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Indledning

1 Indledning

Fra oktober til december 2012 blev afdelingens indlagte patienter i en spgrgeskemaundersggelse
spurgt om deres oplevelse af indlaeggelsen pa afdelingen i perioden 9. august-31. oktober 2012. 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 specialeniveau.

| 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 udarbejdet pa afdelingsniveau. Rapporten bygger pa svar fra afdelingens indlagte
patienter i perioden 9. august-31. oktober 2012. Tabel 1 opsummerer kort rapportens datagrundlag.
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Tabel 1. Datagrundlaget for rapporten

Patienter fra afdelingen udtrukket til undersggelsen: 453
Besvarelser fra afdelingens patienter: 259
Afdelingens svarprocent: 57%

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

Praesentationen af afdelingens resultat falger temaopdelingen i spgrgeskemaet. Spgrgsmalene om
patienternes samlede indtryk vises dog altid fgr de gvrige temaer i sp@rgeskemaet, ligesom eventuelle
hospitalsspecifikke spgrgsmal vises i et tema for sig selv efter de gvrige temaer.

Bilagssamlingen
Rapportens bilagssamling bestar af falgende:
e Bilag 1: Spgrgeskema samt fglge- og pamindelsesbrev, som patienterne fik tilsendt
e 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
e Bilag 3: De statistiske og metodiske valg, som ligger til grund for rapporten
e Bilag 4: Krydstabeller, der viser, hvordan patienter med forskellige baggrundskarakteristika
(eksempelvis kgn, alder og modersmal) har svaret pa spgrgsmalene
e Bilag 5: Patienternes kommentarer gengivet i renskrevet og anonymiseret form
e Bilag 6: En kort beskrivelse af forholdet mellem den regionale rapportering, som narvaerende
rapport er en del af, og den nationale rapportering
e Bilag 7: Den nationale rapportering, der er vedhaftet denne rapport
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2 Laesevejledning og begrebsafklaring

Tilfredse og ikke-tilfredse patienter

| rapporten skelnes der for de fleste spgrgsmal mellem tilfredse og ikke-tilfredse patienter. Patienter,
hvis svar ma betegnes som udtryk for en positiv vurdering eller oplevelse, karakteriseres som tilfredse.
Patienterne karakteriseres eksempelvis som tilfredse, hvis de har benyttet svarkategorierne "Virkelig
godt” eller "Godt", mens patienterne karakteriseres som ikke-tilfredse, hvis de har benyttet svarkate-
gorierne "Darligt” eller "Virkelig darligt”.

Dette skel mellem tilfredse og ikke-tilfredse har dels til formal at forenkle rapporteringen i kapitel 3 og
er dels en forudsaetning for de statistiske tests i kapitel 4. For enkelte spgrgsmal lader svarkategorier-
ne sig ikke opdele i tilfredse og ikke-tilfredse, og disse spgrgsmal vises derfor ikke i kapitel 3, ligesom
patienternes svar pa disse spgrgsmal ikke indgar i den statistiske sammenligning 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. |
tvivistilfelde er patienten ekskluderet fra analyserne. Flere af spgrgsmalene i spgrgeskemaet indehol-
der neutrale svarkategorier som eksempelvis "Det kan jeg ikke vurdere” eller "Det husker jeg ikke”. Pa-
tienter, der har benyttet de neutrale svarkategorier, er ligeledes ekskluderet fra analyserne af de pa-
geeldende spgrgsmal.

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

Spergsmalene i undersggelsen

Af praesentationsmaessige hensyn vises spgrgsmalene i kapitel 3 udelukkende i en afkortet og let om-
formuleret form. Spgrgsmalenes oprindelige formulering benyttes i kapitel 4 og kan ligeledes findes i
bilag 1, hvor spgrgeskemaet er indsat.

Husk kommentarsamlingen

Det er vigtigt at huske, at en spgrgeskemaundersggelse som denne giver et forenklet billede af patien-
ternes egentlige oplevelser og vurdering af deres indlaeggelse pa afdelingen. Overvej, hvad det kunne
veere, der fik patienterne til at svare, som de gjorde. Diskuter det med kolleger - eller spgrg patienter-
ne! Nogle af svarene findes maske i patienternes kommentarer, som er gengivet i kommentarsamlin-
gen (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 under de forskellige
spgrgsmal. Figurerne indikerer sdledes, hvilke omrader afdelingen klarer sig henholdsvis godt og min-
dre 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 sgijle i figur 1 viser saledes andelen af patienterne, der er tilfredse med tilrettelaeggelsen 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

Tilrettelaeggelse af detsamlede
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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 2010 og 2011 eller resul-
tatet for de gvrige afdelinger pa hospitaleti 20127

| dette kapitel sammenlignes afdelingens resultat med resultatet i 2010 og 2011 og resultatet for de
gvrige afdelinger pa hospitalet i 2012. Patienternes svar prasenteres temavist i et opslag, hvor svar-
fordelingen for spgrgsmalene inden for temaet vises pa venstre side, og afdelingens resultat sammen-
lignes pa hgjre side.

Venstre side

Den venstre side i opslagene viser patienternes svar pa spgrgsmalene inden for det pagaldende tema.
| figurerne er den/de positive svarkategori/svarkategorier, der karakteriseres som tilfredse, vist i grgn-
ne nuancer, mens den mest negative svarkategori altid er mgrkergd. Parenteserne efter spgrgsmalet
angiver, hvor mange patienter (n) der pa de pagaldende spgrgsmal har benyttet én af de viste svarka-
tegorier.

Hgjre side
Den hgjre side i opslagene viser andelen af afdelingens patienter, der er tilfredse pa spgrgsmalene in-
den for det pagaldende tema. Afdelingens resultat i 2012 sammenlignes i den forbindelse med

o afdelingens resultati 2010 og 2011 pa de spgrgsmal, der er sammenlignelige

e gennemsnittet for alle gvrige afdelinger pa hospitaleti 2012

e gennemsnittet for de darligst placerede af hospitalets gvrige afdelingeri 2012

o gennemsnittet for de bedst placerede af hospitalets gvrige afdelinger i 2012.

2011-tallet er for: Organkirurgisk Afdeling, Viborg
2010-tallet er for: Organkirurgisk Afdeling

| sammenligningen 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 2012 og henholdsvis afdelingens resultat i 2010 og 2011 og
resultatet for hospitalets gvrige afdelinger i 2012 er signifikanstestet, nar forudsatningerne 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@grre, 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

Tilretteleggelse af det samlede behandlingsforigh (n=226)

30%

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

Samletindtryk afindleggelse (n=245)

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

Samletindtryk af lokaler (n=244)

27%

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

Renggringsstandarden pa afdelingen (n=244)

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

Hvordan vurderer du, at dit samle-
de behandlingsforlgb var tilrette-
lagt?

91 %

90 %

Darligste Gennemsnit

87 %

95 %

90 %

93 %

Hvad er dit samlede indtryk af din
indlaeggelse pa afdelingen?

93 %

92 %

92 %

98 % *

92 %

94 %

Hvad er dit samlede indtryk af af-
delingens lokaler?

92 %

92 %

93 %

98 % *

86 %~

92 %~

Hvordan vurderer du altialt, at
renggringen var pa afdelingen?

95 %

92 %

97 %

91%*

92%*

11
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Inden indlzeggelsen og ved modtagelsen pa afdelingen

Information om l&ngden af ventetid fra indkaldelse til indlzeggelse (n=89)

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

Modtagelse pa afdelingen (n=252)

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

Information om ventetid ved modtagelse (n=112)

2

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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@vrige afdelinger

Darligste Gennemsnit

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

97 % 96 % 94 % 100 % 96 % 99 %

Hvordan oplevede du modtagelsen
. . 97 % 97 % 97 % 99 % * 95 % 96 %
pa afdelingen?

Informerede personalet dig om
) , 63 % 68 % 71% 85 % * 59 % 69 %
ventetiden ved din modtagelse?

13
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Personale

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (n=241)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W J3, én kontaktperson B Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (minimum indlagt to dggn) (n=105)

25% 35%

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

Kontaktperson(er) har tagetansvar (n=66)

39% |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt B Godt O Darligt B Virkelig darligt

Personalets viden om sygdomsforlgb ved planlagte samtaler (n=208)

25%

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

Medinddragelse af patienter (n=244)
86% 13%

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

Medinddragelse af pargrende (n=150)

79% 19%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B For meget B Passende B For lidt

Fik menneskelig statte fra personalet (n=240)

53%

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

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktperson(er) pa afdelingen hav-
de seerligt ansvar for dit forlgh?

76 %

80 %

Darligste Gennemsnit

78 % 91%* 74 % 80 %

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktperson(er) pa afdelingen hav-
de seerligt ansvar for dit forlgb?
(minimum indlagt to dggn)

65 %

75 %

74 % 91%* 73% 80 %

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

98 %

99 %

- 100 % 95 % 99 % *

Hvordan vurderer du, at afdelin-
gens personale havde sat sigind i
dit sygdomsforlgb ved de planlag-
te samtaler?

88 %

87 %

87 % 99 % * 87 % 91 %

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

86 %

88 %

86 % 95 % * 82 % 87 %

I hvilket omfang blev dine parg-
rende inddraget i de beslutninger,
der skulle treeffes om din behand-
ling og pleje?

79 %

84 %

80 % 94 % * 72 % 79%*

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

92 %

88 %

93 % 97 % * 89 % 92 %

15
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Personale (fortsat)

Personaletvar gode til deres fag (n=242)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3, i hgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke
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2012 2011 2010 @vrige afdelinger

Darligste Gennemsnit

Fik du indtryk af, at personalet var
. 96 % 95 % 96 % 99 % * 94 % 96 %
gode til deres fag?

17
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Behandlingsforiob

Viden om, hvad der skulle ske under indlaeggelsen (n=251)

42% 6%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3,ihgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Behandlingen levede op til forventninger (n=234)

57%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3, i hgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kunimindregrad B Nej, sletikke

Sammenhangiinformation fra forskellige ansatte (n=233)

41% 6%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja,ihgjgrad B Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Fejliforbindelse medindlaeggelsesforlgb (n=243)

87% 13%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej B Ja

Personalets handtering af fejl (n=24)

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

Ungdig ventetid der forlaengede ophold pa sygehus (n=229)

52% 119%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej, sletikke B Nej, kunimindre grad O Ja,inogen grad B Ja, i hgjgrad

Tilrettelaeggelse af overflytning mellem forskellige afdelinger (n=148)

25%

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

18
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@vrige afdelinger

Darligste Gennemsnit

Vidste du, hvad der skulle ske,
. 77 % 89 % * 82 % 98 % * 73 % 83 %
mens du var indlagt?

Levede behandlingen op til dine
. 86 % 86 % 86 % 95 % * 86 % 91%
forventninger?

Var der sammenhang i det, du fik
atvide, nar du talte med forskelli- 88 % 87 % 88 % 97 % * 80 % * 86 % *
ge ansatte pa afdelingen?

Oplevede du, at der skete fejl i
forbindelse med dit indlzeggelses- 87 % 84 % 84 % 90 % 777%™ 88 % *
forlgb?

Hvordan synes du, at personalet
tog hand om fejlen/fejlene, efter 57% 51% 79% 73 % 38% 51%
den/de blev opdaget?

Oplevede du, at der opstod ungdig
ventetid pa undersggelser eller

) , 75 % 83%* 77 % 94 % * 82 % 86 % *
behandlinger, der forlzengede dit

ophold pa sygehuset?

Hvordan vurderer du, at din over-
flytning mellem forskellige afde- 91 % 92 % 90 % 98 % * 86 % 93%
linger var tilrettelagt?

19
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Information

Personaletgivetden information, du havde brug for (n=246)

51%

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

Modtaget skriftliginformation (n=186)

58% 42%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
| Ja B Nej, jeg fik det ikke tilbudt

Vurdering af skriftliginformation (n=109)

25% ||
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god B God O Darlig B Virkelig darlig

Vurdering af mundtliginformation (n=247)

30%

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

@vrige afdelinger

Gennemsnit

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

91 %

90 %

97 % *

Darligste

85%*

89%*

Har du i forbindelse med dit ind-
l2eggelsesforlgb modtaget skriftlig
information om din sygdom
og/eller behandling?

58 %

68 % *

63 %

92 %™

54 %

68 %

Hvordan vurderer du alti altden
skriftlige information, du fik?

97 %

96 %

98 %

99 %

92 %

96 %

Hvordan vurderer du altialtden
mundtlige information, du fik,
mens du var indlagt?

