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Indledning

1 Indledning

Afsnittets patienter blev i maj spurgt om deres oplevelser i forbindelse med deres besgg pa afsnittet.
Patienternes svar er gengivet i denne rapport.

Baggrund

Baggrunden for rapporten er, at Danske Regioner og Regionssundhedsdirektgrkredsen har besluttet at
foretage en arlig landsdakkende undersggelse af patientoplevelser blandt indlagte og ambulante pati-
enter pa landets offentlige sygehuse samt patienter, som har vaeret behandlet pa et privathospital
efter reglerne om udvidet frit sygehusvalg.

Formal
Undersggelsen gennemfagres som en spgrgeskemaundersggelse og har til formal at bidrage med input
og identificere indsatsomrader i arbejdet med kvalitetsforbedringer.

Rapporteringen
Region Midtjylland har valgt at rapportere undersggelsens resultater pa hospitals-, afdelingsniveau og
afsnitsniveau. For afsnit med minimum 15 svar udarbejdes der en regional afsnitsrapport.’

Rapportgrundlag
Denne rapport giver en tilbagemelding pa, hvordan afsnittets patienter oplevede deres besgg pa af-
snittet. Patienterne i undersggelsen er udtrukket blandt patienter, der inden for perioden 26. januar -
8. marts 2009 havde et eller flere ambulante besgg pa afsnittet. Tabel 1 opsummerer kort datagrundla-
get for rapporten.

Tabel 1. Datagrundlaget for rapporten

Patienter fra afsnittet udtrukket til undersggelsen: 127
Besvarelser fra afsnittets patienter: 73
Afsnittets svarprocent: 57%

Rapportens opbygning

Efter en kort lasevejledning og begrebsafklaring (kapitel 2) giver kapitel 3 et hurtigt overblik over af-
snittets resultater. Herefter gennemgar kapitel 4 patienternes svar mere detaljeret, og afsnittets re-
sultat sammenlignes med resultaterne for de gvrige afsnit pa hospitalet. | bilag 1 er alle kemmentarer
fra afsnittets patienter gengivet.

! patienter fra afsnit med faerre end 15 svar og patienter, som det ikke har vaeret muligt at placere pa afsnitsniveau, indgar séle-
des udelukkende i rapporteringen pa de hgjere organisatoriske niveauer.
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Laesevejledning og begrebsafklaring

2 Laesevejledning og begrebsafklaring

Tilfredse og ikke-tilfredse patienter

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

Dette har dels til formal at forenkle rapporteringen i kapitel 3 og er dels en forudsatning for de stati-
stiske test i kapitel 4. | enkelte spgrgsmal i spgrgeskemaet lader svarkategorierne sig ikke opdele i til-
fredse og ikke-tilfredse, og disse spgrgsmal vises derfor ikke i kapitel 3, ligesom patienternes svar pa
disse spgrgsmal ikke sammenlignes med resultatet pa de gvrige afsnit pa hospitalet.

Svar der ikke indgar i beregningerne

Patienter, som ikke har svaret pa spgrgsmalene eller har angivet flere svar, er ekskluderet fra analy-
serne. Flere af spgrgsmalene i spgrgeskemaet indeholder neutrale svarkategorier som eksempelvis
"Det kan jeg ikke vurdere” eller "Det husker jeg ikke". Patienter, der har benyttet disse, er ligeledes eks-
kluderet fra analyserne af de pagaeldende spgrgsmal.®

Spergsmalene i undersggelsen
Af preesentationsmaessige hensyn vises spgrgsmalene i kapitel 3 udelukkende i en afkortet og let om-
formuleret form, mens spgrgsmalenes afkortede savel som oprindelige form benyttes i kapitel 4.

Husk kommentarsamlingen

Det er vigtigt at huske, at en spgrgeskemaundersggelse som denne giver et forenklet billede af patien-
ternes egentlige oplevelser og vurdering af deres besgg pa afsnittet. Overvej hvad det kunne vare, der
fik patienterne til at svare, som de gjorde. Diskuter det med kolleger - eller spgrg patienterne! Nogle af
svarene findes maske i patienternes kommentarer, som er gengivet i kommentarsamlingen (bilag 1).

