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Indledning

1 Indledning

Fra oktober til december 2013 blev afsnittets indlagte patienter i en spgrgeskemaundersggelse spurgt
om deres oplevelse af indlaeggelsen pa afsnittet i perioden 9. august-31. oktober 2013. Patienternes
svar beskrives i denne rapport.

Baggrund

Undersggelsen, der er landsdakkende, gennemfares pa vegne af de fem regioner og Indenrigs- og
Sundhedsministeriet. Undersggelsen er siden 2009 gennemfgrt arligt og omfatter indlagte og ambu-
lante patienter pa alle landets offentlige sygehuse, samt patienter som har 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 afsnitsniveau. Rapporten bygger pa svar fra afsnittets indlagte patien-
teri perioden 9. august-31. oktober 2013. Tabel 1 opsummerer kort rapportens datagrundlag.
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Tabel 1. Datagrundlaget for rapporten

Patienter fra afsnittet udtrukket til undersggelsen: 162
Besvarelser fra afsnittets patienter: 108
Afsnittets svarprocent: 67%

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

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

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



Laesevejledning og begrebsafklaring

2 Laesevejledning og begrebsafklaring

Tilfredse og ikke-tilfredse patienter

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

Dette skel mellem tilfredse og ikke-tilfredse har dels til formal at forenkle rapporteringen i kapitel 3 og
er dels en forudsatning for de statistiske tests i kapitel 4.

Svar, der ikke indgar i analyserne

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

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

Husk kommentarsamlingen

Det er vigtigt at huske, at en spgrgeskemaundersggelse som denne giver et forenklet billede af patien-
ternes egentlige oplevelser og vurdering af deres indlaeggelse pa afsnittet. Overvej, hvad det kunne
vaere, 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 (bilag 1).
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3 Afsnittets resultat - et hurtigt overblik

Dette kapitel giver et hurtigt overblik over tilfredsheden blandt afsnittets indlagte patienter. De neden-
stadende figurer viser andelen af afsnittets patienter, der er tilfredse under de forskellige spgrgsmal.
Figurerne indikerer saledes, hvilke omrader afsnittet klarer sig henholdsvis godt og mindre godt pa.

| figurerne er spgrgsmalene vist temavis med patienternes samlede indtryk som det fgrste tema. Den
lodrette tekst yderst til venstre i figurerne viser, hvilket tema de forskellige spgrgsmal hgrer under. Den
gverste sgjle i figur 1 viser saledes andelen af patienterne, der er tilfredse med tilrettelazggelsen 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 afsnittet
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Figur 2. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afsnittet
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4 Sammenligning af afsnittets resultat

Hvordan ser afsnittets resultat ud sammenlignet med afsnittets resultati 2011 og 2012 eller resultatet
for de gvrige afsnit pa hospitalet i 20137

| dette kapitel sammenlignes afsnittets resultat med resultateti 2011 og 2012 og resultatet for de gvri-
ge afsnit pa hospitalet i 2013. Patienternes svar praesenteres temavist i et opslag, hvor svarfordelingen
for spgrgsmalene inden for temaet vises pa venstre side, og afsnittets resultat sammenlignes pa hgjre
side.

Venstre side

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

Hgjre side
Den hgjre side i opslagene viser andelen af afsnittets patienter, der er tilfredse pa spgrgsmalene inden
for det pagaeldende tema. Afsnittets resultat i 2013 sammenlignes i den forbindelse med

e afsnittets resultati 2011 og 2012 pa de spgrgsmal, der er sammenlignelige

e gennemsnittet for alle gvrige afsnit pa hospitaleti 2013

e gennemsnittet for de darligst placerede af hospitalets gvrige afsniti 2013

o gennemsnittet for de bedst placerede af hospitalets gvrige afsniti 2013.

2012-tallet er for: PLASTIKKIRURGISK AFD. Z - SENGE
2011-tallet er for: Z- HOTEL

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

Signifikante forskelle?

Forskellene mellem afsnittets resultati 2013 og henholdsvis afsnittets resultati 2011 og 2012 og resul-
tatet for hospitalets gvrige afsnit i 2013 er signifikanstestet med en z-test for sammenligning af ande-
le. Signifikante forskelle er markeret med en stjerne bag de resultater, som afsnittets resultat sam-
menlignes med. En stjerne betyder saledes, at forskellen mellem det pagaldende resultat og afsnittets
resultat er stgrre, end den ville vaere, hvis svarene var placeret tilfaldigt, og forskellen kan derfor ikke
tilskrives statistiske tilfaldigheder.
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Samlet indtryk

Tilrettelazggelse af det samlede behandlingsforlgh (n=100)

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

Samletindtryk afindlaeggelse (n=105)

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

Samletindtryk af lokaler (n=103)

17%

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

Renggringsstandarden pa afdelingen (n=103)

19%

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

Hvordan vurderer du, at dit samle-
de behandlingsforlgb var tilrette- 97 % 95 % 100 % 100 % 84 % * 95 % *
lagt?

Hvad er dit samlede indtryk af din
, . . 97 % 96 % 100 % 100 % 86%* 96 % *
indlaeggelse pa afdelingen?

Hvad er dit samlede indtryk af af-
. 87 % 82 % 91% 100% * 68 % * 88 % *
delingens lokaler?

Hvordan vurderer du alti alt, at
, . , 92 % 92 % 92 % 100 % * 81%* 91%*
renggringen var pa afdelingen?

