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Tak til patienterne for deres kommentarer.



Kommentarsamling
Denne kommentarsamling indeholder patienternes kommentarer. Kommentarerne er medtaget, hvad enten de er
positive eller negative.

Kommentarsamlingen er opdelt efter reekkefglgen af spargsmal med kommentarfelt i spargeskemaet. Indledningsvis
fremgar det spgrgsmal, som patienten har haft mulighed for at skrive kommentarer til. Herunder falger patienternes
kommentarer.

Kommentarerne er tildelt et id-nummer, som er unikt for den enkelte patient, sa det er muligt at identificere kommentarer
fra den samme svarperson.

Til hajre for hver kommentar er det muligt at se, hvordan patienten svarer pa et udvalgt lukket spgrgsmal.

Kommentarerne er anonymiserede. Det er markeret med [], hvis der er sendret i teksten af hensyn til svarpersonens
anonymitet eller for sprogligt at ggre kommentaren laeselig. Det er tilstreebt at lave feerrest mulige aendringer i
kommentarerne.

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,
patientinddragelse, kommunikation og information, kontaktperson og fysiske rammer. Det giver et billede af, hvilke
kategorier patienterne veelger at fremhaeve ved at skrive en kommentar.



Skriv venligst her, hvis du har kommentarer til modtagelsen eller forslag til forbedringer
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Jeg er meget tilfreds med forlgbet.

Jeg skulle have foretaget en biopsi, men noget gik galt, s& jeg blev lagt i koma pa intensiv og senere pa
LUB sengeafsnit. Efter nogle dage blev jeg udskrevet, men nu kommer det veerste. Egen leege
konststerede et liggesar. Jeg havde ikke veeret meget naerveerende i en periode pa [flere] dage. Det
eneste, der foregik, var lidt klatvask i sengen. Da jeg blev indlagt, blev jeg ifert et par lange stettestramper.
Dem havde jeg stadig pa, da jeg kom hjem. Disse sar er siden blevet behandlet af lzege eller sygeplejerske
hver dag, og der er tilsyneladende lang vej endnu.

Jeg var indlagt ganske kort efter en grovnalsbiopsi af lunge [om sommeren]. Lungen klappede lidt sammen.

Jeg blev derfor natten over pa lungemedicinsk sengeafsnit udstyret med ilt til [senere pd sommeren] og
udskrevet efter et kontrolbillede af lungen straks efter.

Jeg kan kun sige, at de ni gange, siden ar 2014, alle skulle have en guldmedalje. Hvad jeg personlig har
sagt til personalet hver gang.

Jeg blev indlagt med septisk chok pa akutafdelingen, og jeg ved derfor intet far min opvagning pa intensiv.
God.

Bedre informering og forklaring pa hvad der skal ske. Mere forklaring pa diagnose og
behandlingsmuligheder.

Via 112 blev jeg indlagt pa skadestuen i ca. syv timer. Derefter blev jeg overfgrt til akutafdeling i ca. to
timer, hvilket var en darlig oplevelse, pa en seks mands-stue med gardiner fra gulv til loft og rullet for,
hvilket betad en meget darlig luft, luften stod stille. Personalet var meget hjeelpsomme og sgrgede for, at
jeg fik en vinduesplads, hvor vinduet kunne lukkes op. S var turen kommet til at blive overfgrt endnu
engang til lungeafdelingen. Hvorfor SKAL man igennem en akutafdeling, nr man har faet en diagnose
allerede pa skadestuen? Det er meget opslidende at blive flyttet, tale med nye lzeger/sygeplejersker med
den samme forklaring hver gang. Nar man har lungefibrose og har faet dobbeltsidet lungebeteendelse
oveni, er der ikke meget overskud af energi. Personalet er OK, men systemet er det ikke!

Jeg husker meget lidt om modtagelsen!
Blev ved indleeggelsen overfart fra anden afdeling pa Skejby.
Har kun godt at sige. Rigtigt sgd personale.