Yderligere information

En nzermere beskrivelse af undersggelsen, undersggelsesmetoden, den statistiske databehandling
samt en udgave af de udsendte spgrgeskemaer kan findes i indledningen og bilagsmaterialet til afde-
lingsrapporten til afdelingen, hvorunder afsnittet tilhgrer.

® For spgrgsmalet vedrgrende kontaktperson(er) vises svarene endvidere udelukkende for patienter, der har haft mere end ét
ambulant besgg pa afsnittet.
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Afsnittets resultater — et hurtigt overblik

3 Afsnittets resultater - et hurtigt overblik

Dette kapitel giver et hurtigt overblik over tilfredsheden blandt afsnittets patienter. Den nedenstaende
figur viser andelen af patienter, hvis svar pa de forskellige spagrgsmal i spgrgeskemaet ma betegnes
som udtryk for en positiv vurdering eller oplevelse, og figuren indikerer saledes, hvilke omrader afsnit-
tet klarer sig henholdsvis godt og mindre godt pa.

| figuren er spgrgsmalene vist temavist med patienternes samlede indtryk som det fgrste tema. Den
lodrette tekst yderst til venstre i figuren viser, hvilket tema de forskellige spgrgsmal hgrer under. Den
gverste sgjle i figur 1 viser saledes andelen af patienterne, der alt i alt var tilfredse med tilrettelaeggel-
sen af deres samlede undersggelses-/behandlingsforigb.



Kapitel 3

Figur 1. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afsnittet
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Afsnittets resultater — et hurtigt overblik

Figur 1. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afsnittet (fortsat)
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Afsnittets resultater set i forhold til de gvrige afsnit pa hospitalet

4 Afsnittets resultater set i forhold til de gvrige afsnit pa ho-
spitalet

Hvordan ser afsnittets resultater ud sammenlignet med resultaterne for de gvrige afsnit pa hospitalet?

| dette kapitel praesenteres patienternes svar temavis med et dobbeltopslag. | dobbeltopslagene vises
den fulde svarfordeling for spgrgsmalene inden for temaet, og andelen af afsnittets patienter, der er
tilffredse, sammenlignes med andel tilfredse patienter pa hospitalets gvrige afsnit og henholdsvis de
darligst og bedst placerede af hospitalets gvrige afsnit.’

Siderne i dobbeltopslagene

| dobbeltopslagene pa de fglgende sider vises patienternes svar pa spgrgsmalene inden for det pagzel-
dende tema pa venstre side. | figurerne er den/de positive svarkategori/svarkategorier, der karakteri-
seres som tilfredse, vist i granne nuancer, mens den mest negative svarkategori altid er mgrkergd. Pa-
renteserne efter spgrgsmalet angiver, hvor mange patienter (n) der pa de pagzeldende spgrgsmal har
benyttet en af de viste svarkategorier.

Den hgjre side i dobbeltopslaget viser andel tilfredse patienter pa afsnittet, hospitalets gvrige afsnit og
henholdsvis de darligst og bedst placerede af hospitalets gvrige afsnit. | de kommende undersggelses-
runder vil andel tilfredse patienter i tidligere undersggelsesrunder ligeledes veere vist.

Tilfeeldige forskelle?

Det er undersggt, hvorvidt forskellene mellem andel tilfredse patienter kan tilskrives statistiske tilfael-
digheder. Forskellene er derfor signifikanstestet, og signifikante forskelle er markeret med en stjerne
bag de andele som afsnittets resultat sammenlignes med. En stjerne betyder saledes, at forskellen
mellem den pagaldende andel tilfredse og andel tilfredse blandt afsnittets patienter er stgrre end den
ville vaere, hvis svarene var placeret tilfeeldigt, og forskellen kan derfor ikke tilskrives statistiske tilfzel-
digheder.

? Afsnittets resultater indgar saledes ikke i beregningen af andel tilfredse pa hospitalet og henholdsvis "Darligste” og "Bedste” af
hospitalets afsnit. Herudover er det kun afsnit med minimum 15 svar, der indgar i beregningen.
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4.1 Samlet indtryk

Tilrettelzeggelse af det samlede undersggelses-/behandlingsforlgb (n=72)

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

Samlet indtryk af besgg (n=72)

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




Afsnittets resultater set i forhold til de gvrige afsnit pa hospitalet

Bedste Darligste | Gennem-

snit

Hvordan vurderer du alt i alt, at dit
samlede undersggelses- | 93% - - 100%* 86% 94%
/behandlingsforlgb var tilrettelagt?

