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Kapitel 1

1 Indledning

Patienternes oplevelser i den landsdaekkende undersggelse pa det somatiske omrade omfatter tre
delundersggelser fordelt pa patientgrupperne planlagt indlagt, akut indlagt og ambulante patienter pa
alle landets offentlige sygehuse, samt patienter som har vaeret behandlet pa et privathospital efter
reglerne om udvidet frit sygehusvalg.

Undersggelsen gennemfares pa vegne af de fem regioner.

Formal
Formalet med LUP er at:

e Identificere og sammenligne forskelle i patienters oplevelser inden for udvalgte temaer
e Giveinputtil at arbejde med kvalitetsforbedringer
e Kunne fglge udviklingen i patienternes oplevelser og vurderinger systematisk over tid

Organisering

Projektledelsen af undersggelsens landsdakkende del varetages af Enhed for Evaluering og Brugerin-
volvering, der sammen med DEFACTUM i Region Midtjylland udggr projektsekretariatet. Projektledel-
sen af undersggelsens regionale del varetages i Region Midtjylland af DEFACTUM. Den regionale del af
undersggelsen hos DEFACTUM har tilknyttet en faglig arbejdsgruppe, som bestar af én repraesentant
fra hvert af regionens hospitaler og en repraesentant fra Strategisk Kvalitet.

Datagrundlag
Rapporteringen fglger de organisatoriske enheder pa hospitalerne med udgangspunkt i Sundhedssty-
relsens Sygehus-afdelingsklassifikation og regionens Bl-portal i samarbejde med hospitalerne.

Fra september til december 2015 blev afsnittets patienter i en spgrgeskemaundersggelse spurgt om
deres oplevelse af indlaeggelsen/besgget pa afsnittet. Stikprgven blev udtrukket blandt planlagt og
akut indlagte patienter fra 4. -31. august, 3.-30. september og 4.-31. oktober og blandt de ambulante
patienter fra 18.-31. august, 17.-30. september og 18.-31. oktober i 2015.

Denne rapport bygger pa svar fra afsnittets ambulante patienter. Tabel 1 opsummerer kort rapportens
datagrundlag.



Indledning

Tabel 1. Datagrundlaget for rapporten

Spgrgeskemaer uddelt til patienter 347
Besvarelser fra patienter: 252
afsnittets svarprocent: 73%

Rapportering

Patienternes tilbagemelding sker pa afdelings-, hospitals- og regionsniveau i rapporter fra Enhed for
Evaluering og Brugerinddragelse, hvis der som minimum er 20 besvarelser. | Region Midtjylland supple-
rer DEFACTUM undersggelsen med rapporter pa afsnitsniveau, en kommentarsamling og krydstabeller
for hver patientgruppe pa afdelingsniveau (inklusiv diagnoserapportering for de afdelinger som har
gnsket dette). Krydstabeller ligger elektronisk pa DEFACTUMS hjemmeside
www.defactum.dk/om-defactum/projektsite/lup-somatik/2015/.

Der er ikke udarbejdet rapporter for afsnit med faerre end 15 besvarelser.

Sammenligning med sidste ar
Rapporten sammenlignes med: AMBK Kirurgisk ambulatorium - RRA, DKK Kirurgisk dagafsnit - RRA

Rapportens opbygning
Rapporten bestar af falgende kapitler:
e Kapitel 1: Indledning
o Kapitel 2: En kort lzesevejledning og begrebsafklaring
o Kapitel 3: Et hurtigt overblik over patienternes svarfordeling
e Kapitel 4: En mere detaljeret praesentation og sammenligning af patienternes svar
e Bilag 1: Kommentarsamling

Praesentationen af afsnittets resultat fglger temaopdelingen i spgrgeskemaet for den enkelte patient-
gruppe. Spgrgsmalene om patienternes samlede indtryk vises dog altid fgr de gvrige temaer i spgrge-
skemaet, ligesom der til sidst er resultatet af fem temaspgrgsmal, som kun indgar i det aktuelle ar.
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Kapitel 2

2 Laesevejledning og begrebsafklaring

Opbygningen af leesevejledningen fglger opbygningen i afsnitsrapporten. En beskrivelse af den an-
vendte metode indgar ikke i afsnitsrapporten, men ligger pa DEFACTUMS hjemmeside
http://www.defactum.dk/om-DEFACTUM/projektsite/lup-somatik/2015/, hvor spgrgeskemaerne ogsa er

tilgengelige.

Skala og gennemsnitsscore

Langt de fleste spgrgsmal er pa en fempunktsskala, som gar fra "Slet ikke (1)" til "I meget hgj grad (5)".
Enkelte spgrgsmal er pa topunktsskala med svarmulighederne "Ja” og "Nej". | figurerne kan sgjlerne
med spgrgsmal pa fempunktsskala have op til fem farver fra lys grgn til mark grgn i figuren, hvilket
illustrerer svarkategorierne gaende fra "Slet ikke (1)" til "I meget hgj grad (5)". Sgjlerne med ja/nej-
spgrgsmal vises med svarkategorierne "Ja" (lysegul) og "Nej” (markegul).

For spgrgsmal pa fempunktsskala udregnes en gennemsnitsscore pa baggrund af svar i svarkategori-
erne "Slet ikke (1)", "I ringe grad (2)", "I nogen grad (3)", "I hgj grad (4)" og "I meget hgj grad (5)". Gen-
nemsnitsscoren er det opsummerede tal, der bruges for hvert spgrgsmal i de tilfaelde, hvor spgrgsma-
lene holdes op imod hinanden. Andelen af positive svar bruges tilsvarende for ja/nej-spgrgsmal, da der
ikke udregnes en gennemsnitsscore for denne type spgrgsmal. Et ja kan veere et negativt eller et posi-
tivt svar, alt efter spgrgsmalet der stilles patienten.

Oversigtsfigur
Rapportens farste figurtyper er oversigtsfigurerne (figur 1 og 2) i kapitel 3, der giver et hurtigt overblik
over afsnittes resultater. | figurerne er spgrgsmalene vist temavis og figurens indhold er illustreret her:

Landsgennemsnitsscore
Hvertspgrgsmal vises som en liggende sgjle med forkortet spgrgsmalstekst eller andel positive svar

Svarfordelingen for de enkelte spgrgsmal: Afsnittets gennemsnitsscore
Gron sgjle for spgrgsmal pa fempunktsskala eller andel positive svar det

tema .
i l Gul sgjle for spgrgsmal pa topunktsskala l enkeltear \

EEIII4 EﬂIIS DK

Spergsmalets n =antal svar

Gik det hurtigt, fra ankomst til

418 425 393
sygeplejerske/laege tilsa dig? (n=71)

i Blev du ved ankomstinformeret om
v ! 3.27 369 355
v hvadder skulle forega? (n=64)
=
(=] Tilbed personaletatinformere
S4% 78% 6B0%

% pargrende, hvis du var alene? (n=40) e3% l 78% "

Spurgte personaletind til dit forbrug af m%l e 79% 90% B83%

medicin ved ankomst? (n=69)
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Figur og tabel til sammenligning af afsnittes resultater

Kapitel 4 sammenligner afsnittes resultater, og her er rapportens naeste figurtype og tabel vist pa en
dobbeltside. Temafigurerne ligner oversigtsfigurerne, men indeholder kun spgrgsmal, der vedrgrer
temaet.