Jeg er sygeplejerske, s jeg ved jo, hvordan systemet burde virke. Jeg blev henvist af lsege NN pa
Lungemedicinsk Ambulatorium til akut intravengs behandling af en lungebeteendelse, der havde varet i to
méaneder. Ved telefonisk henvendelse fik jeg at vide af sekretzer NN, at de ikke havde tid til at behandle mig
i dag, sa jeg matte tilbage til liege NN pa ambulatoriet, der s& henvendte sig til afdelingen. Herefter blev jeg
ringet op af sygeplejerske NN, der bad mig komme. Det er ikke farste gang, jeg har oplevet sekreteerer, der
vil bestemme de leegelige behandlingstidspunkter! Derefter oplevede jeg en yderst velfungerende afdeling
med et meget hgijt fagligt niveau og nogle sygeplejersker, som jeg er stolte af at veere kolleger med.
Sygeplejerske NN deltog i plejen, og jeg er ikke i tvivl om, at hun er trendseetter i den gode stemning pa
afdelingen. Jeg synes virkeligt, at det er gergerligt, at det som frontfigur kan gdelaegge en velfungerende
afdeling. Det er ikke alle, der som mig har mod til at lave vrevl og slet ikke, ndr man er syg.

| min situation havde det vaeret mere optimalt, hvis jeg var blevet indlagt direkte pa lungemedicinsk
afdeling. Der gik meget lang tid, inden jeg talte med en leege. Den behandling, jeg blev sat i, blev ikke
forklaret af en leege. Sygeplejersken gik i gang med medicinsk behandling, uden at jeg fglte, at jeg var
ordentligt informeret om de pageeldende medikamenter.

For mit vedkommende var jeg ikke helt opmaerksom p4, hvad der foregik omkring mig, men falte mig godt
behandlet, s& mange tak for det.

Det var perfekt det hele.

Har oplevet en meget fin modtagelse, da jeg blev indlagt, ogsé efterfglgende en meget god behandling.

Oplevede du, at det
gik hurtigt, fra du
ankom til sygehuset,
til du blev tilset af en
sygeplejerske eller en
leege?

| meget hgj grad

Uoplyst

| meget hgj grad

| meget hgj grad

Ved ikke
| meget hgj grad

| hgj grad

| meget hgj grad

| hgj grad
I nogen grad
| meget hgj grad

| hgj grad

| hgj grad

| meget hgj grad

| meget hgj grad

| meget hgj grad
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Beskriv venligst den eller de fejl du oplevede
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Jeg synes, at alt var okay.

Professionel og effektiv.

Punkteret lunge og kraftig lungeinfektion samtidig, s& blev det kritisk.

Ja, jeg fik [preeparat]. Det kan jeg ikke tale.

| hgj grad

| meget hgj grad

Er du alt i alt tilfreds
med forlgbet, fradu
blev indlagt, til du blev
udskrevet?

I nogen grad

| meget hgj grad

Skriv venligst her, hvis du har manglet information i forbindelse med din indleeggelse og udskrivelse
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Ikke manglet information.

Jeg var pa Lungemedicinsk Afdeling og var indlagt pA samme stue som en dame med fremskredent
lungecancer, og som kun ventede pa hospice. Hun var meget syg, og jeg sov ikke meget om natten
grundet hendes mangel pa luft og dermed megen uro dels fra hende, men ogsa personalet. Jeg kunne ikke
fa lov til at se tv eller tale med mine bgrn i mobilen af patienten. Jeg syntes, der burde veere taget lidt
hensyn til mig ogsa, da jeg jo ogsa var darlig. En enestue til min medpatient havde veeret rimelig for begge

parter.

Min far var kun indlagt til en enkelt overnatning fra ambulatoriet og tilbage pa ambulatoriet nseste morgen,
hvorfra han blev flyttet til Lungekirurgisk Afdeling, Skejby. []

Svaret pa tidligere.

Jeg er ikke begyndt p& min nye medicin [], fordi jeg har sa meget [af min gamle medicin] tilovers. |
gjeblikket slas jeg med en ny lungebetaendelse, sa det er mere end KOL, der er problemet.

