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 83 17 0 0 29 0
SEKTOR E1 - BARN 64 32 4 0 28 0
SEKTOR E4 - TRAUME 78 19 3 0 94 3
SENGEAFSNITE6-10 67 33 0 0 6 0
SENGEAFSNIT E235 72 28 0 0 36 0
@vrige/ikke placeret pa afsnit 77 20 4 0 56 2
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Bilag 4

Tabel 22. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja, i hgj Ja,inogen  Nej, kuni Nej, slet Antal Det kan jeg
grad grad mindre grad ikke ikke vurdere

% % % % n n
Alle 61 32 6 1 421
Ken
Mand 65 28 6 1 184 0
Kvinde 59 35 6 0 237 1
Aldersgruppe
0-19 ar 57 36 7 0 47 0
20-39 ar 51 40 g 0 45 0
40-59 ar 60 30 9 1 103 1
60-79 ar 67 30 2 1 184 0
80-ar 55 31 12 2 42 0
Skema udfyldt af
Patienten 63 31 5 1 356 1
Pargrende 47 40 13 0 47 0
Modersmal
Dansk 62 32 5 1 380
Ikke dansk 45 40 9 5 22 0
Indleggelsesform
Akut 48 39 12 1 132
Planlagt 67 29 3 1 289 0
Afsnitsnavn
E10 69 31 0 0 52 0
E3 56 41 2 0 41 0
E8 62 31 8 0 13 0
E9 70 30 0 0 61 0
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 72 24 3 0 29 0
SEKTOR E1 - BARN 54 36 11 0 28 0
SEKTOR E4 - TRAUME 52 36 11 0 96 1
SENGEAFSNITE6-10 67 17 17 0 6 0
SENGEAFSNIT E235 72 17 8 3 36 0
@vrige/ikke placeret pa afsnit 56 36 5 3 59 0
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 23. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Levede behandlingen op til dine forventninger?

Ja, i hgj Ja,inogen  Nej, kuni Nej, slet Antal Det kan jeg
grad grad mindre grad ikke ikke vurdere

% % % % n n
Alle 67 28 4 = 399 2e
Ken
Mand 70 24 5 2 178 8
Kvinde 64 31 4 1 22l 14
Aldersgruppe
0-19 ar 58 42 0 0 44 3
20-39 ar 53 28 14 5 43 3
40-59 ar 67 27 4 1 a9 6
60-79 ar 73 23 1 179 5
80-ar 59 32 3 34 5
Skema udfyldt af
Patienten 70 25 4 2 337 18
Pargrende 44 49 4 2 45 3
Modersmal
Dansk 68 27 3 2 368 2e
Ikke dansk 44 42 14 0 22 0
Indleggelsesform
Akut 65 29 3 2 120 11
Planlagt 67 27 5 1 279 11
Afsnitsnavn
E10 72 28 0 0 50 2
E3 54 39 7 0 41 2
E8 92 8 0 0 12 1
E9 80 15 5 0 59 1
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 69 24 7 0 29 0
SEKTOR E1 - BARN 52 48 0 0 25 3
SEKTOR E4 - TRAUME 69 25 3 2 88 7
SENGEAFSNITE6-10 67 33 0 0 6 0
SENGEAFSNIT E235 63 26 11 0 35 1
@vrige/ikke placeret pa afsnit 57 31 4 7 54 5
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Bilag 4

Tabel 24. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja, i hgj Ja,inogen  Nej, kuni Nej, slet Antal Det kan jeg
grad grad mindre grad ikke ikke vurdere

% % % % n n
Alle 60 33 6 = 392 26
Ken
Mand 64 31 5 1 173 12
Kvinde 57 34 6 2 219 14
Aldersgruppe
0-19 ar 56 33 11 0 46 1
20-39 ar 42 42 14 2 44 1
40-59 ar 63 29 8 1 94 10
60-79 ar 66 31 2 172 10
80-ar 53 42 3 3 36 4
Skema udfyldt af
Patienten 60 33 5 2 330 ee
Pargrende 57 29 11 2 45 3
Modersmal
Dansk 62 32 5 2 366 2l
Ikke dansk 33 50 17 0 18 4
Indleggelsesform
Akut 54 38 7 1 120 12
Planlagt 63 30 5 2 272 14
Afsnitsnavn
E10 74 24 2 0 50 1
E3 43 36 12 10 42 0
E8 69 31 0 13 0
E9 65 35 0 0 57 2
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 75 25 0 0 28 1
SEKTOR E1 - BARN 61 25 14 0 28 0
SEKTOR E4 - TRAUME 57 37 5 1 86 10
SENGEAFSNITE6-10 = = = = 4 2
SENGEAFSNIT E235 60 27 13 0 30 5
@vrige/ikke placeret pa afsnit 52 41 6 2 54 5
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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 indlzeggelsesforigh?

Nej Ja Antal
% % n
Alle 86 14 413
Kegn
Mand 86 14 182
Kvinde 86 14 231
Aldersgruppe
0-19 ar a8 2 46
20-39 ar 84 16 44
40-59 ar 78 22 103
60-79 ar 88 12 179
80-ar 86 14 41
Skema udfyldt af
Patienten 85 15 350
Pargrende 93 7 45
Modersmal
Dansk 86 14 383
Ikke dansk 95 5 2l
Indleggelsesform
Akut 86 14 130
Planlagt 86 14 283
Afsnitsnavn
E10 92 8 51
E3 83 17 41
E8 92 8 13
E9 86 14 59
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 83 17 29
SEKTOR E1 - BARN 100 0 27
SEKTOR E4 - TRAUME 84 16 95
SENGEAFSNITEG6-10 67 33 6
SENGEAFSNIT E235 91 g 35
@vrige/ikke placeret pa afsnit 77 23 57
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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?

VRIS o ogmige VRIS e e
godt darligt til fejlen(e)

% % % % n n
Alle 18 51 23 8 48 6
Kegn
Mand 21 52 22 4 23 2
Kvinde 15 49 24 12 25 4
Aldersgruppe
0-19 ar = = = = 1 0
20-39 ar 28 29 43 0 7 0
40-59 ar 0 76 12 12 17 2
60-79 ar 31 42 26 0 19 3
80-ar - - - - 4 1
Skema udfyldt af
Patienten 20 51 el 9 44 5
Pargrende - - - - 2
Modersmal
Dansk 20 51 21l 9 44
Ikke dansk - - - - 1
Indleggelsesform
Akut 20 46 27 7 15
Planlagt 18 53 el 9 33 3
Afsnitsnavn
E10 = = = = 4 0
E3 17 67 17 0 6 1
E8 = = = = 1 0
E9 14 43 29 14 7 0
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG = = = = 4 0
SEKTOR E1 - BARN = = = = 0 0
SEKTOR E4 - TRAUME 11 44 44 0 9 4
SENGEAFSNITE6-10 = = = = 1 1
SENGEAFSNIT E235 = = = = 3 0
@vrige/ikke placeret pa afsnit 0 62 23 15 13 0
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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 forl®ngede dit

ophold pa sygehuset?

Nej, slet Nej, kuni  Ja, inogen Ja, i hgj Antal Det kan jeg
ikke mindre grad grad grad ikke vurdere

% % % % n n
Alle 75 15 6 4 393 14
Kegn
Mand 75 14 8 3 173 9
Kvinde 75 15 5 220 5
Aldersgruppe
0-19 ar 71 20 2 7 45 2
20-39 ar 6l 22 10 7 41 4
40-59 ar 76 11 10 3 101 3
60-79 ar 81 11 3 173 2
80-ar 64 30 3 33 3
Skema udfyldt af
Patienten 76 14 3 333 11
Pargrende 66 19 6 9 44 1
Modersmal
Dansk 77 14 6 4 362 14
Ikke dansk 59 18 13 9 22 0
Indleggelsesform
Akut 66 16 10 8 122
Planlagt 79 14 5 2 271
Afsnitsnavn
E10 85 9 4 2 47 1
E3 72 15 8 5 39 1
E8 83 0 17 0 12 1
E9 86 12 2 0 57 2
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 77 15 8 0 26 1
SEKTOR E1 - BARN 64 29 0 7 28 0
SEKTOR E4 - TRAUME 71 11 8 10 89 3
SENGEAFSNITE6-10 33 50 17 0 6 0
SENGEAFSNIT E235 80 14 3 3 35 1
@vrige/ikke placeret pa afsnit 70 19 11 0 54 4
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Bilag 4

Tabel 28. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Alle

Ken

Mand

Kvinde

Aldersgruppe

0-19 ar

20-39 ar

40-59 ar

60-79 ar

80-ar

Skema udfyldt af
Patienten

Pargrende
Modersmal

Dansk

Ikke dansk
Indleggelsesform
Akut

Planlagt

Afsnitsnavn

E10

E3

E8

E9

ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG
SEKTOR E1 - BARN
SEKTOR E4 - TRAUME
SENGEAFSNITE6-10
SENGEAFSNIT E235
@vrige/ikke placeret pa afsnit

Virkelig
godt

%
32

36
c8

18
27
41
37
1e

33
33

32
46

32
32

33
19
38
52
31
15
32

42
30

Godt

%
63

58
67

74
62
57
58
81

63
58

64
47

62
63

67
76
50
48
69
85
59

53
59

64

Darligt

%
4

O Ul O > w

w

N O O O ul

o

Virkelig
darligt

%
2

O O v o O =

nNn O O o o o o nJ =

ul

Antal

192

98
94

26
26
56
67
17

156
21

172
13

63
129

18
21

23
16
13
44

19
27

Det kan

jeg ikke

vurdere
n

12

nnN o0 nv = = o0}

w

10

10

nNn O = 0 O O 0O o+ O

Jeg blev
ikke
overflyttet
n

206

82
124

19
18
46
105
18

180
23

198

55
151

30
18

37
=
15
41

16
30



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 29. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja, inogen Nej, kun'i

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

Alle 60 32 6 2 410
Ken
Mand 61 33 3 3 184
Kvinde 58 32 8 2 226
Aldersgruppe
0-19 ar 56 35 7 2 46
20-39 ar 36 45 16 2 44
40-59 ar 57 33 7 3 103
60-79 ar 69 27 1 177
80-ar 55 33 7 40
Skema udfyldt af
Patienten 61 30 2 346
Pargrende 49 42 7 2 46
Modersmal
Dansk 60 32 6 2 379
Ikke dansk 49 33 14 5 22
Indleggelsesform
Akut 54 36 8 2 129
Planlagt 62 30 5 3 281
Afsnitsnavn
E10 71 25 2 2 51
E3 44 44 10 2 41
E8 62 38 0 0 13
E9 73 22 3 2 59
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 68 29 4 0 28
SEKTOR E1 - BARN 56 33 7 4 27
SEKTOR E4 - TRAUME 60 34 5 1 92
SENGEAFSNITE 6 -10 50 50 0 0 6
SENGEAFSNIT E235 51 31 11 6 35
@vrige/ikke placeret pa afsnit 53 34 9 3 58
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Bilag 4

Tabel 30. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Har du i forbindelse med dit indla2ggelsesforlgb modtaget skriftlig information om din sygdom

og/eller behandling?

Ja, far . Nej, jeg fik NEJ'J.eg
ind|aeg:e|se ’ng}ﬁﬁf’;gef Ja til begge ikkJe iilgudt Antal hbae"hdoev'rgf
n det det
% % % % n n
Alle 40 26 12 21 320 78
Ken
Mand 41 25 15 19 150 28
Kvinde 39 28 g 24 170 50
Aldersgruppe
0-19 ar 29 20 24 27 37 10
20-39 ar 19 30 11 40 36 8
40-59 ar 34 31 12 23 83 18
60-79 ar 50 27 11 13 135 37
80-ar 55 18 3 25 29 5
Skema udfyldt af
Patienten 42 27 12 20 274 60
Pargrende 26 34 12 28 33 14
Modersmal
Dansk 41 27 12 20 295 72
Ikke dansk 22 23 11 45 18 4
Indleggelsesform
Akut 9 52 1 38 85 37
Planlagt 52 17 16 15 235 41
Afsnitsnavn
E10 70 5 14 11 37 11
E3 11 44 2e 22 27 11
E8 33 25 33 8 12
E9 72 8 17 4 53 6
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 50 12 19 19 26
SEKTOR E1 - BARN 30 25 15 30 20 8
SEKTOR E4 - TRAUME 11 57 0 31 61 24
SENGEAFSNITE6-10 20 40 0 40 5 1
SENGEAFSNIT E235 39 24 6 30 33 2
@vrige/ikke placeret pa afsnit 43 20 11 26 46 12

66



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 31. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Virkeliggod ~ God Darlig Vdiré"rfigg Antal Jgsr:isktee

% % % % n n
Alle 34 64 2 0 244
Ken
Mand 35 61 3 0 119
Kvinde 32 67 1 0 125 3
Aldersgruppe
0-19 ar 11 86 4 0 27 0
20-39 ar 23 77 0 0 ce 0
40-59 ar 36 60 5 0 62 2
60-79 ar 40 60 0 0 113 1
80-ar 35 60 5 0 20 1
Skema udfyldt af
Patienten 36 62 2 0 213 B8
Pargrende 13 87 0 0 23
Modersmal
Dansk 34 64 2 0 229 3
Ikke dansk 45 55 0 0 g
Indlzeggelsesform
Akut 28 66 6 0 51
Planlagt 35 63 1 0 193 3
Afsnitsnavn
E10 45 55 0 0 33 0
E3 15 80 5 0 20 0
E8 27 73 0 0 11 0
E9 40 58 2 0 48 0
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 43 57 0 0 2l 0
SEKTOR E1 - BARN 14 86 0 0 14 0
SEKTOR E4 - TRAUME 27 68 5 0 41 1
SENGEAFSNITE 6 -10 = = = = 3 0
SENGEAFSNIT E235 38 62 0 0 2l 2
@vrige/ikke placeret pa afsnit 41 56 3 0 32 1
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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?