11
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Inden indleeggelsen og ved modtagelsen pa afdelingen

Information om la2ngden af ventetid fraindkaldelse til indleggelse (n=96)

32%

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

Modtagelse pa afdelingen (n=107)

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

Information om ventetid ved modtagelse (n=44)

25% 9%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3,ihgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kunimindregrad B Nej, sletikke




Sammenligning af afsnittets resultat

Hvordan vurderer du, at afdelin-

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

91 % 96% | 100%* | 100%™ 82 % 93 %~

Hvordan oplevede du modtagelsen
. , 96 % 99% | 100%* | 100%™ 85%* 97 % *
pa afdelingen?

Informerede personalet dig om
_ , 80 % 84 % 71% 90 % 46 % * 75% *
ventetiden ved din modtagelse?

13
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Personale

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (n=107)

36% 17%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson [ Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (minimum indlagt to degn) (n=45)

33% 16%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson B Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) har tagetansvar (n=37)

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

Personalets viden om sygdomsforlgb ved planlagte samtaler (n=100)

37%

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

Medinddragelse af patienter (n=107)

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

Medinddragelse af pargrende (n=72)
88% 13%

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

Fik menneskelig stgtte fra personalet (n=104)

68% B
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3,ihgjgrad @ Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

14



Sammenligning af afsnittets resultat

Oplevede du, at én eller flere kon-

taktperson(er) pa afdelingen hav-
de serligt ansvar for dit forlgb?

83%

90 %

75 %

97 %~ 69 % * 84 %~

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

84 %

90 %

50 %

94 % 61%* 82%*

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

100 %

98 %

100 %

100 % 94 % * 98 % *

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

93 %

95 %

100%*

100%~ 86 % 94 % *

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

91 %

94 %

100%™

100%~ 79%* 91%*

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

88 %

92 %

100 % *

100 % * 73%* 88 % *

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

97 %

95 %

100 %

100 % 85%* 94 % *

15
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Personale (fortsat)

Personaletvar gode til deres fag (n=102)

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

16



Sammenligning af afsnittets resultat

Fik du indtryk af, at personalet var

. 97 % 96 % 100 % 100 % 90 % * 97 % *
gode til deres fag?

17
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Behandlingsforiob

Viden om, hvad der skulle ske under indlzeggelsen (n=106)

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

Behandlingen levede op til forventninger (n=105)

64%

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

Sammenhangiinformation fra forskellige ansatte (n=101)

56%

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

Fejliforbindelse medindlaeggelsesforigb (n=108)
87% 13%

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

Personalets handtering af fejl (n=12)

7%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Ungdig ventetid der forle2ngede ophold pa sygehus (n=100)

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

Tilrettelaeggelse af overflytning mellem forskellige afdelinger (n=54)

31%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkelig darligt

18




Sammenligning af afsnittets resultat

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

98 % 98 % 100 % 100 % 68 % * 89 %~

Levede behandlingen op til dine
) 91 % 96% | 100%*| 100%™ 82%* 92 % *
forventninger?

Var der sammenhang i det, du fik
atvide, nar du talte med forskelli- 93 % 94% | 100%* | 100%™ 80 % * 91%*
ge ansatte pa afdelingen?

Oplevede du, at der skete fejl i
forbindelse med dit indlaeggelses- 87 % 86 % 91% 97 %~ 76 % * 88%*
forlgb?

Hvordan synes du, at personalet
tog hand om fejlen/fejlene, efter 75 % 80% |100%* 79 % 51% 68 %
den/de blev opdaget?

Oplevede du, at der opstod ungdig
ventetid pa undersggelser eller

) , 96 % 90 % 83% 96 % 66 % * 84 %™
behandlinger, der forleengede dit

ophold pa sygehuset?

Hvordan vurderer du, at din over-
flytning mellem forskellige afde- 94 % 95 % 100 % 100 % 77%* 94 % *
linger var tilrettelagt?

19
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Personaletgivetden information, du havde brug for (n=105)

61%

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

Vurdering af mundtliginformation (n=101)
51% [ ]

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

Modtaget tilstraekkeligtinformationsmateriale (n=83)

78% 22%

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

Vurdering af informationsmateriale (n=74)

e |

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

20



Sammenligning af afsnittets resultat

Har afdelingens personale givet

dig den information, du Igbende
havde brug for?

92 %

93 %

100 % *

100 % *

83%~

93 %~

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

95 %

97 %

100%™

100%~

82%*

94 % *

Har du i forbindelse med dit ind-
leggelsesforlgh modtaget til-
straekkeligt informationsmateriale
om din sygdom og/eller behand-
ling?

78 %

98 % *

51%*

79%*

Hvordan vurderer du det informa-
tionsmateriale du fik?

82 %

100%*

77 %

93 %

2l
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Udskrivelse

Tryghedved udskrivelse (n=105)

45%

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

Samarbejde mellem afdelingen og kommunal hjemme(syge)pleje (n=31)

29% 6%

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

Orientering af praktiserende lage (n=33)

30%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Information om kostens betydning for helbredet (n=54)

69% 31%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
| Ja @ Nej

Information om motions betydning for helbredet (n=56)

70% 30%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
| Ja B Nej

Information om alkohols betydning for helbredet (n=43)
67% 33%

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

Information om rygnings betydning for helbredet (n=42)
83% 17%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
| Ja @ Nej
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Sammenligning af afsnittets resultat

Var du tryg eller utryg ved at skulle

, , 89 % 86% | 100%*| 99%* 73%* 89 % *
hjem fra afdelingen?

Hvordan vurderer du, at afdelin-
gen og den kommunale hjemme-
o , 87 % 87% | 100%™ 98 % 74 % 89%*
pleje/hjemmesygepleje har sam-

arbejdet om din udskrivelse?

