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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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33. Skriv her, hvis du synes, at ambulatoriet kunne gare noget bedre,

eller hvis ambulatoriet gjorde noget sarligt godt

Kommentar

Var dit samlede forlgb af
indlaggelser og/eller am-
bulante besgg (indenfor
det seneste ar) godt tilret-
telagt?

11

24

15
18

22

19

Rigtig god behandling af sygeplejerske [NN], som er meget kompe-
tent og god til at se bade barn og foraeldres behov i samtale og un-
dersggelse. Kvalitet i behandling, Relationer til personale/Pleje,
Man fglte at de havde tid til en, og at man ikke bare var det naeste
nummer i kgen. Vi var meget imponerede over deres overskud og
glade humgr, dog samtidig med at isar lzege NN var meget professi-
onel. Relationer til personale/Pleje, Kvalitet i behandling,

Ny laege hver gangi et forlgb pa [flere] ar. Kontaktperson,

Vivar der med vores datter pa [naesten et ar] og blev taget godt
imod. Vi fglte os yderst professionelt behandlet, fik svar pa vores
spgrgsmal og var ikke i tvivl om det videre forlgh. Der var tid til os og
vi fik visitkort med kontaktdata, til hvis der skulle opsta spgrgsmal.
Vi er meget tilfredse, ogsa med den senere scanning pa andet syge-
hus og den telefoniske samtale vedrgrende svar pa scanning. Kom-
munikation og information, Kvalitet i behandling,

Man bgr sa vidt muligt saette en la2ge pa, som kan falge forlgbet. Vi
har fglt os som kastebold, hvilket ikke er godt for et [lille] barn. Kon-
taktperson,

Fgler nogen gange at det egentlig kun er sygeplejersken, der ved
hvad der er forgaet tidligere. Kommunikation og information,
Personalet, der svarede pa spgrgsmal, var meget sgde og det sam-
me var dem, som skulle tage blodprgver pa min datter. Jeg er helt
tryg ved at skulle derhen igen med hende, om et ars tid, men som
tidligere skrevet synes jeg at b@rn skal have farsteret til at komme til
ligegyldigt hvad. Relationer til personale/Pleje,

Bgrneambulatoriet. Kun muligt at komme med sit barn til astmakon-
trol hver anden mandag. Ventetid fra forrige besgg til naeste tre
maneder i meget begraenset tidsrum. Vi kgrer gerne til bgrneafde-
ling pa andet hospital for at opfelgning kan foretages mere fleksi-
belt, uden nasten en hel dags fravaer for mor og barn, da kontrollen
foregar sen formiddag i Horsens. Har oplevet mange forskellige re-
servelager i de tre ar min sgn er fulgt til astmakontrol. Heldigvis

I meget hgj grad

Uoplyst

I nogen grad

Uoplyst

Slet ikke

I nogen grad

Uoplyst

I nogen grad



ikke sa mange forskellige sygeplejersker. NN er sgd og god til barn!
Oplever god tid og interesse for bgrnene fra laegerne, sa stor ros til
alle de lazger vi har mgdt indtil nu. Og da jeg selv kommer en del i
sundhedssystemet som fglge af forskellige kroniske sygdomme ef-
terlades jeg altid med tanken: At man skal vaere barn for at fa en god
empatisk behandling, hvor det fgles, at der er god tid til patienten.
Sa bgrnelzegerne ggr det rigtig godt! Relationer til personale/Pleje,
Patientinddragelse,



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

forbedringer
Kommentar
14 Jeghavde en tid hos lzege NN. Da vi kom til, var det en dame. NN sad i et

11

24

20

13

23

17

andet rum. Da hun vari tvivl om mange ting, matte hun rende frem og
tilbage mellem os og NN. Dette var ret meget spild af tid. Han kunne ligesa
godt have veeret tilstede, nar hun nu alligevel var i tvivl om ting, han kun
kunne svare pa.

De sidste gange vi har vaeret i ambulatoriet, har der ikke vaeret personale
ved skranken. Det fungerer egentlig fint med blot at scanne sygesikring-
skortet og tage plads, nar man vaenner sig til det. Hvis skranken pa et tids-
punkt fjernes, forestiller jeg mig, at det bliver endnu bedre, for sa forven-
ter man ikke at der sidder en og tager imod. Vi far rigtig god og kvalificeret
behandling pa ambulatoriet og er meget tilfredse.

Super sgde.

Kontaktpersoner mangler der lidt af. Der sidder ingen i modtagelsen. Det-
te giver forvirring for dem der ikke har veeret der fgr. Laegerne er dygtige
pa hver deres made.

Super fint bortset fra ventetiden.

Der skal ikke veere en times ventetid.