Alle

Ken

Mand

Kvinde

Aldersgruppe

0-19 ar

20-39 ar

40-59 ar

60-79 ar

80-ar

Skema udfyldt af
Patienten

Pargrende
Modersmal

Dansk

Ikke dansk
Indleggelsesform
Akut

Planlagt

Afsnitsnavn

E10

E3

E8

E9

ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG
SEKTOR E1 - BARN
SEKTOR E4 - TRAUME
SENGEAFSNITE 6 -10
SENGEAFSNIT E235
@vrige/ikke placeret pa afsnit

Virkelig god

%
39

44
35

28
29
44
43
28

40
31

39
24

38
39

38
29
42
37
52
30
44
60
42
33

God

%
55

51
59

70
56
52
52
64

54
67

55
56

55
55

58
60
58
61
45
70
47
40
44
64

68

Darlig

%

16

20

Virkelig darlig

%

uu O B O O o

=

nn O O 0O oo oo vy

Antal

411

183
228

46
46
103
180
36

348
46

382
2l

127
284

52
42
12
59
29
27
91

36
58



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 36 50 11 3 418
Ken
Mand 40 49 9 1 185
Kvinde 32 51 12 5 233
Aldersgruppe
0-19 ar 36 60 4 0 47
20-39 ar 40 49 11 0 45
40-59 ar 38 45 15 2 105
60-79 ar 37 49 9 5 181
80-ar 17 60 15 8 40
Skema udfyldt af
Patienten 38 48 11 3 354
Pargrende 23 66 8 2 47
Modersmal
Dansk 37 49 10 4 387
Ikke dansk 19 62 19 0 22
Indleggelsesform
Akut 36 51 11 3 132
Planlagt 36 50 11 3 286
Afsnitsnavn
E10 31 49 16 4 51
E3 36 43 17 5 42
E8 46 46 8 0 13
E9 47 39 10 3 59
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 31 59 10 0 29
SEKTOR E1 - BARN 32 68 0 0 28
SEKTOR E4 - TRAUME 33 47 14 6 96
SENGEAFSNITE 6 -10 83 17 0 6
SENGEAFSNIT E235 37 54 0 35
@vrige/ikke placeret pa afsnit 29 61 7 3 59
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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?

Virkelig . Virkelig Det kan lkke
— Godt Darligt darligt Antal jeg ikke aktuellt for
vurdere mig
% % % % n n n
Alle 30 59 6 5 173 21 218
Ken
Mand 27 60 9 4 70 15 a5
Kvinde 32 58 6 103 6 123
Aldersgruppe
0-19 ar 12 88 0 15 3 28
20-39 ar 25 75 0 12 4 28
40-59 ar 39 39 13 9 39 2 61
60-79 ar 28 60 5 78 g 92
80-ar 34 59 3 29 3 9
Skema udfyldt af
Patienten 34 53 7 6 137 18 193
Pargrende 12 80 4 4 25 2 19
Modersmal
Dansk 32 55 7 5 150 19 213
Ikke dansk 20 73 0 7 15 2 4
Indleggelsesform
Akut 40 51 6 3 67 10 53
Planlagt 23 64 7 6 106 11 165
Afsnitsnavn
E10 20 70 0 10 20 0 31
E3 40 33 27 0 15 3 20
E8 40 60 0 0 5 3 5
EQ9 43 33 10 14 2l 2 35
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 31 62 0 13 1 14
SEKTOR E1 - BARN 0 100 0 7 1 19
SEKTOR E4 - TRAUME 36 57 4 47 6 44
SENGEAFSNITE6-10 = = = = 4 0 2
SENGEAFSNIT E235 10 70 10 10 10 3 23
@vrige/ikke placeret pa afsnit 23 68 6 3 31 2 25
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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 Isege om dit behandlingsforlgb?

9w e 9w e

% % % % n n
Alle 31 55 11 3 172 245
Ken
Mand 32 50 15 3 74 109
Kvinde 29 59 8 3 a8 136
Aldersgruppe
0-19 ar 6 87 0 7 15 31
20-39 ar 16 50 25 9 20 25
40-59 ar 29 53 16 2 48 56
60-79 ar 38 53 0 72 109
80-ar 47 47 5 17 24
Skema udfyldt af
Patienten 32 53 12 B 145 208
Pargrende 27 68 6 0 18 28
Modersmal
Dansk 29 59 g 3 150 236
Ikke dansk 46 20 27 7 15 7
Indleggelsesform
Akut 29 55 14 2 56 76
Planlagt 32 55 10 3 116 169
Afsnitsnavn
E10 27 68 0 5 ce 29
E3 29 48 24 0 2l 20
E8 = = = = 4 g
E9 40 45 10 5 20 39
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 30 60 10 0 10 19
SEKTOR E1 - BARN 0 100 0 0 8 19
SEKTOR E4 - TRAUME 37 45 13 5 38 58
SENGEAFSNITE6-10 = = = = 0 6
SENGEAFSNIT E235 22 56 17 6 18 18
@vrige/ikke placeret pa afsnit 32 58 10 0 31 28
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Bilag 4

Tabel 36. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Nej, slet Nej, kuni  Ja, inogen Ja, i hgj Antal Ikke aktuelt
ikke mindre grad grad grad for mig

% % % % n n
Alle 56 13 19 11 296 116
Kegn
Mand 52 13 23 13 136 46
Kvinde 59 14 16 11 160 70
Aldersgruppe
0-19 ar 61 16 19 4 26 19
20-39 ar 50 20 22 8 36 g
40-59 ar 59 14 18 10 73 30
60-79 ar 57 11 19 14 133 46
80-ar 47 14 21 18 28 12
Skema udfyldt af
Patienten 56 14 18 12 255 94
Pargrende 53 15 25 7 28 17
Modersmal
Dansk 58 13 18 11 272 110
Ikke dansk 33 24 30 12 17 4
Indleggelsesform
Akut 56 17 12 15 87 44
Planlagt 56 12 23 10 209 72
Afsnitsnavn
E10 56 6 25 14 36 13
E3 52 26 16 6 31 8
E8 58 8 33 0 12 1
E9 67 7 13 13 46 14
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 48 10 29 14 2l 8
SEKTOR E1 - BARN 58 25 17 0 12 14
SEKTOR E4 - TRAUME 55 15 13 16 67 29
SENGEAFSNITEB6-10 = = = = 3 3
SENGEAFSNIT E235 41 11 33 15 27 9
@vrige/ikke placeret pa afsnit 61 17 17 5 41 17
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 37. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Fik du hj=lp af afdelingen, til det du henvendte dig med?

Ja, i hgj Ja,inogen  Nej, kuni Nej, slet Antal Det kan jeg
grad grad mindre grad ikke ikke vurdere

% % % % n n
Alle 71 26 3 0 379 15
Kegn
Mand 78 20 2 0 169
Kvinde 66 31 3 0 210
Aldersgruppe
0-19 ar 70 28 2 0 44 1
20-39 ar 59 36 5 0 42 1
40-59 ar 73 25 2 0 96 3
60-79 ar 77 2l 3 0 164 5
80-ar 58 39 3 0 33 5
Skema udfyldt af
Patienten 74 24 2 0 317 15
Pargrende 57 36 7 0 44 0
Modersmal
Dansk 72 25 2 0 351 14
Ikke dansk 52 42 6 0 19 1
Indleggelsesform
Akut 72 26 2 0 115
Planlagt 71 26 3 0 264 8
Afsnitsnavn
E10 78 2e 0 0 45 3
E3 69 25 6 0 36 2
E8 77 23 0 0 13 0
E9 79 2l 0 0 58 1
ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG 76 24 0 0 25 0
SEKTOR E1 - BARN 69 27 4 0 2b 1
SEKTOR E4 - TRAUME 70 25 5 0 88 6
SENGEAFSNITE6-10 40 60 0 0 5 0
SENGEAFSNIT E235 59 34 6 0 32 1
@vrige/ikke placeret pa afsnit 69 29 2 0 51 1
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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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Ortopadkirurgisk Afdeling E

Har du uddybende kommentarer til forlgbet inden din indlaggelse pa afdelingen?
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Kommentarer - E10

Jeg fik et mindre chok, da jeg kom op og skulle indlaegges pa afdelingen pa en seksmandsstue,
hvor der var bade maend og kvinder. Jeg protesterede, og sygeplejersken sagde, at det brugte
de her. Sa er jeg den, der er taget hjem. Heldigvis fandt man en anden stue. Jeg synes ikke, at

man kan ligge en [ldre] ind pa en stue med unge mand.

Fik flyttet dato for indlzeggelse. Fungerede optimalt.

Det ville nok vaere en fordel, hvis man spurgte patienten om vedkommendes holdning til at
ligge ved siden af en patient af andet kan.

Behgver man virkelig at rentgenfotografere, fordi de sidste billeder er over et ar gamle?
Meget venligt personale.

Havde en god dialog med afdelingen om at rykke tidspunkt for operationen, sa den passede
ind i mine planer.

Min operation blev rykket tre gange.
Da jeg meddelte, at jeg evt. kunne komme pa afbud, fik jeg operation efter en uge.

Jeg havde en ventetid pa tre maneder, da jeg gerne ville tabe mig. Det var vi enige om. Jeg
tabte [mig] og var glad.

Jeg var dybt imponeret over den meget grundige information, jeg modtog ved at laese det
udleverede haefte. Jeg skulle have en knaeoperation, og alt forlgh perfekt indtil anden dagen pa
anden afdeling.

Jeg fik en afbudsplads, hvilket resulterede i kun [under en uges] ventetid fra undersggelse [] til
operation.

Jeg fik datoen for operationsdagen, samme dag, det blev bestemt, at jeg skulle have et nyt
knee. Flot, sa man ikke skulle ga og vente pa svar.

Blev lovet et mgde omkring [protese] sammen med andre, men det fik jeg aldrig.
Megen venlighed.

Kaotisk nar man skal mgde [tidligt om morgenen].

Mgdet inden indlaggelse var meget informativt og professionelt udfgrt.

Pa trods af travihed, god fokuseret samtale.

Kommentarer - E3

Jeg blev scannet pa et privathospital [i sommers]. DVD blev rekvireret [dagen efter] og [om
aftenen] ringede NN om akut indlaeggelse! Det var en perfekt gerning pa et yderst traels forlgb
indtil da.

Blev akut indlagt efter kontrol [].

Min Izege havde indstillet mig, efter at jeg havde fortalt, at jeg ved min mands forundersggelse
[1havde hgrt, at jeg kunne hjzelpes med [en bestemt type behandling].

Det var en akut indlaeggelse.

Jeg blev sat i udsigt, at jeg ville blive tilbudt operation i foraret.
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Utroligt langt forlgb uden tilbagemelding om det videre forlgh.
Jeg synes, der gik lang tid, fgr man fik en dato for indlaggelsen.
Indlagt akut.

De havde glemt mig pa ventelisten, men da jeg rykkede, blev jeg hurtigt indkaldt (efter tre
maneder).

[Patienten] var indlagt pa et sygehus i [nogle] dage og blev sa overflyttet.

Blev mgdt af to sgde sygeplejersker, der fortalte om afdelingen, og hvorfor man skulle ind til
forundersggelse.

Kommentarer - E8
God modtagelse.
Vi blev forkert informeret om ventetid, men det var et andet hospitals skyld.

Der gik meget lang tid, da vi blev sendt meget rundt fra ulykken til ankomst pa det rigtige sy-
gehus.

Kommentarer - E9

Der var et formgde, hvor lage, sygeplejerske, fysioterapeut fortalte om, hvordan det forgik en
uge fgr indlaeggelsen.

Af private praktiske arsager valgte jeg selv en cirka dato for operationen.

Jeg fik en operationsdato, da jeg var til forundersggelse. Det var rigtig dejligt og yderst til-
fredsstillende.

Der kom afbud pa indlaeggelsen, lige da bilen var startet, og vi skulle vaere hos jer [om aftenen]
dagen fgr operation [] naeste dag [om morgenen].

God kontakt med lzegen inden indla2ggelsen og godt informationsmgde.

[1Ved forundersggelsen pa E9 blev der aftalt et indlaeggelsestidspunkt, der passede mig, og
denne aftale blev der ikke siden &ndret pa.

Var til forundersggelse hos én Iege og blev opereret af en anden. Kunne gnske, det var samme
lege under hele forlgbet.

Den bedst fungerende afdeling jeg har veeret pa.
Blev opereret inden for to maneder.

Der var ikke meget ventetid.

Kommentarer - ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG
Mener personligt, at min egen lage var for tgvende med at fa mig indlagt. Efter min mening
skulle der have veaeret truffet [beslutning om] en alternativ behandling/Igsning efter ti dage pa

antibiotika, som pa davaerende tidspunkt ikke havde bekaempet infektion [].

Ventede over en time, da jeg blev indlagt dagen far. Der var en, der glemte at forteelle, at jeg
var kommet.

Akut indlzeggelse.
Jeg kom akut ind.

Blev indlagt akut.
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Kommentarer - SEKTOR E1 - BARN
De er rigtig sgde og hjeelpsomme pa afdelingen.

At man skulle ligge pa patienthotel med et [] barn, hvor der ikke var noget, og legetjek i 30
minutter.

Da min s@n [] tidligere var igennem samme operation med tilbagefald, fgler jeg, at det var mig
som mor, der matte presse pa for at fa ham tilset, for til sidst sa at blive opereret igen.

Nej, jeg kan ikke huske det.

God sammenhang mellem skadestue og E1 (bgrneafdeling). TAK.

Kommentarer - SEKTOR E4 - TRAUME

Jeg var bevidstlgs pa det tidspunkt.

Jeg blev ikke informeret. Jeg fik det at vide pa skadestuen.

Jeg blev indlagt akut gennem skadestuen.

Akutindlaeggelse.

Indlzzggelsen var forvarslet. Sa ikke relevant.

Jeg takker dem alle sammen.

Blev akut indlagt [].

Darlig kommunikation mellem de forskellige parter pa hospitalet! UTROLIG RINGE!
Blev kart pa skadestue efter ulykke.

Akutindlaeggelse.

Blev ikke indkaldt. Kom med ambulance.

Brugte ikke telefon.

Blev indlagt direkte i forbindelse med rgntgenundersggelse pa skadestuen.

Jeg kom fra skadestuen.

Indbragt til skadestuen i ambulance. Virkelig god behandling og kompetent personale.
Blev indlagt efter behandling pa skadestuen.

Blev indlagt akut.

Jeg blev akut indlagt med braekket larben. La pa en bare pa skadestuen i mange timer [].
Kom fra skadestuen.

Har veeret indlagt [flere] gange. Farste gang et uheld med et braekket larben. Anden gang ny
operation, da bruddet ikke var groet sammen og sa skulle der en ny hofte til.