Figurens indhold er illustreret her:

Spgrgsmalene vises som en liggende
sgjle med forkortet spgrgsmalstekst n =antal svar Spergsmalets svarfordeling

Personale

War personaletvenligt og imgdekommende? [n=88]

8% 4%

0% 20% 4% B0% BO%: 100%a
O Sletikke B lIringe grad B | nogen grad M | hgjgrad B | meget hgj grad

Tabellens indhold erillustreret her:

Variationen i patientgruppens svar pa for

Gennemsnitsscore for alle afsniti Region Midtjylland. Afsnittets
Den fulde tekstaf de enkelte spergsmal pa fempunktsskala resultater markeret meden sortp[ik.

l l

Gennem- Andel Bvrige afsnit | Reglon Midtjyiland

s posiive
Sort prik er eget resultat

srore var

vV let pa afdeli ligt .
ar_ personalet pa afdelingen venlig 144 142 .. T |
og imedekommende? 2 3 4 5

Gennem- @vrige afenit i Region Midtjylland

cits- i
Sortprik er eget resultat
SCOrE

Skete der fejl i forbindelse med din -

_ 82% 89 % ~ ) . .

indl=ggelse? 0%  25% 50% 75% |100%
Andel af positive svar ved Variationen i patientgruppens
spgrgsmal pa topunktsskala svar pa for alle afsniti Region

Midtjylland. Afsnittets resultater
markeretmed en sortprik.
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Svar, der ikke indgar i analyserne
Patienter, som ikke har svaret pa et spgrgsmal, er ekskluderet fra analyserne pa spgrgsmalet. Flere af

non

spgrgsmalene indeholder en af fglgende neutrale svarkategorier: "Ikke relevant for mig”, "Det kan jeg

ikke vurdere”, "Det husker jeg ikke" eller "Ved ikke". Patienter, der har benyttet de neutrale svarkatego-
rier, er ligeledes ekskluderet fra analyserne af de pagaeldende spgrgsmal.
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3 Afsnittets resultat - et hurtigt overblik

Dette kapitel giver et hurtigt overblik over svarfordelingen blandt afsnittets ambulante patienter.

| oversigtsfigurerne 1 og 2 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
harer under. Hvert spgrgsmal vises som en liggende sgjle

o med en forkortet spgrgsmalstekst, der rummer essensen af spgrgsmalet, efterfulgt af en pa-
rentes med antal svar

e som er grgn for spgrgsmal pa fempunktsskalaen og gul for spgrgsmal pa topunktsskalaen, og
viser svarfordelingen for spgrgsmalet.

Til hgjre for figurerne er afsnittets resultat i ar sammenlignet med sidste ars resultat og landsresulta-

tets gennemsnitsscare eller andel positive svar vist.

| figurerne kan sgjlerne for spgrgsmal pa fempunktsskalaen have op til fem farver fra lys grgn til mgr-
kegrgn, hvilket illustrerer svarkategorierne gaende fra "Slet ikke (1)" til "I meget hgj grad (5)". Sgjlerne
for spgrgsmal pa topunktsskala har svarmulighederne "Ja"” (lysegult) og "Nej” (mgrkegult). Et ja kan
vaere et negativt eller et positivt svar, alt efter spgrgsmalet der stilles patienten.

Figurerne indikerer saledes, hvilke omrader afsnittet klarer sig henholdsvis godt og mindre godt pa.
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Figur 1. Oversigt over fordelingen af patienternes svar pa afsnittet

PERSONALE OVERORDNET TILFREDSHED

PATIENTINVOLVERING

2014 2015
1 ]

Er du tilfreds med den behandling, 422 420
som du modtog? (n=207) ) .
Er du altialttilfreds med besggets

4.2l 4.24
forlgb? (n=234) 6
Var detsamlede forlgb (indenfor

o . 3.78 3.93

seneste ar) godt tilrettelagt? (n=100)
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3.07 3.53
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Blev du informeret om arsagen til o o
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ventetid? (n=136) 22 25 ’ °
Var personalet forberedt pa din

435 4.38
ankomst? (n=243)
Var personaletvenligt og

4.55 4,55
imgdekommende? (n=247)
Havde personaletsatsigindidit

4.21 4.23
sygdomsforlgb ved besgg? (n=233)
Havde personalet tid til dig? (n=242) 435 4.27
Kunnedu tale med en relevant

4.22 4.25
sundhedsfaglig person? (n=235)
Spurgte personaletindtil dine egne

3.64 .61
erfaringer? (n=208) 6 36
Fik du mulighed for atdeltagei

3.74 3.82
beslutninger? (n=148)
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Havde du samtaler om din handtering
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af din sygdom/tilstand? (n=176)
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Figur 2. Oversigt over fordelingen af patienternes svar pa afsnittet

2015 DK
]
Kunnedu tale med personaletom
3.99 404
2 bekymringer? (n=187)
Z
w
>
g \{ar din un'cler.sﬂgellse/behandlmg 423 421
z tilpassetdin situation? (n=208)
=
w
g Vardui d f; dtil
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traeffe beslutninger? (n=170) L = ’ °
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405 4.06 3.85
om, hvad der skulle ske? (n=230)
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besgget forstaelig? (n=229) ) ’ )
=z
S}
= ) - o
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74 besgget? (n=216)
2
=
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: |
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2
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<
=
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]
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modtog? (n=135)
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4 Sammenligning af afsnittets resultat

| dette kapitel praesenteres afsnittes resultater med et afsnit pr. tema. Fra i ar er der op til fem tema-
spgrgsmal, som kun indgar i det aktuelle ars rapportering. Temaspgrgsmalene i ar handler om patient-
inddragelse og indgar i afsnittet "Patientinvolvering”.

Svarfordelingen for spgrgsmalene inden for det enkelte tema vises i figurer pa de venstre sider og i en
tabel pa de hajre sider.

Venstre side
Figuren viser hvert spgrgsmal som en liggende sgjle med
o en forkortet spgrgsmalstekst, der rummer essensen af spgrgsmalet, efterfulgt af en parentes
med antal svar

e svarfordelingen pa spgrgsmalene, inden for det pagzldende tema.

Sgjler med spgrgsmal pa fempunktsskala kan have op til fem farver fra lys grgn til mgrk grgn i figuren,
hvilket illustrerer svarkategorierne gaende fra "Slet ikke (1)” til "I meget hgj grad (5)". Sagjler med
spgrgsmal pa topunktsskala vises med svarkategorierne "Ja” (lysegult ) og "Nej” (mgrkegult). Et ja kan
vaere et negativt eller et positivt svar, alt efter spgrgsmalet der stilles patienten.

Hgjre side
Tabellen pa de hgjre sider viser
e den fulde tekst af de enkelte spgrgsmal i det aktuelle tema
e spgrgsmalenes gennemsnitsscore pa afsnittet for spgrgsmal pa fempunktsskala eller andel af
positive svar ved spgrgsmal pa topunktsskala
e landets gennemsnitsscore
e variationen i patientgruppens svar for alle afsnit i Region Midtjylland. Afsnittets resultat er
markeret med en sort prik (fordelingens hgjde er tilfzldig).
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Overordnet tilfredshed

Er du tilfreds med den behandling, som du modtog? (n=207)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O |ringe grad @ | nogen grad | | hgjgrad B | meget hgjgrad

Er du alti alttilfreds med besg@gets forlgh? (n=234)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Var detsamlede forlgb (indenfor seneste ar) godt tilrettelagt? (n=100)

| ] 5% | 19% 46% 28%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O lringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Havde én eller flere person(er) ansvar for ditsamlede forlgh? (n=88)