Hvordan vurderer du, at afdelin-
gen har orienteret din praktise-
, , 94 % 85 % 83 % 100 % 74 % * 89 %™
rende lzege om dit behandlingsfor-

lab?

Har du faet tilstraekkelig informa-
tion fra ambulatoriet om: Kostens 69 % - - 95 % * 47 % * 71%*
betydning for dit helbred?

Har du faet tilstraekkelig informa-
tion fra ambulatoriet om: Maotions 70 % - - 96 % * 53% 75%*
betydning for dit helbred?

Har du faet tilstraekkelig informa-
tion fra ambulatoriet om: Alkohols 67 % - - 88 % * 3B6%* 66 % *
betydning for dit helbred?

Har du faet tilstraekkelig informa-
tion fra ambulatoriet om: Rygnings | 83 % - - 93 % 41%* 71%*
betydning for dit helbred?

23



Kapitel 4

Hospitalets eget spargsmal

Hjeelptil detdu henvendte dig med (n=101)

66% ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja,ihgjgrad B Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke
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Sammenligning af afsnittets resultat

Fik du hjeelp af afdelingen, til det

, 99 % 97 % 100 % 100 % 91%* 96 % *
du henvendte dig med?
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Kommentarsamling

Bilag 1: Kommentarsamling

Nedenfor er indsat de kommentarer, som patienterne har skrevet i forbindelse med besvarelsen af
spgrgeskemaet. Kommentarerne er anonymiseret, og kun kommentarer, som giver mening, nar de star
alene, er medtaget. Patienternes kommentarer er saledes nedskrevet, hvad enten de har vaeret positi-
ve eller negative, mens faktuelle oplysninger er udeladt, hvis de Igsrevet fra andre oplysninger i sp@r-
geskemaet ikke giver mening. Safremt der er &ndret i kommentarerne, for eksempel af hensyn til pati-
enternes anonymitet, er det markeret med [].

Patienten er tildelt et patient-id, sa det er muligt at fglge den enkelte patient og se, om patienten har
knyttet en eller flere 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 vare 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 2. Kommentarer under 'Samlet indtryk’ fordelt pa temaer

Antal kommentarer

n
Fysiske rammer 6
Kommunikation og information 2
Kontaktperson 1
Kvalitet i behandling 9
Pleje 10
Relationer til personale 10
Ventetid 2
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Bilag 1

PLASTIKKIRURGISK AFD. Z - SENGE

Har du uddybende kommentarer til forlgbet inden din indlaggelse pa afdelingen?
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Kommentarer - PLASTIKKIRURGISK AFD. Z - SENGE

Jeg kan kun sige, at jeg har faet en rigtig god behandling, men jeg var jo kun indlagt et dagn.
Og angaende mine to kontaktpersoner, sa jeg dem ikke i det dggn.

Meget venligt personale, sgd og smilende.

Beundring over, at man var i stand til at handtere et operativt indgreb med sa kort varsel (48
timer efter forundersggelse/samtale) og samtidig god forstaelse for, at jeg gerne ville udsky-
de [flere] dage pga. planlagt [] ferie [], og i seerdeleshed, at man kunne ggre plads til operation
allerede dagen efter min hjemkomst fra ferie. Imponerende hgj grad af fleksibilitet!

Samtalen var en meget lang dag med megen ventetid.

Der har vaeret temmelig lang ventetid pa den type operation, jeg skulle have.

Jeg blev efter indkaldelse vaek i det administrative system to gang, hvor jeg efter nogle mane-
der selv matte ring og fa igangsat forlgbet, hvilket har gjort det leengere end ngdvendigt.

I mit brev fra hospitalet stod der, at jeg skulle indlaegges og henvende mig i bygning 19. Vi
havde problemer med at finde bygning 19, da der ikke var medsendt en bygningsoversigt og
det personale vi spurgte, kunne heller ikke fortaelle os, hvor bygning 19 var. Vi tog sa op pa
afdelingen og efter nogen uoverensstemmelse her, blev vi herfra henvist til modtagelsen i
bygning 19. Herfra fik jeg at vide, at jeg skulle overnatte pa patienthotellet. Det var jeg ikke
forberedt pa og manglede derfor nattgj. Da jeg er diabetiker, var det uheldig, at der ikke kunne
fas nogen form for diabetesmad her.

Fik en rigtig god behandling.

Jeg har vaeretindlagt flere gange pa afdelingen, men det har vaeret forskellige operationer. Jeg
oplevede, at jeg under indlaeggelsen selv matte kontakte afdelingen og laege NN for at fa detal-
jer om operation og indlaeggelsesvarighed.

Min mgdetid pa afdelingen blev udsat en time. Det blev der ringet om aftenen i forvejen.

Fin information.

Jeg kunne ikke fa at vide, hvornar jeg kunne blive opereret, en tidsramme pa ca. to ar er ikke
holdbar, sa kunne man vel fa en dato ud i fremtiden.

Der skulle deltage lger fra to hospitaler ved operationen. Det gav en del problemer med at fa
endelig operationsdato, maske fordi det samtidig var sommerferietid.

Har ikke set eller talt med den samme Izege, og fik ingen information om forlab.
Der gik naesten 2 ar, fgr jeg kom til.
Maske gik indkaldelsen "tabt". Ringede derfor selv.

Pa intet tidspunkt noget, jeg var i tvivl om. Undersggelse pa anden afdeling, ene forskellige
leger med forskellige beskeder.

Jeg kom dejlig hurtigt til, hurtigere end jeg havde regnet med, og det betgd utrolig meget.
Jeg blev indlagt akut.

Jeg havde en god snak med alle laeger og sygeplejersker hele dagen igennem, altsa dagen far
jeg blev opereret.