Venlig og imgdekommende modtagelse.

Jeg var pa bgrneambulatoriet med min datter NN. Far altid en god behand-
ling, og faler, at der er god tid. Man skal vist vaere barn i sundhedsveesenet
for at fa en god behandling, hvis man ikke fagler hastvaerk fra laegernes
side.

Min sgn har autisme og jeg meerkede nervgsitet omkring hans opfarsel.
Det smittede af pa ham og han var bange for alle undersggelserne. Det er
meget at forvente, at man kender til autistiske bgrns reaktionsmgnstre,
men tilgangen til ham er altafggrende.

Det eneste minus er parkering pa Horsens sygehus, hvis vi skal til indgang
E, sa er der for langt at ga nar man er darlig gaende.

Der var ikke de relevante notater fra [andet Sygehus] med. Det er frustre-
rende. Man fgler, at man starter forfra.

Har flere gange oplevet, at tiden er blevet udsat pga. sygdom, ferie mm.
[Nogle gange en udsattelse pa mange uger]. Det er ogsa normalt, at man
ringer [mindre end en time], fgr man skal vaere der for at aflyse!! Det er
ikke ok, nar man har taget fri fra arbejde. Det er naesten umuligt at fa tele-

Var personalet forbe-
redt pa din ankomst
tilambulatoriet?
Iringe grad

I meget hgj grad

| hgj grad
I ringe grad

I hgjgrad

Slet ikke

| meget hgj grad
Ved ikke

I nogen grad

| meget hgj grad

Iringe grad

I nogen grad



22

12

16

fonisk kontakt til afdelingen, ogsa i telefontiden. Personalet er flinke.
Synes det var et godt tiltag med forundersggelse i billedeform.

Min datter blev sendt over fra vores diabeteslage og diabetes sygeplejer-
ske. Vi var ikke forberedte pa, at hun skulle over og have taget blodpraver,
og havde derfor ikke bestilt tid. Ventetiden var dog utroligt lang. Ca. 45
minutter til 1 time, og NN var meget ulykkelig over at skulle vente sa lan-
ge. Hun vari forvejen utryg ved situationen, og derfor graed hun det meste
af tiden. Jeg var i jeres "reception”, og spurgte, om ikke hun snart matte
komme til, da hun var meget ulykkelig. Det var givet videre, at der var et
barn, men der var sygdom blandt personalet, fik jeg at vide af den sgde
kvinde, jeg snakkede med. Jeg ville dog gnske, at bgrn kom forrest i kgen,
ligegyldigt hvad, sa det er et forslag til forbedringer.

At komme ind til tiden. Ingen ventetid.

Jeg kan selvfglgelig godt forsta, at der opstar ventetid. Der modtages
mange mennesker i lgbet af en dag, hvilket naturligvis vil resulterei lidt
ventetid.

Fa styr pa jeres papirer. Den sidste undersggelse NN var til skulle han slet
ikke have veeret til, da han var blevet gjort faerdig.

Den lzege, der havde fulgt os i forlgbet, var ikke til stede. Det var jeg ME-
GET utilfreds med. Det brugte jeg meget tid pa, da jeg var ved at overveje
at ga midt i det hele. Jeg mener at jeg skulle have haft besked pa dette
inden.

Nar man sidder og venter, kunne det vaere rart med en forklaring om at de
ikke har glemt, at man er der.

I nogen grad
Slet ikke

I meget hgj grad
I nogen grad

| hgj grad

I nogen grad

I meget hgj grad



18. Skriv her, hvis du har manglet information i forbindelse med dit be-

sdg
Var dit samlede forlgb af indlaeggel-
ser og/eller ambulante besgg (in-
denfor det seneste ar) godt tilrette-
Kommentar lagt?
24 Supersgde og beroligende. Uoplyst
18 Det har viikke. Uoplyst

4 Jeg matte selv ringe ikke mindre end tre gange for at faden Sletikke
tid, vi havde aftalt pa tidligere besgg far sommerferien. Vi
endte med at fa den i telefonen, da der ikke skete noget
ellers.

21 Modtog aldrig en indkaldelse. Rykkede to gange. Sidste Uoplyst
gang en lille uge fgr. Brevet kom efter den aftalte tid.

1  Ville egentlig gerne have vidst, hvornar hendes blodpragve- Uoplyst
resultater forela.



20. Beskriv den eller de fejl du oplevede

Kommentar

Skete der fejl i forbin-
delse med dit besgg?

10

Blev ikke informeret om en henvisning der var kommet retur.
Den Izge (studerende?) gav fuldsteendig forkert information men hel-
digvis gik hun ud og spurgte en anden lage, og der fik vi sa det rigtige

svar.

Ja
Ja