Efter jeg havde vaeret pa skadestuen, fik jeg at vide, jeg ville fa tilsendt en tid til operation,
men der skete intet. Da jeg ringede derind, fik jeg at vide, at der ikke var afsat en tid til mig!!
Det blev der sa.

Kom akut.

Det var akut. Derfor ingen indkaldelse.

Jegvar kun indlagt en dag pa grund af [knoglebrud]. Fik en bandage pa, og kom hjem naste
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Kom direkte fra skadestuen []!
Akut traume. Indlagt fra skadestue.

Patienten blev indlagt pa skadestuen for en blodprop og blev flyttet [to gange], fordi [det ikke
var] en blodprop.

Matte vente ekstra lange pa grund af sommerferien.
Overfpgrt fra andet sygehus efter klarmelding fra Aarhus.
Fra skadestuen.

Rigtig godt.

Jeg blev akut indlagt af NN.

Kommentarer - SENGEAFSNITEG6 - 10

[1 Kom pa skadestue. Min arm i gips. Aftalte med skadestuepersonale at mgde frem [dagen
efter] [] til operation.

Kommentarer - SENGEAFSNIT E235

Fik en rolig og meget venlig behandling.

Blev pga. den korte varsel kun indkaldt telefonisk.

Jeg fik dagen efter en ambulant [undersggelse] hgj feber og infektion []. Det var en Igrdag, og
de udleverede telefonnumre virkede ikke i weekenden. Der bgr vaere bedre mulighed for vur-

dering efter dagkirurgiske indgreb.

Jeg blev desveerre ikke indkaldt i fgrste omgang pa grund af kommunikationsproblemer mel-
lem de to afdelinger. Jeg blev "glemt" i systemet med begrundelsen, at det var sommerferie.

Yderst tilfreds.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit
Ingen ventetid, jeg var syg.

En lidt positiv overraskelse at blive indkaldt [om aftenen] pa et afbud og vaere godt indlagt [to
timer senere].

Min protese var gledet ud. Der gik naesten tre maneder inden operation.
Meeeget professionelt og yderst oplysende.
Akutindlagt.

Laegesamtalen: misforstaelser. Laegen virkede som om, han havde ADHD. Jeg kunne forsta pa
det gvrige personale, at det skete tit. Jeg tror, han er dygtig til sit handvaerk.

Blev indlagt uden ventetid.

Henvisning til Aarhus Universitetshospital [i foraret] fra andet sygehus efter forundersggelse
og rgntgen. Efter ca. en maned intet svar. Telefonerede, om nogen havde modtaget henven-
delsen. Ca. en maned senere stadig intet svar. Telefonerede igen, og nu blev der sagt, at der
var travlhed og system- og dataomlagning.

Der var en lang ventetid.

Man fglte sig meget velkommen med det samme.
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# 37 []Minindlzeggelse var akut []. Virkelig godt
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Har du kommentarer til din modtagelse pa afdelingen?
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Kommentarer - E10

Lidt vanskeligt at finde afdelingen. Skiltning med afdelingsnummer og skiltning pa hospitals-
omrade hanger ikke sammen.

Den modtagende sygeplejerske var trods en lang nattevagt virkelig informativ og venlig.

Det var nogle lange, ensomme, anspandte timer fra indlaeggelse til operationen.

Der var nogen ventetid.

Ventede fem-seks timer pa at blive opereret.

Pa operationsdagen var jeg den ferste, der blev indkaldt [tidligt om morgenen], sa alt forlgb
planmaessigt. Det var alle tiders.

Man skulle selv finde ud af tingene.

Professionel modtagelse og hurtigt videre til operationsstue. Var mgdt fastende. Laege NN
dog lidt forsinket.

Spde damer.
Jeg skulle opereres som dagens fgrste, sa da jeg kom [om morgenen], var nogen ved at ga

hjem og andre ved at mgde. Men trods den lille bemanding fglte jeg, at de personer, som fra
starten tog sig af mig, havde den forngdne tid og vidste, "hvad jeg skulle udsaettes for".

Kommentarer - E3

Jeg folte, at er blev taget meget kompetent hand om mig.

Folk var meget professionelle, og de ville bare ggre det bedste for, at man kom ovenpa igen!
Super flinke, god tid, god orientering.

Meget sgd sygeplejerske modtog mig. Det var en god oplevelse.

Sygeplejersken var virkelig en ener til at forklare, alt hvad der skulle forega og samtidig i rigtig
godt humgar.

Alle pa vagt sagde goddag og velkommen.

Meget lang ventetid, fra jeg ankom, og til jeg blev installeret.

Kommentarer - E8

De var sgde og venlige.

Kommentarer - E9

Sgd plejer, der tog imod.

Jeg var overrasket over at blive indlagt pa en stue med mand.
Blev modtaget roligt og professionelt af et venligt personale
Personalet var meget imgdekommende.

Jeg falte, jeg var godt informeret inden indlaeggelse og blev vel modtaget. Dog savnede jeg
information om, at der var tale om M/K stuer pa afdelingen. Ikke at det var et problem, men
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ville godt have vaeret informeret inden. Der var ikke nogen, der pa noget tidspunkt havde
naevnt det, og det fremgar heller ikke af den grenne info-folder, der fulgte med indkaldelsen til
indlzeggelsen.

De virkede lidt stressede og havde travlt. Kunne maske godt have lidt mere styr pa, hvornar
folkene kom, og en bestemt tog imod.

Efter jeg blev afhentet pa patienthotellet, var der over en times ventetid, hvor jeg ikke fik
nogen forklaring eller bare en opmarksomhed, som sagde, at jeg var registreret til operation.
Men personalet var jeevnt behagelige.

Blot, at en seksmandsstue er for stor.

Jeg synes godt, at de kunne vaere bedre til at informere om hvor leenge der gar fra modtagel-
sen pa afdelingen til den egentlige indlaeggelse. Jeg sad og ventede meget l&2nge pa at skulle

fa en sengeplads. Jeg tror det var mindst halvanden time.

Var ikke informeret om, at det var blandede stuer, og at det var studerende, der passede stuen

(.
Kommentarer - ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG

Venligt, grundigt, afslappet og humaristisk personale. De gav alle en opfattelsen af, at man var
i gode haender!

Fik en god modtagelse om morgen.

Nogle problemer med at overholde tidspunktet. Jeg sad i 25 minutter i ventesalen, uden kon-
takt. Da jeg blev kontaktet, var det ok derfra. Ventetiden undervejs var, som man kunne for-
vente.

Den er aben, venlig og imgdekommende.

Fik ingen oplysninger om rytmen i afdelingen.

Meget venlig og imgdekommende.

Kommentarer - SEKTOR E1 - BARN
Vi fglte, at vi var ventet, og der var gjort klar.

Super godt planlagt forlgh. Dog var NN ikke tilstede ved forundersggelserne, hvilket maske
havde vaeret pa sin plads. Tidsplan for de andre undersggelser var rigtig god.

Modtaget af SOSU (assistent/hjzelper), der kun talte om sig selv, sit barn og sit liv. Mit barn
folte sig ikke i fokus. Blev utryg. Men er i gvrigt ALTID kun blevet modtaget med hjertet.

Bgrneafdelingen blev, pa det tidspunkt, hvor min datter var indlagt, overflyttet til tre-fire stuer
pa voksenafdelingen. Det virkede ganske ustruktureret, som om, man ikke hgrte til pa afdelin-
gen.

Alt for meget ventetid, da indleeggelse sker dagen far operation. Ungdvendig gennemgang af
sygeplejerskema.

Kommentarer - SEKTOR E4 - TRAUME

Da de var i gang med renovering af afsnittet, blev jeg indlagt i et andet veerelse, uden nogen
muligheder og megen stgj.

Der var travlhed.

Blev overfagrt fra traumecentret til afdelingen. Det var sent om aftenen, sa der var ikke sa
mange ansatte der, men de informerede mig godt om det videre forlgb.

Blev kgrt ind med ambulance.
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Pa den ene afdeling virkede de kompetente og hurtige. Pa den anden afdeling det samme.

Jeg blev godt modtaget (kom fra skadestuen), men sa blev jeg glemt. Jeg var fastende, men fik
intet intravengst sat op. Der blev taget mad fra, som jeg sa fik, da operationen blev aflyst. Det
var super godt!

Lidt forvirret stemning.

Jeg skulle indlaegges fra ambulatoriet med det samme. Matte godt hente tandbgrste hjemme.
Da jeg kom tilbage til afdelingen, var det udsat til dagen efter, sa jeg matte tage hjem igen. Det
var lidt dumt.

Kompetent og venlig.

Alle var sgde og fulde af empati.

Kan kun huske, at [det var sent] om natten.

De er alle sammen sgde og venlige.

Jeg fornemmede ikke, der var interesse for mig og mine problematikker, med hvad jeg kun-
ne/ikke kunne.

Farste NN og anden NN skilte sig meget ud. De var dybt professionelle og gjorde mig tryg. De
udviste empati, og jeg fik opfattelsen af, at de ville ggre alt for at hjzlpe mig :-)

Dejligt med venligt og glad personale.

Jeg fik straks information om forlgbet angaende mit [bensar].
[1Sygeplejerske var rigtig sgd.

Jeg blev kgrt til afdelingen af en ambulance [].

Det var den fgrste dag efter [ferien], abnede denne dag.

Kommentarer - SENGEAFSNITE6- 10

Pa selve sengeafdelingen var man ikke rigtig klar over, at jeg var der.

Kommentarer - SENGEAFSNIT E235

Der blev "holdt gje" med mig hele tiden trods travlihed. Nu skal du det klokken det, og sa skal du
have noget at spise, inden du skal noget klokken det.

Ingen seng ved ankomst. Ufattelig lang ventetid. Ungdigt, at indkalde en sa tidligt []. Mangel pa
lokaler, hvor man kan snakke med lager, l=2ger NN og fysioterapeuter, nar man ikke har faet
en seng. Andre patienter og besggende ma narmest jages ud af lille opholdsrum.

Det gav en god fornemmelse af tryghed, at en allerede kendt sygeplejerske var med [].

Blev modtaget og fulgt af en studerende, som var med hele vejen og var god til at spgrge ind
til, hvordan jeg havde det.

Yderst tilfreds.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Venlighed over hele linjen.

Jeg har ikke vaeret pa patienthotellet.

Det var den mest behagelige modtagelse, jeg nogensinde har faet i forbindelse med sygdom.

Alt gik systematisk og godt.
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Plejepersonalet er venligt og imgdekommende. Det er lidt pudsigt, at der ikke bliver skrevet
indlaeggelsesjournal...

Lidt forvirring pga. ombygning.

Personale og stue var ikke klar. Sad tre timer i opholdsstuen.

Der var ikke szrligt rent pa afdelingen. Natsygeplejersken var fantastisk sgd og kompetent
over for os begge pa stuen. Ros til sygeplejersker. Der blev sprittet haender mellem hver pati-

ent.

Personalei aftentimer er meget hjelpsomt og har veeret meget glad for, hvordan jeg blev
modtaget.

For lang ventetid.
Skriftlig aftale [i sommeren] om indlaeggelse [lidt over en maned senere]. Skriftlig aftale [nog-
le dage inden operationen]: ny besked om indlaeggelse [senere pa efteraret]. Et halvt ars ven-

tetid.

Ventede fra [tidligt om morgenen i over fire timer] pa operationen. Men jeg blev ikke informe-
ret om varigheden af ventetiden.

God modtagelse og god information.

Da jeg efter lang rejse med [forskellige transportformer] ankom til afdelingen [et par] timer
for tidligt, blev jeg modtaget med stor venlighed og forstaelse. Jeg falte mig straks velkom-
men, lettet og tryg.

Den var virkelig god.

Kan ikke huske ret meget. Havde mange smerter.
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Ortopadkirurgisk Afdeling E

Hvilke(n) fejl oplevede du?

D
7 4

Kommentarer - E10
Farste gang jeg blev indlagt [i sommeren], falte jeg mig utryg ved ingen information om, at NN
havde orlov. Men alt fik en god lgsning. Min naeste operation blev [i efteraret].

Blev sendt hjem med blgdende sar.

[Nogle] dage efter operationen var det, at jeg fik udleveret en affgringspille uden at blive
spurgt! Jeg oplevede naste morgen udrensning i form af sprudlende affgring sa voldsom, at
man straks efter gav mig drop i form af en liter vaeske, tror jeg. Derefter fik jeg to piller for at
stoppe maven! Konsekvensen var kvalme, madlede, treethed og traeg affgring. Det fortsatte i
[ca. en maned], dog stgttet af piller for kvalme.

Lzage NN bestemte, jeg ikke skulle have min medicin for diabetes 2 fgr og efter operationen.
Mit blodsukker faldt [], derefter var mine tal meget hgje.

Kommentarer - E3

Kun en lille en: Jeg blev kigget med en for stor slange []. Derved begyndte det at blgde lidt, og
jeg fik blaerebetaendelse.

Jeg fik lige efter operationen total forstoppelse. Jeg synes, at personalet greb for sent ind med
en total udrensning. Det kostede [nogle] ekstra dage pa hospitalet samt mange smerter.

Blev hjemsendt [op til en] weekend. [Ugen efter] klagede jeg til Isege over nedsat styrke i [den
ene] arm, men fik besked pa at komme igen, hvis det blev vaerre. [To dage efter] henvendte jeg
mig igen pa afdelingen pa grund af forvaerring i armen, men blev sendt hjem igen, med besked
pa at komme igen, hvis det blev vaerre. [Nogle dage senere] indlagt akut af vagtlage. Endelig
taget alvorligt. Laegen sendte mig til MR-, CT-, rentgenundersg@gelse. [] Hasteopereret. [].

Matte genopereres.
Blev glemt til enkelt frokost og "kaffepauser”.

Hospitalet havde glemt at oplyse mig om, at jeg ikke ma tage hjertemagnyl under operationen.
Dem har jeg hafti mig under begge operationerne.

Saripanden i forbindelse med operation i maveleje.

Kommentarer - E8

At der kom en la2ge, som ikke havde vaeret med under operationen, og sagde, at jeg godt kun-
ne udskrives, imens jeg havde infektion []. Han mente, at der aldrig havde vaeret nogen infekti-
on. Kun to dage fgr havde en anden laege vaeret meget bekymret for mig og snakket om, at jeg
maske skulle have det hele opereret ud igen! Sa der blev jeg meget ked af det og bekymret. Ti
minutter senere kom NN, som har opereret mig, og sagde, at jeg skulle tage det helt roligt. Jeg
skulle under ingen omstandigheder hjem, sa leenge at blodpreverne var for hgje!