Falte, det var stressende den dag, jeg blev udskrevet. Talte farst med en sygeplejerske, som jeg ikke
havde haft kontakt med tidligere. Talte ogs& med en leege, som jeg heller ikke havde haft kontakt med
tidligere, og han havde heller ingen erfaring med min operation og efterfglgende behandling, [hvilket var]
meget frustrerende. Jeg havde det meget darligt, da jeg kom hjem. Ved udskrivelsen star der blandt andet,
at jeg ville blive fulgt af Lungemedicinsk Ambulatorie, [men jeg] harte intet. Jeg ringede ca. en maned efter
udskrivelsen. Blev ringet op samme dag og meddelt, at jeg havde faet en tid til samtale to dage efter. Alle
var meget sgde og rare, men jeg manglede information om erfaringer vedrgrende min operation/sygdom.

Usikkerhed om hvordan og hvor jeg skulle udskrives til. Andet hospital eller hjem.

Jeg var indlagt pa den made, at jeg kom tre gange dagligt til [medicinbehandling]. Fik taget [] og relevante
blodpraver. Var til udskrivelsessamtale med en meget velforberedt lsege NN, der videregav min fortsatte

behandling til anden afdeling.

Generelt synes jeg, at der var for lidt kontakt med leeger under hele indleeggelsen.

Jeg blev udelukkende indlagt pga. en uheldig fejl ved en biopsi []. Det var tydeligt, at det var
lungemedicinsk ambulatorium, der havde tjek pa mig, og lungemedicinsk sengeafdeling, der blot tilbgd mig
en seng og noget ilt. Jeg tror ikke, at de fglte sig ansvarlige for andet.

Jeg var indlagt et dagn. Der skulle tages en prgve af min lunge.

Jeg vidste det selv, s det gjorde ikke noget.

Er du alti alt tilfreds
med forlgbet, fra du
blev indlagt, til du blev
udskrevet?

| hgj grad

I nogen grad

Uoplyst

Slet ikke

| meget hgj grad

I nogen grad

| hgj grad

I nogen grad

| nogen grad

I nogen grad

| meget hgj grad

| meget hgj grad



Skriv venligst her, hvis du synes, at afdelingen kunne ggre noget bedre, eller hvis du synes, at afdelingen gjorde
noget seerligt godt
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Efter udskrivelsen burde afdelingen telefonisk falge op p&, om den videre egenbehandling fungerer som
planlagt.
[Kommunikation og information, Kvalitet i behandling]

Der er meget god behandling pa alle omrader. Af hjertet tak.

Beskyttelse af fadder mod en hard fodende.
[Fysiske rammer]

Der burde veere enestuer.
[Fysiske rammer]

Jeg har altid syntes, de skulle have en medalje pa den afdeling.

Det er et utroligt sgdt og dygtigt personale pa begge afdelinger. Det eneste, som var for darligt var maden,
og det var vi mange der var enige om. Forstar simpelthen ikke, at man er i stand til at lave s ringe mad og
specielt, nar det er til syge, som i forvejen ikke har megen appetit. Ellers var alt godt.

[Relationer til personale/Pleje]

Individuel mad. Halalmad.
[Relationer til personale/Pleje]