90 %

90 %

92 %

97 %™

89 %

92 %
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Kapitel 4

Udskrivelse

Tryghedved udskrivelse (n=246)

36%

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

Samarbejde mellem afdelingen og kommunal hjemme(syge)pleje (n=70)

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

Orientering af praktiserende lzege (n=103)

22% 8% 7%

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

Tvivl om livsstilens betydning for helbred (n=174)

T

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej, sletikke B Nej, kunimindregrad O Ja, i nogen grad | Ja,ihgjgrad
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Sammenligning af afdelingens resultat

@vrige afdelinger

Var du tryg eller utryg ved at skulle
, , 90 % 86 % 89 % 92 % 83%* 87%*
hjem fra afdelingen?
Hvordan vurderer du, at afdelin-
gen og den kammunale hjemme-
e , 98 % 94 % 91 % 95 % 85 % * 90 % *
pleje/hjemmesygepleje har sam-
arbejdet om din udskrivelse?
Hvordan vurderer du, at afdelin-
gen har orienteret din praktise-
, , 85 % 85% 87 % 94 % * 83% 89 %
rende lzege om dit behandlingsfor-
lgb?
Har du, efter du blev udskrevet fra
afdelingen, vaeret i tviviom din 63 % 74%* 69 % 75%* 62 % 67 %
livsstils betydning for dit helbred?
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Hospitalets eget spargsmal

Hjzelp til det du henvendte dig med (n=240)

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

2012 2011 2010 @vrige afdelinger

Darligste Gennemsnit

Fik du hjzelp af afdelingen, til det
, 95 % 92 % 93 % 98 % 90 % * 93%*
du henvendte dig med?
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Spgrgeskema, fglge- og pamindelsesbrev

Bilag 1: Spgrgeskema, falge- og pamindelsesbrev
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Bilag 1

midt

regionmidtjylland

>>NavhN<< >>ConNavh<<
>>adresse<<
>>postnummer<< >>by<<

Lobenr.: >>lobnr<< 23. oktober 2012

Fa brevet |22st op —ring pa: 38 64 9973

Hvordan oplevede du din indlaeggelse pa

s>linjel<<
>>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 indleeggelse og sende det
retur i den frankerede svarkuvert senest d. 9. november 2012.

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

>>oul5fletc<

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 Landsdeekkende Undersegelse af Patientoplevelser gennemferes af de fem regioner i Danmark.
Den evaluerer patienters oplevelser af indlaeggelser i perioden august - oktober 2012, hvor du har
veeret indlagt. Resultaterne af undersegelsen bliver offentliggjort pa www.patientoplevelser.dk i maj
2013. Undersogelsens 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 laese mere om undersegelsen pa www.rup.rm.dk eller www.patientoplevelser.dk. Du er
ogsa velkommen il 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: ctk@rm.dk

Pa forhand tak for hjeelpen.
1 410/
(e WA~

Ble Thomsen
Sundhedsdirektar
Region Midtjylland

Hvis du har en smartphone,
kan du scanne koden og fa
adgang til sporgeskemaet.
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Spgrgeskema, fglge- og pamindelsesbrev

Spergeskema om indlaeggelse pa
<<Linje1>>
<<Linje2>>
<<Linje3>>

Virkelig Virkelig  Det husker Jeg blev

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

informerede dig om ventetiden, fra du blev

indkaldt til afdelingen, til du blev indlagt? D D D D D D

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

Labenr.: >=lobnr<<

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

afdelingen? I:‘ I:‘ D D

4. Har du kommentarer til din modtagelse pa afdelingen?

Besvar kun, hvis du oplevede ventetid: Ja, i Ja, i Nej, kun i Nej, Det husker
hej grad nogen grad mindre grad slet ikke jeg ikke
5. Informerede personalet dig om ventetiden
ved din modtagelse? D 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 je
7. Hvordan vurderer du alt i alt, at din/dine godt Godt Darigt dadigt  ikke vurdere

kontaktperson(er) har taget ansvar for dit

forleb? D D D D D

) 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 treeffes om din

behandling og pleje? I:l D D

Ikke aktuelt

10. | hvilket omfang blev dine parerende For meget Passende For lidt for mig

inddraget i de beslutninger, der skulle

traeffes om din behandling og pleje? ‘:] [:] ‘:] D
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deres fag?

[

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 Mej, 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

[] L] L] ]

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
sdlingen? O 0O 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?

mellem forskellige afdelinger var tilrettelagt?

[l

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

e .
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Spgrgeskema, fglge- og pamindelsesbrev

21. Har du uddybende kommentarer til dit behandlingsforleb?

INFORMATION
. . . Ja, i Ja,i Nej, kuni Nej,
22. Har afdelingens personale givet dig den hej grad nogen grad mindre grad slet ikke
information, du lebende havde brug for (fer,
under og efter din indla2eggelse)? D D |:| D
Nej, jeg Nej, jeg
23. Har du i forbindelse med dit ~ Ja, fer Ja, mens jeg ik ikke havde ikke
indlzeggelsesforlab modtaget skriftlig indlzzggelsen var indlagt tilbudt det behov for det
information om din sygdom og/eller
behandling? O] O] [] [
(Seet eventuelt flere kryds) Gatil Gatil
sporgsmal 25  spergsmal 25
Virkelig ) \-’irkellig Jeg leeste
24. Hvordan vurderer du alt i alt den skriftlige god God Darlig darlig den ikke
information, du fik? D D |:’ D D
Virkelig Virkelig
25. Hvordan vurderer du alt i alt den mundtlige god God Darlig darlig
information, du fik, mens du var indlagt? D D D D
26. Har du uddybende kommentarer til den information, du fik (fer, under og efter indlaeggelsen)?
UDSKRIVELSE
Meget Meget
27. Var du tryg eller utryg ved at skulle hjem fra fryg Tryg Utryg uiryg
afdelingen? D D |:’ D
. Virkelig Virkelig ~ Detkanjeg  lkke 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? D [:l D D D D
. Virkelig Virkelig Det kan jeg
29. Hvordan vurderer du, at afdelingen har godt Godt Darligt darligt ikke vurdere
orienteret din praktiserende la2ge om dit
behandlingsforlgb? D |:| |:| D D
30. Har du, efter du blev udskrevet fra Ja, i Ja,i Nej, kun i Nej, Ikke aktuelt
afdelingen, vaeret i tvivl om din livsstils hej grad nogen grad mindre grad slet ikke for mig

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

[]

[

[ []

[]
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Bilag 1

31. Har du uddybende kommentarer til din udskrivelse?

SAMLET INDTRYK

var pa afdelingen?

[

[]

[]

[]

. 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 indlaeggelsen)? ‘:] 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
7 O 0O O O
Virkelig ) Virkelig
36. Hvordan vurderer du alt i alt, at rengeringen god God Darlig darlig

godt.

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

INFORMATIONER OM PATIENTEN

39. Hvad er dit modersmal?

]

Patienten Pararende
38. Hvem har udfyldt spergeskemaet? D D
Dansk Ikke dansk

[

Returnér venligst skemaet i vedlagte svarkuvert. Portoen er betalt.
Tak for din medvirken!
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Spgrgeskema, fglge- og pamindelsesbrev

midt

regionmidtjylland

>>Navn<< >>conavn<<
>>adresse<<
>>postnummer<< >>by<<

Labenr.: >>lobnr<< 16. november 2012

Hvordan oplevede du din indlzeggelse pa

>slinjel<<
>>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 indlzeggelse og sende det
retur i den frankerede svarkuvert senest d. 3. december 2012. Pa den made kan du vae-
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 labet af de naer-
meste dage. Vi takker for besvarelsen og beder dig om at se bort fra dette brev.

>>o0ulbflet<<

Fortroligt

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

Har du spergsmal?

Du kan lazse 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: ctfk@rm.dk

Pa forhand tak for hjaelpen.

N4 0124/
(MU~
Ole Thomsen
Sundhedsdirekter
Region Midtjylland

Hvis du har en smartphaone,
kan du scanne koden og fa
adgang til spergeskemaet
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Bilag 2

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 afdelingeriinklusionsperioden.

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 inklusiv kommentarfelter, hvoraf en stor del nae-
sten er enslydende med de nationale spgrgsmal til de ambulante patienter.

Den anden halvdel af spgrgeskemaet for de indlagte patienter i Region Midtjylland bestar af regionale
spgrgsmal, regionale kommentarfelter samt ét valgfrit hospitalsspecifikt spgrgsmal. Mange af
spgrgsmalene og kommentarfelterne er enslydende eller nasten enslydende med de regionale
spgrgsmal til de ambulante patienter.

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:

e Indenindlaeggelse og ved modtagelsen pa afdelingen

e Personale

e Behandlingsforlgb

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 201e2.
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Valideringen blev foretaget ved hjzlp af interview med patienter pa syv hospitaler, seks ambulatorier
og syv sengeafdelinger. Der blev i alt gennemfart 61 interviews. Valideringsstederne blev udvalgt i hele
landet, sa de repraesenterer specialerne i LUP 2012. Nogle specialer blev udvalgt, fordi der ikke tidligere
var valideretinden for dem i LUP-sammenhang.

De afholdte interviews fokuserede primaert pa spgrgsmal, som ikke tidligere var valideret samt spgrgs-
mal, som kunne tankes at vaere vanskelige at forsta eller besvare. Patienterne blev bedt om at forhol-
de sig saerligt til et varierende udvalg af spgrgsmal 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 patienter herfra indga i undersggelsen, og/eller fordi valideringen viste,
at spgrgeskemaet ikke var velegnet til at undersgge de pagaldende patienters oplevelser. Andre spe-
cialer er ikke en del af undersggelsen, da der ikke er et tilstraekkeligt antal patienter i undersggelsespe-
rioden.

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 9. august-31. oktober 2012 var indlagte i minimum 24 timer (jf. klokkeslzt 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 tilfaeldig stikprave pa 400 patienter. Havde afdelin-
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 indlaggelser i inklusionsperio-
den, er det den seneste indlaeggelse, der indgar i stikprgven. Patienter under et ar er frasorteret pa

obstetriske afdelinger, savel som patienter der er registreret som raske ledsagere eller raske nyfgdte.

| alt har 14.233 indlagte patienter i Region Midtjylland faet tilsendt spgrgeskemaet, heraf har 8.440
besvaret spgrgeskemaet, og svarprocenten er i Region Midtjylland saledes 59 procent.
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Afdelingens svarprocent er som vist i kapitel 1 (tabel 1) 57 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 valger ikke at besvare spgrgeskema-
et. | Region Midtjylland var svarprocenten for indlagte patienter i 2010 og 2011 begge ar pa 62 procent,
mens svarprocenten pa landsplan var hhv. 61 procent og 59 procent. | praksis ma en svarprocent pa
over 50 procent vurderes som acceptabel, mens en svarprocent under 40 procent er utilfredsstillende
og medfgrer, at resultatet skal tolkes med stor forsigtighed.

Svarprocenten betyder som antydet ovenfor mindre, hvis de patienter, der har besvaret sp@rgeskema-
et, udggr et repraesentativt 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

Besvaret spgrgeskemaer Udsendte spgrgeskemaer

Alle 57% 100%
Ken

Mand 46% 46%
Kvinde 54% 54%
Aldersgruppe

Under 20 ar 5% 6%
20-39 ar 9% 15%
40-59 ar 24% 27%
60-79 ar 50% 39%
80 ar eller derover 12% 13%

| Region Midtjylland geelder det for indlagte patienter generelt, at patientens kgn har en effekt pa den
oplevede tilfredshed. Hermed menes, at de kvindelige patienter er mindre tilbgjelige til at veere tilfred-
se end de mandlige. Endvidere er der en tendens til, at de aldre patienter, sarligt dem over 60 ar, er
mere tilbgjelige til at vaere tilfredse end de yngre patienter. Disse tendenser er generelle, men dog sar-
ligt udtalt pa spgrgsmalene omhandlende personalet og det samlede indtryk.

Pa de spgrgsmal, hvor kgn og alder har en effekt pa resultatet, kan dette have betydning for afdelin-
gens resultat. Er den ene patientgruppe, eksempelvis kvinder, under- eller overrepraesenterede i for-
hold til afdelingens faktiske patientsammensatning, kan det saledes stille afdelingen i et bedre eller
darligere lys, end det ville vaere tilfaeldet, hvis svarene kom fra et mere repraesentativt udsnit af afde-
lingens 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 varende udtryk for
en positiv vurdering eller oplevelse, kodes som tilfredse.
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Tabel 4 viser, hvilke svarkategorier der er kodet som tilfredse og ikke-tilfredse.

Tabel 4. Oversigt over svarskalaerne i spgrgeskemaet

Svarskala (svarkategorierne, der karakteriseres som tilfredse, er markerede med fed)

"Ja, i hgj grad", "Ja, i nogen grad", "Nej, kun i mindre grad”, "Nej, slet ikke"*

"Virkelig godt", "Godt", "Darligt", "Virkelig darligt"
"Virkelig god", "God", "Darlig", "Virkelig darlig"

"For meget", "Passende”, "For lidt"

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

,"Nej"

"la, far indlaaggelsen”, "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 2010 og 2011 samt
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 2012. 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 feerre 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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Bilag 3

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 bedste og darligste placerede afdeling

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

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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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

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

Antal patienter Procent

n %
Alle 259 100%
Kegn
Mand 120 46%
Kvinde 139 54%
Aldersgruppe
Under 20 ar 12 5%
20-39 ar 24 9%
40-59 ar 62 24%
60-79 ar 130 50%
80 ar eller derover 31 12%
Skema udfyldt af
Patienten 230 92%
Pargrende 19 8%
Modersmal
Dansk 249 98%
Ikke dansk 5 2%
Indlaeggelsesform
Akut 161 62%
Planlagt 98 38%
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 1ee 47%
Kirurgisk akutafd. A24 74 29%
@vrige/ikke placeret pa afsnit 63 24%
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Tabel 7. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at dit samlede behandlingsforlgb var tilrettelagt?