Jeg blev grundigt informeret og fik lov til at fa en ekstra samtale med laege NN inden indlag-
gelsen.
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Samlet indtryk
Virkelig godt

Virkelig godt

Virkelig godt
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Godt
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Godt
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Virkelig godt



Kommentarsamling

# 57 Synes, ventetiden er for lang. Virkelig godt
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Bilag 1

PLASTIKKIRURGISK AFD. Z - SENGE

Har du kommentarer til din modtagelse pa afdelingen?
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Kommentarer - PLASTIKKIRURGISK AFD. Z - SENGE
Jeg bliver altid henvist til et ventevaerelse og senere rabt op.

Mgdte en fredag, og i brevet stod operation til farste hverdag efter, altsa mandag, men jeg fik

om fredagen at vide, at operation fgrst var fredag. Uhensigtsmaessigt i forhold til sygemelding.

Supertravlhed. Forbytning af seng med navn. Opdagede det selv.

Jeg stod og ventede en halv time pa gangen, inden der kom en sygeplejerske og viste mig og
min mand ind pa en stue. En sgd porter havde henvendt sig og sagt, at der snart ville komme
en og tage sig af os. Men ventetiden var ikke rar, ligesom jeg fglte mig "husvild" ved at sta pa
gangen med min taske. Jeg var ogsa meget nervgs og skulle opereres for kraft et par timer
senerell!

Varme og omsorg.

Meget hjelpsomt og imgdekommende personale.

Rare og professionelle Iazger og sygeplejersker.

Jeg fik at vide, at jeg skulle mgde pa afdelingen [pa ét tidspunkt]. Her fik jeg at vide, at den
sygeplejerske som skulle hjaelpe mig, skulle have en elev med og de kom farst [senere end det
aftalte tidspunkt]. Det medfgrte, at jeg ikke var klar, da portgren kom for at hente mig til ope-
ration.

Der var lidt kommunikationsvanskeligheder omkring mgdetid.

Der er ingen grund til at skulle mgde sa tidligt, nar man bliver bedt om at bade hjemmefra.
Oplevede en positiv modtagelse og venligt personale.

Alle sgde, venlige og informerer godt.

jeg blev modtaget rigtig godt, og personalet hjalp mig godti gang, selvom det var tidligt om
maorgenen.

Da jeg blev indlagt akut, var det en smule hektisk. Men det forlgb fint, og der var ikke meget
ventetid, da jeg skulle opereres [nogle] timer efter, jeg blev indlagt. Fin behandling, ogsa fra Z-
ambulatoriet som sendte med til [anden] afdeling.

Sgd sygeplejerske som tog imod. Meget imgdekommende og venlig.

Jeg har svaret god, og dermed sagt, jeg blev modtaget og fik straks af vide jeg kunne ga pa
stue 3, og vente der pa, at sygeplejerske skulle have laest papirerne faerdig om mig. Det kunne
have vaeret dejligt, hvis hun var gdet med og havde vist mig til rette. Det havde nok givet mig

lidt ro omkring en forestaende operation pa ca. fire-fem timer. Jeg var meget nervgs.

Der stod ikke i indkaldelsen, hvilken bygning, jeg skulle mgde i til operation, sa jeg gik i den
afdeling, hvor jeg havde veeret til forundersggelse.

Jeg fik en meget venlig og saglig modtagelse.

Dog synes jeg, at der er stress og for meget at lave for natpersonalet, lige inden morgenholdet
starter. Derved skal du forholde dig til dobbeltpersonale. Ikke optimalt i situationen.

Inden operationen var jeg 15 minutter pa afdelingen, hvor jeg trak i operationstgjeti et lille
mgdelokale. Jeg fik en kort introduktion til forlgbet.

30

Modtagelsen
Uoplyst

God

God

Darlig

Virkelig god
God
Virkelig god

Virkelig god

God
God
Virkelig god
Virkelig god

Virkelig god

God

Virkelig god

God

God

Virkelig god
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Kommentarsamling

PLASTIKKIRURGISK AFD. Z - SENGE

Hvilke(n) fejl oplevede du?
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Kommentarer - PLASTIKKIRURGISK AFD. Z - SENGE

Ingen vil erkende, at der blev begaet en fejl ved farste operation, men "tilbyder” genoperation
[i efteraret]. Ja tak fra mig. Men da [] sa igen vil genoperere ugen efter, sig jeg NEJ. Kommer pa
levertrankur i munden til vinter. Levertran har hjulpet, tror og haber jeg.

Jeg blev glemti et rum, hvor personalet ikke vidste, jeg var, og troede, jeg var opereret dagen
far.

Fandt to gange patientlister med diagnose og CPR-nummer dels pa bord i gangen dels pa mit
sengebord. Ikke sa betryggende i forhold til tavshedspligt. Jeg er selv underlagt tavshedspligt,
sa det er ikke det store problem for mig, men haber ikke mine data ligger og flyder hos andre
patienter.

Havde mavesmerter i forlgbet efter operation. Fik for sent og utilstraekkelig hjalp (syreneu-
traliserende .. Fik dem sent om aftenen uden effekt).

En sagde: "du kommer hjem i dag efter operationen"”, hvor jeg siger nej, det gar jeg ikke, for jeg
har veeret det her igennem far. Jeg matte sa heller ikke tage hjem, da jeg ikke havde nogle der
kunne vaere ved mig det farste degn. Der oplevede jeg sa ogsa problemer med, hvilken stue jeg
skulle overnatte p3, for fik at vide, at nu nar jeg skulle blive der, skulle jeg overnatte pa modta-
gelsesstuen og finde mig i larm tidligt naeste morgen. Men senere om eftermiddagen kom en
anden og sagde: "nej, jeg har da en anden stue til dig."