Kommentarer - E9

Indlagt [i weekenden]. Ingen lzege kom.

Blev hjemsendt pa tredjedagen. Ingen samtale med en laege om forlgbet. Blodprocenten var
ualmindelig lav. Blev opdaget af min praktiserende la2ge [over en uge] efter hjemsendelse, da
jeg var meget trat. Lider stadigvaek af lav blodprocent her [nasten to maneder] efter operati-

onen.

Maske manglende smerte- og antibiotikabehandling pa rette tidspunkter. Jeg var blevet orien-
teret om tidspunkterne, sa jeg selv kunne ggre personalet opmarksom pa manglerne.
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Det blev glemt, at jeg skulle have en ambulant tid efter seks til otte uger, hvilket bevirker, at
jeg ma vente til, der er gdet [mange] uger, og jeg fik fgrst tiden efter selv at have rykket. Der-
udover blev der ikke informeret om, at jeg skulle have [behandling] efter udskrivelsen. Jeg kan
ikke stikke mig selv og skulle have hjemmeplejen, som jeg selv matte kontakte, til det.

Hvorfor skulle jeg til rgntgen to gange, uden at fa besked om hvorfor? Jeg var pa hospitalet
igen [kort tid] efter, jeg var hjemsendt. Jeg havde meget ondt hele tiden. Jeg blev rentgenfo-
tograferetigen, og [det hele sa fint ud]. Jeg fik nogle andre tabletter, og sa blev det straks
bedre. Fik ikke besked om, hvad der egentlig var i vejen.

Det er for lang tid med tre maneder til kontrol. Jeg har smerter om natten og gnsker, at der var
kortere tid til en samtale.

Den szrlige smertebehandling med kateter i operationssaret virkede ikke. Teknisk fejl. Fik ikke
bad eller anden vask dagen efter operationen.

Genoptraningen bagefter blev ikke sat i gang, far jeg selv rykkede for det.
Forkert navn pa sengen. Glemte natmedicin pa grund af travihed.

Hvis udsattelse af operation i et degn er fejl, sa ja. Og hvis der ikke er mad nok til patienterne,
skgnner jeg ogsa, [der er tale om en] fejl. Det er den DARLIGSTE forplejning, jeg har faet pa et
sygehus, nogensinde. At man glemmer en gang rgntgen inden hjemsendelse er en fejl.

Kommentarer - ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG
Lokalbedgvelsen virkede ikke. S& mange smerter ved operationen.
Fejlplacering af blokaden [].

Laege NN lagde et drop forkert, sa antibiotika gik i armen. Ligeledes var han [lang tid] om at
l2gge bedgvelse og smertekateter, hvor han ikke snakkede med mig (orienterede mig). Det
viste sig 0gsd, at smertekateteret ikke virkede.

Nattevagten. Jeg bad om mere smertestillende medicin, men hun mente, at jeg fik nok. Men de
kanyler for smertestillende medicin sad ikke, sa de hjalp for smerterne. | [over et dggn] havde
jeg sa mange smerter, at jeg bad om noget til at deempe smerterne, hvilket man blev sur over
[1. Fik lagt kanylerne om, og det hjalp pa [kort tid].

Da jeg skulle have lagt en blokade i mit ben, folte jeg, at man stak forkert, for det gjorde meget
ondt. Og efterfglgende har mine teeer "sovet" og gar det endnu. [Angdende personalets hand-
tering af fejlen:] De kunne ikke pa det tidspunkt sige, om det var det, eller om det stammede
fra selve operationen.

Kommentarer - SEKTOR E1 - BARN

Inden indlaeggelsen var vi til to samtaler omkring [behandlingen], og dér var informationen
meget forskellig fra det, vi fik at vide efter operationen. Vi fik fgrst at vide, at [en vis del af
patienter far komplikationer]. Den anden laege mente, at patienten maske ville blive udskrevet
samme dag. Men hun var indlagt [flere] dage pga. smerter. Det var vi ikke informerede om
kunne ske.

Kommentarer - SEKTOR E4 - TRAUME
Jeg havde faet en kraftig hjernerystelse og blev smidt i et vaerelse, lige der hvor handvaerkere
arbejdede. Jeg kunne ikke fa ro og slappe af. Der var for mange mennesker og for meget larm

og stgj.

En gennemgang af sikkerheden ved handtering af flussyre. Tennessee Universitetet frarader
brug af kalciumklorid pa huden.

Jeg blev sendt hjem uden at fa talt med en la2ge om, hvad han havde lavet ved benet. Det var
meget darlig behandling af personalet, da de sendte mig hjem alt for tidligt.

Nar social- og sundhedsassistenter begynder at snakke om ting, de ikke ved noget om! Havde
faet at vide af vagthavende sygeplejerske, at jeg IKKE matte se tv. Sa spgrger social- og sund-
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hedshjzlperen, om jeg ikke har lyst til at se tv. Laegen, som diagnosticerede mig, gav mig en
anden diagnose end "eftertjek"-l2gen. De burde da mene det samme om min ulykke!

Behandlingen er ikke slut endnu.
Forkert medicinering fra tidligere indlaeggelse [].

Jeg var fastende en hel dag [], da personalet blev opmaerksom pa min [blodprgve], selvom jeg
havde talt om det. Matte sa vente til dagen efter med at blive opereret. To gange havde de
glemt at give mig kaldesnoren. Jeg Ia alene og matte ringe pa min mobil til kontoret, for at fa
hjeelp.

At man ikke lod mit [led] undersgge trods mine gentagne opfordringer. En uge efter udskriv-
ning blev jeg pa egen foranledning undersggt, og der blev fundet brud.

Ved min anden operation fik jeg af sygeplejersken at vide, at proteindrik var en vasentlig del
af heling/helbredelsen, og at det derfor var meget vigtigt, at jeg drak dem hver dag. Dem fik
jeg ikke ved fgrste operation, og maske hvis jeg havde faet det, ville anden operation vaere
undgdet? Ved anden operation spurgte fysioterapeuten om min genoptraningsplan fra fgrste
operation, og om jeg ikke havde vaeret til genoptraning pa andet sygehus? DEN var aldrig
blevet lavet til mig og givet til mig, hvorfor jeg selv matte tage kontakt til egen laege for at fa
hjzelp fra fysioterapeuten. Jeg kunne jo ikke vide, at jeg skulle have en sadan genoptranings-
plan.

At benstgtten pa en toiletstol faldt af :-(

Jeg bliver ngdt til at rose jer alle, | var fantastiske. Ogsa patienthotellet var skgnt. Jeg kan ikke
takke jer nok.

Jeg blev ikke informeret om, at operationen [] ville medfgre, at jeg efterfglgende ville blive
falelseslgs [i foden] pa grund af overskarne nerver, og at jeg ville opleve en hgj grad af svie i et
par maneder pa grund af dette. | den forbindelse ville en orientering om konsekvenserne af
ikke at operere og indsatte skinne og skruer have vaeret godt.

Skadestuen fik ikke sendt min prgve af sted for [infektion]. De blev ngdt til at tage denigen.
Det betgd, jeg skulle blive pa enestue et par dage til, hvilket passede mig glimrende. (Jeg |3 i
isolation, da jeg kom fra andet hospital).

Fejlijournal, selvom personalet flere gange spurgte til traume. Jeg irettesatte flere gange,
men det blev ikke rettet.

Laeger vari tvivl om, hvad der egentlig skulle ske, om de skulle operere eller ikke.
Der var meget travlt, sa vi fik ikke altid den hjzlp, jeg bad om.

Der var ikke meget opmarksomhed pa at fa mig indlagt pa afdelingen, som jeg nasten lige var
udskrevet fra.

Ikke store fejl. Braekket ryg skulle behandles med korset. Korsettet passede ikke. Matte efter-
fglgende justeres. | forbindelse med maltider blev der ikke taget hensyn til, at patienter er
demente og ikke kan skare maden ud selv = ingenting at spise.

Jeg fik et hjeelpemiddel, som slet ikke passede mig. Efter udskrivelsen kontaktede jeg selv en
bandagist, og en kollega kgrte mig derhen. Derefter fik jeg et hjeelpemiddel, som passede til
mig.

Kommentarer - SENGEAFSNITE6-10

Et [medicin]drop sendte medicinen ud i handen, sa den "blev pustet op som en ballon". Fik
hjzelp til at fjerne drop og fik is pad handen. Den almindelige rutine med at tage blodtryk og
temperatur virkede kun pa min sidste dag. Igen fordi ingen rigtig var klar over, at jeg var kom-
met.

Da jeg pa grund af andre fysiske problemer regelmaessigt tager en del smertestillende medi-

cin, skulle jeg, ifglge NN, efter operationen have lagt et smertekateder for at opna optimal
smertedaekning. Dette skete imidlertid ikke, hvilket NN efterfglgende var meget utilfreds med.
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Kommentarer - SENGEAFSNIT E235

Man havde glemt at Izese journalen ang., hvor bedgvet man var, samt der ikke stod, hvor stort
etindgreb, der var lavet.

Jeg forstod ikke alt, der blev sagt, da der ikke var bestilt tolk.

Der kom ikke gang i maven efter operation, da en ny sygeplejerske hver dag havde en ny me-
ning om, hvordan problemet skulle tackles. Derfor halvandet dggn, hvor jeg var virkelig darlig
med konstant kvalme.

Mine svar er rykket en grad ned fra "Ja, i hgj grad" udelukkende pga. nedenstdende arsag.
Ellers var der den bedste sammenhang. Der skete den fejl ved starten af mit forlgb, atingen
af de involverede forud for operationen reagerede pa mit gnske om at undga overdosering
under narkosen. Fglgen blev kraftig reduktion af min almentilstand og voldsom infektion (det-
te blev i gvrigt udeladt af journalen). Det skal dog siges, at man efterfglgende fulgte effektivt
op.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit
Dette er en personlig vurdering. Jeg ville mene, at man kunne have undgdet h&amatomet vha.

etdraenisaret, samt at et hyppigere sarskift den fgrste uge kunne have forebygget, at der
opstod alvorlige komplikationer, som stadig giver store problemer.

Vidste ikke, at jeg skulle pa patienthotel. Fik smertekateter men ingen morfin far efter et dagn.

At jeg braekkede benet [endnu en gang], og nu er blevet kagrestolsbruger resten af livet.

Man kiggede ikke ordentligt pa rentgen- og scanningsbilleder.

Da jeg kom op fra opvagningen, blev jeg lidt darlig og skulle pa toilettet (tisse). Jeg skulle vente
og vente (matte ikke selv sta op), og det kunne jeg nasten ikke. Der var kun én person til to
stuer, og vedkommende var ved at ggre en anden klar til operation. Vedkommende sagde, at
jeg bare kunne ggre det, hvis jeg ikke kunne holde mig.

Bivirkning ved smertestillende behandling efter operation (morfin).

Forkerte scanninger.

Aftale om operationsforlgb (tidspunkt).

I mine papirer star der, at jeg ville blive kontaktet angdende genoptraening efter tre dage. Da
der ikke skete nogle efter naeste 14 dage, kontaktede jeg Aarhus Universitetshospital. Der var
lavet en genoptraningsplan for mig, men den var ikke sendt af sted []. Da jeg endelig far en
ergoterapeut hjem til mig, viser det sig, at nogle af gvelserne har jeg lavet forkert.

Jeg havde store smerter i armen [] om natten efter operationen. Fik en del tabletter uden
virkning. Ferst om morgenen fik jeg [steerk smertestillende], som gjorde, at jeq fik fred. [Om

formiddagen] blev jeg kert pa opvagningsstuen, hvor [armen] blev bedgvet.

Meget darlig smertebehandling. Morfinpumpe virkede ikke. Ingen medicin pa afdelingen til
medicinpumpe. Blokade fgr operation virkede ikke.

Man ma ikke lezgge mand og kvinder i samme stue, det kan kun give problemer!
Kun, at en saks var efterladt i min seng.
Fik for meget smertestillende efter opvagning. Derfor darlig.

Fejlinformeret fra Herning.
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Har du uddybende kommentarer til dit behandlingsforlgb?

16

Kommentarer - E10

Der var planlagt [én slags operation], men det blev under operationen @&ndret til en [anden
slags operation]. Derfor blev opholdet pa sygehuset forlaenget lidt.

Leegelig behandling (operation) i topklasse, det samme geaelder plejepersonalet.

God behandling. Godt personale. For meget ventetid.

Jeg haber, min beskrivelse vil komme andre til gode. Jeg mgdte til operationen i fin form. Det
var min familie og mig en gade, at jeg ikke kunne komme til kreefter. Jeg anede ikke, at en ud-
rensning kunne fa sa stor en betydning. Hvorfor fik jeg dog ingen information inden min ud-
skrivelse dagen efter?!

Jeg har [en blgdersygdom], og jeg oplevede en meget kompetent behandling og samspil mel-
lem den ene afdeling pa det ene sygehus og den anden afdeling. Der var hele tiden taet kontakt
vedrgrende min behandling.

Modtagelsen pa afdelingen var fin. Personalet ved bedgvelsen og operationen var enestaende,
og ligesa pa opvagningen. Men pa sengeafdelingen sa man kun lidt til de uddannede sygeple-
jersker. Generelt, synes jeg, plejen og omsorgen var alt for darlig.

Det gik rigtig fint.

Jeg feler, at mit behandlingsforlgb gik helt efter bogen, maske endda lidt bedre end forventet.
At @ndring af tidsplanen for operationen kunne &ndres i Igbet af kort tid, i forbindelse med
infomgdet, hvor jeg byttede tid med en anden []. Jeg fik saledes kun en dags varsel, og det var

rigtig flot. Ikke mindst for den anden, der til gengzeld fik en uge ekstra.

Jeg var velinformeret og tryg ved det, der skete.

Kommentarer - E3
Jeg var/er MEGET tilfreds med mit ophold! Sgde, rare og kompetente.
Der kom et par akutte patienter til scanning. Derfor ekstra ventetid til mig. Helt ok.

Jegvarindlagti[ca. en uge]. Ikke én gang blev jeg vasket eller fik bare en vad klud pa panden.
De farste [dage] kunne jeg ikke forlade sengen.