Virkelig godt Godt Darligt VdI:;ﬁg*? Antal iEkE; \l:E:]dJ;aerge

% % % % n n
Alle 30 61 7 2 226 15
Ken
Mand 29 61 9 1 104
Kvinde 31 60 3 122 7
Aldersgruppe
Under 20 ar 29 61 10 0 12 0
20-39 ar 19 51 24 5 2l 2
40-59 ar 30 64 0 57 3
60-79 ar 34 58 2 112 7
80 ar eller derover 24 71 5 24 3
Skema udfyldt af
Patienten 29 62 2 207 10
Pargrende 50 50 0 0 14 3
Modersmal
Dansk 31 60 7 2 222 14
Ikke dansk = = = = 3 1
Indleggelsesform
Akut 24 63 10 2 132 15
Planlagt 40 56 3 1 94 0
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 27 62 10 1 111 3
Kirurgisk akutafd. A24 29 61 7 4 56
@vrige/ikke placeret pa afsnit 42 56 0 2 59
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 8. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvad er dit samlede indtryk af din indla2ggelse pa afdelingen?

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

Alle 39 54 6 1 245
Ken
Mand 40 54 5] 0 114
Kvinde 38 54 2 131
Aldersgruppe
Under 20 ar 39 51 10 0 12
20-39 ar 2b 60 9 5 23
40-59 ar 42 52 6 0 60
60-79 ar 40 54 7 0 122
80 ar eller derover 38 58 0 4 28
Skema udfyldt af
Patienten 39 54 5 1 222
Pargrende 37 63 0 0 16
Modersmal
Dansk 39 54 5} 1 239
Ikke dansk 0 100 0 0 5
Indlzeggelsesform
Akut 33! 58 8 1 149
Planlagt 50 48 1 0 96
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 37 55 8 0 116
Kirurgisk akutafd. A24 35 56 6 3 66
@vrige/ikke placeret pa afsnit 51 49 0 0 63
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Tabel 9. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvad er dit samlede indtryk af afdelingens lokaler?

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

Alle 27 65 7 1 244
Ken
Mand 33 58 8 1 114
Kvinde 22 71 7 1 130
Aldersgruppe
Under 20 ar 49 41 0 10 12
20-39 ar 18 68 14 0 23
40-59 ar 23 68 0 60
60-79 ar 26 68 1 123
80 ar eller derover 40 52 0 26
Skema udfyldt af
Patienten 26 67 0 el
Pargrende 46 48 6 0 17
Modersmal
Dansk 27 66 7 1 238
Ikke dansk 36 44 el 0 5
Indlzeggelsesform
Akut 25 67 7 1 151
Planlagt 30 62 8 0 93
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 24 66 8 2 116
Kirurgisk akutafd. A24 28 65 7 0 69
@vrige/ikke placeret pa afsnit 34 61 5 0 59
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 10. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

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

Alle 21 74 5 0 244
Ken
Mand 24 75 1 0 117
Kvinde 19 72 8 1 127
Aldersgruppe
Under 20 ar 54 40 6 0 12
20-39 ar 2l 70 8 0 24
40-59 ar 20 79 1 0 61
60-79 ar 17 77 5 1 121
80 ar eller derover 27 65 8 0 26
Skema udfyldt af
Patienten el 74 4 0 220
Pargrende 23 77 0 0 17
Modersmal
Dansk 2l 74 5 0 238
Ikke dansk 23 77 0 0 5
Indlzeggelsesform
Akut 21 74 4 1 153
Planlagt 2e 73 5 0 91
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 23 71 5 1 114
Kirurgisk akutafd. A24 20 76 4 0 70
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 18 78 3 0 60
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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 Vifk?“g Antal D.Et h.usker Je?kl?rl:'ev
godt darligt jeg ikke indkaldt

% % % % n n n
Alle 35 62 3 0 89 2 161
Ken
Mand 30 70 0 0 44 2 72
Kvinde 40 55 5 0 45 0 89
Aldersgruppe
Under 20 ar - - - - 0 0 12
20-39 ar = = = = 1 0 23
40-59 ar 36 58 5 0 24 0 36
60-79 ar 28 69 3 0 51 2 73
80 ar eller derover 57 43 0 0 13 0 17
Skema udfyldt af
Patienten 37 60 3 0 81 2 141
Pargrende 24 76 0 0 7 0 12
Modersmal
Dansk 36 61 3 0 87 2 154
Ikke dansk = = = = 1 0 4
Indlzeggelsesform
Akut = = = = 0 0 161
Planlagt 35 62 3 0 89 2 0
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 38 57 5 0 42 0 74
Kirurgisk akutafd. A24 - - - - 1 0 73
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 28 72 0 0 46 2 14
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 12. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan oplevede du modtagelsen pa afdelingen?

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

Alle 44 53 3 1 252
Ken
Mand 43 55 2 0 118
Kvinde 45 51 3 1 134
Aldersgruppe
Under 20 ar 36 64 0 0 12
20-39 ar 48 43 4 4 24
40-59 ar 42 55 3 0 61
60-79 ar 43 55 2 1 125
80 ar eller derover 53 44 4 0 30
Skema udfyldt af
Patienten 45 52 2 1 227
Pargrende 47 53 0 0 18
Modersmal
Dansk 45 51 3 1 245
Ikke dansk 0 100 0 0 5
Indleggelsesform
Akut 40 56 3 1 156
Planlagt 51 47 1 1 96
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 46 52 2 0 117
Kirurgisk akutafd. A24 39 56 4 1 72
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 48 49 2 2 63
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Tabel 13. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Informerede personalet dig om ventetiden ved din modtagelse?

Ja, i hgj grad 13, ;:;E?Eﬂ m'i\l:cjl;':g;;d Nej, slet ikke Antal D'J.E;ghilf(skléer

% % % % n n
Alle 28 35 22 16 112 16
Ken
Mand 25 39 24 12 48 10
Kvinde 30 32 20 18 64 6
Aldersgruppe
Under 20 ar 30 70 0 0 6 0
20-39 ar 25 25 32 17 12 3
40-59 ar 31 2l 30 17 30 1
60-79 ar 28 42 16 14 55 8
80 ar eller derover 18 35 23 24 9 4
Skema udfyldt af
Patienten 25 35 23 16 a9 15
Pargrende 60 27 12 0 9 1
Modersmal
Dansk 28 34 22 16 108 16
Ikke dansk = = = = 3 0
Indleggelsesform
Akut 18 37 26 18 64 10
Planlagt 43 32 14 11 48 6
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 20 39 29 12 51
Kirurgisk akutafd. A24 27 30 17 27 30
@vrige/ikke placeret pa afsnit 52 32 10 6 31
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 14. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja, én Ja, flere

kontaktperson kontaktpersoner Nej Antal
% % % n

Alle 37 39 24 241
Kegn
Mand 31 42 27 114
Kvinde 42 36 22 127
Aldersgruppe
Under 20 ar 16 67 16 12
20-39 ar B8 48 18 23
40-59 ar 34 46 2l 62
60-79 ar 41 34 24 121
80 ar eller derover 39 19 41 23
Skema udfyldt af
Patienten 37 39 25 220
Pargrende 58 27 15 15
Modersmal
Dansk 38 38 24 235
Ikke dansk 23 56 2l 5
Indla2ggelsesform
Akut 2b 44 30 149
Planlagt 59 29 12 g2
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 35 37 28 113
Kirurgisk akutafd. A24 30 47 23 66
@vrige/ikke placeret pa afsnit 58 27 15 62
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Tabel 15. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

(Omfatter kun patienter, som har vaeret indlagt mere end TO degn)

Ja, én Ja, flere

kontaktperson kontaktpersoner Nej Antal
% % % n

Alle 25 40 35 105
Kegn
Mand 12 52 36 52
Kvinde 37 29 34 53
Aldersgruppe
Under 20 ar 24 38 38 5
20-39 ar 30 49 20 10
40-59 ar 2l 52 27 23
60-79 ar 28 39 33 56
80 ar eller derover 18 10 73 11
Skema udfyldt af
Patienten cb 39 35 94
Pargrende 32 34 34 6
Modersmal
Dansk 26 39 35 102
Ikke dansk = = = 2
Indla2ggelsesform
Akut 20 41 39 83
Planlagt 48 34 19 22
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 24 41 35 66
Kirurgisk akutafd. A24 25 36 39 28
@vrige/ikke placeret pa afsnit 36 45 18 11
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 16. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Virkelig godt Godt Darligt VdI:;ﬁg*? Antal iEkE; \l:E:]dJ;aerge

% % % % n
Alle 39 59 2 0 66 3
Ken
Mand 38 62 0 0 32 2
Kvinde 40 57 3 0 34 1
Aldersgruppe
Under 20 ar - - - - 0
20-39 ar 37 63 0 0 8 0
40-59 ar 27 73 0 0 16 1
60-79 ar 40 57 3 0 37 1
80 ar eller derover - - - - 2 1
Skema udfyldt af
Patienten 39 61 0 0 60 2
Pargrende - - - - 3
Modersmal
Dansk 40 58 2 0 65 2
Ikke dansk = = = = 0
Indleggelsesform
Akut 32 66 2 0 48
Planlagt 63 37 0 0 18
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 39 59 2 0 41 2
Kirurgisk akutafd. A24 31 69 0 0 16
@vrige/ikke placeret pa afsnit 67 33 0 0 9 0
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Tabel 17. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

samtaler?
Virkelig godt Godt Darligt VdI:;ﬁg*? Antal iEkE; \l:E:]dJ;aerge

% % % % n n
Alle 25 63 9 3 208 36
Ken
Mand 2b 61 12 1 97 18
Kvinde 25 65 7 4 111 18
Aldersgruppe
Under 20 ar 31 59 11 0 11
20-39 ar 12 63 19 6 17 6
40-59 ar 26 66 6 2 52 10
60-79 ar 25 63 11 2 109 11
80 ar eller derover 37 57 0 6 19 8
Skema udfyldt af
Patienten 25 63 10 2 189 31
Pargrende 36 64 0 0 14 3
Modersmal
Dansk 25 62 10 3 203 35
Ikke dansk = = = = 4 1
Indleggelsesform
Akut 17 67 12 4 121 30
Planlagt 39 555 4 1 87 6
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 24 64 10 2 97 18
Kirurgisk akutafd. A24 21 60 13 6 53 15
@vrige/ikke placeret pa afsnit 36 64 0 0 58 3
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 18. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

For meget Passende For lidt Antal
% % % n

Alle 1 86 13 244
Kegn
Mand 2 87 11 115
Kvinde 0 86 14 129
Aldersgruppe
Under 20 ar 1] 100 0 11
20-39 ar 0 81 19 22
40-59 ar 0 91 9 62
60-79 ar 2 84 14 123
80 ar eller derover 0 84 16 26
Skema udfyldt af
Patienten 1 87 12 220
Pargrende 0 87 13 17
Modersmal
Dansk 1 86 13 238
Ikke dansk 0 79 21 5
Indla2ggelsesform
Akut 1 83 16 150
Planlagt 2 g2 7 94
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 1 86 13 114
Kirurgisk akutafd. A24 0 81 19 68
@vrige/ikke placeret pa afsnit 3 97 0 62
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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?