Indre blgdning.

Indlagt til grovdiagnose og ultralydsscanning, men fik ikke foretaget biopsi.

Den [], som jeg fik indlagt, var i stykker (produktionsfejl).

Blev ikke taget alvorligti forbindelse med, at jeg var blgdt meget igennem ud af mine draen.
Mange smerter, svimmel, skidt tilpas.

Ved dog ikke, om det kan betegnes som en fejl: ikke alle forstadier til kraft blev bortopereret,
hvorfor ny operation var ngdvendig [].

Mit fgrste transplantat [] lssnede sig pga. overtryk i mine lunger i forbindelse med indsattel-
sen af min sonde. Jeg matte derfor [] opereret igen.
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Bilag 1

PLASTIKKIRURGISK AFD. Z - SENGE

Har du uddybende kommentarer til dit behandlingsforlgbh?
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Kommentarer - PLASTIKKIRURGISK AFD. Z - SENGE
Veeldig tilfreds, alt taget i betragtning. Dygtigt og omsorgsfuldt personale.

Meget positivt personale pa afdelingen. Der er vidst ingen tvivl om, at de har nok at se til pa
sengeafdelingen. Meget positivt indtryk af arbejdsgangen pa operationsdagen. Alt klapper.
God information om, hvad der skal ske. Meget imgdekommende personale pa operationsstuen.
Tryg og rar stemning :-).

Jeg har fglt mig tryg hele vejen igennem.

Stor forskellighed imellem, hvordan personalets tilgang til den enkelte patient er. Har flere
gange mattet bede om, at en sygeplejerske skulle traede lidt tilbage, saette sig selv lidt til side
og hgre pa, hvad jeg har at sige og hvordan jeg havde det, har falt mig som et stykke kgd og
ikke et menneske. Ingen tvivl om, der var travlt, men patienten ma stadig sattes i centrum.

Det handler igen om at blive "vaek" i de administrative systemer. En af gangene skete det i
forbindelse med udredning fra en anden afdeling.

Overflytning til patienthotel oplevede jeg som hektisk. Det virkede som om, at jeg skulle na det
inden et vist klokkeslzt! Dog fandt jeg aldrig ud af, om det forholdt sig sddan (min fysik kom
under pres).

Endvidere kunne jeg heller ikke fa diabetesmad pa afdelingen. Man sagde, at hospitalet ikke
lavede diabetesmad her. Det var jeg meget forbavset over at hgre, da sundhedssystemet
normalt vaegter rigtig kost og diabetes hgjt. Bortset fra overstaende har jeg kun roser til et
meget travlt personale og lzeger for en god behandling.

Altialt et darligt forlgb, der startede [i sommers] med en operation. Lille operation i lokalbe-
develse i [starten af efteraret]. Operation igen [senere pa efteraret] og venter pa tredje opera-
tion.

Jeg var fuldt tilfreds med min behandling. Min vurdering: Dygtige og flinke mennesker over alt.
Utrolig sgdt og engageret personale, til trods for, at de har travlt.

Kun, at jeg har oplevet behandling af yderst kompetent medarbejderstab.

Detville veere dejligt med kontakt til to hgjst tre laeger.

Da vi endelig kom til at snakke med lagen, virkede det som om, han havde meget travlt, og det
virkede ikke som om, han rigtig havde tid til at tale ordentlig med os.

Der var en smule modstridende oplysninger vedrgrende smertebehandling. Men ikke alvorligt.
Med et indlaeggelsesforlgh pa [mange] dage, er det klart, at der kan forekomme sma fejl i
kommunikationen personalet imellem.

Jeg har kun godt at sige om mit ni uger lange forlgb, hvor jeg blev behandlet af NN og anden
NN. De prgvede virkelig at opfylde gnsket om et godt udfald af operationerne og diverse andre
tiltag for at [indgrebet] skulle lykkes. Stor tak til tredje NN, fjerde NN og mange andre sgde og
forstaende personaler.

De har veeret helt fantastiske. Men jeg synes, det er under al kritik, at man som tidligere kraeft-
patient far at vide, at der kan ga op til tre ar, inden man kan blive rekonstrueret. Man kan ikke
fa at vide, hvad nummer man er pa listen, man skal bare sta stand by. Og hvis man ikke har
mulighed for at tage den tid, der pludselig kommer, ryger man bagerst i kgen. Det ggr det
meget svaert at komme videre, nar man dagligt bliver mindet om sygdomsforlgbet. Forhabent-
lig bliver jeg helt faerdig med rekonstruktion i foraret. Sa er det kun to et halvt ar, jeg har brugt
pa det.

God sammenhang. Operation dygtigt og professionelt udfgrt. God smertelindring efter opera-
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Kommentarsamling

tion.
# 56 Altvar meget tilfredsstillende. Virkelig godt
# 59 Jegvarca. 15 min pa afdelingen inden operationen. Og efter [et par timer], hvor jeg blev ud- Godt
skrevet.
# 61 Synes, atdergar for lang tid fra, man traekker i snoren, til man rent faktisk far den hjzlp, man Godt

har brug for.

33



Bilag 1

PLASTIKKIRURGISK AFD. Z - SENGE

Har du uddybende kommentarer til den information, du fik (far, under og efter indlaeggelsen)?