Var meget tilfreds med mit ophold. Personalet var professionelt og rigtigt sedt.

Darlig information om flytning fra patienthotellet til afdelingen.

Kommentarer - E9

Det er ikke smart, at man opererer pa en torsdag og laegen, der opererer ikke er tilstede om
fredagen sa man kan fa stuegang.

Kort og godt.
Jeg synes, at maden skal vaere mere baseret pa groft brgd, fuldkornspasta osv.

Jeg oplevede en utrolig god stemning pa afdelingen. Og meget sgde og kompetente sygeple-
jersker.

Det var en rigtig god oplevelse, jeg fglte, jeg var personen i mit forlgb.

Det er frustrerende at fa operationen aflyst sa teet op til forlgbet, nar det eneste, der mangle-
de, for at fa tilsluttet [droppet], var at fa lagt et venflon.

89

Kommentarsamling

Samlet indtryk
Virkelig godt

Godt
Virkelig godt

Darligt

Virkelig godt

Darligt

Virkelig godt

Godt

Virkelig godt

Samlet indtryk
Virkelig godt
Virkelig godt

Virkelig darligt

Virkelig godt
Godt
Samlet indtryk

Godt

Godt
Virkelig godt

Virkelig godt

Virkelig godt

Godt



Bilag 5

Da det omsider kom i gang, er forlgbet gaet godt hos fysioterapeuterne [].

Det er frustrerende, at nar man forteeller la2age NN, at man bliver MEGET darlig af fuld narkose,
at de sd ikke formar at give en en af de dyre narkoser, sa man har lettere ved at komme sig
efterfglgende og ikke skal dgje i mange dage med kvalme.

Pa operationsafdelingen gik alt meget professionelt, men pa operationsstuen er der heller
ingen mad. Nar man har fastet i [et par] dggn, kan man ikke ngjes med seks kiks og to glas saft.

Kommentarer - ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG

Jegvar indlagt pa stue med et udpraeget B-menneske, der opstod derfor et gnske om en sove-
pille (som jeg normalt ikke bruger). Jeg havde indtrykket at afslaget bundede i ideologiske
betragtninger, mere end de praktiske forhold, som jeg havde oplevet pa andre afdelinger med
en anden holdning under tidligere indlaggelser.

Det lyder underligt, men det at blive indlagt var en lettelse og en god oplevelse, forstaet pa den

made, at jeg omsider fik klarhed over min tilstand og det videre forlgh. Personalet, lige fra
portar til ll=zge NN, var alle venlige og ekstremt informative!

Kommentarer - SEKTOR E1 - BARN
Fint.

Fikingen stuegang af Izzge ved udskrivelsen. Fik fgrst efterfalgende, i telefonsamtale, svar pa
spgrgsmal.

Jeg fik den information, jeg havde behov for. Min [pargrende] fik resten af informationen. Jeg
havde ikke lyst til at hgre om operationen og hvad der skulle ske.

Det var mit handicappede [barn], som var indlagt en dag, hvor vi var pa afdelingen, ellers var vi
der narmest ambulant. [] Men vi fik en god behandling, nar vi var pa afdelingen.

Hjzelpemidler kan ikke udleveres efter kl. 15.00! Fjollet, at det skal forleenge en indlaggelse.
Det kunne veere gjort klart.

Kommentarer - SEKTOR E4 - TRAUME

Indlagt [om morgenen] og opereret [om aftenen dagen efter].

En meget darlig service fra personalet.

Efterfglgende, da jeg skulle undersgges, skulle jeg rentgenfotograferes og derfor have en ny
tid. Jeg matte ringe TRE gange til sekretzeren for at fa en tid. Anden gang jeg ringede var der
gaet noget galt mellem sekretaeren og en anden afdeling, ligeledes med tredje gang!

Jeg fgler, at jeg fik en seerdeles lzzgefaglig behandling.

Flot. Professionelt. TAK.

Jeg fik gips pa armen. Jeg havde braekket albuen og regnede med at skulle opereres naeste
dag, men der kom besked om, at jeg kunne godt tage hjem. Sa ville der komme en laege NN og
operere mig [ca. en uge efter].

"Hvis nu" spgger meget i mit baghoved, for havde jeg faet informationen om de vigtige prote-
indrik, havde jeg selvfalgelig selv kgbt, da jeg blev udskrevet, og fortsat, 0G MASKE faet mit
brud til at gro sammen. Saledes kunne anden operation vaere undgaet, hvor hospitalet i for-
bindelse med operationen har givet mig [et drop], som nu er en meget stor gene for mig og for
normal brug af min nye hofte.

Det var rigtig godt.

Jeg er uforstaende over for, hvorfor jeg skulle igennem en uges "helvede”, inden jeg blev ope-

reret. Jeg undrer mig over den manglende interesse for, hvordan man kan klare sig i hjemmet
efter udskrivelse. Underligt, man ikke oplyser om vigtigheden i at spise proteinrigt og massere
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og smgre cicatricen, sa den ikke binder sig fast i undervaevet.
Der var MEGET lidt kontakt til lzzgerne.

Ventetiden pa skadestuen var lang, selvom det allerede var afgjort, at det skulle ske den efter-
felgende dag.

Ventetid pa operation pga. feerdselsuheld.
Fantastisk sgde og empatiske behandlere pa skadestuen. Blev [] sendt hjem med besked om,

at skaden var ubetydelig. Skadestuen hentede mig [dagen efter], efter Iege NN havde set
rgntgen.

Kommentarer - SENGEAFSNITEG6- 10

Jeg havde faet en operationsdato [i efteraret], men blev ringet op [en maned fgr], at jeg kunne
blive opereret [dagen efter opkaldet], sa der var ikke tid til mange informationer.

Afdelingen vidste ikke, at jeg ankom efter operationen. Ingen praesenterede sig. Naeste mor-
gen blev jeg tilfaeldigt opdaget og spurgt, om jeg havde faet morgenmad, hvilket jeg ikke hav-

de. Laegen havde ikke tid til at se mine rgntgenbilleder, fordi jeg blev sendt for sent til rgntgen.
[1Derfor matte jeg blive en ekstra dag.

Kommentarer - SENGEAFSNIT E235

Jeg var imponeret over, at personen (sygeplejersken), der tog imod mig pa opvagningen, kgrte
med mig ned pa min stue og "overdragede” mig.

Jegvil gerne takke for den gode behandling. NN's forbindinger og en anden NN's hjzelp og
motivation til at komme ud af sengen.

Generelt alt for mange forskellige sygeplejersker inde over ens pleje ved en sadan [over en
uge lang] indlaeggelse. Kun tre formaede at give en virkelig personlig pleje med empati og
professionalitet.

Indkaldt til (blodpreve m.m.) [efterar]. Varighed ca. en time. Derefter vist til rette pa patient-
hotel med besked om at m@de naeste [formiddag] til iklaedning m.m. Selve behandlingen [biop-
si] skulle forega [eftermiddag]. Alti alt meget lang tid.

Idé: Forteel patienterne, hvilke faggrupper de vil mgde, og sgrg for at opfordre dem til at kom-
me med spgrgsmal/anmodninger til den enkelte fagperson. | mit tilfeelde kunne jeg have talt
med den behandlende laege NN og undgaet "standardbedgvelse". Dette fik jeg at vide efterfal-
gende.

Yderst tilfreds.

Indleggelsen bar praeg af travihed blandt personale og traengsel pa afsnittet.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Fremragende og tryghedsskabende modtagelse og diagnosticering fra skadestuens laege og
sygeplejerske. Fgltes utroligt professionelt og menneskeligt med virkelig omsorg.

De tog god hand om situationerne, som de opstod, efter at hullet i min fod var opstaet.
Hvorfor kunne jeg ikke fa en protese?
Det hele forlgb godt og meget rutineret.

Var kun indlagti to degn, men behandlingsforlgbet var meget tilfredsstillende; dygtigt og flinkt
personale.

Behandlingen mislykkedes, men den pleje jeg fik under indlaeggelsen var virkelig god.

Meget professionelt og trygt. Har aldrig oplevet bedre service!
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Det vil vaere fint med et kommunikationskursus til laegen.

Der gives ALT for meget affgringsmiddel. Jeg blev frygteligt darlig om natten og var ved at
falde besvimet om ude pa gangen pa vej til toilettet. En sygeplejerske ndede at gribe mig in-
den. Det kunne have vaeret fatalt med en nyopereret []. [Flere] andre pa stuen var ogsa syge...
Anbefaler en halv tablet, det virker.

Mit behandlingsforlgb gik fint.
Jeg vil gerne fremhaeve en person, NN. Mens jeg ventede pa gangen uden for operationen, kom
hun ud, og vi fik en virkelig god samtale, indtil en anonym stemme annoncerede, at jeg kunne

ga til operationsbordet og la2gge mig pa siden.

Jeg har ligget pa mange forskellige hospitaler (pa Sjzlland og Kgbenhavn). Jeg har ALDRIG
oplevet sadan en god and og entusiasme som hos jer.

Jeg var meget konfus i en uge. Jeg kunne slet ikke forsta, hvad personalet informerede mig om.
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Kommentarer - E10
Jeg savnede skriftlig information om, hvad jeg matte/kunne efter indlaeggelsen, altsa der-
hjemme.

Jeg fglte en vis gmhed i tarmene, men trods megen gmhed i musklerne, lavede jeg mine gvel-
ser og gav dem arsagen til disse smerter. Heldigvis: Et venligt menneske gar mig opmazrksom
pa min tarmflora. Efter indtagelse af maelkesyrebakterier og yoghurt forsvandt alle sympto-
merne pa en uge.

Ved hjemsendelse fik jeg fyldestggrende information vedrgrende min situation.

Selv om plejepersonalet Igbende orienterede godt, havde jeg gerne set, at den opererende
lzzge havde aflagt mig et besgg, og saledes ved selvsyn havde set og hert, hvordan jeg syntes,
det gik.

Jeg fglte mig tryg og i gode haender. Isaer NN [].

Kommentarer - E3

I den ene vejledning i efterforlgb er der en tre maneders periode, og i en anden udleveret vej-
ledning er der en seks maneders periode for nogle aktiviteter.

Jeg manglede informationer omkring forlgbet efter indlaeggelsen i forhold til genoptraening.
Savel jeg selv som min fysioterapeut ved genoptraening har telefonisk faet oplyst, at man ikke
har ret stor erfaring med fjernelse af materiale i ryggen, derfor henviser man abenbart ikke til
genoptraening efter dette.

Der var praktisk talt ingen. Eneste information, man fik, var den, man selv spurgte efter. Og nar
man ikke er klar i hovedet og traumatiseret efter en ulykke, ved man darligt, hvad man skal
spgrge om.

Jeg fik darlig information om mit efterforlgb. Jeg var meget i tvivl om, hvor meget jeg matte, og
mit indtryk af fysioterapeuten var, at hun ikke tog mig alvorligt og ikke ville svare pa mine
spgrgsmal, som var vigtigt for mig.

Jeg kunne ikke fa at vide, om der skulle tages sting, eller hvad der skulle ske. Sa jeg bad om at
fa en lzzgesamtale, hvilket sa skete.

Laegen, der skulle operere, var virkelig god til at fortaelle og vise min mand om forlgbet, sa han
var tryg ved det.

Bade laegen der skulle operere og la2ge NN informerede meget ngje om, hvad der skulle forega.

Kommentarer - E9
Kun den manglende information om, at der var tale om M/K stuer

Jeg oplevede en mangelfuld kaemmunikation mellem sygehus og hjemmekommune. Jeg kom
alene hjem til en tom lejlighed [] og fik f@rst kontakt med fysioterapeut [naesten en uge efter].
Hun matte ogsa skaffe telefonnummer til hjemmeplejen, sa jeg kunne fa skiftet forbinding!
Kommunen vidste ikke, at jeg kom hjem.

Jeg synes godt, | kan moderere den information man far til de gruppesamtaler, man har inden
operationen. Jeg har selv meget svaert ved at se billeder og film af operationer, og har ogsa
meget sveert ved at hgre udpenslende fortzellinger om ting af den kaliber. Sa havde der vaeret
en mulighed for at jeg under informationsmgdet kunne vaelge at forlade lokalet, fordi jeg ikke
havde lyst til at se billeder og videoer, sa havde jeg vaeret glad. Man blev ikke forberedt pa det,
og de sagde ikke noget om, at hvis man var en sart sjzl, havde man frit lejde til at ga sig en lille
tur, mens resten af gruppen fik uddybende informationer om den slags. Jeg blev meget darlig
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til mgdet.

Jeg havde jo laest den skriftlige information, sa jeg spurgte nok ikke meget.

Kommentarer - ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG

Det var én gentagelse af en tidligere operation andetsteds, sa jeg var pa forhand velinforme-
ret om forlgbet.

Eftersom en lzegen, formentlig l2ge NN, forinden operationen tegnede pil og kryds med tusch
pa fod/ben mener jeg ikke, at informationen kunne vaere skaret mere ud i pap, og dette pa et
menneskelig sprog, sa enhver ville kunne forsta det.

Jeg deltog i et forsgg vedrgrende smertebehandlingen. Informationen om dette var grundig og
god under behandlingen. Besked om forsgget og mulighed for ja eller nej kom for sent. Men
var i gvrigt meget fin. Information undervejs var fin, men ikke sa uddybende til "efterforlgbet”.

Fik ingen skriftlig information.

Kommentarer - SEKTOR E1 - BARN

Sygeplejerskerne: O.k. Laeger NN: Super. Andre laeger NN: Meget darlig sammenhang mellem,
hvad de tre forskellige sagde.

Den skriftlige information var under revision, da de givne oplysninger var utidssvarende. Der-
for lidt uoverensstemmelse mellem materiale og faktiske forhold.

Jeg var ikke tryg, da jeg skulle hjem Igrdagen efter, det var sket.

Manglende information om gipsen. Fik fgrst folderen pa gipsestuen, da gipsen var knakket
efter [noget tid] hjemme.

Kommentarer - SEKTOR E4 - TRAUME

Nogle af de mundtlige informationer gik nok tabt, da jeg var lidt forvirret, men jeg falte ikke,
det var besveerligt at fa det genfortalt, hvis jeg falte, jeg havde glemt noget. Dog kunne de
informationer, som afdelingen mener er vigtige at huske efter udskrivelse, med fordel altid
videreformidles skriftligt eller maske saledes, at man selv har mulighed for at skrive ned (tilby-
de kuglepen og papir).