[ 13% [ 7% 20% 35% 25%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad
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Gennem- Andel Hele @vrige afsnit i Region Midtjylland
snits- positive landet
Sort prik er eget resultat
score svar
Er du tilfreds med den behandling,
som du modtog for din syg- 4,2 4,28
. 1 2 3 4 5
dom/tilstand?
Er du alti alt tilfreds med besggets .
4,24 4,29
forlgb? 1 2 3 4 5
Var det samlede forlgb af indlaeggelser
og/eller ambulante besgg (indenfor 3,93 4 ] 5 5 4 :
det seneste ar) godt tilrettelagt?
Oplevede du, at én eller flere per-
son(er) havde et serligt ansvar for dit 3
. 3,53 3,65
samlede forlgb af indla2ggelser 1 2 3 4 5
og/eller ambulante besgg?
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Ventetid ved ankomst

Var der ventetid, fgr du blev kaldtind? (n=247)

] 7% | 16% 40% 32%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Meget lang ventetid O Langventetid @ Nogen ventetid B Kortventetid B Ingen ventetid

Blev du informeret om arsagen til ventetid? (n=136)

| 65% | 35% |

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Nej O Ja
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Gennem- Andel Hele @vrige afsnit i Region Midtjylland
snits- positive landet
Sort prik er eget resultat
score svar
Var der ventetid, fra du skulle made, til .
. 3,88 3,98
du blev kaldtind? 1 2 3 4 5
Blev du informeret om arsagen til .
. 35% 27 %
ventetiden? 0% 25% 50%  75% 100%
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Personale

Var personalet forberedt pa din ankomst? (n=243)

Il 8% 41%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O |ringe grad @ | nogen grad | | hgjgrad B | meget hgjgrad

Var personaletvenligt ogimgdekommende? (n=247)

[ 32% 63%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Havde personaletsatsigindi dit sygdomsforlgb ved besgg? (n=233)

] 17% 35% 46%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O lringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Havde personalettid til dig? (n=242)

B 2% 34% 50%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Kunne du tale med en relevant sundhedsfaglig person? (n=235)

B % 33% 51%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad
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Gennem- Andel Hele @vrige afsnit i Region Midtjylland
snits- positive landet
Sort prik er eget resultat
score svar
Var personalet forberedt pa din an- .
. ) 4,38 4,34
komst til ambulatoriet? 1 2 3 4 5
Var personalet i ambulatoriet venligt .
. 4,55 4,52
og imgdekommende? 1 2 3 4 5
Havde personalet sat sig ind i dit syg- -
P . J va 4,23 4,22
domsforlgb ved dit besgg? 1 2 3 4 5
Havde personaleti ambulatoriet tid til .
; 4,27 4,34
dig? 1 2 3 4 5
Var der mulighed for at tale med en
relevant sundhedsfaglig person om 4,25 4,33 1 5 3 4 5
din undersggelse/behandling?
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Patientinvolvering

Spurgte personaletind til dine egne erfaringer? (n=208)

26% 35%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O |ringe grad @ | nogen grad | | hgjgrad B | meget hgjgrad

Fik du mulighed for atdeltage i beslutninger? (n=148)
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Fik pargrende (efter samtykke) mulighed for atdeltage i beslutninger? (n=103)
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Havde du samtaler om din handtering af din sygdom/tilstand? (n=176)
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Blev du forud oplyst om undersggelses-/behandlingsmuligheder? (n=173)
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Var der dialog om fordele og ulemper ved forskellige muligheder? (n=178)
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Sammenligning af afsnittets resultat

Gennem-

snits-

Andel Hele
positive landet

@vrige afsnit i Region Midtjylland

Spurgte personaletind til dine egne
erfaringer med din sygdom/tilstand?

score

3,61

svar

3,77

Sort prik er eget resultat

Gav personalet dig mulighed for at
deltage i beslutninger om din under-
sggelse/behandling?

3,82

3,92

Gav personalet (efter dit samtykke)
dine pargrende mulighed for at delta-
ge i beslutninger om din undersggel-
se/behandling?

3,45

3,71

Havde du samtaler med personalet
om, hvordan du bedst handterer din
sygdom/tilstand?

3,59

3,78

Oplyste personalet dig om de under-
sggelses-/behandlingsmuligheder, der
var, fgr du modtog din undersggel-
se/behandling?

3.8

3.8

Havde du en dialog med personalet om
fordele og ulemper ved de undersg-
gelses-/behandlingsmuligheder, der
var?

3,72

3,7

Kunne du tale med personalet om
bekymringer vedrgrende din sygdom
eller dit undersggelses-
/behandlingsforlgh?

3,99

4,04
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Patientinvolvering (fortsat)

Var din undersggelse/behandling tilpassetdin situation? (n=208)

N % 47% 41%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O |ringe grad @ | nogen grad | | hgjgrad B | meget hgjgrad

Var du i passende omfang med til at traeffe beslutninger? (n=170)

| 18% | 82% |

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

20



Sammenligning af afsnittets resultat

Var din undersggelse/behandling til-

Gennem-
snits-

score

Andel
positive
svar

Hele
landet

Sort prik er eget resultat

N . 4,23 4,21
passet din situation? 1 2 3 4 5
Var du i passende omfang med til at
traeffe beslutninger om din undersg- 82 % 87 %
0% 25% 50% 5%  100%

gelse/behandling?
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Kapitel 4

Blev du inden ditbesgg informeret om, hvad der skulle ske? (n=230)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O |ringe grad @ | nogen grad | | hgjgrad B | meget hgjgrad

Var den mundtlige information under besgget forstaelig? (n=229)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Fik du svar padine spgrgsmal under besgget? (n=216)

B 8% 38% 50%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O lringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Blev du informeretom, hvor spgrgsmal kunne stilles efter dit besgg? (n=150)

| 15% | 15% 32% 34%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

Fik du info om (bi)virkninger ved ny medicin til brug efter dit besgg? (n=81)

| 16% | 6% 12% 31% 35%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad

2e



Sammenligning af afsnittets resultat

Gennem- Andel Hele @vrige afsnit i Region Midtjylland
snits- positive landet
Sort prik er eget resultat
score svar
Var du inden dit besgg blevet informe-
ret om, hvad der skulle ske under be- 4,06 3,85
1 2 3 4 5
spget?
Var den mundtlige information, du fik
under det ambulante besgg, forstae- 4,43 4,31 i 5 5 4 5
lig?
Fik du svar pa de spgrgsmal, du stille- .
4,3 4,25
de ved det ambulante besgg? 1 2 3 4 5
Blev du informeret om, hvor du kunne
henvende dig med spgrgsmal om din .
. . 3,66 3,88
sygdom/tilstand og behandling efter 1 2 3 4 5
dit besgg?
Fik du information om virkninger og
bivirkninger ved ny medicin, du skulle 3,62 3,67 1 5 3 4 5
tage efter besgget?
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Fejl

Skete der fejl i forbindelse med dit besgg? (n=237)
| 93% | 7% |

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

Medfgrte fejlen, eller kunne den have medfgrt, skader eller mén? (todelt) (n=15)

| 73% | 27% |

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

Gennem- Andel Hele @vrige afsnit i Region Midtjylland

snits- positive landet .
Sort prik er eget resultat

score svar

Skete der fejl i forbindelse med dit %
93 % 95 %
besgg? 0% 25% 50% 5%  100%

Fik du skader eller mén af fejlen, eller
kunne fejlen have medfgrt skader eller 73% 75%
mén efter din vurdering? (todelt)

0% 25%  50%  75%  100%
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Servicestandard
Var der rentiambulatoriets lokaler? (n=195)
[ &% 50% 43%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O |ringe grad @ | nogen grad | | hgjgrad B | meget hgjgrad
Var der tydelig skiltning til ambulatoriet? (n=223)
[ ] 23% 39% 34%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad
Passede ambulatoriets abningstider til dine behov? (n=211)
[ 16% 42% 41%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O lringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad
Kunne du komme i kontakt med ambulatoriet ved behov? (n=128)
[ ] 95% |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Nej OlJa
Hvis du modtog radgivning efter besgg, var radgivningen brugbar? (n=45)
| 16% | 7% 40% 33%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke Olringegrad @ | nogen grad B | hgjgrad B | meget hgjgrad
Er du tilfreds med den pleje, som du modtog? (n=135)
B % 40% 50%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Sletikke O |ringe grad @ | nogen grad | | hgjgrad B | meget hgjgrad
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Sammenligning af afsnittets resultat

Gennem-

snits-

Andel
positive

Hele
landet

@vrige afsnit i Region Midtjylland

score

svar

Sort prik er eget resultat

tog?