Alle

Ken

Mand

Kvinde

Aldersgruppe

Under 20 ar

20-39 ar

40-59 ar

60-79 ar

80 ar eller derover
Skema udfyldt af
Patienten

Pargrende
Modersmal

Dansk

Ikke dansk
Indleggelsesform
Akut

Planlagt

Afsnitsnavn

Kirurgisk sengeafsnit K11-1
Kirurgisk akutafd. A24
@vrige/ikke placeret pa afsnit

For meget

%

O v O o o o

—

Passende

%
79

76
82

90
73
89
78
68

81
78

80

76
87

76

76
97

56

For lidt

%
19

2l
18

10
27
11
19
32

17
22

19

22
13

22
24

Antal

150

75
75

1e
16
30
76
16

128
15

145

93
57

67
45
38

Ikke aktuelt for
mig

n
99

42
57

32
49
11

97

98

61
38

49
26
24



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 20. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

e PO N et el 909

% % % % n n
Alle 53 39 6 3 240 11
Ken
Mand 53 41 4 1 113
Kvinde 52 36 7 4 127
Aldersgruppe
Under 20 ar 39 61 0 0 11 1
20-39 ar 35 51 9 5 23 1
40-59 ar 49 42 ) 0 59 3
60-79 ar 59 33 5 4 122 4
80 ar eller derover 57 38 0 4 25 2
Skema udfyldt af
Patienten 53 39 6 2 216 10
Pargrende 64 36 0 0 16 1
Modersmal
Dansk 54 38 6 3 233 11
Ikke dansk 2l 79 0 0 5 0
Indleggelsesform
Akut 44 44 7 4 148 7
Planlagt 70 27 3 0 92
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 53 40 5 2 110 6
Kirurgisk akutafd. A24 46 40 9 6 70
@vrige/ikke placeret pa afsnit 68 32 0 0 60 3
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Tabel 21. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

e PO N et el 909

% % % % n n
Alle 67 28 4 0 242 4
Ken
Mand 68 28 4 0 113 3
Kvinde 67 29 3 1 129 1
Aldersgruppe
Under 20 ar 48 41 11 0 11 0
20-39 ar 46 36 13 4 24 0
40-59 ar 57 39 3 0 62 0
60-79 ar 76 23 0 121 1
80 ar eller derover 83 13 5 0 24 3
Skema udfyldt af
Patienten 66 29 1 220 3
Pargrende 93 7 0 0 16
Modersmal
Dansk 68 27 4 1 236
Ikke dansk = = = = 4 0
Indleggelsesform
Akut 61 33 6 1 148
Planlagt 81 19 0 0 94 0
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 68 29 4 0 112 2
Kirurgisk akutafd. A24 59 34 6 1 68 2
@vrige/ikke placeret pa afsnit 82 18 0 0 62 0
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 22. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

e PO N et el 909

% % % % n n
Alle 42 35 16 6 251
Ken
Mand 45 32 14 9 117
Kvinde 40 38 18 4 134 0
Aldersgruppe
Under 20 ar 30 29 41 0 12 0
20-39 ar 15 2l 47 17 24 0
40-59 ar 33 46 17 4 62 0
60-79 ar 53 34 7 5 126 0
80 ar eller derover 45 32 15 8 27 1
Skema udfyldt af
Patienten 42 35 17 6 225
Pargrende 58 24 6 12 18 0
Modersmal
Dansk 43 35 16 7 244
Ikke dansk 34 46 el 0 5 0
Indleggelsesform
Akut 29 40 22 9 157 0
Planlagt 70 25 4 1 94
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 41 36 18 5 116
Kirurgisk akutafd. A24 29 39 2l 11 72 0
@vrige/ikke placeret pa afsnit 75 24 2 0 63
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Tabel 23. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Levede behandlingen op til dine forventninger?

e PO N et el 909

% % % % n n
Alle 57 29 10 4 234 17
Ken
Mand 62 23 12 3 110
Kvinde 53 34 9 4 124
Aldersgruppe
Under 20 ar 46 30 24 0 11 1
20-39 ar 29 37 29 5 21 3
40-59 ar 51 38 11 0 59 3
60-79 ar 61 28 6 118 7
80 ar eller derover 79 8 4 25 3
Skema udfyldt af
Patienten 56 30 11 3 211 14
Pargrende 73 20 7 0 16 2
Modersmal
Dansk 57 28 11 4 227 17
Ikke dansk 34 66 0 0 5 0
Indleggelsesform
Akut 46 36 15 4 143 12
Planlagt 78 16 1 4 91 5
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 54 33 8 4 112
Kirurgisk akutafd. A24 48 29 19 5 63
@vrige/ikke placeret pa afsnit 81 19 0 0 59

60



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 24. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

e PO N et el 909

% % % % n n
Alle 41 47 6 6 233 14
Ken
Mand 39 52 5 4 109
Kvinde 43 42 7 8 124 6
Aldersgruppe
Under 20 ar 54 36 10 0 12 0
20-39 ar 22 60 4 14 23 1
40-59 ar 34 52 g 5 61 1
60-79 ar 49 40 4 112 g
80 ar eller derover 39 52 9 25 3
Skema udfyldt af
Patienten 41 46 6 210 11
Pargrende 49 44 7 0 16 2
Modersmal
Dansk 42 46 6 6 227 14
Ikke dansk = = = = 4 0
Indleggelsesform
Akut 33 51 8 8 144 10
Planlagt 58 37 3 2 89 4
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 36 51 7 5 110
Kirurgisk akutafd. A24 37 46 8 10 63
@vrige/ikke placeret pa afsnit 63 35 0 2 60
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Tabel 25. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Nej Ja Antal
% % n
Alle 87 13 243
Ken
Mand 88 12 116
Kvinde 87 13 127
Aldersgruppe
Under 20 ar 79 el 12
20-39 ar 79 21 23
40-59 ar 86 14 61
60-79 ar 89 11 121
80 ar eller derover 91 9 26
Skema udfyldt af
Patienten 88 12 218
Pargrende 88 12 17
Modersmal
Dansk 87 13 236
Ikke dansk 100 0 5
Indlaeggelsesform
Akut 85 15 150
Planlagt 92 8 93
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 88 12 113
Kirurgisk akutafd. A24 84 16 68
@vrige/ikke placeret pa afsnit g2 8 62
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 26. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

o . Virkelig Personalet
Virkelig godt Godt Darligt dariigt Antal kgndFe ikke
til fejlen(e)
% % % % n n
Alle 25 32 20 23 24 5
Ken
Mand 24 53 5 18 12
Kvinde 26 13 33 28 12 3
Aldersgruppe
Under 20 ar - - - - 2 0
20-39 ar 0 35 20 45 5 0
40-59 ar 16 51 33 0 6 2
60-79 ar BE 34 20 13 g 3
80 ar eller derover - - - - 2 0
Skema udfyldt af
Patienten 24 32 18 26 2l 4
Pargrende - - - - 2 0
Modersmal
Dansk 25 32 20 23 24
Ikke dansk = = = = 0
Indla=ggelsesform
Akut 22 34 16 28 18 4
Planlagt 36 28 36 0 6 1
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 25 25 33 17 12
Kirurgisk akutafd. A24 25 38 0 38 8 3
@vrige/ikke placeret pa afsnit = = - - 4 1
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Tabel 27. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

ophold pa sygehuset?

et MK PO o inagras sl el

% % % % n n
Alle 52 23 14 11 229 12
Kan
Mand 49 27 14 11 108 8
Kvinde 54 20 14 12 121 4
Aldersgruppe
Under 20 ar 55 23 6 16 12 0
20-39 ar 40 23 14 23 22 2
40-59 ar 50 18 23 9 58 1
60-79 ar 57 23 11 9 112 7
80 ar eller derover 44 35 8 13 25 2
Skema udfyldt af
Patienten 53 23 14 10 209 10
Pargrende 47 16 24 13 13 1
Modersmal
Dansk 52 23 13 11 223 11
Ikke dansk = = = = 4 1
Indleggelsesform
Akut 44 23 18 16 143 8
Planlagt 68 24 6 2 86
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 47 25 15 13 106
Kirurgisk akutafd. A24 48 21 18 12 66 4
@vrige/ikke placeret pa afsnit 72 23 2 4 57
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 28. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Det kan Jeg blev

virkelig gt Darligt  “TKEO kel jegikke ikke
godt darligt vurdere overflyttet
% % % % n n n

Alle 25 65 6 3 148 15 76
Ken
Mand 23 67 8 2 66 7 41
Kvinde 28 64 4 4 82 8 35
Aldersgruppe
Under 20 ar 31 54 0 15 9 0 3
20-39 ar 7 76 16 0 13 4 7
40-59 ar 27 68 3 3 42 4 13
60-79 ar 30 61 7 2 73 3 43
80 ar eller derover 10 75 5 10 11 4 10
Skema udfyldt af
Patienten 25 65 7 3 133 14 69
Pargrende 46 54 0 0 g9 1 5
Modersmal
Dansk 26 64 6 3 143 15 74
Ikke dansk = = = = 3 0 2
Indlz=ggelsesform
Akut 23 69 6 3 106 13 34
Planlagt 35 54 7 3 42 2 42
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 el 72 6 1 67 9 35
Kirurgisk akutafd. A24 27 60 6 6 48 5 17
@vrige/ikke placeret pa afsnit 36 58 6 0 33 1 24
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Tabel 29. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Ja,ihgjgrad Ja,inogengrad m’i\lnej;—:ugr;;d Nej, slet ikke Antal
% % % % n

Alle 51 40 7 1 246
Ken
Mand 53 39 8 0 118
Kvinde 49 42 3 128
Aldersgruppe
Under 20 ar 51 32 16 0 12
20-39 ar 33 40 22 5 23
40-59 ar 44 50 0 61
60-79 ar 59 36 1 123
80 ar eller derover 48 40 8 4 27
Skema udfyldt af
Patienten 51 40 1 eel
Pargrende 58 36 0 7 17
Modersmal
Dansk 51 40 8 1 239
Ikke dansk 56 44 0 0 5
Indleggelsesform
Akut 44 45 9 2 152
Planlagt 66 30 4 0 94
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 49 43 8 0 113
Kirurgisk akutafd. A24 41 46 9 4 70
@vrige/ikke placeret pa afsnit 76 el 3 0 63
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 30. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

behandling?

Nej, jeg
Antal havde ikke
behov for det

Ja, far Ja, mens jeg Ja Nej, fik ikke
indleggelsen varindlagt  (fgr/under) tilbudt det

% % % % n n
Alle 32 23 3 42 186 46
Ken
Mand 39 23 2 36 86 26
Kvinde 26 23 4 47 100 20
Aldersgruppe
Under 20 ar 8 35 0 57 9
20-39 ar 14 16 0 70 19 4
40-59 ar 38 13 6 42 43 17
60-79 ar 35 30 3 32 98 18
80 ar eller derover 34 10 0 56 17 4
Skema udfyldt af
Patienten 32 22 3 43 165 42
Pargrende 45 24 7 23 14 3
Modersmal
Dansk 32 22 3 43 180 45
Ikke dansk = = = = 4 1
Indlaeggelsesform
Akut 13 28 1 58 106 38
Planlagt 64 15 6 15 80 8
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 32 23 4 42 84 23
Kirurgisk akutafd. A24 8 29 0 63 48 16
@vrige/ikke placeret pa afsnit 69 15 6 11 54 7
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Tabel 31. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Virkelig god God Darlig  Virkeligdarlig  Antal Jdegr:iif
% % % % n

Alle 25 72 3 0 109 3
Ken
Mand 24 75 1 0 55 1
Kvinde 25 70 5 0 54 2
Aldersgruppe
Under 20 ar - - - - 4 0
20-39 ar 28 72 0 0 0
40-59 ar 16 84 0 0 2b 0
60-79 ar 2b 71 3 0 67 2
80 ar eller derover 39 61 0 0 6 1
Skema udfyldt af
Patienten 25 73 2 0 97
Pargrende 29 71 0 0 10
Modersmal
Dansk 25 71 3 0 105
Ikke dansk = = = = 3
Indla=ggelsesform
Akut 2l 74 5 0 41
Planlagt 28 71 1 0 68 2
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 2b 74 0 0 46
Kirurgisk akutafd. A24 19 69 13 0 16 0
@vrige/ikke placeret pa afsnit 26 72 2 0 47
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 32. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

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

Alle 30 59 9 1 247
Ken
Mand 30 60 10 0 117
Kvinde 30 59 8 3 130
Aldersgruppe
Under 20 ar 37 52 11 0 11
20-39 ar 17 66 12 4 24
40-59 ar 33 57 9 2 62
60-79 ar 30 60 10 0 124
80 ar eller derover 37 59 0 4 26
Skema udfyldt af
Patienten 30 60 2 223
Pargrende 44 56 0 0 16
Modersmal
Dansk 31 58 9 1 240
Ikke dansk 0 100 0 0 5
Indlzeggelsesform
Akut 25 61 12 2 152
Planlagt 41 56 B 0 a5
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 29 58 1e 1 115
Kirurgisk akutafd. A24 26 62 g 3 69
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 43 57 0 0 63
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Tabel 33. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Alle

Ken

Mand

Kvinde

Aldersgruppe

Under 20 ar

20-39 ar

40-59 ar

60-79 ar

80 ar eller derover
Skema udfyldt af
Patienten

Pargrende
Modersmal

Dansk

Ikke dansk
Indleggelsesform
Akut

Planlagt

Afsnitsnavn

Kirurgisk sengeafsnit K11-1
Kirurgisk akutafd. A24
@vrige/ikke placeret pa afsnit