Kommentarer - PLASTIKKIRURGISK AFD. Z - SENGE

Jeg skal have aktindsigt over hele forlgbet af underkaben. Min pastand er og vil vaere, at det
ikke har vaeret en erfaren lage, der har behandlet mig. Jeg har varet forsggskanin, men []
kommer til at sta til regnskab for deres beslutning. []

Kunne godt have tankt mig at have talt med Izege NN, der opererede mig, efter operationen.
Hgrt om hvad han konkret gjorde, og hvordan det var gaet. Fik at vide, han ville vaere der til
stuegang dagen efter, men her viste det sig, han havde fri.

Der findes ikke meget information om det, jeg blev behandlet for.
Mulighed for at se billeder far og efter operation fra andre operationer. Det forefindes, men
nar man spgrger efter det, har de det aldrig lige ved handen, og sa er jeg ikke typen, der insi-

sterer pa, at de bruger tid pa at finde det.

Ville gerne have haft skriftlig materiale. Eventuelt med billeder af de gvelser jeg skal lave re-
sten af livet.

Efter [operation] blev jeg sendt hjem dagen efter. | papirerne stod der tre-fire dage. Det var
overraskende.

Manglende fokus pa risici for lymfgdem i hgjre arm. Opsvulmende tendens kunne maske vaere
undgaet, hvis der var bestilt/arrangeret kompressionsaermer/handsker pa tidligere tidspunkt,
sa overskydende lymfevaeske maske havde sggtind i krop i stedet for ud i arme/hander. Nu fik
jeg farst kompressions-arme/handske ca. 1 maned efter udskrivelsen. Erme/handske gjorde
undervaerker, og jeg tror pa, at havelser pa sigt minimeres, men dvaler ved, at det jo nok
havde veaeret bedre om kompressionsaerme-handske var implementeret noget tidligere (vente-
tider hos kommune/bandagist reduceret osv.).

Jeg fik intet informationsmateriale.

Det har vaeret meget fin information inden operation med gennemgang af operationstype.
Mulighed for at vende tilbage med spgrgsmal. Godt at blive set af den Iaege, der har opereret
efterfglgende i ambulatoriet.

Jeg felte mig godt informeret, indtil jeg sa det feerdige resultat. Jeg ville gerne have haft fotos
af lignende behandlinger, da det giver et agte billede af det faerdige resultat.

Nogle startskrivelser er lidt lange! Maske fordi jeg har vaeret NOGLE gange pa hospitalet.

Fik en rigtig god information om hele forlgbet, trods alt, en god oplevelse og omsorg af perso-
nalet.

Den var OK.

Pjecer med information om forskellige operationsformer virkede forvirrende og skreemmende.
Gav dog mening ved efterfglgende mundtlig samtale.

Mangler sammenhang mellem de forskellige informationer. Antal uger med mavebeaelte, antal
uger med sygemelding, antal kg der ma Igftes hvornar.

Suverzn god information fra laeger. Der var INGEN "R@D SNOR" fra sygeplejersker.
Informationen var klar og tydelig. Jeg var ikke i tvivl om, hvilket forlgb jeg skulle igennem.

Jeg mener generelt, at personalet var velinformerede om min situation, og at der efter vagt-
skifte var laest op pa, hvad der var sket i Igbet af dagen, aftenen og natten. Jeg er faktisk impo-

neret.

lkke alle personaler har lige god tid til samtaler.
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51

52
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Jeg blev fra fgrste indgreb grundigt orienteret om evt. videre forlgb, hvis man fandt moder-
maerkekraeft i vaevet. Ved andet indgreb var der ogsa god information, ogsa til pargrende.

Jeg blev ikke informeret om, at jeg skulle ga med "spandetrgje” i seks uger. Brystoperation.
Synes den mundtlige information har varieret afhaengig af, hvem jeg har snakket med Dvs..
synes ikke oplysninger har vaeret ensartede. Har savnet skriftligt oplysningsmateriale, der har
forklaret, hvilke hensyn, der skal tages efter operationen, f.eks. hvornar man ma lgfte igen,

lgbe igen osv.

Har kun faet mundtlig information omkring dette, og det har varieret meget, hvad der er blevet
sagt. Det har vaeret forvirrende og kan nemt Igses ved at lave en informationsfolder.

Sardeles god information.

Informationen blev givet pa Plastikkirurgisk Ambulatorium.
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Bilag 1

PLASTIKKIRURGISK AFD. Z - SENGE

Har du uddybende kommentarer til din udskrivelse?
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Kommentarer - PLASTIKKIRURGISK AFD. Z - SENGE
Min behandling og min sygdom bliver ikke pavirket af disse ting.

Fik farst hjemmehjzlp efter en maned.
Jeg var ikke klar til at komme hjem.

Nar man har et barn [] og har faet lavet en hudtransplantation, sa er det et ALT FOR STORT
ANSVAR for mor og far, at tage hjem med mundtlig information om, hvordan man skal skifte
forbinding i [flere] uger, inden der er kontrolbesgg (tror ikke nogen hele op, som | siger/haber).
Efter ET kontrolbesgg skal man ikke komme mere. Det er ALT, ALT for tidligt, at afslutte et
sadan forlgb. For os er der nu gaet [et par maneder] og [det] ser BESTEMT ikke ud som habet :-

.

Der kunne godt veere lidt mere fleksibilitet med hensyn til tidspunkter for udskrivelse. Jeg stod
i en situation, hvor jeg skulle vaere ude af patienthotellet mange timer fgr, at min mand kunne
tage fri fra arbejde for at hente mig.

Fint. Taxa hjem.

