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Indledning

Patienternes oplevelser i den landsdakkende 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:
Identificere og sammenligne forskelle i patienters oplevelser inden for udvalgte temaer
Give input til at arbejde med kvalitetsforbedringer
Kunne fglge udviklingen i patienternes oplevelser og vurderinger systematisk over tid

Organisering

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

Datagrundlag

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

Fra september til december 2016 blev afdelingens patienter i en spgrgeskemaundersggelse spurgt om
deres oplevelse af indlaeggelsen/besagget pa afsnittet. Stikpraven 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 2016.

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 en oversigt med resultater pa afsnitsniveau, en kommentarsamling
for hver patientgruppe pa afdelingsniveau og en oversigt med diagnoserapportering, hvis der som mi-
nimum er 15 besvarelser.

Rapportens opbygning

Rapporten bestar af falgende kapitler:
Kapitel 1: Indledning



Kapitel 2: Kommentarsamling



Kommentarer

Fordelingen af kommentarer 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.
Prae-sentationen af afdelingens kommentarer fglger afdelingens afsnit og herunder temaopdelingen i
spgr-geskemaet. Spgrgsmalene om patienternes samlede indtryk vises dog altid fgr de gvrige temaer i
spagrgeskemaet.

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

Nedenfor er de kommentarer, 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 raekkefglgen af de abne spgrgsmal i spgrgeskemaet. For afsnit
med faerre end fem besvarelser vises afsnittets kommentarer under "@vrige/ikke placeret pa afsnit”.
Patienten er tildelt et patient-id, sa det inden for hvert afsnit er muligt at falge den enkelte patient og
se, om patienten har knyttet en eller flere kcmmentarer 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
vaere 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, patientind-
dragelse, kommunikation og information, kontaktperson og fysi-ske rammer. Det giver et billede af,
hvilke kategorier patienterne vaelger at fremhaeve ved at skrive en kommentar.

Andelen af afdelingens patienter der svarer, og som har skrevet kommenteret pa noget indenfor en
given kategori, er visti Figur 1.



Figur 1. Afdelingens kategoriserede kommentarer under "Samlet indtryk”.
(Eget resultat er mgrkegrgn, gvrige afdelingers patienter er lysegren.)
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40. Skriv her, hvis du synes, at afdelingen kunne gere noget bedre, eller
hvis du synes, at afdelingen gjorde noget saerligt godt

Erdu altialt tilfreds
med forlgbet, fra du
blev indlagt, til du

Kommentar blev udskrevet?
10 Intetyderligere. | meget hgj grad
5 Synesatdet er et meget venligt personale, der er pa afdelingen. Menren- | hgjgrad

ggringen syntes jeg kunne vaere bedre. Relationer til personale/Pleje, Fy-
siske rammer,
12 Jegsynessygeplejerskerne/S0OSU har veeret utroligt imgdekommende og I meget hgj grad
venlige. Jeg synes, flere af lzegerne har veeret venlige og forklarende, men
flere virker ogsa lidt verdensfjerne og svaere at samarbejde med/forsta.
Relationer til personale/Pleje, Kvalitet i behandling,
2 Positivt: Jeg er generelt meget tilfreds med personalets pleje og behand- I meget hgj grad
ling. De var alle meget imgdekommende, lyttende og omsorgsfulde. Planen
for det videre forlgb talte jeg med kirurgen og sygeplejerskerne om, og jeg
faler mig godt informeret. Negativt: Jeg besvimede [flere] gange efter
operationen. Fgrste gang dagen efter operationen, da jeg fgrste gang
(med en sygeplejerskes hjzlp) skulle stige ud af sengen. De andre gange
skete [] tidligt om morgenen efter anden overnatning. Det jeg finder nega-
tivt og tankevaekkende, er at jeg blot blev sendt hjem [nogle] timer efter
mine [] besvimelser. Det var meget utrygt for mig at komme hjem med de
hyppige besvimelser i tankerne. Jeg kunne derfor have gnsket indlaggel-
sen et par yderligere timer, til min tilstand var mere stabil. Kvalitet i be-
handling, Relationer til personale/Pleje,
3 Jegfglte mig tryg under indlaggelsen. Personalet var kompetente og lae- | hgjgrad
gen var meget sgd til at "kigge ind". Hun gav sig tid til at tale med mine
pargrende, hvilket betad meget for dem. Det var svaert at sove om natten,
da der er blandede barselspatienter og almindelige gynaekologiske patien-
ter pa afdelingen. Nar de nyfgdte er urolige og graeder lige inde ved siden
af er der meget lydt, og sa er natten lang. Kvalitet i behandling, Relationer
til personale/Pleje, Fysiske rammer,
9  Altialt positivt! | meget hgj grad
Min Izege NN hed NN [] fantastisk l22ge NN og fantastisk engagement. Re- | nogen grad

lationer til personale/Pleje,



04. Skriv her, hvis du har kommentarer til modtagelsen eller forslag til

forbedringer
Var personalet for-
beredt pa din an-
kaomst til afdelin-
Kommentar gen?
6 Jegfiktil forundersggelse, fa dage inden indlaeggelse udleveret nogle papi- | meget hgj grad

10

rer med gode rad. Det var rigtig fint bortset fra at det gav mig opfattelse af
at jeg skulle mgde et andet sted end planlagt, nemlig pa dagkirurgisk, da
papirerne omhandlede den afdeling.