Var der rent i ambulatoriets lokaler? 4,35 4.2
1 2 3 4 5
Var der tydelig skiltning til ambulatori- .
. . 4,02 4,09
et pa sygehuset (klinikken)? 1 2 3 4 5
Passede ambulatoriets abningstider til .
. 4,23 4,17
dine behov? 1 2 3 4 5
Kunne du komme i kontakt med ambu- .
_ 95 % 96 %
latoriet ved behov? 0%  25% 50% 75% 100%
Hvis du efter dit besgg kontaktede
ambulatoriet for radgivning (fx telefo- .
. . o i . 3,71 4,03
nisk, e-mail), var radgivningen da 1 2 3 4 5
brugbar?
Er du tilfreds med den pleje (omsorg,
stotte, sygepleje mm.), som du mod- 4,38 4,38
e Ygeplel ) 1 2 3 4 5
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Kommentarsamling

Bilag 1 Kommentarsamling

Fordelingen af kommentarer fra patienter og hvad de handler om, bidrager til at give et billede af, hvad
patienterne gnsker at supplere med til afsnittet, som fx ikke kan rummes i afkrydsningen i de lukkede
spgrgsmal. Praesentationen af afdelingens kommentarer fglger afdelingens afsnit og herunder tema-
opdelingen i spgrgeskemaet. Spgrgsmalene om patienternes samlede indtryk vises dog altid far de
gvrige temaer i spgrgeskemaet.

Spgrgeskemaet har fire dbne spgrgsmal fordelt pa temaerne "Ankomst/Modtagelse”, "Information”,
"Fejl” og "Samlet indtryk”, hvor patienterne kan indsatte deres kommentarer.

Nedenfor er de kaemmentarer, som patienterne har skrevet i forbindelse med besvarelsen af spgrge-
skemaet. Kommentarerne er anonymiseret. Kun kommentarer som giver mening, nar de star alene, er
medtaget. Patienternes kommentarer er saledes nedskrevet, hvad enten de har vaeret positive eller
negative, mens faktuelle oplysninger er udeladt, hvis de Igsrevet fra andre oplysninger i spgrgeskemaet
ikke giver mening. Safremt der er @ndret i kommentarerne, for eksempel af hensyn til patienternes
anonymitet, er det markeret med [].

Kommentarsamlingen er opdelt efter reekkefaglgen af de abne spgrgsmal i spgrgeskemaet. For afsnit
med fzerre 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 falge 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 kommenta-
rer.

Kategorisering af kommentarer under 'Samlet indtryk’

Kommentarerne under 'Samlet indtryk’ kan veere markeret med et eller flere temaer, som knytter sig til
indholdet i kommentaren. Kommentarerne rubriceres efter kategorierne ventetid, kvalitet i behandling,
relationer til personale/pleje, patientinddragelse, kommunikation og information, kontaktperson og
fysiske rammer. Det giver et billede af, hvilke kategorier patienterne valger at fremhave ved at skrive
en kommentar.

Andelen af afdelingens patienter, der har kommenteret pa noget indenfor en given kategori, er vist i
Figur 3.
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Bilag 1

Figur 3. Afsnittets kategoriserede kommentarer under "Samlet indtryk”. Eget resultat er mgrkegrgn,
gvrige afsnits patienter er lysegrgn.

Ventetid

Relationer til personale
Patientinddragelse
Kvalitet i behandling
Kontaktperson

Kommunikation og information

Fysiske rammer

0% 2% 4% 6%
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Kommentarsamling

Kirurgisk Ambulatorium K

Skriv her, hvis du synes, at ambulatoriet kunne ggre noget bedre, eller hvis ambulatoriet gjorde
noget sarligt godt

ID Kommentarer - Kirurgisk Ambulatorium K Var det samle-
de forlab (in-
denfor seneste
ar) godt tilret-
telagt?

# 3 Der var en rar og behagelig atmosfzere. I hgj grad

# 11 "Din tjekliste" version september 2015 er rigtig god. Den kan maske forbedres ved endnu mere | hgj grad
kronologi i selve tjeklisten. Det kunne veaere: 1. pkt. ".. grundig bad" 2. pkt. "6 timer fgr" 3. pkt. "2
timer fgr .. vand" 4. pkt. "2 timer fgr .. ikke ryge" Side 2 og 3 i "Din tjekliste" er til UG Efter faste i
forbindelse med fuld narkose, vil det vaere rigtig fint med information om, hvordan man forsig-
tigt far gang i maven igen - gerne en "sund/god tarmflora", og dette er endnu mere gnsket efter
en tarmoperation.
[Kommunikation og information]

& 14 At det er en kvindelig lzege, der gennemfgrer [undersggelsen], vil vaere at foretraekke. Jeg er ked I hgj grad
af at matte skrive det, da jeg ellers gar ind for ligeberettigelse.
[Relationer til personale/Pleje]

& 17 Man fgler sig taget alvorlig og godt behandlet af fagligt kompetent og naervaerende personale. | hgj grad
Der er ikke noget at klage over. Man bliver stolt over at vaere dansker og betale sin skat.
[Kvalitet i behandling]

& 27 At de kunne tage sig af, at jeg [] er ung, at de ikke kan give mig en operation fgr [om] lang tid. | hgj grad
Jeg kunne gnske, at | kunne se det fra min side. Det her pavirker mig meget :-(.
[Kvalitet i behandling]

& 43 Bade vagtlaege og akut indlaeggelse var i hgj klasse. I hgj grad

# 44 Mere tid til samtalen. | hgj grad
[Relationer til personale/Pleje]

# 53 Instruktionen i brug af kateter blev fremrykket, fordi der pa undersggelsesdagen var god tid. | hgj grad
Slap for at vente en maned. God og saglig instruktion.
[Kommunikation og information, Ventetid]

# 70 Vedrgrende denne undersggelse: Der er mange spgrgsmal, som ikke er relevante for mig. Jeg I hgj grad
gar til kontrol hver andet ar, og den ambulante undersggelsen foregar i narkose.

& 75 Ved alle mine besgg i ambulatoriet har jeg mgdt et personale, der har udvist omsorg og forsta- I hgj grad
else, hvilket gar, at jeg har fglt mig tryg i situationen.
[Kvalitet i behandling]

&1 Jeg var meget tilfreds med den behandling, som jeg fik, bade hos jer, og da jeg var indlagt i | meget hgj
[nogle] dage pa anden afdeling. De var MEGET hjalpsomme og imgdekommende. Tak for en god grad
behandling. Men da jeg blev indlagt pa andet afsnit var jeg IKKE begejstret. Der var to sygeple-
jersker til to plan. Enhver kan jo se, at det er en UMULIG opgave. Jeg ringede, pa et tidspunkt,
efter en sygeplejerske, fordi jeg havde brug for noget smertestillende, men da jeg havde ventet
en god time uden held, gik jeg ud for at spgrge en sygeplejerske. Da jeg endelig fandt en, havde
hun hverken tid til at finde noget smertestillende eller lidt mad og noget at drikke. Jeg havde
ikke faet noget at spise til aften, og da klokken var ved at vaere ca. 22.30 var jeg ved at have
MEGET ondt, var smasulten og tgrstig. Men det var der ikke tid til. Jeg gik ned i opholdsstuen, for
atse om der var lidt at spise. Det star der jo i den fine folder, der er pa bordet, at der er ingen
grenser for, hvad man kan fa. Men der var kun to TOMME kander i kagleskabet, hvor der havde
varet kold isvand i den ene og saftevand i den anden. P& bordet stod en skal med HALVRADDEN
frugt:(. DET ER [] IKKE | ORDEN, de stakkels sygeplejersker er ved at rende livet af sig selv, det
er der ingen, der kan veere tjent med ret lzenge. HYERKEN INDLAGTE ELLER PERSONALER.