Hvad er dit samlede indtryk af
dit/dine besgg i ambulatoriet?

93% - - 100%* 88% 95%
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4.2 Inden dit farste besog og ved modtagelsen i ambulatoriet

Information om l&2ngden af ventetid fra henvisning til fgrste bes@g (n=62)

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

Oplevelse af modtagelsen (n=72)

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

Ventetid i ambulatoriet ved modtagelse (n=70)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej, ingen ventetid 0O Ja, kort ventetid W Ja, lang ventetid

Laengde af ventetid i ventevaerelse (n=62)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Under 30 minutter O Mellem 30 og 60 minutter ® Over 60 minutter

Information om ventetid ved fremm@ade (n=60)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W Ja, i hgj grad M@ Ja, i nogen grad O Nej, kun i mindre grad H Nej, slet ikke

Indretningen i ventevaerelset (n=71)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
M Virkelig god @ God O Darlig B Virkelig darlig




Afsnittets resultater set i forhold til de gvrige afsnit pa hospitalet

Bedste Darligste | Gennem-

snit

Hvordan vurderer du, at du blev
informeret om leengden af venteti-

den, fra du blev henvist til ambulant | 77% - - 96%* 76% 86%
behandling til dit fgrste besgg i am-
bulatoriet?

Hvordan oplevede du modtagelsen i
ambulatoriet?

92% - - 100%* 92% 97%

Oplevede du, at der var ventetid, fra
du skulle mgde i ambulatoriet, til du 6% - - 50%* 13% 24%*
blev kaldt ind?

Hvor lang var ventetiden i ambulato-
riets venteveerelse, fra du skulle - - - - - -
mgade, til du blev kaldt ind?

Informerede personalet dig om ven-
tetiden, fra du skulle mgde, til du | 37% - - 69%* 19%* 36%
blev kaldt ind?

Hvordan vurderer du indretningen af

83% - - 89% 48%* 71%*
venteveerelset?

13
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4.3 Personale

Kontaktperson(er) med sarligt ansvar (n=63)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, en kontaktperson M Ja, flere kontaktpersoner M Nej

Personalets viden om sygdomsforlgh ved planlagte samtaler (n=72)

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

Medinddragelse af patienter (n=72)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

B For meget M Passende B For lidt

Medinddragelse af pargrende (n=44)

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

Personalet lyttede med interesse (n=72)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W Ja, i hgj grad M@ Ja, i nogen grad O Nej, kun i mindre grad H Nej, slet ikke

Personalet var gode til deres fag (n=70)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W Ja, i hgj grad M Ja, i nogen grad O Nej, kun i mindre grad W Nej, slet ikke

14



Afsnittets resultater set i forhold til de gvrige afsnit pa hospitalet

Bedste Darligste | Gennem-

snit

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktpersoner i ambulatoriet havde

. . 83% - - 96%* 54%* 74%
seerligt ansvar for dit undersggelses-
/behandlingsforlgb?
Hvordan vurderer du, at ambulatori-
ets personale havde sat sig ind i dit
88% - - 100%* 78% 89%

sygdomsforlgb ved de planlagte
samtaler?

I hvilket omfang blev du inddraget i
de beslutninger, der skulle treeffes | 86% - - 99%* 79% 91%
om din undersggelse/behandling?

I hvilket omfang blev dine pargrende
inddraget i de beslutninger, der skul-

. 82% - - 100%* 69% 88%
le treeffes om din undersggel-
se/behandling?
Lyttede personalet til dig med inte-
. 90% - - 100%* 85% 94%
resse, nar du sagde noget?
Fik du indtryk af, at personalet var
94% - - 100%* 91% 97%

gode til deres fag?
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4.4 Undersogelses-/behandlingsforlab

Viden om, hvad der skulle ske under besgg (n=71)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W Ja, i hgj grad E Ja, i nogen grad O Nej, kun i mindre grad W Nej, slet ikke

Behandlingen levede op til forventninger (n=70)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W Ja, i hgj grad M Ja, i nogen grad O Nej, kun i mindre grad ® Nej, slet ikke