Kun indlagt til operation et dggn, men der var mange timer, hvor man bare ventede.

Her efter to maneder har jeg det meget darligt, og jeg har mange smerter. Jeg kan naesten ikke
ga.

Jeg fik at vide, at jeg havde braekket nakken af laege NN pa E4. Da jeg skulle til eftertjek sagde
den pagaldende lge, at jeg KUN MULIGVIS havde braekket nakken. Jeg gik derfor [nogle]
maneder og troede, at jeg havde brakket nakken!

Med et [brud] havde jeg ikke behov for skriftligt information.

Jeg [] blevindlagt med kraftig hjernerystelse. Jeg kan ikke huske ret meget fra min indlaeggel-
se, men min familie blev ikke inddraget.

Jeg matte spgrge ind til alt, jeg ville vide. For ellers, var mit indtryk, at jeg ikke ville have faet
nogen information.

Rigtig god.

Jeg blev lovet en tilsendt epikrise, men har ikke modtaget nogen.

Fik ved udskrivningen fgrste gang en folder med nogle gvelser, som jeg skulle lave. Samme
folder anden gang, men fik sa her ogsa tilsendt en genoptraningsplan fra fysioterapeuten,

hvor jeg kunne fa genoptraening via kommunen. Den som, fysioterapeuten sagde, var en fejl,
at jeg ikke ogsa fik ved farste operation?
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Det var akut, sa ikke sikkert det kunne ggres anderledes. Men information om operation fore-
gik under staerk pavirkning af morfin og uden pargrende (de matte ikke vaere der, da la2gen
fgrst kom efter besggstid). Sa synes det var ret ubehageligt at skulle tage stilling under de
forudsaetninger.

Der manglede udtrapningsplan for udtrapning af smertestillende morfin [].

Jeg falte virkelig, at lagerne var flinke og professionelle! Og jeg fglte 0gsa, at jeg connectede
med den menneskelige side.

Information var pa minimumsniveau.

Der var meget travlt pa afdelingen, sa det var ikke muligt for personalet at hjzlpe os ordent-
ligt.

[Den skriftlige information] havde [vaeret] virkelig god, hvis det ikke lige var, at patienten er
dement. Hvordan kan genoptraening sa ske??

Kommentarer - SENGEAFSNITE6- 10

Fin information pa skadestuen []. Fin information af l2agen inden operationen []. Ret lidt in-
formation under [og efter operationen].

Kommentarer - SENGEAFSNIT E235

Manglende tolkning.

Jeg synes ikke, at samtalen med den laege, som skulle operere mig, levede op til mine forvent-
ninger. Jeg havde ventet meget leenge pa samtalen den dag, jeg blev indlagt, og han virkede
ikke seerlig forberedt inden samtalen. Sa jeg var nervgs fgr operationen. Synes ikke, at jeg
havde faet de informationer, som jeg burde. Men er heller ikke sikker p3, at jeg selv stillede de
rigtige spgrgsmal. Sa jeg tror, at det ville have vaeret godt, hvis sygeplejersken, som mgdte mig
om morgenen, havde deltaget i samtalen. Lagen virkede til, at han havde meget travlt og ikke
var videre interesseret i min sag.

Jeg blev orienteret om mulighederne af la&gen, og vi var enige om indgrebets omfang. Efter-
fglgende har jeg ogsa faet alle relevante informationer.

Yderst tilfreds.
Der var ikke altid tilgeengeligt personale fra tumorsektoren i aften- og nattevagterne. Det
gjorde, at det ikke var den optimale behandling/information, da personale fra fod- og rygsek-

toren ikke kunne svare pa spgrgsmal omkring restriktioner i forhold til mit forlgb i tumorsekto-
ren. Nar der var personale fra tumorsektoren, var informationen god.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit
Det har jo efterhanden hjulpet meget, ogsa som begyndende genoptraening.
Fik at vide, hvad der skulle ske de to gange, der var stuegang.

Det var en meget positiv oplevelse at blive informeret om operationsforigbet, inden jeg blev
sendt hjem.

Alt gik fint.

Havde ikke de samme lzzger som aftalt. Fik ingen orientering om [] behandling, maske fordi jeg
var nr. fire til operation og dermed [ramte et] vagtskifte??

Ingen information. Mine smerter forvaerredes gradvist, og mht. pakleedning [] og almindelige
geremal var det meget l2nge at vente pa operationen. Har faet et print fra min egen laege
(orientering, epikrise).

Jeg syntes, at jeg blev behandlet som om, jeg var Dronning Margrethe.

Jeg har veeret MEGET glad for Patientinformationsbogen om [operation]. Den har hjulpet mig

95

Kommentarsamling

Godt

Virkelig godt

Virkelig godt

Godt

Darligt

Godt

Samlet indtryk

Intet svar

Samlet indtryk
Godt

Godt

Virkelig godt

Virkelig godt

Darligt

Samlet indtryk
Virkelig godt
Godt

Virkelig godt

Godt

Godt

Intet svar

Virkelig godt

Virkelig godt



Bilag 5

til sagligt at informere pargrende og senere de fysioterapeuter, der star for min genoptrae-
ning.
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Ortopadkirurgisk Afdeling E

Har du uddybende kommentarer til din udskrivelse?

Kommentarer - E10
Afdelingen hjalp til kontakt med [] fysioterapeut, hvilket har vaeret en stor hjzelp i traeningen.
Og godt set af plejepersonale. Jeg har leddegigt, hvilket komplicerer genoptraningen.

Alt fungerede fint.

Min praktiserende laege beklagede, at jeg ikke havde faet et [hjeelpemiddel] med til at tage
[syninger] ud med. Det var utrygt at komme hjem sa hurtigt.

Det var dejligt, at jeg blev udskrevet en dag tidligere end forventet!

Jeg er [&ldre] og bor alene. Har klaret mig med "hjzlpemidler” og UDEN hjemmehjzlper til
indkgb. Hjzelp fra bgrnene, det har veeret fuldstandig perfekt.

Ja, at jegingen information fik ud over en pose med skriftlig besked og diverse tabletter.

Fysioterapigvelserne skulle ggres og ekstra morfin indtages for modvirkning af smerter. Jeg
var pa [specifik dosis] uden at kunne gennemfgre bgje/straek gvelserne. Frossen hvedekorns-
bandage [] brugt tit for minimere haevelse. Alligevel var havelsen spaendt og hard omkring
knzeet. Uge fire var jeg efter henvisning fra egen lage hos la2ge NN for vurdering. Han stoppe-
de straks treeningsprogrammet, da knaet var meget spaendt og hardt. Han ordinerede [medi-
cin] til at nedsatte haevelse og smerter. | dag [ca. seks uger] efter operation er jeg morfinfri,
men tager stadig [smertestillende]. Kna samt fod og lag er lettere haevet endnu. Henvist til
fysioterapeut for genoptraning.

[Et par] dage efter operationen blev jeg sendt hjem uden varsel. Knap vagen af middagssgv-
nen kommer en sygeplejerske og siger: Nu pakker jeg nogle tabletter, sa du kan komme hjem
nu. Jeg protesterede, for jeg havde det darligt. Jeg fik [] morfintabletter, men uden ordentlig
vejledning. En darlig weekend hjemme.

Jeg har i efterforlgbet haft mange smerter, og har som fglge deraf rodet rundt i smertemedi-

cinen. Jeg har sovet meget darligt og gar det stadig pga. smerter. Jeg gar til privat fysiotera-
peutisk optraening for at afhjaelpe smerter og for at fa hjzelp til optraening.

Kommentarer - E3

Det har veeret umuligt for min [] fysioterapi at fa kontakt til afdelingen for at indhente rad og
vejledning.

Man bliver lidt i tvivl om, hvilke smating man egentlig ma eller ikke ma. Men tror ikke, persona-
let kunne have gjort mere for at informere. Rigtig godt, at man kan ringe ind til sygehuset og
spgrge om spgrgsmal, hvis man har nogle.

Jeg ville gerne have veeret der otte dage langere.

Jeg var utryg for kgreturen siddende hjem i privat personbil. Over 200 kilometer.

Mistede bevidstheden pa vej hjem to gange grundet uudholdelige smerter. Blev sendt hjem i
privathbil ned ad en hullet skovvej, selvom jeg gjorde opmaerksom pa problemet.

Ja, synes det var darligt dagen efter operationen. Fik at vide, at jeg kunne tage hjem, pa trods
af feber og opkast, var virkelig darlig. Fik det udsat pga. en sygeplejerske [] pa en anden afde-
ling.

Jeg folte ikke, at jeg fik den hjaelp, da jeg var indlagt. Jeg havde det darligt, bade psykisk og
med angst om natten. Havde aldrig prgvet at have det sadan far. Noget af personalet havde
forstaelse for, hvordan jeg havde det. Fik det godt, da jeg kom hjem.

Min mand blev udskrevet til andet sygehus og blev der traenet op, sa han kunne klare sig der-
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hjemme.

Fik en samtale med lagen og den sygeplejerske, der havde fulgt mig i hele forlgbet, ved ud-
skrivelsen. Han var virkelig god til at hjalpe [], og han fulgte mig ogsa under operationen.

Kommentarer - E8

Blev overflyttet fra afdelingen til andet sygehus, og gar stadig til kontrol der.

Kommentarer - E9

Jeg har ringet til afdelingen omkring smerter, og fik en beroligende forklaring. Samt nogle
uger senere til fysioterapeuten omkring smerter i kna, fik jeg hjaelp til, hvordan disse kunne
afhjeelpes. Tak for hjzelpen.

Egen Izege havde ikke modtaget nogen plan for mit videre forlgb, hvilket var mangelfuldt, da
min arbejdsplads i Igbet af kort tid bad om dette. Ligeledes havde jeg faet laege NN til at udfyl-
de og sende ansggning til genoptraningsforlgb [andetsteds], hvilken ogsa var mangelfuld,
hvilket har betydet meget lang ekspeditionstid. Jeg fik afslag [] og teenker, om det er fordi, jeg
er kommet for langt hen i mit forlgb? Ved tilsvarende operation sidste ar [] blev jeg meget
hurtigt postoperativt bevilget genoptraening [samme sted]!?

Jeg ville gnske sundhedscentrets fysioterapeuter skulle tage sig af genoptraeningen blot nogle
gange. Det er kun, hvis man er henvist fra afdelingen, det sker.

Blev opereret [sidst pa ugen], sendt hjem [nogle dage senere]. Blev ikke kontaktet af laegen
omkring, om det var gaet godt eller hvad? De skulle jo [have fri].

Jeg ringede ned til afdelingen angdende, at jeg havde det sa ondt og fik svar pa det. Rigtig godt
med de telefonnumre, man kan ringe til.

For tidligt udskrevet pa grund af staerke smerter. For darlig orientering om smertebehandling.

Der har ikke vaeret kontakt til hjemmeplejen fra afdelingen, men det skulle der dbenbart heller
ikke veere.

Kommentarer - ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG

Man burde maske kunne f3, eller betale for, mere stgtte til at komme hjem. Det var problema-
tisk at fa badestol og krykker op pa tredje sal, nar man ikke matte stgtte pa benet. Det hele set
i forhold til, at indlaeggelsen er ret kostbar.

Fik vidst egentligt lov til at overnatte en ekstra nat, inden jeg tog hjem til min egen seng, fordi
jeg ikke fglte mig klar til at komme hjem. Maske var det mere mentalt end fysisk, men der hlev
lyttet og igen kan venligheden og den menneskelige support understreges som vaerende til
stede i hgj grad.

Der var ikke forstaelse for min usikre gang []. @nskede en kgrestol, det var anbefalet af min
fysioterapeut og la2ge NN, men fik afslag.

Mine handlemuligheder: Krykker, hvor leenge? Stgttestrgmper, hvor l2nge? Smerter, hvor
lenge? Smertestillende medicin? Kunne vare beskrevet bedre. Lgbende kontakt til afdeling,
lege og fysioterapeut i forlgbet efter, kunne vaere gnskvaerdigt. Der viser sig mange spgrgs-
mal efter indlaaggelsen. Jeg har dog faet et nummer pa afdelingen, jeg kunne ringe til, men
man holder sig nok tilbage.

Har ikke vaeret i kontakt med laege efter udskrivelse.

Kommentarer - SEKTOR E1 - BARN

Hele forlgbet: Gode svar og hjzlp, nar man spgrger, men sygeplejerskerne kommer sjaldent
af sigselv [].

Kommentarer - SEKTOR E4 - TRAUME
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Blev udskrevet med korset, som skal baeres i [nogle] maneder. [Kort inden periodens ophar]
har jeg ikke faet tidspunkt for ambulant kontrol, trods flere rykkere.

Synes det var problematisk, at jeg ikke kunne fa hjzelp til transport fra hospitalet til min bopael.
Jeg havde braekket ryggen og matte ikke baere saerlig stor vaegt. Pa trods at dette matte jeg
bzere [meget bagage] og tage med to busser hjem. Dette var ubehageligt og imod la2gens
anbefaling. Afdelingen gjorde dog, hvad den kunne.

Jeg kom ud uden at fa talt med en lage. Det synes jeg, var for darligt. Men jeg har faet en rigtig
god behandling og hjeelp fra Falck hjemmeservice i [flere] uger. Det var nogle dejlige damer,
der kom og hjalp mig.

Min praktiserende laege har ikke vaeret i stand til at radgive mig, fordi Kommunehospitalet ikke
har givet min journal videre! For darligt!

God instruktion i hvordan jeg skulle forholde mig i forhold til skade i benet (brug af krykker,
problemer med badning, og hvordan jeg skulle anbringe benet i hvileposition).

Der var IKKE bestilt kgrestol med benlgft. Den mand, som hentede mig, patalte det, men det
var sadan, at vi ikke kunne lane en. Ergo, jeg matte hjem uden. Jeg havde [en knaerelateret
lidelse, og] jeg matte sidde og lgfte [knaeet] hele vejen hjem i den strop, jeg havde faet pa, som
skulle hjeelpe mig i starten af forlgbet. Sa er det langt at kgre [flere] km med bump og brems,
med efterfglgende ondt i ryg og arme en uge efter, sa jeg havde dobbelt besvaer med at kom-
me ud af min seng og diverse toiletbesgg og i det hele taget rundt i hjemmet. Det var ergerligt
og rigtig barsk.

Var svaert at komme hjem i den tilstand. Var meget darlig.