[Kvalitet i behandling, Relationer til personale/Pleje]
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Bilag 1

Ambulatoriet kunne IKKE ggre noget bedre!

Kiggertundersggelse er aldrig sjovt, men det gik hurtigt. Jeg roste ogsa laegen for hans arbejde!
CT-scanning var fint. Jeg havde det dog lidt seert i nogle dage efter kontrast (har kun faet den
denne ene gang), men jeg var ogsa blevet informeret om :-).

[Kommunikation og information, Kvalitet i behandling]

Ved kontrol er det vigtigt, at det er en laege, som har forstand pa sygdommen, der tilser. Har
oplevet en kontrol, hvor det var to sygeplejersker og en anden kontrol, hvor det var en lzege NN,
som ikke havde med den type operationer at ggre, som jeg havde faet lavet. Fgrst ved tredje
kontrol var der en lage tilstede, som havde med den type operation at ggre, som jeg har faet
lavet.

[Relationer til personale/Pleje]

At man ikke m@der en ny la2ge/sygeplejerske, hver gang man kommer til samtale.
[Relationer til personale/Pleje]

Forundersggelsen var helt ok. Det er nogle sgde piger, der er pa ambulatoriet. Selve undersg-
gelsen har jeg beskrevet, og den var under al kritik, dog var pigerne her ogsa rigtig sgde og
hjzelpsomme. Jeg synes, at det ma kunne gares bedre, sa man som patient ikke skal bruge en hel
dag pa sadan en undersggelse, og det bgr indstilles til personalet, at de skal afslutte deres
arbejde ordentligt.

[Kvalitet i behandling, Relationer til personale/Pleje]

Der var meget lang ventetid, efter mit besgg pa ambulatoriet, til lzge NN havde mulighed for at
tale med mig. Jeg ventede i nogle timer ude pa gangen.
[Ventetid]

Jeg har desvaerre glemt den sygeplejerskens navn, som tog imod/hentede mig, men jeg ville
gerne, hvis hun kunne roses for sin faglighed, sit humgr og sin kompetence som sadan.
[Kvalitet i behandling]

Ventetid pa 25 minutter for tilkald af lzzge med mere viden end den, som foretog behandlingen,
mens udstyret (kikkert/kamera) var fuldt oppe i tyktarmen var meget ubehageligt. Der blev to
gange rykket efter lazgen, som det var aftalt skulle tilkaldes.

[Kvalitet i behandling]

En patient, en lzege.
[Relationer til personale/Pleje]

Der var rigtig fint.

Meget dygtigt personale. Men omtalte afdeling er under pres og har mangel pa personale. Det
holder de ikke tid i det lange Igh.

De kunne godt svare, hvad man skal, nar man skal vente i [flere] maneder.
[Kommunikation og information]

Kun positivt.

Fin behandling fra dag et.

Jeg skulle have en ny tid igen til en ny undersggelse, men jeg har ikke hgrt noget siden. Jeg kan
ikke komme i kontakt med den la2ge, som havde undersggt mig.

[Kommunikation og information, Kvalitet i behandling]

Det ville have vaeret trygt, hvis man havde haft kontakt til én lzege i forlgbet i stedet for mange.
[Relationer til personale/Pleje]

Jeg kan ikke fa gje pa noget, der kunne have vaeret gjort bedre, og jeg er uforstaende overfor
den kritik, jeg hgrer fra andre mennesker, der har vaeret i kontakt med hospitalet.

Kompetent personale, sgde, venlige og empatiske.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale/Pleje]
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74

Altialt meget fint.

Mere bemanding, tydeligvis. Information om bedgvelse.
[Kvalitet i behandling]

Fantastisk personale, som skabte en god stemning. Lidt unikt at grine lige op til netop dén un-
dersggelse, taenker jeg :-). Stor ros.
[Relationer til personale/Pleje]

Under undersggelsen blev jeg passet meget pa. Perfekt.
[Kvalitet i behandling]

Dejligt, med den yderst korte ventetid.
[Ventetid]

Alt var OK.

Ville gerne have haft mulighed for at fa uddybet de muligheder, der matte vaere til sted med
hensyn til mine symptomer: 1. Typer af medicin? 2. Operation (hvordan foregar det, hvor lang
tid skal man vaere indlagt osv.).

[Kommunikation og information]

Vaere mere omsorgsfulde. Da jeg ikke kunne gennemfare kikkertundersggelsen, matte jeg
skannes. Pa denne afdeling var der en helt anden venlig tone.
[Relationer til personale/Pleje]

Jeg har vaeret meget tilfreds med mit forlgh. Fra jeg kom til egen laege med min bekymring, sa
gik der en uge, til jeg havde vaeret igennem forlgb og havde svar. Jeg ville have skrevet til syge-
huset om tak for det gode forlgb, som jeg glad fortzeller om. Det fik jeg ikke gjort, men jeg bru-
ger her min mulighed for at sige, at jeg var meget tilfreds.

[Kvalitet i behandling]

Superdygtig ambulatoriesygeplejerske.

Havde en god oplevelse fra jeg ankom om morgenen og til jeg var opereret og skulle hjem lige
over aften.
[Kvalitet i behandling]

Ok behandling.

Oplyse, at den behandlingsform jeg modtager ikke ngdvendigvis virker pa alle (mig). (Jeg skal
tage "Husk" morgen og aften. Men det har ikke den forngdne effekt pa mig).
[Kommunikation og information]

Jeg synes, at jeg fik for lidt smertestillende medicin. Det virkede da sadan!
[Kvalitet i behandling]

Jeg ved ikke helt om operationen ogsa tages med herunder, men jeg kunne da godt have taenkt
mig, at der var en eller anden, der sagde, hvordan det var gaet, da jeg vagnede pa opvagningen.
Jeg vagnede bare med slanger i naesen, i armen og elektroder pa brystkassen uden nogen til at
sige, det er gdet godt, du har lige disse drop af forskellige arsager. Det kunne ogsa have varet
rart, hvis la2gen, der havde opereret, lige kiggede forbi, inden man skulle hjem, sa han lige kunne
fortzelle, hvor stor syningen egentlig var og spgrge, om jeg havde styr pa procedurerne mht.
saret, nar jeg kom hjem. Men sygeplejersken jeg magdte, da jeg fgrste gang kom til undersggelse
0g som 0gsa tog stingene ud, var virkelig imgdekommende og opmaerksom, sa vi fik den forngd-
ne hjzlp og viden.

[Kvalitet i behandling]

Jeg haber, [min besvarelse] er med til at give den naeste patient en bedre oplevelse pa opvag-
ningen.