Meget tryg

%
36

40
33

23
34
35
39
36

36
39

36
56

31
47

36
33
43

Tryg

%
54

50
57

57
49
52
55
56

53
55

54
44

58
45

52

58
51
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Utryg
%
10

10

20
13
14

10

10

10

12

Meget utryg

%

O o o & O =

[

Antal

246

115
131

12
24
61

121
28

22l
18

239

150
96

116
67
63



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

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 Ikke
godt Godt Darligt darligt Antal jeg ikke aktuellt for
vurdere mig
% % % % n n n
Alle 25 73 1 2 70 12 155
Ken
Mand 24 71 0 4 25 7 81
Kvinde 25 74 1 0 45 5 74
Aldersgruppe
Under 20 ar - - - - 4 0 8
20-39 ar 29 71 0 0 1 15
40-59 ar 7 93 0 0 15 1 43
60-79 ar 27 68 2 4 30 8 79
80 ar eller derover 43 57 0 0 14 2 10
Skema udfyldt af
Patienten 24 74 1 2 60 9 146
Pargrende 30 70 0 0 10 2 4
Modersmal
Dansk 26 72 1 2 67 11 153
Ikke dansk = = = = 3 0 2
Indlzeggelsesform
Akut 20 80 0 0 48 7 92
Planlagt 36 55 3 5 22 5 63
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 18 79 0 3 33 6 74
Kirurgisk akutafd. A24 33 67 0 0 el 2 41
@Avrige/ikke placeret pa afsnit 25 69 6 0 16 4 40
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Tabel 35. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Virkelig godt Godt Darligt VdI:;ﬁg*? Antal iEkE; \l:E:]dJ;aerge

% % % % n n
Alle 22 63 8 7 103 137
Ken
Mand 20 59 10 11 50 63
Kvinde 24 66 6 4 53 74
Aldersgruppe
Under 20 ar 0 77 23 0 5 7
20-39 ar 8 58 18 17 12 12
40-59 ar 11 65 11 14 20 41
60-79 ar 31 61 6 2 54 64
80 ar eller derover 26 65 0 g 12 13
Skema udfyldt af
Patienten 22 62 9 7 93 124
Pargrende 21 66 0 13 9 8
Modersmal
Dansk 23 61 9 7 a9 135
Ikke dansk = = = = 3 2
Indleggelsesform
Akut 17 68 7 7 72 79
Planlagt 36 47 11 7 31 58
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 20 67 7 7 46 65
Kirurgisk akutafd. A24 24 56 12 g 34 34
@vrige/ikke placeret pa afsnit 26 65 4 4 23 38
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 36. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

Nej, slet ikke m'i\‘nen:jli—sugr;;d 1, ig:aogen Ja, i hgj grad Antal Ikl;zs::_ugelt

% % % % n n
Alle 51 13 26 11 174 70
Ken
Mand 53 13 20 14 80 36
Kvinde 48 12 32 8 94 34
Aldersgruppe
Under 20 ar 61 10 0 28 7 5
20-39 ar 32 10 52 6 19 5
40-59 ar 50 15 26 9 44 17
60-79 ar 56 ] 23 12 88 34
80 ar eller derover 43 30 20 6 16 9
Skema udfyldt af
Patienten 51 13 27 10 158 62
Pargrende 54 0 20 26 11 6
Modersmal
Dansk 52 12 26 11 168 69
Ikke dansk = = = = 4 1
Indleggelsesform
Akut 48 15 28 9 108 44
Planlagt 56 8 23 13 66 26
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 53 11 26 10 80 34
Kirurgisk akutafd. A24 43 14 31 12 49 18
@vrige/ikke placeret pa afsnit 60 13 18 g 45 18
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Tabel 37. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

immga ST ML e detiae s pet oS
% % % % n

Alle 63 33 3 1 240 9
Ken
Mand 64 34 1 1 115
Kvinde 61 32 5 2 125 6
Aldersgruppe
Under 20 ar 66 34 0 0 12 0
20-39 ar 42 53 0 5 22 2
40-59 ar 60 36 3 0 62 0
60-79 ar 68 27 4 1 116 6
80 ar eller derover 63 29 4 4 28 1
Skema udfyldt af
Patienten 63 33 2 2 219 6
Pargrende 66 27 7 0 16
Modersmal
Dansk 63 32 3 2 234
Ikke dansk 34 66 0 0 5
Indleggelsesform
Akut 56 37 5 2 146 7
Planlagt 75 25 0 0 94
Afsnitsnavn
Kirurgisk sengeafsnit K11-1 59 35 5 0 113 5
Kirurgisk akutafd. A24 59 35 2 5 66
@vrige/ikke placeret pa afsnit 79 21 0 0 61
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Bilag 5

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.

Kommentarerne under 'Samlet indtryk’ kan veere markeret med et eller flere temaer, som knytter sig til
indholdet i kommentaren. Kommentarerne rubriceres efter temaerne ventetid, kvalitet i behandling,
pleje, relationer til personale, kommunikation og information, kontaktperson og fysiske rammer.

Tabel 37. Kommentarer under 'Samlet indtryk’ fordelt pa temaer

Antal kommentarer

A
Fysiske rammer 12
Kommunikation og information 5
Kontaktperson

Kvalitet i behandling 16
Pleje 11
Relationer til personale 16
Ventetid 3
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Kommentarsamling

Kirurgisk afdeling

Har du uddybende kommentarer til forlgbet inden din indl2ggelse pa afdelingen?

ID
7 4

A

16

22

28

29

30

31

32

33

A N N Y T Y Y

37

5

38

Kommentarer - Kirurgisk sengeafsnit K11-1
Jeg blev akut indlagt pga. mavesar. Der blev virkelig taget hand om mig. Har kun rosende ord.

Jeg gjorde opmaerksom p3, at jeg var underlagt [en specifik afdeling] pga. min [sygdom]. Det
tog man imidlertid ingen notits af.

Hasteindlagt [i sommers].

Fik besked pa, at jeg havde sygdommen brok.

Jeg blev akut indlagt en aften efter lidt ventetid i hjemmet. Jeg er ellers utilfreds med vagtlae-
ger [efter] sidste gang [i efteraret], hvor vi matte vente [flere] timer, til min mand blev indlagt.
Faktisk bevidst.

Fik en super behandling pa skadestuen.

Indlagt direkte af lsegevagten.

Indlagt akut.

Akutindlzeggelse.

Akut indlagt.

Akut indlagt, derfor ingen indkaldelse.

Det gik stille og roligt.

Lige fra besgget af Iaegevagten, ambulancefolk til indlaeggelsesforlgb: Alt var over al forvent-
ning.

Bortset fra jeg blev [et par] maneder forsinket til operationen, pga. jeg blev glemt i systemet,
gik alt godt.

Jeg blev flyttet fra andet sygehus.

Jeg blevindlagt akut.

[Vedrgrende samlet indtryk]: Jeg havde vaeret der oppe en gang. Skulle have en kikkertunder-
sggelse af [Jtarmen. Det fik jeg. Den var ikke god nok. De sagde, at tarmen ikke var renset
ordentlig ud. Men de ringede efter mig igen. Var sa godt nok, og tarmen var fin. [] Jeg var der
kun en overnatning. Men det var ogsa rigeligt. Der var et par la2ger og et par kontaktpersoner,
som havde travlt med, at jeg skulle have en kikkert ned igennem halsen og til maven, men det
har der aldrig vaeret snak om. Sa maske stod det i mine papirer. Jeg troede mobning ikke matte
findes pa et sygehus. Det er lige til en erstatning.

At der er alt for lang ventetid.

Er meget tilfreds. Kom ind pa fem minutter, da det var tydeligt, at jeg havde store smerter.

Har haft mange indlzeggelser siden [sommeren] 2012. Alle gange har personalet vaeret fanta-
stisk.

For lang ventetid pa at fa besgg af vagtleegen! Bad til sidst om at fa sendt en ambulance, uden
fgrst at fa besgg af vagtlaege, pga. meget staerke smerter!

Det er usandsynligt forvirrende med tre hospitaler involveret []! Pa et tidspunkt var jeg pa vej
til scanning [pa et sygehus]. Det skulle sa forega [pa andet sygehus]!

Der var heldigvis ikke lang ventetid.
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Kommentarer - Kirurgisk akutafd. A24
Da jeg kommer akut og lider af hgjdeskraek. Har vaeret der meget ofte. Kun rosende ord.

Har aldrig oplevet darligere modtagelse i Izzgevagtens telefon. Det kraevede tre dage med tre
opringninger, fgr de overhovedet ville se mig. Godt, man ikke var dgden naer.

Vagtlaegen ringede op og sagde, at jeg kom.

Akutindlagt.

Jegvar kun indlagti tre dage, sa jeg synes ikke, at jeg rigtigt kan svare pa spgrgsmalet.

Blev indlagt akut med steerke mavesmerter (opereret for tarmslyng i [sommeren 2012]).
Indlagt [akut] pa Silkeborg med staerke smerter i ryg, bryst og mavetarm. Farste rentgen af
lunger var ok. Anden rgntgen af mave var ok. Tredje [r@ntgen var en CT-scanning af] ryg, [som
viste] sammenfald [], som ikke var sa gode. En laege var bange for tarmslyng og s@rgede for at
billederne kom til [et andet hospital] og karte med til den anden afdeling, og afleverede mig.
Naeste dag kom en lege, og skaldte Silkeborg ud, i mit pahgr, over at der ikke var kommet

nogen hilleder. Det var to gange, at det var sket for mig, med den samme la2ge.

Jeg blev indlagt via egen lzege og indlagt pa akutafdelingen [om eftermiddagen]. Jeg blev ud-
redtilgbet af eftermiddagen og aftenen og hlev naeste formiddag indlagt pa kirurgisk afdeling.

Sgde og rare alle sammen! Men fales SA UTROLIG KAOTISK for personale og patienter!
Blev akut indlagt.

Akutindlagt af praktiserende lzege.

Blev indlagt akut med ambulance. Var samme dag blevet opereret pa et andet hospital. [].
Blev overfert fra [anden behandling].

Blev akutindlagt.

Kirurgisk Ambulatorium: Informerede mig om indlaeggelse i ugen efter. Dette blev rykket en
maned frem. Bliver i mellemtiden indlagt akut.

Jeg kom akut.

Der var ingen information. Blev unders@gt hos egen lage, der kontaktede hospitalet. Fik deref-
ter brev med dato for indlaggelsen.

Fra egen lage havde ringet til de kunne modtage mig, var hurtigt, na@sten med det samme.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Blev indlagt akut pga. besvaer med urinering.

Alt gik hurtigt og var meget fint planlagt.

Ventetid? Hvad er det? Fra mammografi til operation gik kun [nogle uger]. Det med svar pa

prgver og diverse samtaler det var sa perfekt, og alle havde tid og overskud til at fortzlle og
forklare.
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Kommentarsamling

Kirurgisk afdeling

Har du kommentarer til din modtagelse pa afdelingen?

ID
< 6
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%

16
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41
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45

A
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Kommentarer - Kirurgisk sengeafsnit K11-1
Jeg blevindlagt akut.

Personalet havde meget travlt, og der blev en del ventetid, da de ingen seng kunne finde. Kom
som nummer tre pa en to personers stue.

Alle var venlige og hjalpsomme.

Fik besked pa, at jeg skulle opereres pa sygehuset (det er jeg blevet flere gange pa [adskillige]
ar).

Laege og sygeplejerske stod parat til at undersgge mig, og efter en tid hvor Iazge NN forsggte
at [behandle mig], fik jeg at vide, at de matte operere.

Sgde, rare og professionelle mennesker. God oplevelse!
De var super flinke alle sammen.
Det var en god oplevelse trods overbelaegning pa afdelingen.

Der var ringe interesse, eller den var ringe. Der var ikke klarhed over, hvem der var tilknyttet
mig. Det, der var interessent for personalet, var, at jeg snart skulle hjem??

Meget ordentligt personale med respektfuld tilgang og tale til patient.

Kan ikke huske sa meget pga. smerter.

Fin modtagelse. Blev meget godt orienteret om alt vedrgrende behandling, trin for trin.
Jeg fikingen samtale, da jeg blev indlagt. Blev bl.a. ikke tilbudt rgntgen.

Godt nok sagde de, at tarmen ikke var renset ordentligt ud, men da de ringede efter mig igen
var det sa godt nok.

Det gik steerkt, og jeg blev taget serigst.
NN var virkelig god til at informere om forlgbet. Hun "mgdte mig", hvor jeg var i processen.

Der var meget travlt pa afdelingen. Jeg blev indlagt akut om aftenen. Blev farst tilset af en
lzege [fem timer senere]. Personalet var opmarksomt og informerede om ventetid pa lage.

Kommentarer - Kirurgisk akutafd. A24

Dejligt personale. Smilende og sg@de.

Der var lang ventetid.

Kgrte med til [specifik afdeling] og blev afleveret der. Naeste dag kom en la2ge og skaldte
andet sygehus ud, i mit pahar, over, at der ikke var kommet nogle billeder. Det var anden gang,

det skete for mig, med den samme lzege.

Jeg har den allerstgrste ros til min sygeplejerske, som venligt og paadagogisk satte mig ind i
min diagnose og forklarede proceduren. Jeg kunne selv ggre noget.