Efter et langt indlaeggelsesforlgh er det utrygt at skulle ud i verden igen. Bade pga. smerter
men ogsa usikkerhed over om operationssaret er i orden. Kommer der en hjemmesygeplejer-
ske eller hvad sker der? Det at man pludselig igen selv skal vaere herre over situationen er lidt
skreemmende. De fglgende kontroller i Z-ambulatoriet har gget trygheden, ogsa at kunne
ringe, hvis man er usikker. Jeg vil dog sige, at jeg ikke er imponeret over hjemmeplejen. Enkelte
sygeplejersker fglte jeg havde styr pa sagerne, men desvarre var flertallet ikke klaedt pa til
min form for sar. Det var jeg meget utryg ved.

Jeg graed meget, den dag jeg skulle hjem. Ikke fordi jeg skulle hjem, men kontrasten fra og
have vaeret tilknyttet Aarhus Universitetshospital Afdeling Z og blive lukket ud var en stor
mundfuld for mig, og jeg havde endnu ikke haft de store graedeture over alt det, jeg var igen-
nem. Men det var psykisk hardt at opdage, at nu skulle jeg klare mig selv derfra.

Jeg fik oplyst, at ventetiden pa svar pa vavsprgve var op til ti arbejdsdage. Ved udskrivelsen fik
jeg en dato, som var fastsat til tre uger efter. Dette blev dog lavet om til kun otte arbejdsdage
efter operationen. Det var en lettelse ikke at skulle vente sa laenge.

Blev efter fgrste operation indlagt pa patienthotellet, hvilket var en rigtig darlig oplevelse! Jeg
matte slet ikke bruge armen og kunne derfor ikke abne den tunge dgr til hotelvaerelset. Desu-
den kunne jeg kun komme ud af sengen til hgjre side og havde problemer med at komme ud af
hotelsengen.

Ville gerne veere blevet [lidt leengere]. For hurtig udskrivelse. [Lidt leengere indleggelse] ville
kunne minimere angsten.

Jeg manglede i hgj grad fysioterapeutisk statte til genoptraening af de muskler, der blev bela-
stet ved operationen eventuelt i form af folderen: "@velsesprogram for brystopererede" af
Kirsten Tgrsleff. Jeg fandt selv folderen og er blevet behandlet af en fysioterapeut ogsa pa
eget initiativ.

Syntes jeg kom for tidligt hjem.
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Skriv her, hvis du synes, afdelingen kunne gere noget bedre, og/eller hvis du synes, afdelingen
gjorde noget saerligt godt.
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Kommentarer - PLASTIKKIRURGISK AFD. Z - SENGE

[Sidst pa aret] 2013: Afdeling 192 vil ikke sarbehandle mig hverdage, nar jeg skal til stralebe-
handling pa KH. Jeg er meget vred over dette. Tid kunne jo l&agges sammen med en anden
afdeling, men 192 er ganske afvisende.

[Kvalitet i behandling]

De sgdeste sygeplejersker og plejepersonale pa afdelingen :-). Tak for god behandling.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Jeg er nok meget ung i forhold til, hvem der normalt befinder sig pa min afdeling, men omgi-
velserne kunne godt ggre mere hyggelige (stuen etc.), da det ville ggre hele forlgbet mindre
"slemt”.

[Fysiske rammer]

Med de ressourcer der var samt travlhed, sygdom og akutte [patienter], gjorde man, hvad man
kunne. VENLIGHED, nar personalet kam. Super kompetente, venlige og imgdekommende
personale pa operationsstuen.

[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Der kunne etableres et rigtigt ventevaerelse i stedet for seksmandsstue, hvor nogen ogsa var
indlagt. Fungerede som ventevaerelse.
[Fysiske rammer]

Ja, smgr de dgre, der piber hele natten.
[Fysiske rammer]

Darlig formulering i indkaldelsesbrev, da det antyder, at jeg skal indlaegges i ambulatoriet.
Dette kan ikke passe, og jeg kontakter ambulatoriet for forklaring. Den far jeg efter telefon-
samtale med en sygeplejerske.

Ved forberedelse dagen fgr indlazggelse maerker en Iz2ge maske en blgd knude, maske et
lymfom eller arvaev. Derefter bliver jeg malt, vejet, far taget temperatur, taget blodtryk og
blodprgver med henblik pa at fa foretaget undersggelsen dagen efter. Desuden blev jeg un-
derspgt af en lzege NN i tilfaelde af komplikationer under undersggelsen.

Dagen efter til selve undersggelsen finder lzegen intet, da vedkommende scanner mig. Efter-
fglgende forsgger en sygeplejerske at skifte forbindingen, og jeg ma oplyse hende om, at jeg
ikke er blevet opereret.

To gange oplevede jeg en sygeplejerske, der virkede lidt irritabel (de har muligvis misforstaet
mig). Ellers har alle fra lzeger til portgrer virket rigtig sgde og kompetente [].
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Forbedre [] sygeplejerskernes kommunikative evner. Patienten skal i fokus, og deres holdning
i baggrunden.
[Kommunikation og information]

Jeg oplevede en gang, at der ikke var senge nok pa afdelingen. Derfor skulle jeg sidde i et ven-
teveerelse i et uvist tidsrum pga. akut indlaeggelse. Efter syv timer blev min operation aflyst.
Akutte sager kan man ikke forudsige, men det var ikke rart at sidde i ventevaerelset i opera-
tionstgj. Ellers synes jeg som sagt, at personalet er dygtige, professionelle og imgdekommen-
de.

[Fysiske rammer, Relationer til personale, Ventetid]

Jeg synes generelt, at ALLE ANSATTE har urimeligt travlt. Jeg synes, der drives rov pa et me-
get veluddannet og venligt personale. Maske skal der vaere en helt anden organisation med
ansvar til sygeplejersker.