Jeg fik en fin modtagelse af sygeplejersken, som forklarede grundigt om undersggelsens forlgb,
og svarede pa de spgrgsmal jeg havde. En lille ting, ambulatoriet havde besgg af kolleger fra
tilsvarende ambulatorium fra anden by. Jeg blev spurgt om det var ok, at de var med ved under-
sggelsen, hvilket jeg svarede ja til! Jeg blev anbragt pa lejet og gjort klar til kikkertundersggel-
sen. Laegen kom ind, vendte ryggen til mig og hilste pa kollegerne, fra andet ambulatorium, og
udvekslede et par ord. Da ma jeqg sige, at jeg falte mig lidt forladt. Det havde maske veeret mere
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Bilag 1

pa sin plads at hilse pa mig fgrst. Jeg var da lidt nervgs.
[Relationer til personale/Pleje]

Det var en super sgd sygeplejerske, der fortalte om narkose og udfyldte helbredsundersggel-
sesskemaet sammen med mig.
[Relationer til personale/Pleje]

Selve det vigtigste, nemlig undersggelse (koloskopi) for bekymrende symptomer fungerede. Jeg
synes, at modtagelsen kunne forbedres. Endvidere var de fysiske rammer i "hvilerummet", der
virkede som et rum med flere funktioner, hvor personalet gik ud og ind ikke saerlig attraktivt. For
mig handlede det blot om at kamme vaek sa hurtigt som muligt. En anden konkret ting er de
undersggelsesbukser, man bliver ifgrt. Det ma veere muligt at finde en mindre ydmygende mo-
del f.eks. med en forklaedelignende ting, der kunne dakke skadet.

[Fysiske rammer, Relationer til personale/Pleje]

Noget andet end en tar ostemad. Igen en positiv oplevelse.
[Relationer til personale/Pleje]

Det er sveaere spgrgsmal, som ikke altid er lette at svare pa, men grundlaggende sa var jeq til-
freds, selvom der opstod spgrgsmal, da jeg skulle forberede mig pa det tilsendte behandlings-
materiale, som jeg skulle foretage inden, jeg medte til selve undersggelsen.

[Kommunikation og information]

Der var relevant radgivning og venlighed og stor ros til personalet
[Kommunikation og information, Relationer til personale/Pleje]
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Kommentarsamling

Kirurgisk Ambulatorium K

Skriv her, hvis du har kommentarer til modtagelsen eller forslag til forbedringer

1D Kommentarer - Kirurgisk Ambulatorium K Var personalet
forberedt pa
din ankomst?

& 2 Skulle mgde pa Mammaklinikken. Her var der ingen ventetid. Blev sendt pa dagkirurgisk for at | hgj grad
tale med laegen. Her var der ikke styr pa, hvilken Izzge der skulle tilkaldes, og ventetiden blev
lang. Fgrst da jeg henvendte mig til sekretaeren igen, gik det op for "systemet" at ingen af de
lzeger, der var pa afdelingen, var klar over, at der sad patienter og ventede pa dem. Selve samta-
len med la2gen tog mindre end tre minutter.

&£ 7 Har faktisk haft en ret traels samlet oplevelse. Jeg far mavepine og kontakter vagtlaege, som | hgj grad
mener det er en galdesten. [Kort tid] efter tager jeg til egen lege, og han bestiller tid til scan-
ning. Jeg kommer til scanning og far konstateret, at jeg har [stor] galdesten. Derefter gar der et
stykke tid, fgr jeg modtager et brev til "undersggelse” for galdesten pa manaklinikken. Det synes
jeg lyder underligt, da jeg jo var blevet undersggt og min laege havde bestilt operation, sa jeg
ringede derop for at hgre videre. De fortzeller, at det er en scanning (igen). Der var over en ma-
ned til undersggelsen (nasten to fra jeg tilkaldte vagtlaege), sa spurgte ind til, hvornar operati-
onen ville udfgres, men hun vidste intet. Jeg spurgte derefter ind til det der med, at man selv
kan veelge sygehus, hvis der er for lang ventetid, men hun kunne heller ikke informere mig om
noget omkring dette. Jeg havde STORE smerter i de nasten to maneder, tog to til fire stikpiller
om dagen []. Jeg spiste stort set ingenting og levede kun af yoghurt den farste maned og deref-
ter tvang jeg fast fgde i mig hver anden dag, selvom jeg vidste, at det ville give store smerter
senere pa aftenen. Det blev jeg ngd til, da jeg ingen energi havde tilbage i kroppen og sov over
halvdelen af degnet. Da jeg sa endelig skulle til nummer to scanning, sa viste det sig at vaere en
samtale med laegerne om risici osv., en blodprgve og et mgde med lzege NN, hvilket rystede mig
meget, og gjorde at jeg gik ud af hospitalet med tarer i gjnene, efter at have hgrt pa risici. Der
ville jeg MEGET gerne have haft bedre information, sa jeg havde haft mulighed for at tage en
stgtte med. To dage efter bliver jeg ringet op og skal ind og have taget en ny blodprgve, og de
kunne ikke forklare, hvorfor de skulle have endnu en blodprgve, nar de tog en for to dage siden.
Den kom jeg selvfglgelig ind og fik lavet. Ved operationen var ventetiden kort og personale og
operation gik fint, MEN da min mor, min kaereste og jeg snakkede med sygeplejersken inden
forlgbet, fik vi at vide, at de kunne hente mig igen efter halvanden til to timer... Det tog fem
timer far jeg vagnede, og fik at vide af den sygeplejerske i opvagning, at det var normalt at det
tog fem til otte timer! Sa jeg havde en meget bekymret kaereste og mor derhjemme, som selv-
felgelig troede det vaerste grundet den meget Izengere tid end den, de fik oplyst. Alti alt synes
jeg ventetiden var alt for lang, og at jeg ikke blev informeret korrekt om akutindlaggelse, som
jeg ifglge la2gen ved risicisamtalen egentlig burde have haft udfra de smerter osv., som jeg
havde. Jeg synes ogsa, det er meget kritisabelt, at det virker som om, der ikke er styr pa tingene;
fejlinformationer, ingen informationer ved henvendelse osv. Derudover sa gik der infektion i to
af mine sar, [] og dgjer den dag i dag med at fa dem til at hele. De vaesker stadig en del. Jeg bliver
dog tilset af min laeges sygeplejerske, og der er ogsa fremskridt, men det gar langsomt. Dette
kan | dog ikke ggre for.

# 10 Ved fgrste mgde var der flere timers ventetid. Ved naste var der en halv time. | hgj grad
# 19 To timers ventetid fgles som lang tid, nar man er nervgs for, hvad der skal ske. | hgj grad
& 27 Sig, hvor lang ventetid, der er, i stedet for at sige, "der er lidt...". | hgj grad
# 30 Fin, fin. I hgj grad
# 31 For langt at ga. Evt. en karestol. I hgj grad
# 34 De kunne godt have ringet eller [skrevet en] sms inden, for ventetiden var over to timer. | hgj grad
& 44 Venligt og professionelt. | hgj grad
# 45 Man kunne maske overveje at informere de ventende om, hvor lang tids forsinkelse, der ca. er, | hgj grad

sa man kunne ga en tur, tage en kop kaffe eller andet i stedet for at sidde og vente i et trangt
ventevaerelse, hvor der i starten sletingen ledige pladser var. Dejligt, hvis der var mere la&2sema-
teriale, mulighed for at tage et glas vand eller andet.
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Der var tale om en samtale med besked om resultat, og vi kom ind til den planlagte tid.
Altialten god oplevelse.

Meget sgd og rar modtagelse.

Der kunne godt orienteres om evt. ventetid.

Alle de gange jeg har vaeret indkaldt til kirurgisk ambulatorium har der veeret meget lang vente-
tid, minimum en time senere end indkaldelsestidspunket. Jeg er bevidst om, at der kan komme
akutte patienter, og det har jeg stor respekt for. Det kan dog fgles som meget lang tid, hvis man
f.eks. venter pa et bekymrende svar fra en scanning.