Det kunne ikke ggres bedre.
Meget fin modtagelse (akut).

Blev straks informeret om, hvad der skulle ske.
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Bilag 5

Den [] sygeplejerske, der modtog mig, kvitterede med: "Hvad laver du sa her?!!l", da jeg fortal-
te, hvorfor jeg var blevet indlagt. Hun virkede irritabel og vendte sig om og gik. Meget modby-
delig "velkomst".

Sygeplejerske stod klar. Fik lavet de vigtigste prgver.

Sygeplejersken, der modtog mig, tog godt imod mig. Der var meget kaotisk pa afdelingen. Isaer
kontakten med la2gen forlgb meget utilfredsstillende.

Der blev undersggt min sygdom fra alle sider.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Jeg havde ingen ventetid.

Havde papirer pa, at operationen skulle veere [tidligt om morgenen], men det var forkert. [Blev
fgrst opereret midt pa dagen]. Det var rigtig svaert for mig! Vi matte selv sige, hvorfor sker der
ikke noget med mig?

Jeg synes, at de var meget flinke.

Der mangler et sted, hvor man skal henvende sig, nar man ankommer. Der var flere, som var
usikre pa, om det var det rigtige sted.

Det var rart, at sygeplejersken kom og sagde, at hun kom om lidt.
Sygeplejerskerne er meget sgde og smilende.

Blev godt modtaget, da der endelig kom en. Mgdte [om morgenen], men fik farst kontakt med
en [lidt senere]. Det var IKKE RART.

Altid smilende og venligt personale.
Jeg har vaeret til operation fra [afdeling] nogle gange, og hvor det har vaeret planlagt, er det

gaet efter en snor og ingen ventetid. Et par gange lidt akut og derfor selvfglgelig lidt ventetid.
Men altid god information.
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Kommentarsamling

Kirurgisk afdeling

Hvilke(n) fejl oplevede du?

ID
& 14

Kommentarer - Kirurgisk sengeafsnit K11-1

Angaende min indlaggelse til operation: Det var en darlig oplevelse. Efter operationen blgdte
det ret meget, uden at det blev tilset af en laege. Jeg blev udskrevet naste dag, stadig uden at
jeg blev tilset af lazgen. Blgdningen blev ved i [laengere tid], hvorefter der gik betandelse i
saret, som jeg har faet penicillin for. Jeg er stadig meget havet og gm efter nu [yderligere en
periode]. Jeg forventer at fa en reaktion pa mit brev.

Ingen.

Blev ikke orienteret om handhygiejne/vask, hvad vist burde var sket. Er dog ikke raketviden-
skab, sa gik endda. :-)

Mine sting faldt ud.

Var ankommet til indlzeggelse og behandling [om formiddagen]. Jeg fik at vide, at behandlin-
gen ville ske i Igbet af dagen. [Omkring midnat] fik vi besked om, at det farst ville ske den fal-
gende dag [om eftermiddagen] (fastende i et d@gn!). Kgrte herefter hjem og sov natten over
og mgdte til den aftalte tid [om eftermiddagen].

Ingen.

1) Jeg oplevede, at Izegerne flere gange kom med forskellige udmeldinger. Meget frustrerende.
En laege kunne sige, at jeg kom hjem i morgen, hvorefter en ny laege 15 minutter senere send-
te mig til operation.

2) Lagerne havde virkelig forskelligt niveau. Lagen, der blot foretog kontrol af mig [et par
uger] efter udskrivning, oversa [en komplikation]. Kun fordi hjemmesygeplejersken kom, blev
jeg behandlet i [flere] uger. Sygeplejersken var OK.

Jeg fik forskellige meninger om min operation af forskellige lzeger, og der blev lovet, at opera-
tionslaegen ville komme og fortzlle efterfglgende. Jeg var der i [nasten en uge], men lz2gen
kom aldrig.

Der er flaskehalsproblemer pa scanneren. Rgntgenafdelingen burde planlaegge bedre, sa man
ikke faster 18-20 timer pa en lille undersggelse. Rgntgen - og sengeafdelingen burde tale
sammen om det problem, der skaber darlige vibrationer blandt patienter. Jeg blev
vred/frustreret over ikke at fa besked, sa fasten kunne have varet indskranket til otte timer.

Jeg blevindlagt med galdesten [om natten]. Blev scannet [dagen efter]. Laegen havde ikke tid
til at snakke/informere mig om svar/videre forlgb. Fgrst [pa andendagen] blev jeg gjort klar til
operation. Snakkede KORT med lzege om operation. [Om] eftermiddag blev operation aflyst.
[Pa tredjedagen blev jeg] gjort klar til operation. Kares op pa operationsgang. Her kommer jeg
pa operationsstue, er helt klar til operation, hvorefter de to Izeger [] begynder at betvivle, om
jeg overhovedet er "kvalificeret" til operation. Jeg ligger allerede pa operationsbordet! TRAELS
situation!!!

Ingen. En god oplevelse.

[1Tarmen var fin. [] Jeg var der kun én overnatning, men det var ogsa rigeligt. Der var et par
leger og et par kontaktpersoner, som havde travit med, at jeg skulle have en kikkert ned i.

Under operationen blev det ikke syet godt nok sammen, og jeg skulle opereres igen.

Jeg skulle have en undersggelse [], hvor det gik galt []. Jeg blev akut opereret []. Det var en
meget ubehagelig oplevelse.

Blev indlagt to gange med en uges mellemrum. Ved fgrste indlaeggelse blev jeg scannet. Den-
ne viste, at min "tyndtarm er pavirket". Blev dog udskrevet fa timer efter UDEN, at der blev
fulgt op pa, hvad denne pavirkning betgd. Ved anden indlaeggelse en uge efter fik jeg konstate-
ret en forsnavring pa tyndtarmen og tarmslyng, hvorefter jeg blev opereret. Kunne dette ikke
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Bilag 5

have veeret konstateret ved fgrste indlaeggelse??? Fik konstateret [specifik diagnose].
Det er lidt underligt med flere/sa mange laeger involveret.

A) En laver analyse[].

B) En forklarer scanningsresultat [].

C) En forklarer, hvad der skal ske.

D) En foretager operationen [].

E) En forklarer, hvad der videre skal ske. Det skaber altsa nogen lgsagtighed!

Det medfarer en hvis manglende mulighed for at koncentrerer sig om MIT tilfalde, og hvis
mulighed for overfladiskhed i analyse.

ABSOLUT INGEN FEJL!

Ikke direkte fejl, men det var meget forvirrende at alle tre patienter pa stuen blev udskrevet pa
én gang. Bl.a. fik jeg at vide, at jeg skulle henvende mig til min egen lage med henblik pa at fa
taget blodprgver om nogle dage. Dette viste sig imidlertid ikke at passe!! Lagens tid spildt
med at ringe flere gange til afdelingen for at fa klarhed over det udmeldte.

- For meget morfin, selvom jeg havde informeret om, at jeg taler det darligt.

- To gange glemte personalet at fa mig til scanning.

- Laegerne informerede forskelligt.

Kommentarer - Kirurgisk akutafd. A24

Fejl med at stikke med kanyle. Det skal gves, og jeg har meget synlige arer, men hun kunne
stadig ikke ramme efter [flere forsgg].

Der var ikke enighed blandt Izzgerne, om der skulle opereres eller ej. Jeg havde indtryk af, at
man ikke var sikker pa, om det var ok (det var kun to maneder siden sidste operation [ ]).

Skulle hele indlzeggelsen virkelig keempe for at fa smertedaekning nok. Uden resultat. Skulle
0gsa keempe i lang tid for at komme op pa en afdeling, da der var sa meget larm og uro pa
anden afdeling, at det var umuligt at sove. Havde sa massive smerter, at det ogsa umuliggjor-
de det at sove.

For lang faste/ventetid pa scanning.
Fik penicillin af sygeplejerske/lage efter at have fortalt, at jeg er allergisk over for penicillin.

Jeg skulle have undersggt [et organ]. Kom i narkose, og da jeg vagnede, fortalte lz2gen mig, at
de havde klippet hul i [organet], da de tog [et andet organ], fordi der sad en cyste pa det. Jeg
blev skaret op og lukket med klemmer. Dagen efter sad jeg pa min seng pa stuen, ngs jeg,
sprang saret op, og jeg blev straks kart op pa operationsstuen og fik hullet lukket. Men jeg
matte blive pa hospitalet[] i flere dage, inden jeg kunne komme hjem. [Her] havde [jeg] hjem-
mehjaelpere og sygeplejersker hver dag, [som hjalp] med at skifte forbindingen, og sa fik jeg et
korset, som jeg skulle ga med i [nogle] uger.

Jeg oplever at blive sendt hjem efter to dages indlaeggelse. Tager dog hjem fra sygehuset med
smerter i maven. Tre timer efter udskrivelse bliver jeg igen indlagt med store smerter, sa dette
var lidt en darlig oplevelse. Fglte mig egentlig ikke rask til at blive sendt hjem, og bliver ogsa
opereret sidst pa ugen.

Jeg fik ikke praamedicin inden operation. Fik heller ingen vaeske (1a pa sengebordet).

Ikke pa akutafdeling.

For eksempel hvornar man skulle i scanner, blodpreve, faste med mere. Efter en scanning fik

82

Uoplyst

Uoplyst

Darligt

Fejlhandtering
Godt

Personalet kendte
ikke til fejlen(e)

Virkelig darligt

Godt
Virkelig godt

Virkelig godt

Uoplyst

Personalet kendte
ikke til fejlen(e)

Uoplyst

Godt



Kommentarsamling

32

11

23

jeg endnu en indkaldelse til [Jscanning, fordi de ikke vidste, jeg havde veeret derinde en gang.

Jeg oplever, at de fejlinformationer der er skrevetind i min journal, skyldes at laegen ikke lytte- Personalet kendte
de til mig. Det var, som om laegen havde besluttet sig for, hvad han mente om mig og mine ikke til fejlen(e)
symptomer. Ikke noget af det jeg har sagt, er skrevet ind. Min datter forsggte at stille et

spergsmal. Det afvises med, at hun skulle tie stille og lytte til ekspertisen. | journalen er det

skrevet som "patientens datter klagede over tidligere forlgb". Hvordan hanger det sammen?

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit Fejlhandtering
Leaegen anbefalede [indgreb] som forebyggelse mod gentagelse af [betaendelsestilstand]. Personalet kendte
Ledelsen afviste dette pga. sparehensyn pa davarende tidspunkt. Henvist til at undersgge ikke til fejlen(e)

ventetider pa andre sygehuse. Seneste: tilbudt [indgreb i efteraret].

Der blev sagt, at jeg ikke kunne komme pa hotellet, men skulle blive pa afdeling 11! Dette er Godt
ikke korrekt, fortalte lzege NN mig. Det var ikke rart pa afdeling 11. Meget larm!

Jeg fik for meget smertestillende pa opvagningsstuen, hvilket resulterede at min puls 13 pa Godt
omkring 30, da jeg var kommet pa almindelig stue. Havde min kone ikke vaere der, ved jeg ikke,
hvad der kunne veaere sket, men hun rabte efter hjzlp og jeg fik noget modgift.

Skulle opereres om maorgenen, men kam fgrst til naeste dag. La hele dagen og ventede. Fik Darligt
farst besked om fejlen, at jeg ikke kom til.

Da jeg skulle opereres, da blev jeg farst bedgvet efter, at jeg 14 pa operationsbordet. Da jeg Virkelig godt
lider af klaustrofobi, der handler om, at jeg far panikangst, nar jeg fgler mig bundet. Det kan

vaere sa enkelt, hvis man bare satter mig i en tandlagestol eller lagger en arm over mig. Jeg

vil sige, det har intet med smerter at ggre. Jeg har haft galdestensanfald, og da fik jeg ikke

angstanfald.
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Bilag 5

Kirurgisk afdeling

Har du uddybende kommentarer til dit behandlingsforlgb?

ID
+ 8

# 15

# 16

Kommentarer - Kirurgisk sengeafsnit K11-1
Kun godt. Sgdt personale og sgd lage.

Nej!

Jeg blev flyttet fra [specifik afdeling] til operation og derefter pa opvagning og sa op pa [an-
den specifik afdeling], og efter [en del] dage ned og opereres igen. Et stykke [legemsdel] klae-
bede til det fgrste sar og var drejet, sa der ikke var passage igennem.

Var imponeret over, at lazge NN kunne huske mit navn, da jeg mgdte ham i kantinen efter to
dage. Lille ting, men det virkede rart/betryggende og som om, man ikke kun var et "nummeri
reekken". God oplevelse.

Jeg fik en god behandling og havde tillid til personalet og de behandlende lzger.

Hele forlgbet bar praeg af vodisom travihed og overbelastet personale, som virkelig var pavir-
ket af et darligt arbejdsmiljg. Missionen var at fa patienterne udskrevet hurtigst muligt. Iszer
plejepersonalet. Det var konstant i fokus: "du kan komme hjem snart."