Efter operation [] fik jeg ok, i forhold til at matte tage hjem om aftenen
samme dag. Fik maske af den grund ikke talt med/samtale med den opere-
rende lzege eller alternativt en vagthavende laege. MEN havde en god snak
med de sygeplejersker, der var pa vagt.

| meget hgj grad

1 Flot modtagelse med opmarksomhed pa patient og paragrende. | meget hgj grad

5 Megetvenlig sygeplejerske som fortalte/viste, hvad der skulle forega. | hgj grad

12 Atmanvedankomst bare fik en kort besked om ca. ventetid, og hvad man | meget hgj grad
kunne i ventetiden.

7  Jegsynes, jeg fik en god behandling. | meget hgj grad

13 Super sgde og meget hjaelpsomme sygeplejersker. Tryg og god oplevelse. | hgj grad

Meget imgdekommende og professionel modtagelse!

Det var en lidt kedelig oplevelse for min mor NN. Hun skulle mgde [tidligt om
morgenen] sa jeg hentede hende [en time far] og nattevagten kunne ikke
gore hende klar, sa det ordnede jeg selv. Efter at vaere madt ind [meget tid-
ligt] sad vi og ventede i tre timer pa en blodprgve og jeg karte pa arbejde.
Over middag ringede man og sagde at jeg kunne hente hende igen. Der skul-
le ga minimum tre maneder efter [blodprave].

| meget hgj grad
I nogen grad



15. Beskriv den eller de fejl du oplevede

Kommentar

Skete der fejl i forbin-
delse med din indlaeg-
gelse?

8 Narkoselagen kunne maske have set pa journalen inden man indlaegger
NN til bedgvelse. At der sa skulle ga minimum tre maneder efter den sid-
ste blodprop, kunne man jo have setinden indlaeggelsen som jo var helt
omsonst.

Ja



32. Skriv her, hvis du har manglet infoarmation i forbindelse med din ind-

leggelse og udskrivelse

10

12

11

Kommentar

Samme som tidligere naevnt. Jeg ville gerne have talt med en la&2ge om
hvordan operationen var forlgbet, men jeg havde det godt.

Fik forkert dato ved forundersggelse, sa alt var lidt kaotisk, da jeg ville
ringe dagen fgr omkring mgdetid. Alt blev behandlet professionelt, og jeg
blev godt modtaget alle steder af et meget kompetent personale. Yderst
professionelle og altid klar til hjzelp ved akutte behov pa alle afdelinger,
jegvar i bergring med under indlaggelsen. Stor ros til alle afdelinger.
Der var forskellige tilbagemeldinger pa mit efterfalgende forlgb (efter
udskrivning). Hvornar jeg matte hvad, hvor meget og hvor lzenge. Almin-
delig sund fornuft kan klare det, men det kommer let til at virke forvirren-
de, at lzgen siger noget og sygeplejerske og andet personale noget an-
det.

Alt er gaet godt.

Hvad der skulle ske efter jeg kom hjem.

Nar man er tilknyttet en [studerende], er det rart at mgde vejlederen.
Grundet mange smerter postoperativt, kom den unge studerende og vid-
ste naesten ingenting. Vejlederen sad pa kontor, mens [den studerende]
gik frem og tilbage med informationer. Det havde for mig vaere mere be-
tryggende, med en vejleder der viste sig, specielt under smerteforigbet.
Jeg blev endvidere ikke skiftet, men |a i blodindtgrret lagner. Jeg ville ger-
ne vente med aftensmaden og pr@ve igen senere. Spinatlasagne der IKKE
bliver varmet op i en mikrobglgeovn, er fuldstandigt uspiseligt. Alt for
ung en studerende og alt for fraveerende en vejleder. Der er mange ting i
forbindelse med eleven, der nok skulle lzeres mere op. Der er vel ikke sa
meget blod, det er jo indtgrret”. Jeg stod selv op om natten og skiftede
mit sengetgj, EFTER jeg havde sprittet handerne af.

Der stod pa indkaldelsen at hun skulle opereres, men hun skulle kun have
taget blodpraver for et skrab.

Erdualtialt tilfreds
med forlgbet, fra du
blev indlagt, til du blev
udskrevet?

I meget hgj grad

I meget hgj grad

| meget hgj grad

| meget hgj grad
Iringe grad
I nogen grad

Slet ikke