Man skal give sig mere tid til at forteelle os patienter om, hvad der skal ske. Alt for mange skiftende
sygeplejersker, som abenbart ikke far alt givet videre til den nzeste aflgser. Rod med medicin. Det er meget
forkert, at en leege siger, at der ikke er celleforandringer og det s viser sig, at der er forandringer. Han
siger, at der ikke er vand i lungerne, men da man lagde dreen var der 2 liter i hver lunge. Det komme jo ikke
lynhurtigt, og jeg fortalte, at jeg kunne maerke det, men han lyttede ikke til mig. Mit problem var, at jeg ikke
kunne fa luft, og det tog ogsa min stemme, men jeg skulle hjem havde han besluttet, selvom det kun var for
en enkelt dag, og selvom jeg er alene. Hans beslutning har kostet mig en hel uge med kaempe smerter og
folelsen af at blive kvalt hele tiden. Jeg kunne ingenting lave. Ikke lave mad, ikke komme i bad, jeg sad i
min sofa og sov, for jeg kunne ikke fa& luft nar jeg 1& ned, men ingen hjzelp. Ingen ville opdage, hvis jeg
dade, for der var ingen falgen op pa noget. Farst ved anden indleeggelse skete der noget. Leege NN satte
en masse i gang med det samme, bl.a. draen i min ene lunge og dagen efter i den anden. Hun sagde at jeg
selvfalgelig ikke skulle have veeret hjemme, for man havde ikke begyndt nogen behandling, og min tilstand
blev kun veerre af at vaere hjemme uden nogen hjeelp. Jeg har en meget darlig oplevelse af min farste
indleeggelse, laegen lyttede ikke til mig og gjorde intet. Jeg sagde til den nye leege, at jeg ikke ville tale med
den leege mere, da jeg stolede ikke pa ham.

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

Meget stressende. | seerdeleshed om morgenen. Kan darligt na at indtage min morgenmad inden
afhentning til lungeklinikken.
[Relationer til personale/Pleje]

Bedre information.
[Kommunikation og information]

De passede godt pa os.
[Kvalitet i behandling]

Jeg falte mig meget tryg.
[Kvalitet i behandling]

Jeg var meget tilfreds med personalet, da de var sgde og omsorgsfulde, men jeg var indlagt i fem dage, og
der blev kun gjort rent en gang. Badevaerelset blev heller ikke gjort rent, der var tis bade saede og gulv flere
dage. Da det er syge mennesker, der er indlagt, burde renggaring veere i orden. Min seng blev overhovedet
ikke redt i den tid jeg var indlagt.

[Fysiske rammer, Relationer til personale/Pleje]

Jeg ville gerne have haft bedre information om bivirkninger ved den ene slags medicin, jeg kan fa og skal
have. Mere nuanceret forteelling end at fordelene opvejer ulemperne. Afdelingens plejepersonale er super.
De er bade menneskeligt naervaerende og professionelle pa samme tid.

[Kommunikation og information, Relationer til personale/Pleje]

Er du alti alt tilfreds
med forlgbet, fra du
blev indlagt, til du blev
udskrevet?

| hgj grad

| meget hgj grad

| nogen grad

| meget hgj grad

| meget hgj grad

I nogen grad

| hgj grad

Slet ikke

| nogen grad

I nogen grad

| meget hgj grad

| meget hgj grad

| hgj grad

| meget hgj grad



80 Et sygehus er reedsomt kedeligt at vaere pa, nar man bliver lidt mere rask. Man skal vaere steerk, nar man | hgj grad
er syg. Som syg er det sveert at modtage informationer.
[Kommunikation og information]

83 Ja, de burde tage en samtale med sekreteer, sd hun kan vaere imgdekommende overfor patienten, og ikke I nogen grad
omstgder leegernes beslutninger.
[Relationer til personale/Pleje]

93 Akutafdelingen: Jeg synes, at det er en lzege, der skal fortzelle, hvad konklusionen pa prgver m.m. er og | nogen grad
hvilken behandling, der seettes i gang. Det skal ikke vaere en sygeplejerske, der bare begynder at give
medicin. Jeg star gerne til radighed for uddybning. Da jeg blev overfart til Lungemedicinsk Afdeling gik der
24 timer inden jeg talte med en leege pa afdelingen, og hvad planen for min behandling var. Dette synes jeg
var utilfredsstillende.
[Kvalitet i behandling, Ventetid]

95 Der er ingen tvivl om, at der var for lidt personale, men de gjorde hvad de kunne og var venlige, | hgj grad
hjeelpsomme og med enkelte undtagelser meget kompetente.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale/Pleje]

106 De var sgde og rare. | meget hgj grad
[Relationer til personale/Pleje]