Jeg meldte min ankomst og spurgte en sygeplejerske, hvor jeg skulle vente. Jeg blev anvist et
ventevaerelse, hvor jeg sad en halv time og ventede. Sa kom der en la2ge og kaldte mig ind, hun

sagde, de ikke kunne finde mig, fordi jeg sad i et forkert ventevaerelse.

Modtagelsen var helti orden.

Jeg har haft en meget positiv oplevelse af hele mit forlgb pa ambulatoriet.

Sgd og venlig modtagelse.

Har faet en udsggt behandling af alle.

Jeg havde i forvejen kontaktet afdelingen grundet en meget smertefuld og uforglemmelig ople-
velse fra forrige kikkertundersggelse. Sygeplejersken var fantastisk og fik mig overtalt til at
komme. Det gvrige personale var underrettet via hende. Sa jeg fik en god (oplevelse).

Meget fin modtagelse!

Det kan ikke ggres bedre. Sgde, imgdekommende og venlige mennesker. Hurra!

Jeg har oplevet et personale, som har optradt meget kompetent, imgdekommende og venligt.

Jeg har intet at udsaette pa min oplevelse i ambulatoriet.

Det foregik indlevende og professionelt.

Meget fin modtagelse.

Personalet var meget imgdekommende og forklarede fint, hvad der skulle ske.

Fantastisk modtagelse og personale var meget venlige.

Jeg oplevede en ventetid pa [mere end seks timer], det synes jeg er lige i overkanten at byde
patienter. Jeg stod op kl. fem for at tage gelen, som skulle tgmme min tarm, da det skulle ggres
to timer fgr mgdetid. Jeg skulle mgde [fastende om morgenen], da jeg skulle i narkose. [Om
eftermiddagen] blev jeg kert pa operationsstuen. En ventetid pa maksimalt to timer ville vaere
ok.

De er gode.

Det var en supergod modtagelse.
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Ankom [] fer tid og kom direkte ind. Meget effektiv behandling. Positiv oplevelse.

[Modtagelsen] var en utrolig god oplevelse. [Jeg mgdte meget flinke personer.] Pa intet tids-
punkt var der noget, jeg var i tvivl om, og [jeg] fglte mig godt behandlet.

Den bedste modtagelse jeg har faet, af de gange jeg har vaeret indlagt til diverse operationer.

Modtagelsen var meget, meget fin. Personalet var fuldt ud klar over, hvem "JEG" var, og hvorfor
jeg sku' til undersggelse. ABSOLUT ingen forslag til forbedringer!

Det ville veere rart med mere information. F.eks. blot en skriftlig melding om forsinkelse i for-
hold til den udmeldte tid.

God aften. Ventetiden var ca. 20 minutter. Nar man er indkaldt [midt pa dagen], kan ventetid
forventes. Hvis det var til klokken 8.00, var det noget andet. Indkaldelse til undersggelse var ok.
Jeg skulle have tiden &ndret []. Ingen problemer med a&ndring, jeg fik tre tidspunkter at veelge
imellem. Fanatiske, sgde medarbejdere under undersggelse. De orienterede Igbende. Efter den
dieet, jeg fik i dagene op til undersggelsen, havde jeg nok forventet noget andet at spise efter
undersggelsen end en tgr ostemad. Det var ikke godt nok. Besvarelsen af undersggelsen kom i
lgbet fem dag. Meget godt.

Det var lidt sveert at finde til ventevaerelset. Afmaerkningen inde pa hospitalet var lidt uklar. Der
var andre jeg hjalp ind, da jeg selv havde fundet stedet.

Ventede i [flere timer] pga. underbemanding.

Jeg skulle have svar pa en CT-skanning (aret efter jeg var blevet opereret) Vi kom naesten ind til
tiden. Vi blev placeret i et rum af sygeplejersken, men matte efterfglgende vente 20 minutter,
fagr lzzgen dukkede op. Der kan nd at ga mange tanker gennem ens hoved i de 20 minutter (er
der nu [sygdom] igen osv.) Jeg fik det faktisk nasten darligt og ville meget hellere have ventet
20 minutter i ventevaerelset i stedet for i samtalerummet mutters alene.

Blev meget venligt modtaget af to social- og sundhedsassistenter. Blev orienteret om, hvad der
skulle ske. Fik udleveret [operationsbekladning] og bedt om, at kravle op pa briksen, derefter
ringede de pa et lokalnummer (formentlig la2gens). Fik at vide, at det var frokosttid, og at der
ville ga lidt tid, fgr l=gen var klar. Derefter forsvandt ogsa de to social- og sundhedsassistenter
og jeg |3 alene tilbage. Jeg fglte, at der gik en del tid, men sa kom la2gen og en sygeplejerske. Jeg
vil ikke sige, at jeg falte deres interesse for mig. Ikke megen venlighed. [Jeg] var blot en ny pa
samlebandet. Deres praesentation var mangelfuld. [Jeg] fik slet ikke fat i deres navne.

Jeg er ikke blevet informeret, imens jeg ventede.

Jeg ventede i [lang tid], fer det blev opdaget, at jeg ikke stod i dagens program. Trods jeg hen-
vendte mig flere gange til en sygeplejerske. Der blev bare sagt, "du bliver kaldt ind om lidt". Der
var ingen, der ville have mine oplysninger, trods jeg gentagende gange sagde, jeg ikke var blevet
tjekket ind.

Jeg fik en meget venlig modtagelse. Det kan ikke gares bedre.

Noget kglig.
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Kirurgisk Ambulatorium K

Skriv her, hvis du har manglet information i forbindelse med dit besgg

Kommentarer - Kirurgisk Ambulatorium K

Jeg er meget UTILFREDS med, at jeg ikke har faet svar pa undersggelsen [].

Havde en tid i [vinter], den blev aflyst af hospitalet og blev tilbudt en ny tid i [sommer], som jeg
ikke kunne [], sa derfor fik jeg en tid [senere pa sommeren]. Ventetiden var spildt, for man kun-
ne godt have fortalt, at man ikke [udfgrte denne operation lengere].

[Undersggelsen] var seerdeles voldsom og ubehagelig i modsaetning til forrige gang, jeg var til
[samme undersggelse]. Scanningen var en meget mere positiv og smertefri undersggelse.

Efter farste undersggelse fik jeg temmelig kontant og kortfattet besked om min sygdom, som
jeg ikke vidste, at jeg havde.

Mulighed for bedgvelse fik jeg ikke tilbudt. Det fandt jeg ud af bagefter, at det kunne lade sig
gare. Information om pillerne fik jeg via apoteket.

Alt vedrgrende min undersggelse gik godt, til den var afsluttet. Jeg fik at vide, at jeg havde brok
[1. Jeg spurgte ind til, hvad der kunne ggres og felte, at jeg matte leve med de symptomer, jeg
har. Og jeg havde samtidig det indtryk, at der ikke var tid til flere spgrgsmal, sa jeg er stadigvaek
i tvivl om, hvorvidt jeg skal fortsaette med at tage daglige piller for sure opstgd resten af livet,
eller om der evt. var en anden behandling?

Det var ikke tilfeldet.

Har intet hgrt fra sygehuset om de prgver, de tog.

Det har jeg ikke.

Der er ikke noget.

Som tidligere navnt [har] det vaeret en positiv oplevelse.

Har faet en virkelig god oplevelse af alt det personale, jeg har talt med.

Jeg blev oplyst, at svar ville komme per brev efter tre til fire uger. Efter fire uger kontaktede jeg

ambulatoriet og fik oplyst, at svar fgrst kunne forventes efter fem til seks uger.