[Pleje]

Mangel af toilet pa stuen, der var langt til toilettet. Tv var i darlig stand, nar man er meget
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sengeliggende.
[Fysiske rammer]

Afdelingen kan modtage og indlagge patienten i stedet for, at man skal bruge to senge ved at
overnatte pa patienthotel. Derved bliver det mere rolig om morgen inden operationen.

Jeg synes, at det er vigtigt at fa ordentlig information, selvom man som patient har vaeret
indlagt pa afdelingen far. Jeg havde en oplevelse af, at jeq til tider selv skulle holde styr pa
informationer med relevans omkring mit sygeforlgb, f.eks. genoptraening, restriktioner, bryst-
band, fjernelse af trade m.m. Oplysninger, som jeg mener, at sygeplejersken burde informere
om. Jeg havde en rigtig god, omsorgsfuld oplevelse af lz2ge NN.

[Kommunikation og information, Relationer til personale]

Tonen var hele vejen igennem helt utrolig behagelig og personlig. Jeg falte virkelig, at lazge NN
og sygeplejersker lyttede og ville ggre deres allerbedste for mig. Det fgltes rigtig trygt. Er
sikker pa, at jeg var i de allerbedste haender.

[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Jeg folte mig godt tilpas. Jeg har ingen forslag til noget bedre.
Stor ros til personalet!

Dejligt med de samme kontaktpersoner pa afdelingen samt ved ambulant behandling.
[Kontaktperson]

Fgrindlaeggelsen skulle jeg tale med sygeplejerske, lzge og Iz2ge NN. Spild af tid. Sygeplejer-
sken og lagen gav ikke beskeden videre, og I2zge NN meddelte, at hun havde fri den dag, jeg
skulle opereres, sa derfor ingen snak. Laegerne, der opererede mig, var helt fantastiske. De
kom og fulgte mig hele tiden.

[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Synes, nar man kommer fra OP og opvagning og ER sulten, burde der vaere BARE SUPPE. Jeg
blev tilbudt fladt rugbred med leverpostej uden pynt af nogen art. Ikke at jeg bebrejder syge-
plejersken. Hun kunne ikke trylle, men gjorde sit bedste. Der kunne godt vaere sma portioner
(frost) at tilbyde.

[Pleje]

Jeg synes, at stort set al personale gjorde det virkelig godt. Hgj professionalisme og med plads
til medmenneskelighed. Trods stor travlihed i perioder pa afdelingen, folte jeg, at jeg fik den
tid, pleje og menneskelig omsorg, som jeg havde behov for. Afdelingen har bade helt unge
nyuddannede og meget garvet personale, men jeg oplevede stort engagement og dygtighed
fra alle. Jeg har ikke noget at udsatte pa mit forlgb pa Afdeling Z. Det var en "forngjelse”, nar
man ser bort fra arsagen til, at jeg var der.

[Pleje, Relationer til personale]

Om aftenen var der meget lang ventetid, ndr man havde brug for hjzelp, fordi sygeplejerskerne
havde meget at lave. Der var en sygeplejerske, som var meget ubehgvlet, nar vi (hende, jeg la
sammen med, og jeg) bad om hjzlp.

[Pleje, Relationer til personale, Ventetid]

Jeg havde pa et tidspunkt brug for ikke at skulle skifte mellem Afdeling Z og hotellet. Jeg fik sa
lov til at blive pa afdelingen, for der havde jeg mulighed for at komme i kontakt med nogen at
snakke med, nar alt var psykisk hardt at vaere mig. Sa mange tak for det. Jeg manglede lidt et
opholdsrum pa afdelingen, hvor man kunne have gaester til at besgge sig.

[Fysiske rammer, Pleje]

Personalet var venligt, imgdekommende, medfglende, forstdende og gode til at svare pa mine
spgrgsmal. Der var tid til os, uanset hvornar vi (mig og min stuekammerat) ringede eller hen-
vendte os til personalet. Et meget kompetent personale. Tak.

[Kvalitet i behandling, Pleje, Relationer til personale]

Den varme med far ofte ikke varme naok. Ellers fin kost.
[Pleje]

Ros til personalet pa Afdeling Z pa Aarhus Universitetshospital for venlighed, naerveer, god

kontakt, god information og professionel dygtighed. Positiv inddragelse af og omsorg for den
pargrende. Det betyder meget!
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[Kvalitet i behandling]

NN reserverede et varelse til mig pa Patienthotellet dagen far, sa jeg ikke var ngdt til at kare Virkelig godt
hjem og komme til operation naeste morgen [tidligt], da jeg har ca. to timers karsel.

[Pleje]

Personalet kunne vaere mere behjaelpelig ved spisetid, nar man ikke kunne spise normalt. Godt

[Pleje]

Jeg er altid blevet behandlet over al forventning pa afdelingen og er seerdeles godt tilfreds! Virkelig godt

Det eneste, der kunne have varet bedre var, hvis ikke hele forlgbet med rekonstruktionen af
brystet tog sa lang tid, men jeg ved jo godt, at der er mange andre operationer, som er vigtige-
re, sa jeg er bare lykkelig over, at min kun er "forskgnnelse" :-).

[Kvalitet i behandling]

[1Alt var ok, bade forundersggelsen, operationen og udskrivningen. Uoplyst
Jegvar indlagt i meget kort tid[]. Da jeg havde fastet siden [] aftenen far, var det dejligt, at Godt
sygeplejersken kom med en skal A38 og vand [om eftermiddagen] (som tilbehgar til rugbrgd og

frugt, som jeg selv havde medbragt).
[Pleje]
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