Jeg fik en god snak med visitator, og min datter var ogsa med. Kom med i GO-Team og Grib
Hverdagen, som er et godt program.

Nej, ikke specielt. Udover at jeg havde min pc med for at fa tiden til ga med noget, og da jeg gik
pa toiletinden hjemsendelse, lukkede sygeplejersken min pc, som stod pa min seng, sammen
(med ledningen i klemme), hvilket fik skaermen til at ga i stykker. Hvilket jeg sa, da jeg kom
hjem. Det kunne hun godt have fortalt og undskyldt.

Det ville have vaeret godt med praktiske rad og vejledning.

Var faktisk lidt i tvivlom, om det var egen lge eller afdelingen, jeg skulle kontakte med
spgrgsmal.

| forbindelse med afslutning pa ambulatoriet blev der ikke lavet nogen genoptraeningsplan,
som det ellers er mit indtryk, at man er forpligtet til. Hele det igangvaerende genoptranings-
forlgb [] forestar jeg selv!

Patienten er [aldre, syg og] ser meget darligt, kan ikke laese og husker ikke sa meget af nogle
forvirrende dage.

Jeg kan ikke dyrke mation, det ville nok hjzelpe pa min heling.

Ergoterapeut manglede dog at se behov for toilet med armlan. Jeg (datter) matte montere
det, da jeg var pa besgg. Min mor matte ggre i bukserne og inden da behov for rollator, matte
jeg ogsa selv sgrge for.

Jeg blev udskrevet bl.a. med gips pa [den ene] arm. Der var ingen, der tog hand om, hvordan

jeg skulle komme hjem, eller om jeg kunne klare mig selv. Jeg ringede selv til hjemmeplejen og
blev bevilliget hjeelp morgen og aften.

Kommentarer - SENGEAFSNITEG6 - 10

Fik fin hjzelp til at kontakte Falck, sa jeg kunne sendes hjem. Der blev sgrget for mad, inden
Falck hentede mig, og drikkelse til hjemturen.

Kommentarer - SENGEAFSNIT E235

Det er bare super fedt, at l2zge NN lige brugte et minut i telefonen og gav besked omkring
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prgven, som var blevet taget af min store knude.

Jeg har faet perfekt hjzelp fra hjemmepleje i kommunen og fra egen laege. Men der har vist ikke
veeret seerlig meget egentligt samarbejde.

Yderst tilfreds.
Der var treengsel i afsnittet, sa jeg kom hurtigt ud at ligge i "bufferstuen” og hjem to dage efter

operationen. Det gik lidt hurtigt, og jeg var lidt utryg, men jeg ville hellere hjem at ligge end
udenfor afdelingen i denne "bufferstue". Men det gik heldigvis godt med at komme hjem.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Jeg synes, udskrivningen skulle have ventet et par dage, men den hjzlp, jeqg fik, da jeg kom
hjem, kunne nok opveje det.

For tidlig.

Den stabiliserende rygoperation gav med lidt traening en nasten normal livsrytme igen. Sa jeg
ser positivt fremad igen. TAK.

Har nogle gange pr. telefon talt med kontaktpersonen, f.eks. om det var ok med bilkgrsel efter
operationen. Hun er en meget venlig og sympatisk person.

Ingen hjemmepleje.

100

Virkelig godt

Virkelig godt

Darligt

Samlet indtryk

Virkelig godt

Darligt

Virkelig godt

Intet svar

Virkelig godt



Kommentarsamling

Ortopadkirurgisk Afdeling E

Skriv her, hvis du synes, afdelingen kunne gere noget bedre, og/eller hvis du synes, afdelingen
gjorde noget saerligt godt.
ID Kommentarer-E10 Samlet indtryk

£ 1 Jeg oplevede, at gamle utidssvarende bygninger og trange forhold absolut ikke hindrede ene- Virkelig godt
stdende venlighed, hjzlpsomhed, smil og sma sludre fra/med personalet. GODT GAET!

& 3 Det er problematisk, at maend og kvinder ligger pa samme stue pa trods af de tiltag, der bliver Godt
gjort.

# B Hvis sengestuen var til f.eks. to personer, ville det vaere virkelig godt. Godt

N Det burde kommunikeres med patienten, om han/hun har problemer med at ligge pa stue med Godt

patient af andet kan.
< 9 Der var en god stemning/atmosfaere! Og dejlige sma portioner god mad! Godt

# 10 Jegsynes, de har en kedelig opholdsstue. Man bliver ikke sarligt opmuntret af at ga i den. Der Godt
er overhovedet intet at give sig til der; intet l2sestof. Meget, meget kedeligt.

# 13 For mange patienter pa hver stue! Det er utrolig svaert at sove for de andre, hvilket var et stort Virkelig godt
problem.
# 14 Jegafleverede krykkerne efter ca. ti dage, men havde ikke indtrykket af, at de var noteret Virkelig godt

nogle steder.

# 15 Allevar sgde og venlige. Nar det nu skulle vaere, kan jeg kun sige, at det var en positiv oplevel- Virkelig godt
se.

# 16 Deter engammel afdeling, og hvad kan man forlange. Darligt

# 17 Behandlende personale var meget professionelt, narvarende og imgdekommende. Det er et Virkelig godt

kreevende job at ga/smalghe pa deres vagt. Jeg hgrte kun én person, som havde haft skridttael-
ler pa. De kommer aldrig til at lide af hjertekarsygdomme. Det traekker let pa stuerne. Det er
for mange gnskeligt med abne vinduer, nar stuen er fuld. Men det bergrer tydeligvis dem, der
ligger tettest pa vinduerne. Renggringspersonalet virkede ikke veltreenede i at vurdere ngd-
vendige renggringsbehov. Flyttede ikke altid "l@gsgre" omkring vaske for at kunne ggre rent,
men tgrrede udenom. Ikke alle tv-fjernbetjeninger virkede.

# 18 Dadeter et gammelt hospital, er der naturligvis ikke moderne toilet- og badeforhold, men med Virkelig godt
de virkelig gode sygeplejersker og det gvrige plejepersonale fungerer det alligevel godt, da
man far al den hjaelp, man kan gnske sig, med et stort smil og godt humar.

# 19 Jegsynes, plejen kunne vaere bedre. Det var ubehageligt at blive passet af en darlig sosu-[] Darligt
farste dag.
# 21 lJegsavner maske meget at have nogen at henvende mig til med henblik pa genoptraening og Godt

smertestillende medicin.

# 22 En positiv oplevelse! Virkelig godt

# 24 Som detforhdbentlig fremga af min besvarelse er jeg ovenud tilfreds med forlgbet af min Godt
indlaeggelse.

# 26 Jegvarder sa kort tid, men rent og paent. Selv tgjet, som ellers ikke er noget at rabe hurra for. Virkelig godt

Passede fint og dufter rent. OK.

ID Kommentarer-E3 Samlet indtryk
&£ 1 Jeg henvendte mig til egen lzege [i sommeren]. Da havde jeg allerede store problemer med Virkelig godt

[mine ben og arme]. Der blev jeg nagtet indlaeggelse! [Flere uger senere] var jeg MEGET mere
skadet og ved at hlive lam. Fgrst da blev der taget AKUT hand om mig.
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Jeg manglede en opringning fra afdelingen et par dage efter hjemkomsten, om [hvorvidt]
sygdomsforlgbet gik som planlagt, og hvad jeg kunne forvente og information om smertebe-
handlinger.

Irriterende, at der er fire pa et vaerelse, specielt lige efter en operation. Der har man mest lyst
til at sove, men sa ligger der tre andre pa stuen, der har skruet fjernsynet hgjt op. Ogsa pro-
blemer i forhold til hjaelpen. Jeg 1a nede i hgjre hjgrne af lokalet, sa nar jeg ringede efter hjzlp,
var det sjeeldent mig, der blev hjulpet fgrst, fordi de andre skyndte sig at sige, at de ogsa ville
have hjzelp. Det var ikke sa fedt, for nogle gange havde man virkelig brug for det!

Jeg synes, at der burde laves en undersggelse af, hvordan patienter der har faet fjernet mate-
riale i ryggen, har det efterfglgende. Personligt har jeg haft en hel del smerter, og havde det
ikke veeret, fordi min fysioterapeut har gjort et stort stykke arbejde for at fa genoptaget min
genoptraning, var det formentlig ikke lykkedes. Derfor syntes jeg, at man fagler sig ladt alene
efter den type operation.

Jeg fik at vide, at jeg kunne bruge min ryg fuldstaendig uden hensyn til Igft osv. Men jeg synes
nu, at i de sidste par uger ggr min ryg desvaerre ret ondtigen, og at jeg heller ikke lengere er i
stand til at sta op i meget lengere tid ad gangen end fgr indgrebet, og det bekymrer mig me-

get. Kan der evt. ggres noget ved det, eller er det kun en overgang nu, hvor der er ekstra travl-
hed []?

Toiletter burde efterses mere end én gang om dagen pa en afdeling som E3.

Har aldrig mgdt den samme lage to gange. Har talt med omkring ti til 15 lzeger i maksimum tre
minutter hver. [Min arm er lam.] Har ikke pa noget tidspunkt under indlaeggelsen faet oplyst
om muligheder for operation. Primaert selv skulle samle information efter udskrivelsen.

Jeg synes, der var meget uro pa stuen, iser de fgrste dage efter operationen, hvor man er
meget pavirket af operation og medicin. Jeg kunne godt have brugt, at fjernsynet var slukket
nogle timer (f.eks. til middag), sa der var ro. Overvagningen om natten er ikke god nok. Min
sidemand var meget urolig om natten (klagede sig meget [UBEVIDST]). Dette gav meget darli-
ge nztter for alle pa stuen. Den behandling, han fik, var ikke optimal de farste dage efter hans
operation pa grund af darlig sygepleje. Man glemte at lytte til patienten. Sygeplejen de farste
fire til fem deggn er LIVSVIGTIG.

Jegvil gerne give personalet meget ros, de var utrolig s@de og virkelig hjeelpsomme.
Plejepersonalet, sygeplejersker, assistenter, hjalpere, var virkelig dygtige, sgde, opmaerk-
somme og havde megen empati. Stor ros her. Dog: Jeg fik umiddelbart efter operation for lidt
smertestillende, for meget affgringsmiddel (magnesia), og blev for sent behandlet med vand-
drivende medicin. Alt sammen blev dog reguleret. | weekenden var der rigtig mange besggen-
de, ogsa udenfor besggstid, det gav megen uro.

De har gjort det meget godt. Tak.

Vi fik indtryk af, at der blev gjort alt for patienterne. Der var en glad og munter stemning. Min
mand var glad for at vaere der.

Afdeling E3 er en virkelig god reklame for Aarhus Universitetshospital. De var bare alle sa
gode, sa der var ingen grund til at ggre vrgvl. Men sure patienter kan man desveerre ikke gare
noget ved. Jeg vil gerne sige tusind tak for den behandling, jeg har faet.

Uorden, rod og snavs pa toiletterne/baderum.

Kommentarer - E8

Seks pa en stue er alt for meget. Der er ingen ro, og det giver et darligt arbejdsmiljg for de
ansatte!

Kommentarer - E9
Kun én ting. Den afdeling var et unikum :-) (Herfra kunne andet sygehus lzere noget) :-(

Altialt havde jeg et godt forlgb, selvom jeg blev indlagt pa en tremandsstue, hvoraf de to var
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Afdelingen skal veere mere opmaerksom pa vigtigheden af at blive vasket hver dag. Hvis man
ikke kan kamme ud af senge, at man sa bliver tilbudt en mulighed, mens man er i sengen.

Afdelingen baerer praeg af, at det er en gammel afdeling med fa toiletter og badeforhold, men
det var ikke noget problem for mig.

Det var venligt og rart personale heltigennem.
Det var dejligt med en kop kaffe i ventetiden.

Lokalerne er ikke szrligt opmuntrende. Kun ét mindre vindue. Og ligger man inderst, ser man
ikke dagens lys, da hvert afsnit ruller gardinerne for.

Jeg 13 pa tosengsstue med en HERRE. Ok, men alligevel uvant.

Personalet var FANTASTISK. Pa trods af travihed, var der stor forstaelse for de individuelle
behov og gnsker, vi som patienter havde, og altid kunne vi fa den hjzelp, vi bad om.

Kunne pa nogle tidspunkter have gnsket, at jeg ikke 13 pa tremandsstue. Bliver tit forstyrret,
nar man vil hvile sig efter en operation.

Toiletforholdene var uhygiejniske. Her burde der satte ind. Ellers intet at bemaerke i forhold til
stuerne, opholdsrum mm.

Gulvet var meget snavset. Det er sikkert ikke personalets skyld, men pa grund af besparelse.
Jeg fik et godt indtryk af bade renggring og personalets handhygiejne.
Et stort skulderklap til personalet pa afsnit ES. TAK.

Plejepersonalet er generelt ok, men la2ger burde maske have et "genopfriskningskursus" i takt
og tone. Nar man som patient beklager sig over staerke smerter gennem langere tid, sa er det
strategisk ukorrekt af en laege at sige: "Du kan bare ga hjem og tabe 20 kg, sa fejler du ikke
noget mere!" (alt for mange laeger fokuserer pa vaegten).

Jeg kan kun tilfgje, at hele mit ophold har vaeret en positiv oplevelse, som ikke kunne have
vaeret bedre. Jeg siger tak til alt personale, jeg har vaeret i kontakt med bade fgr, under og
efter min operation. Den behandling har gjort, at jeg hurtigere er blevet rask.

Som det fremgar af besvarelsen, er den samlede vurdering overordentlig positiv. Imidlertid
kan det ind imellem virke utrygt, at der ingen kontakt er efter udskrivelsen. Der melder sig
spgrgsmal, som man kunne gnske at fa besvaret. Eksempelvis anvendes gvelserne godt nok?
Er de oplevelser, man har efter hjemsendelsen, normale?

Stuerne er for store (seks personer).

Det kan vaere prolematisk med blandede stuer. Det oplevede jeg fra en pargrende til en indlagt
pa stuen. Det var lidt ubehageligt som den besggende tog pa vej over for de to andre, (jeg var
den ene). Der mangler noget mere oplysning isar til de besggende.

Jeg synes, mand og kvinder skal ligge pa hver deres stue.