Tanker om undersggelse [og behandling] fadede ud uden forklaringer. Der var for mange
forskellige lzeger om informations- og samtalearbejdet, og nogle praesenterer sig ikke, endsige

lytter. [En del var sveere at forsta].

Fra jeg blevindlagt til operationen forlgh ca. et dggn, og jeg blev opereret for perforeret blind-
tarm.

DET VAR SAFINT.
- Det er hardt at vente pa operation, nar man har ondt, og det blev flere gange udsat.
-Indimellem for lang tid fra jeg bad om noget smertestillende, til personalet kom med det.

Forlgbet pa A24 var helt uden anmaerkninger, meget professionelt. Forlghet pa en anden afde-
ling var under al kritik. Ualmindelig lang ventetid, nar der blev rykket i snoren.

Det var et minus, at jeg ikke kunne tale [en genstand], jeg fik lagt ind efter operationen. Men
det er der jo ikke nogen, der kan, sa det forleengede jo forlgbet meget, pa grund af at jeg skulle
reopereres.

Manglende henvisning til den ene efterfglgende undersggelse (ud af tre) pa en anden afdeling.

(Tre dage: Standardoperation).

Effektivt og med generelt GODT PERSONALE og iszr de TO ENESTAENDE sygeplejersker.
Organisationen generelt: HMM!? Skal jeg nok ikke udtale mig om?!

Efter konsultation hos egen Izege, finder jeg ud af, at Iaegen ikke er orienteret om, at man
fandt en [KREFTKNUDE]! Dette er efter min mening meget relevant at oplyse om i et udskriv-
ningsbrev.

Jeg ville have haft problemer med den medicin jeg far, hvis jeg ikke havde haft egen medicin

med hjemmefra. Far [] hjertemedicin. Om morgenen fik jeg at vide, at det havde de ikke pa
afdelingen.

Kommentarer - Kirurgisk akutafd. A24
Jeg synes, at laegerne godt maske kunne vare lidt hurtigere til at informere sygeplejerskerne

om, hvad der skal ske med patienten, sa de har en mulighed for at kunne svare, nar man spgr-
ger:).
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Jeg er sa imponeret over, at laegerne fandt frem til den rette diagnose sa hurtigt. Jeg fglte mig
passet pa og ngje overvaget af sygeplejersken, som ogsa informerede mig om alle de praver,
de tog flere gange dagligt.

Alle ydede en fantastisk indsats.

Over al forventning. Super.

Faler mig virkelig darligt behandlet! Det kan godt vaere, at jeg blev opereret pa et andet syge-
hus i ferste omgang, men derfra og sa til slet ikke at blive lyttet til, der er langt!

La ude pa gangen ved personalelokale/spisested [hele dagen] (fra akutafdeling til stue) med
feber m.m.

Synes, der var en del ventetid, og oplevede at faste nasten et dggn, og blev herefter udsat til
operationen.

Sagde, at mangel pa vandladning skyldtes, at jeg ikke havde faet nok vaeske far operationen.
Dette ville personalet ikke hgre tale om. Sagde, jeg ikke skulle have penicillin sidste dag, hvilket
jeg var informeret om. Beskeden var ikke gaet videre til plejepersonalet, sa derfor fik jeg det
alligevel.

Bortset fra, at jeg fik stjalet gretelefoner.

[Mange] forskellige leger de fgrste dage, nogle uforstaelige. Blev udskrevet efter [nogle] dage
og indlagtigen dagen efter. Der kom fgrst gang i det, da jeg hlev scannet [efter nogle dage],

tror jeg, det var.

Haber aldrig jeg far brug for at skulle pa akutafdelingen igen.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Kan kun rose alle, jeg var i bergring med under hele forlgbet. Faler TAK. Til trods for sygdom-
men blev opholdet en god oplevelse. Jeg fglte, alle var der for mig. TAK.

Tilrettelagt. Komprimeret (kraeftpakke).

Ved operationen [i efteraret] rev man plaster af, sa jeg fik et stort hul i armen, ikke laegt endnu
efter to maneder!

Alt var professionelt. Jeg blev set, hgrt og taget alvorligt.
Jeg synes, det var fin tid, jeg var der.

Det var besvaerligt at komme til at overnatte efter operationen, som var foretaget sent pa
dagen, og jeg var derfor ikke i stand til at kckmme hjem.

Den er god, for det er SUPER sygeplejersker pa [afdelingen].

Jeg har jeevnligt [] vaeret indlagt pa afdelingen, og er altid blevet modtaget af et venligt og
kompetent personale. Jeg har altid fglt mig tryg ved den behandling, jeg har modtaget.
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Bilag 5

Kirurgisk afdeling

Har du uddybende kommentarer til den information, du fik (far, under og efter indlseggelsen)?
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Kommentarer - Kirurgisk sengeafsnit K11-1
Fik en god information fra plejepersonalet, men darlig information fra laege NN!

Men jeg venter nu pa at blive indkaldt til kikkertundersggelse om seks uger. Blev indkaldt [i
efteraret], men har ikke hgrt noget [her over en maned senere].

Det papir, jeqg fik, da jeg skulle til koloskopi, var beregnet til patienter, der skulle udrenses
hjemme. Jeg matte ikke drikke vand to timer fgr undersggelsen, men jeg fik at vide til undersg-
gelsen, at det ikke passer. Jeg matte gerne have drukket.

Den sygdom har jeg ikke haft far hele livet.

Synes, det var en god information, jeg fik.

Ingen gjorde mig opmaerksom pa, hvordan det ville vaere bagefter med luft i kroppen efter
kikkertundersggelsen. Intet om forlgbet bagefter!

Der var forskellige meldinger fra lzegerne.

Jeg fikingen information. Nar jeg spurgte, bar svaret praeg af en personlig vurdering og ikke en
faglig. Jeg kom hjem med lidt feber og redme i saret, og fik betandelse efterfglgende. Vari
behandling hos egen Izege i [nogle uger].

Akut.

Der er sprog- og kulturproblemer mellem visse af lzegerne og patienter.

Fik aldrig en forklaring pa, hvad galdesten var, hvorfor de opstar, fglgerne af operationen...
Den bedste information, jeg fik, var af Isegen, fgr han skulle operere mig.

MA IKKE FINDE STED PA ET SYGEHUS. Det er lige til en erstatning.

Det var standard, alt for megen irrelevant information. Kraever sin mand at sortere! Min be-
handling var standard, forlgbet var standard.

Min alder taget i betragtning (zeldre), ville det vaere dejligt med noget skriftligt om forlgbet.

Hver gang jeg blev flyttet, og der var nye, der sa i papirerne, fik jeg forskellige informationer,
lige fra eventuel stomi til, at sddan noget sender vi da hjem uden behandling.

Kommentarer - Kirurgisk akutafd. A24

Flere vurderinger med meget forskellige lzeger.

Jeg synes, sygeplejerskerne var rigtig sgde (de fleste af dem i hvert fald). Men jeg synes ogsa,
der er en kommunikationsbrist et sted, da der gar l&2nge mellem man spgrger sygeplejersker-
ne, til de rent faktisk kan give et svar.

Jeg bad selv om kopi af journal.

Fik ikke at vide, hvorfor jeg ikke matte spise og drikke i [flere dage].

Jeg er dybt taknemmelig, og har ved enkle rad undgaet flere udbrud af min sygdom.

I'lang tid (flere dggn) fik jeg at vide, at jeg "snart" skulle scannes og "snart” skulle flyttes til en
anden afdeling.

Jeg havde en meget darlig oplevelse efter narkosen og |a mange timer pa opvagning, idet mit
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hjerte galoperede af sted. Efter forlgbet kunne min lzege ikke lese eller fa information om
dette, trods jeqg fik at vide, at det var noget, der yderligere skulle undersgges.

Rigtig god og meget professionel l=2gecrientering. Orienteringen fra plejepersonale mindre
god. Faler ikke, de lytter til mig som patient.

Blev indlagt fra en anden afdeling, samt udskrevet derfra.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit
Den var let forstaelig og foregik i en god tone. Tak.
Nej.

Det kunne veere rart, hvis der ved forundersggelserne var mindst én med dansk som hoved-
sprog. Det betyder meget, hvordan tingene bliver sagt, iseer nar man er forvirret og bange.

Nar man er opereret i blaeren, kan man opleve, at vandladning er normalt, man kan ikke tisse,
eller man kan ikke styre det, og det Igber af sig selv. Derfor er pjecen forkert i det punkt, hvor
man vil indfgre noget medicin, der skal blive i blaeren i en til to timer.

"I far ikke lov til at gd, fer | har forstaet, hvad der er blevet fortalt/sagt/forklaret”. Vi har virkelig
fglt osicentrum. Vores stgrste ROSER.
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Kirurgisk afdeling

Har du uddybende kommentarer til din udskrivelse?

ID
&£ 2

Kommentarer - Kirurgisk sengeafsnit K11-1
Laege NN udtrykte tvivl om diagnose lige fgr bedgvelse. Afdeling lovede, at jeg ville fa kopi af
journal for at fa klarhed. Det er ikke sket!

Jeg blev ikke udskrevet fra A24, men overfgrt til anden afdeling, som jeg papegede, den dag
jeg blev modtaget.

Ventede ret lange pa besked om senere behandling.

Det blev meddelt, at jeg ville blive indkaldt til ambulant [undersggelse]. Har veeret til de farste
og [den naeste operation] ventes [i efteraret].

Heltiorden.
Synes, jeg fik noget ud af udskrivelsen.

Manglede maske lidt information om, hvordan kroppen ville reagere efter sadan en kikkertun-
dersggelse. En opfglgningssamtale ville have veeret rart.

Plejepersonalet har misforstaet noget. Nar de f.eks. siger til en alvorlig syg patient, at denne
skal se positivt pa situationen, for det gar de selv, sa blander de tingene sammen. Syge patien-
ter skal vel have pleje og omsorg??? Og selvfglgelig skal plejepersonalet se positivt pa situati-
onen. Her kom det tydeligt frem, at arbejdet var for belastende, og det fik konsekvens for en
endnu darligere pleje.

I og med der tilsyneladende ikke blev planlagt ambulant opfglgning, kan indlaeggelsen opleves
som spildt. Egen laege ma justere efterfglgende.

Ventetid [i to dage]. FASTEN. [Pa den tredje dag] kom der telefonbesked fra en lzege til syge-
plejersken, at jeg godt matte tage hjem.

Jeg har haft en god oplevelse af hospitalet gennem hele forlgbet.
Jeg fik intet at vide om, hvorvidt der var noget, jeg skulle tage hensyn til.

Meget utrygt for pargrende, at de ville udskrive, nar patienten stadig var smertepavirket og
svimmel. Pargrende matte presse pa, for at patienten forblev indlagt.

Ja, det var lidt bekymrende for mig. Hvordan skulle det nu ga, da det nu skulle hele indefra, sa
det var maske ubegrundet, men det kunne jo springe op igen. Men det er jo gdet godt, gudske-
lov.

Sarene fra operationen var fem uger om at gro sammen. Det er ikke helt godt, men det er vist
min evne til at hele, der er problemet.

For tidlig. Indlagt dagen efter.

Generelt rigtig godt tilfreds!!! Der var to FREMRAGENDE sygeplejersker! GULD VARD! []. De
skaber en rigtig god institutionskultur pa en ellers umulig arbejdsplads. "Folk" ryger ud og ind!
Hulk! Havde problemer med opkast efter udskrivelse. Dog ikke alvorligt!

Det ville vaere rart, hvis den behandling, jeg modtog pa afdelingen, efter jeg var flyttet til hotel-

let, ikke skulle forega pa gangen, hvor nye patienter og pargrende ventede pa indlaggelse, og
hvor der igen darligt var tid til behandling og information.

Kommentarer - Kirurgisk akutafd. A24

Da jeg ikke selv vil veere [pa afdelingen], nar jeg er blevet hjulpet, tager jeg gerne hjem.
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Ude 24 timer efter indlaeggelse for blindtarm. Godt gaet. Ros til personalet!

Efter lzegen havde udskrevet mig, kom en sygeplejerske og fortalte, hvordan jeg skulle forhol-

de mig efter operationen i forhold til operationssar, hvad jeg matte/ikke matte og at jeg skulle

kontakte egen lege 12 dage efter, for at fa fjernet stingene. Jeg falte mig helt tryg ved at tage

hjem.

Skulle tilbage til et andet sygehus, men de ville ikke havde mig. Jeg kunne komme hjem og sa fa
smertepiller fra egen lzege. Hjem med taxa og trappetransport, som han ikke turde bruge. Han
ville tage mig tilbage til det fgrste sygehus, og sa stod jeg af.

Jeg blev sa grundigt informeret om, hvad jeg skulle gare, at jeg skgnnede, at jeg sagtens kunne
udskrives og udfgre sagen hjemme, og laegen gav mig ret og udskrev mig derfor.