Jeg har ikke manglet nogen form for information. Jeg blev grundigt orienteret om alt relevant,
og personalet var meget imgdekommende overfor mine spgrgsmal.

Jeg kunne ikke fa at vide, hvordan eller hvornar jeg fik svar pa undersggelsen. Sygeplejersken
mente, jeg fik et brev.

Jeg fik en grundig information fgr undersggelsen. Og der var en grundig forklaring under under-
sggelsen. Jeg fik en fin forklaring vist pa skaeermen Igbende under undersggelsen, perfekt.

Har ikke manglet information ved mit besgg.

Ved fgrste indlaggelse en uge far blev jeg sendt hjem igen. Undersggelsen kunne ikke gennem-
fares, da jeg ikke var blevet bedt om at mgde med fyldt blzere.
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God information.

Jeg fik en fejlagtig information, da jeg spurgte om kraeften var treengt gennem tarmen T3. Det
fik jeg at vide, den ikke havde. Kan se i journalen at det var en T3. Laegen [] ma have misforstaet
mit spgrgsmal. Bortset fra det gjorde bade han og sygeplejersker det rigtig godt.

Ingen oplysning i forhold til handtering/brug af "apparat” pasat efter operation. Manglende
information i forhold til handtering af pasat plaster (resulterede i forstoppelse, hvor akutsyge-
plejerske matte tilkaldes).

Jeg manglede information om, hvordan jeg skulle tage min daglige medicin, inden jeg skulle
behandles. Jeg ringede til sygeplejersken, som sagde, hun ville fa en laege til at ringe til mig,
hvilket skete. Det var jeg glad for, da jeg var bekymret for, hvordan min medicin pavirkede det,
jeg skulle igennem.

Folte, at det pa forhand var bestemt, hvad der skulle ske. Informationer angaende operationen
var sparsomme og overfladiske. Blev slet ikke informeret om operationsforigh, muligheder m.m.
Den lgsning der blev lagt vaegt pa, var ikke at blive opereret pga. mulige gener efter operatio-
nen.

Jeg kom pa opvagningen [om eftermiddagen] og skulle sa vente pa en laege, som ville fortzlle,
hvad der var blevet gjort. | venterummet ville en sygeplejerske prgve at finde lzegen, men efter
45 minutter kom hun og spurgte, om laegen havde vaeret der. Det havde han ikke, sa hun gik igen
for at finde ham. [Flere timer efter] kom hun tilbage, kun for at fortzelle, at l2gen var gaet hjem.
Hun sagde, at jeg skulle kgre pa apoteket. Der var indtelefoneret en elektronisk recept pa noget
salve. Min talmodighed var blevet afprgvet, og det havde jeg klaret, men da jeg stod pa apoteket
og der ikke var nogen recept pa gelen, blev jeg godt nok noget oprgrt. Han (la2gen) var da noget
af det mest ukompetente, jeg har mgdt. Godt jeg ikke fejlede noget alvorligt (haber jeg). Han
var abenbart total ligeglad med patienterne, havde travit med at komme hjem i stedet for at
g@re sit arbejde faerdigt.
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Beskriv den eller de fejl du oplevede

NN N N R

%

5

NN NN

25

41

48

50

54

55

60

61

62

64

69

Kommentarer - Kirurgisk Ambulatorium K

Hvorfor skulle jeg komme, nar | alligevel ikke kunne hjzlpe?
Uforklarlige sar ved operation.

De havde &ndret min tid.

Ingen oplysning om kab af brokbind.

Jeg havde ingen kommunikation med la2gen overhovedet. Jeg var blevet lagt i narkose, og sa
ham aldrig efterfglgende. Det ville have vaeret rart at vide, hvad [der var blevet gjort ved mig].
Men han havde travlt med at komme hjem. Ingen recept pa apoteket, sa jeg matte ringe dagen
efter, og fik sa sendt en recept pr. post.

Blev henvist til ventevaerelset, selvom der var en seng klar til mig.

Drop i handen gjorde meget ondt. Har prgvet det fgr uden sa store smerter. Sygeplejersken blev
megetirriteret over, at jeg udtrykte min "gmskindethed". Bad mig tie stille. Hun var temmelig
ubehagelig.

Forkert information om ventetiden ved operationen.
Jeg stod ikke i dagens program, og der gik to en halv time, fgr de fandt ud af det.
Fik en indkaldelse for meget.

Havde meget udtrykkeligt bedt om smertelindring i forbindelse med undersggelsen bade hos
egen lzege, sygeplejersken (et utroligt venligt og behageligt menneske) og hos la2gen, som
forestod undersggelsen. Men da lsegen absolut ville lave undersggelsen i samme gjeblik, som
medicinen blev indgivet, var virkningen minimal og dermed var undersggelsen meget ubehage-
lig (har tidligere faet lavet to koloskopier, sa ved jo, at det ikke behgvede at vaere saledes?

Manglende information i forhold til brug/handtering af VAC efter operation. Matte selv spgrge
en sygeplejerske om brug. Hjemsendelse med stort plaster, som gar ned over anus. Ingen in-
formation i forhold til om det ma tages af ved toiletbesgg (kraevede det ved affgring). Resulte-
rede i forstoppelse, og matte have besgg af hjemmesygeplejerske, som kom med affgringsmid-
del. Ingen tilbagemelding efter operation (eller har maske faet den pa opvagningsstuen, men
kan ikke huske den pga. omtagethed). Ingen journal med hjem. Ingen oplysning om, hvad der
skal ske fremadrettet.

Da jeg ikke taler morfin, forstar jeg ikke, hvorfor der i opvagningen ikke er personale, der er
informeret. Og spgrgsmal fgg i luften "ja hvad skal vi sa give hende?". Det er ikke trygt, nar man
ligger i en tage og forsgger at komme sig oven pa en operation, hvor jeg ogsa fik information fra
lzegen, som opererede mig, om at de havde lavet fem huller i maven i stedet for tre. Det fik jeg
ikke tid til at spgrge ind til. En sygeplejerske havde mere travlt med at komme ud af dgren, for at
na sin bus, og gik, inden hun havde fri. Jeg matte selv henvise til tidligere operation vedrgrende
smertestillende medicin. Taenk sig, da var jeg UTRYG. Da der lukkes kl. 17 pa opvagning, kom
nogle virkelig kompetente og handlekraftige sygeplejersker andet sted fra, afdeling? Men no-
get, der hgrer opvagning til. Da blev jeg tryg igen. Deres kommentarer til de sygeplejersker, der
var gaet uden at sige farvel, var, at det ikke var orden. | overleveringspapirerne var der ikke
skrevet ind journalen, hvad de havde givet mig. Jeg blev spurgt, hvad jeg havde faet? Ved at
stille flere forslag fandt vi frem til, hvad det matte vaere, de havde givet mig. Herefter spurgte
de til, om jeg havde vaeret pa toilet. Nej, det havde jeg ikke, og de malte MEGET urin i blaeren, og
jeg kom pa toilet, da fik jeg at vide, at jeg skulle overnatte, selv om jeg faktisk fra start skulle
vare ambulant. De to skal bare have ros, de var narvaerende og kompetente og blev heldigvis
enige om, at de sygeplejersker, der havde vaeret der tidligere skulle stille til et mgde dagen
efter, for det var ikke i orden, det der var foregdet. Dvs. jeg har ingen navne, men haber for de
naeste patienter, at der er sket en forandring til det bedre. Og at de omtalte har fundet ud af, at
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det er faktisk patienterne, der har behov for naervaerende og kompetente sygeplejersker, der
VIL VARE noget for deres patient.

& 76 Laegen var meget forsinket, ca. 50 minutter. Ja
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