Fra jeg kom til operationen, og til jeg sad hjemme i min stue, gik der [lidt over et dggn]. Det er
[et degn] for lidt, og 20 minutter fgr jeg skulle hjem, fik jeg 10 minutter pa krykker og 10 minut-

ter pa trapper. Det gar alt for hurtigt, nar man kommer hjem til et tomt hus. Der burde vaere
lidt mere RO pa jeres plejesystem.

Kommentarer - ELEKTIVT SENGEAFSNIT2 E NBG
En detalje: Der var to TV med fjernbetjening og en ikke szerlig god forbindelse til en en-
handshgjttaler. Der kunne gerne vare (blot hillige) hovedtelefoner, sa naboen ikke klagede

over TV-lyden.

"Sygehusmad" kan ikke anbefales. Den virker en anelse "bleg". Man kunne godt savne friskhed i
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grgntsager. Man hanger i en tradition, hvor sovs og kartofler-billedet dominerer. Bliver man
ikke hurtigere rask af sundere mad? Det er givetvis gkonomi, som vil vaere svaret pa den kost,
der pt. tilbydes, men maske det totalgkonomisk kunne vaere win-win at kaste blikket over
"menuen”.

Ggre bedre rent og mere grundigt.

Jeg synes, at man pa en kirurgisk afdeling burde fa vasket gulv mere end én gang ugentlig. Jeg
ved godt, at alle skal spare, men min mening er, at der af og til bliver sparet de forkerte steder.
Jeg synes, at personalet var virkelig kompetente og smilende og meget venlige.

Ved siden af [en stue] er der en stue for studerende. Derfor er der rigtig meget larm fra stole,

der bliver skubbet hen over gulvet. Det var ret stgjende og generende, mens jeg var indlagt.
Det ville hjzelpe, hvis der kom filtdupper under stolene.

Kommentarer - SEKTOR E1 - BARN
Sygeplejerskerne var gode til at informere om planen.

Trzet af at barn skal ud af stuen for at benytte toilet, der i gvrigt deles. Maske et luksusproblem
og huset er jo et gammelt hus.

Jeg kunne hente alle de film, spil og drikkevarer/snacks, jeg havde lyst til.
Faglte ikke, toilettet var rent.

E1 har verdens naestbedste personale, det overgas kun af anden afdeling! :-) Sa synd, at de
skal arbejde under sa ringe lokaleforhold, OG AT VI SKAL VARE INDLAGT DER!

Argerligt, nar der er flere ledige stuer, at alle skal stuves sammen. | dette tilfaelde pa en tre-
mandsstue.

Kommentarer - SEKTOR E4 - TRAUME

Meget mere renggring. Toiletterne var direkte ulaekre. Jeg I inde i [ca. en uge], og i dage blev
der overhovedet ikke gjort rent, hverken pa vaerelse eller toilet. Da jeg kom hjem, fik jeg kon-
stateret stafylokokker. Sa ggr man sig sine tanker. Nar det er sagt, har jeg dog kun rosende
ord om personalet. De knokler rundt, men har dog tid til at tale med os.

Ngrrebrogade et gammelt hospital, og det synes E4 i hgj grad at baere praeg af. Det kan jeg dog
ikke se, hvordan afdelingens personale kan gare noget ved. Jeg oplevede personalet pa E4 som
positivt og meget imgdekommende. De virkede meget professionelle, men pa en personlig
made.

Sengestuens gulv og vaegge var ikke rene.

Et billede af den mad man kan vaelge imellem.

Oplevede sygeplejerske med stor integritet!

Meget beskidte toiletforhold.

Mulighed for radio eller tv pa vaerelse. Internetadgang, der ikke lukker for porte til eksempelvis
mailprogrammer. NB: Maden var EKSTREMT darlig.

Nar man kun er indlagt én nat, kan man ikke udtale sig om dette. Man fgler blot, at man venter i
timevis.

DARLIG KOMMUNIKATION mellem de forskellige afdelinger: bestilling af tider, videregive in-
formationer osv. TOTALT MISKMASK!

Inden operationen fik jeg en yderst god stgtte.
Personalet gjorde det godt. Nar man trak i snoren, var de der naesten med det samme. De var

meget opmarksomme pa kost. Havde jeg kvalme, fik jeg kiks i stedet - SUPER! Opmarksom-
heden var ogsa rettet mod velvaere. Jeg kom beskidt ind efter et uheld, men kom i bad, da jeg
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bad om det, selvom tiden var knap. Dejligt at kunne bgrste taender, selvom man er bundet til
seng eller stol. Sa er man et menneske pa trods af hospitalstgj og forbindinger. Rammerne er
darlige. For mange pa én stue, og der er tilsyneladende ikke mulighed for at skaerme urolige
patienter og deres pargrende. Der var en frygtelig uro pa grund af mange pargrende med
mobiltelefoner.

Jeg synes bare, eftersom jeg skulle have vaeret pa en anden afdeling, og den [var midlertidigt
lukket], [at] personalet klarede det super godt. De var gode til at spgrge og sgrge for, at jeg
havde det godt.

Personalet yder en stor indsats, henset til de trange forhold, og til at det er en gammel byg-
ning.

Jeg fik en virkelig god behandling hele vejen igennem og fik vist ikke sagt ordentligt tak.
De renggr ikke veerelser hver dag.

Nabopatient havde gaester hele dagen pa stuen. Det gav megen uro og gener. Det var ubeha-
geligt.

Alt var kaos, fordi afdelingen var midlertidigt flyttet. Meget stress og forjagethed. Mangel pa
personale pga. sygdom og ferie. To aftener blev der ikke tilbudt aftenkaffe [].

Utaette vinduer, megen larm udefra pga. byggeri.

Jeg synes, de skulle samle lidt bedre op pa, hvad man skal have med hjem, nar man bliver ud-
skrevet. F.eks. genoptraningsplan [og hjaelpemiddel]. Den matte hentes dagen efter. Matte
ogsa selv spgrge efter [] sprgjter med hjem ved anden operation.

Folte ikke, at der var omsorg i plejen. Der var ingen fgling med de "banale" ting, som om man
kan klare sig i bad og pa toilet, eller om man kan na vaesken pa sengebordet og klokkesnoren. |
stedet for kun at uddele smertestillende kunne man maske se pa lejringen af det "syge sted".

Der var ekstremt meget byggelarm i den periode, jeg var indlagt. Alt efter hvem man 13 pa stue
med, kunne man godt blive forstyrret en del (iseer af forvirrede patienter om natten). Det var
dog rart at have medpatienter om dagen.

Fabelagtigt forlgb (effektivitet og information) fra modtagelse pa skadestue med forundersg-
gelse til overfgrsel til E4, til operation med mere.

[Patienten] er svaert dement. Desvaerre befandt jeg mig i den anden ende af landet, da han
kom til skade. Jeg synes, at det er problematisk, at man udskriver en patient til plejehjem efter
et dggn, bl.a. andet tilses den nyopererede kun to gange i Igbet af natten, og ligger alene uden
at forsta, hvordan den "rgde snor” fungerer. Jeg valgte at "sove" pa plejehjemmet i [flere]
dage. Det vil sige, at jeg sad og holdt [patienten] i handen. Jeg var der selvfglgelig ogsa det
meste af dagen. Hardt.

NN og NN var sa fantastiske. De fik mig til at fgle mig i gode haender, og der var ogsa plads til et
godt grin.

Bedre toiletforhold. Et tv pr. seng.

Meget larm pga. ombygning. Det startede tidligt om morgenen.

Jeg har hele vejen igennem faet en virkelig god behandling og en rigtig god information anga-
ende forlgbet pa mit [sar]. Alle har vaeret enestaende og venlige, og de har farst sluppet mig,

da det var forsvarligt.

I den periode, jeg var indlagt, var afdelingen flyttet til midlertidig afdeling. Der var meget byg-
gerod, og det tog lzengere tid at finde diverse ting, hvilket forggede afdelingens arbejdspres.

Tage hgjde for patientens gvrige udfordringer ved udredning af behov for hjzlpemidler. Sgrge
for, at det leveres og MONTERES.

Kommentarer - SENGEAFSNITEG6 - 10
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Bilag 5

Personalet gjorde det, de kunne, med de ressourcer de havde. Enkelte personer skilte sig
positivt ud. Viste omsorg og glaede ved deres arbejde. Ogsa renggringspersonalet.

Kommentarer - SENGEAFSNIT E235

Lige efter operationen var jeg alene pa stuen med opkastning og smerter. Jeg var heldig, at
min datter kom med, og dermed fik jeg hjelp. Personalet var i gang med overlapning. Den
farste kontakt med sygeplejerske var [over tre] timer efter.

Den eneste information, jeg fik, var direkte fra laegen, der skulle operere mig, inden operation
og efter operation. Mellem de fleste sygeplejersker fra Afdeling ES (undtagen to sygeplejer-
sker) og mig var der overhovedet ikke nogen kommunikation.

Jeg falte mig totalt forladt til [mig selv/min egen helbredelse]. Jeg havde det ikke godt (var
svimmel og havde smerter), men afdelingen sagde, at jeg skulle selv sgrge for at komme hjem.
De nzgtede at hjalpe mig med transporten. Er det "menneskeligt"?

Jeg var heldig at opleve to sygeplejerskehold, som var meget gode fagligt. Jeg blev behandlet
menneskeligt af dem. Fglte mig set og hgrt. Desvaerre har jeg ikke oplevet det samme med de
andre hold. Jeg appellerer til den faglige etik, der kraeves i et professionelt arbejde med men-
nesker. For eksempel ved hvert vagtskifte ma det nye personale praesentere sig for ALLE de
patienter, de har ansvar for. Personligt har jeg oplevet at blive ignoreret som patient. Min
datter kunne ogsa se og opleve ligegyldigheden. Det tog hun op med en af sygeplejerskerne
fra afdelingen.

Faerre personer inde over den enkelte patient. Noget forvirring pga. for mange personer invol-
veret. Blev bl.a. sendt hjem med en [forkert instrument]. Viste sig, at jeg var syet med sting.

I nogle sammenhaenge (iszer toiletforhold), var der meget lidt plads. Jeg oplevede ikke rengg-
ring udover moppe og bordaftgrring, men jeg sa intet snavs.

Hurtig behandling. Nasten ingen ventetid.

Det var godt for mig, at det var sygeplejersker, der kom igen. Det gav tryghed og fglelsen af at
blive husket. Der var et godt udvalg af mad og drikke. Det var et problem for mig pa krykker at
komme pa toilettet. Specielt, nar disse bruges til opbevaring af vasketgjskurve! Servicemedar-
bejderne virkede efter min mening ikke observante i forbindelse med renggringen pa stuerne.

Jeg synes, at personalet har meget travit.

Manglede isar privatzone pa firesengsstuen. Der var ikke noget forhang, kun en lille af-
skarmning der ikke bade kunne dakke for sidemanden og naboen.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Jeg lagde meerke til, at den patient, der havde det darligst, fik hjzelp farst, sa der skal vaere en
stor ros til personalet.

Jeg synes, jeg blev taget godt om som enkeltperson, hvilket er vigtigt for ens indtryk af ind-
l2ggelsen.

Snakke sammen.

De holdt ikke noget skjult for mig eller deekkede over noget, som jeg ellers har oplevet far
andre steder. Det var en god oplevelse, at man ikke skulle bekymre sig om andet end at fa det
bedre.

Mangt og meget er jo @&ndret radikalt, set i forhold til [for 50 ar siden]. Holder | rutinerne, er
det hurtigt og godt, men sker der afvigelser, kan forlgbet virke lidt svagt. [Har faet cancerope-
ration] med forudgaende [] stralebehandlinger. Maske netop de ngdvendiggjorde operation

[andet sted pa kroppen].

Meget flinkt og hjaelpsomt personale. For sma stuer, det ville vaere godt med eget toilet. God
mad.

Plejepersonalet er mere opmarksomme pa, hvordan man har det, end jeg havde turdet habe
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pa. Meget positiv oplevelse.
INDRET ET RYGERUM.
Et smil betyder rigtig meget, og det fik jeg. Sa ros til personalet.

To sygeplejersker [] talte ikke paent til patienterne (heldigvis ikke mig). Mine gaester var helt
chokerede over maden, der blev svaret pa. Det er dog syge mennesker, de talte til. Ligeledes
blev der ikke talt sagte om natten, men ret hgjlydt. Det var umuligt at sove der.

At skulle ligge pa en seksmandsstue med meget staerke smerter en hel nat. Hvor ogsa en an-
den patient kraevede personalets tilstedeveerelse, og en patient var en ung mand. Det kunne
godt have vaeret bedre.

Jegvar indlagt pa en femmandsstue, men der kom en sjette ind. Det var lidt traels med sa
mange, men jeg var kun indlagt [lidt over et dggn], sa det var ikke sa slemt.

Mere ventilation pa toiletterne.

Jeg synes, at afdelingens sekssengsstue er for mange pa et vaerelse. Det var ikke rart at ligge
mellem mand og kvinder, som havde det darligt, nar man selv lige er blevet opereret. Stuen pa
patienthotellet er helt perfekt :-)

Hellere stuer med maend end blandet, det ma og kan kun give problemer.

Det var min anden indlaeggelse pa et hospital, og jeg kan ikke genkende den kritik, pressen
kommer med. Det var en god oplevelse.

Min bagage blev parkeret pa gulvet ved siden af sengen. Ankom [i efteraret] om aftenen. Pa
afdelingen fik jeg fremvist hvilken stue, uden samtale. To senge var ledige. Sa der var en vej,
den ene opredt, den anden ikke. Dagen efter, pa operationsdagen, stod en eller to sygeplejer-
sker i dgren og kiggede sig omkring. Gik igen, vendte senere tilbage og spurgte, om der var én
pa stuen, som hed (mit navn). Det kunne jeg bekraefte, hvorefter hun sagde: "Du skulle jo ikke
ligge i den seng," og det var ligesom ikke mit problem.

Jeg har kun godt at sige om hele forlgbet. Jeg ville gnske, det var sadan pa alle andre hospita-
ler.

Den menneskelige varme og omsorg, jeg fglte fra alle sider, overraskede mig glaedeligt og
gjorde opholdet pa A.S. til en positiv oplevelse, trods uundgéelige smerter og ubehag ved og
efter operationen. Om nogen tid skal mit andet knae ogsa opereres, og jeg er tryg ved tanken
herom, hvis jeg igen ma blive opereret pd A.S.
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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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