Fik infektion i saret [], men tanker, det er min egen skyld. Men taenkte, at nar der nu stod, at
man kunne arbejde hurtigt efter operationen, gik jeg i sving dagen efter. Men tror, det er en
last for dem, der er hyper:)

Var meget utryg, og var stadig ikke smertedakket nok. Valgte dog at tage hjem, da et smerte-
helvede hjemme virkede bedre end at blive i larmen og ogsa vare i smertehelvede.

Da jeg er dialysepatient, er egen lzege ikke med i behandling.

Da jeg anden gang blev udskrevet, var jeg helt tryg, men fgrste udskrivelse efter [fa] dage var
jeg bange, havde ondt og var IKKE klar til at komme hjem.

Jeg blev ikke udskrevet fra akutafdelingen.

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Blev udskrevet, for mig at se, for tidligt efter [operation]. Havde fortsat svagt forhgjet tempe-
ratur, hvilket medfarte genindlaggelse og yderligere behandling med antibiotika.

Man havde ikke informeret hjemmeplejen [] om min videre pleje af dem. Matte selv ringe og
bede jer om dette!

Overgang til hjemmeplejen var virkelig fin.

Alle tog hand om mig, og jeg blev vejledt fint.
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Kirurgisk afdeling

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

#£ 1

Kommentarer - Kirurgisk sengeafsnit K11-1
Jeg var sa kort tid pa afdelingen og oplevede bade positivt og negativt. Sadan vil det nok altid
vaere, men det er dejligt, ndr man mgder imgdekommenhed.

Alle personalegrupper har, selvom der var stor travlihed, udvist stor medfgling, venlig og
hjeelpsomhed. Det hele til UG!
[Relationer til personale]

Det ville veere dejligt, hvis man mgdte den samme lzege og ikke fire forskellige, som har hver
deres mening. Samtidig sidder jeg tilbage med en fornemmelse af, ati alt fald to af disse ikke
forstod eller hgrte efter, hvad jeg sagde!

[Kontaktperson, Relationer til personale]

Jeg synes, at alle var rigtig sgde og meget behjzelpelige.
[Relationer til personale]

Mgdte altid op nar det pakraevedes.

Ved den ambulante leegesamtale [i sommeren] 2012 var lazgen ikke forberedt. [Vedkommen-
de] sad med ryggen til mig [og mine pargrende] og talte et sprog, jeg ikke forventede i den
situation. [En anden ansat] var heldigvis med og hjalp os pa allerbedste vis.

[Relationer til personale]

Jeg skal aldrig glemme personalets omsorg og hjelpsomhed i alle dggnets 24 timer.
[Relationer til personale]

Alt var godt, mens jeg var indlagt.
[Kvalitet i behandling]

Fik en super god og omsorgsfuld behandling :-)
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Virkelig god.

Jeg synes, toilettet kunne vaere bedre.
[Fysiske rammer]

Der er ingen grund til alle de krydser. Jeg har ingen klager over noget. Alle, bade lager, syge-
plejersker og renggringspersonale, alle er enestaende og har veret det, hver gang jeg har
veeret indlagt.

Under min [flere] maneder lange indlaeggelse, havde jeg efter eget gnske kun kontakt med
lege NN. Det fungere meget godt, da han jo ogsa var den opererende og behandlende lzge.
Som patient star man overfor mange forskellige behandlingsforslag, som kun ville vaere med
til at gere en forvirret. Jeg var ogsa sa heldig, at det var de samme fem-seks sygeplejersker,
som passede mig i hele perioden. Det kan varmt anbefales at have en kontaktlaege og et antal
sygeplejersker.

[Kontaktperson, Kvalitet i behandling, Pleje]

Bedre renggring. De springer nemt over tingene.
[Fysiske rammer]

Opholdsrum kunne vaere mere hyggeligt.
[Fysiske rammer]

Der mangler en rgd trad i opfglgende behandling. Flere forskellige laeger, som ikke snakker
sammen eller ved noget om naste konsultation. Jeg har veeret tilset/behandlet af [flere] for-
skellige l=eger samt egen la2ge.

[Kvalitet i behandling]
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Var desverre indlagt af to gange, da man den fgrste gang opdagede for sent, hvad der var
galt, og derfor ikke kunne ggre noget. Personalet om dagen var mere opmarksomt og hjzlp-
somt, end personalet om aftenen/natten var. Maske fordi de var faerre til at varetage de sam-
me opgaver/patienter.

[Relationer til personale]

Der er en god atmosfaere pa afdelingen, og personalet virker til at have det godt sammen. Det
var vist den afdeling, jeg blev flyttet til [].
[Relationer til personale]

Efter tre naetter/dggn sammen med en anden meget syg patient, som graed/skreg dggnet
rundt, fik jeg enestue []. Det var rart. Det var mit indtryk, at det ogsa var rart for plejepersona-
let, at de kunne tilbyde mig enestue i situationen.

[Fysiske rammer, Pleje]

Samarbejdet med rgntgenafdelingen SKAL optimeres, bl.a. med henblik pa individuelt tilrette-
lagte faste forlgb. Det er ikke et spgrgsmal om ressourcer, men kommunikation.
[Kvalitet i behandling]

Mgdte kun imgdekommende og positive mennesker/personale, som gjorde, hvad de havde
ressourcer til.

Der var specielt én sygeplejerske, som gav sig ekstra god tid til patienterne. Hun tog sig rigtig
godt af en eldre dame [], satte sig ned og bare talte med hende.
[Relationer til personale]

Jeg fik ved udskrivelsen at vide, at jeg ville blive indkaldt til kontrol. Jeg blev udskrevet [i som-
mers), og nu [i efteraret] har jeg intet hgrt om det, men har det fint.
[Kommunikation og information]

Maden kunne godt vaere bedre.
[Pleje]

Visne blomster pa stuen. Brugt service blev ikke afhentet. Intet TV.
[Fysiske rammer]

De var meget sgde og var gode til at komme jaevnligt og tjekke op pa min tilstand.
[Pleje, Relationer til personale]

Planlaegning kan klart forbedres.
[Kvalitet i behandling]

Uro. Patienters MANGE besggende pa én gang plus tv.
[Fysiske rammer]

STOR ROS TIL AFDELING K11-1:)

Der var mere ro og fred og ikke tre senge pa en tomandsstue. Og der var tv, sa alle kunne se.
[Fysiske rammer]

En sygeplejerske eftergav mit behov i forbindelse med et spgrgsmal efter behandlingen, tak.

(Jeg bad om lavement i stedet for at fa sveskejuice for at seette maven i gang og komme af
med luft. Det hjalp.)
[Pleje]

Maden er alt, alt for SALT og meget gammeldags. Dette er ikke afdelingens skyld, men kgkke-
nets. Alt personalet var utrolig venligt, ogsa nar der i perioder var meget travit.
[Pleje]

Organisationen virker utroligt forvirrende. Maske fordi folk ryger ud og ind. Gode sygeplejer-
sker kompenserer fantastisk herfor. Jeg mener dog, det er spild af tid, nar tre forskellige grup-
per af sygeplejersker interviewer min medpatient om stort set det samme samme dag!
[Kvalitet i behandling]

Et travit personale havde ALTID tid til at besvare spgrgsmal, oven i kgbet ogsa med et smil og
kommentaren: "Spgrg endelige igen, safremt du har noget pa sinde".
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[Kommunikation og information, Relationer til personale]

Trods megen travihed pa afdelingen oplevede jeg kun et meget venligt og menneskeligt per-
sonale. Har slet ingen negative oplevelser!
[Relationer til personale]

Ved udskrivelse ville det vaere godt, hvis sygeplejersken havde den forngdne tid til at orientere
om det videre forlgb, uden at de gvrige pa stuen behgvede at hare pa.
[Kommunikation og information]

Det er meget forvirrende at blive flyttet rundt sa meget og dermed mgde sygeplejersker, der
skal informere, og mange af dem sa jeg kun én gang. Under indlaeggelsen var der fire forskelli-
ge leeger og otte-ti sygeplejersker, der hver iszer vurderede forskelligt. Alle var sgde og hjzlp-
somme.

[Kontaktperson, Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Kommentarer - Kirurgisk akutafd. A24

Afdelingen har for sma baderum og er ikke altid ren.

Bedre rum. @velse i at stikke. Mere information vedrgrende ventetid. Mere information vedrg-
rende, hvornar man kan forvente en la2ge.

[Fysiske rammer, Ventetid]

Renggringspersonalet gar kun lige hurtigt tingene igennem. Fejer lige der, hvor det er nemt at
se eventuelt skidt, og tgrrer ofte kun borde af. En grundig renggringsassistent fandt en ske

med mug pa under radiatoren, og ingen havde siddet derovre og spist i de dage, jeg var indlagt.

Sa savner jeg 0gsa, at personalet lzerer at vaske haender (det gaelder savel laeger som sygeple-
jersker), da en afspritning IKKE fjerner alt skidtet!
[Fysiske rammer]

Sygeplejerskerne gjorde det godt :) Forlgbet trak ud pga. megen ventetid pa stuegang og for
megen skift af leeger med forskellige meninger om diagnosen, indtil anden sidste af-
ten/eftermiddag, hvor en la2ge kom og tog beslutning til at lave kikkertoperation. Dagen efter
var jeg klar til at tage hjem:)

[Pleje, Ventetid]

Vi mangler tv pa stuen.
[Fysiske rammer]

Jeg kan ikke andet end sige tak for god behandling.
[Kvalitet i behandling]

Der blev ydet en formidabel indsats, selvom der var travit.
[Kvalitet i behandling]

Jeg er meget taknemmelig for den hurtige udredning pa A24, Region Midt.
[Kvalitet i behandling]

Jeg synes, plejepersonalet er enestaende. Det er utroligt, at de kan vaere sa imgdekommende,
nar de skal na sa meget. Dejligt. Laegerne er blevet rigtigt gode til at informere om behandlin-
gens forlgb. Det giver tryghed at vide det.

[Kommunikation og information, Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Alti hele behandlingen var virkelig godt.

Stor ros til Izege NN. Ok humgr, men meget travl.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Super betjening. Nar man stoppede med at faste, om det var tidlig morgen eller sen aften, sa
blev der lavet mad til en :-)
[Pleje]

Bade lzeger og sygeplejersker var meget imgdekommende og professionelle pa den menne-

skelige made.
[Relationer til personale]
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Jeg kan ikke vurdere om der er for lidt personale, det gav personalet udtryk for, at der var. Jeg
kan heller ikke vurdere om personalet havde meget travlt, hvilket de ogsa fortalte mig. Jeg ville
gnske, at der var en kammunikationsform, hvor der blev lyttet og at der var en forstaelse for,
at jeg ikke kom for at forstyrre dem. Jeg kom fordi jeg var rigtig syg/skidt tilpas. Sa en smule
empati ville have beroliget mig.

[Pleje]

At de var hurtige, og jeg oplevede kun gode resultater med at fa gang i min behandling.
[Kvalitet i behandling]

Kommentarer - @vrige/ikke placeret pa afsnit

Prgveresultater trak for laenge ud. Dobbelt tid i forhold til oplyst. Meget ubehageligt.
[Ventetid]

Man burde have vidst, at jeg godt kunne bo pa hotellet efter operation.

Afdelingen har gjort en god indsats ved pleje og behandling. Tak for en god pleje.
[Pleje]

Jeg synes, at det var rigtig godt, at de spurgte ind til, hvad jeg lavede i min fritid. Det var meget
hyggeligt.

Toilet er/var meget snavset.
[Fysiske rammer]

Hvis jeg havde vidst, at jeg senere skulle vurdere renggringsstandarden, ville jeg have kigget
kritisk efter. Det gjorde jeg ikke :-)

Fjernsynet virker :)
[Fysiske rammer]

Var godt tilfreds med det hele.

Jeg har haft stor glaede af operationen, der har givet bedre resultat, end jeg havde turdet habe
pa.
[Kvalitet i behandling]

Vi har altid fglt os trygge og godt informerede. Dejlig afslappet tone og altid tid. Vi har aldrig
veeret et nummer i reekken, men fglt os i centrum. NN og hendes stab far de stgrste roser og
bedste anbefalinger herfra. Er der noget, der hedder manedens buket? [I sa fald skulle den
gives til afdelingen].

[Kommunikation og information, Kvalitet i behandling, Pleje]
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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 padgaeldende 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. Afsnitsstgrrelse er det eneste forhold som patienter-
nes svar veegtes i forhold til i den regionale rapportering. | den nationale rapportering vagtes patien-
ternes svar i forhold til blandt andet ken og alder, men ikke afsnitsstgrrelse, 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 pagaldende afdeling tilhgrer. Indledningsvis er der en over-
sigtsfigur, hvor spgrgsmalene er sorteret efter andel positive besvarelser. Herefter bliver spgrgsmale-
ne prasenteret temavist i figurer og tabeller, herunder afdelingens placering i forhold til specialeresul-
tat og sammenligning over tid.

® 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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