Sammenhang iinformation fra forskellige ansatte (n=70)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W Ja, i hgj grad M@ Ja, i nogen grad O Nej, kun i mindre grad H® Nej, slet ikke

Fejliforbindelse med besgg (n=69)

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

Personalets handtering af fejl (n=10)

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

Ungdig ventetid der forlaengede besgg (n=58)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W Nej, slet ikke E Nej, kun i mindre grad 0O Ja, i nogen grad M )3, i hgj grad

Samarbejde med andre afdelinger/ambulatorier (n=51)

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

16



Afsnittets resultater set i forhold til de gvrige afsnit pa hospitalet

Bedste Darligste | Gennem-

snit

Vidste du, hvad der skulle ske under

89% - - 96% 72%* 88%
dit/dine besgg i ambulatoriet? ’ ’ ’ ’

Levede behandlingen op til dine
forventninger?

90% - - 100%* 79%* 91%

Var der sammenheeng i det, du fik at
vide, nar du talte med forskellige | 86% - - 98%* 82% 91%
ansatte i ambulatoriet?

Oplevede du, at der skete fejl i for-
bindelse med dit/dine besgg i ambu- | 80% - - 95%* 73% 85%
latoriet?

Hvordan synes du alt i alt, at perso-
nalet tog hand om fejlen/fejlene, | 80% - - 100% 25%* 74%
efter den/de blev opdaget?

Oplevede du, at der opstod ungdig
ventetid under din undersggel-

64% - - 96%* 68% 82%*
se/behandling i ambulatoriet, der ’ ’ ° ’
forleengede dit/dine besgg?

Hvordan vurderer du, at ambulatori-
et samarbejdede med andre afdelin-
84% - - 100%* 77% 88%

ger/ambulatorier om din undersg-
gelse/behandling?
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4.5 Information

Modtaget skriftlig information (n=71)

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

Vurdering af skriftlig information (n=50)

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

Vurdering af mundtlig information (n=71)

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




Afsnittets resultater set i forhold til de gvrige afsnit pa hospitalet

Bedste Darligste | Gennem-

snit
Har du i forbindelse med dit/dine
besgg i ambulatoriet modtaget skrift-
- . . 73% - - 80% 37%* 52%*
lig information om din sygdom og
undersggelse/behandling?
Hvordan vurderer du alt i alt den
skriftlige information, du fik i ambula- | 94% - - 100% 89% 96%
toriet?
Hvordan vurderer du alt i alt den
mundtlige information, du fik i ambu- | 94% - - 100%* 87% 94%
latoriet?
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4.6 Efter dit/mellem dine bespg i ambulatoriet

Tryghed efter besgg i ambulatoriet (n=70)

100%

0% 20% 40% 60% 80%

B Meget tryg B Tryg

O Utryg B Meget utryg

Samarbejde mellem ambulatoriet og kommunal hjemme(syge)pleje (n=13)

100%
B Virkelig darligt

0% 20% 40% 60% 80%

B Virkelig godt B Godt O Darligt

Orientering af praktiserende lage (n=30)

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

B Virkelig godt

E Godt

Tvivl om livsstils betydning for helbred (n=64)

100%
M Ja, i hgj grad

60% 80%

0% 20% 40%
W Nej, slet ikke E Nej, kun i mindre grad O Ja, i nogen grad
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Afsnittets resultater set i forhold til de gvrige afsnit pa hospitalet

Bedste Darligste | Gennem-

snit

Var du tryg eller utryg, da du tog
hjem efter dit/dine besgg i ambulato- | 90% - - 99%* 82% 91%
riet?

Hvordan vurderer du, at ambulatori-
et og den kommunale hjemmeple-
je/lhjemmesygepleje samarbejdede | 100% - - 100% 70%* 88%
om dit undersggelses-
/behandlingsforlgb?

Hvordan vurderer du, at ambulatori-
et har orienteret din praktiserende

. 63% - - 100%* 57% 82%*
lege om dit undersggelses-
/behandlingsforlgb?
Har du i forbindelse med dit under-
sggelses-/behandlingsforlgb i ambu-
69% - - 91%* 61% 75%

latoriet veeret i tvivl om din livsstils
betydning for dit helbred?

2l
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4.7 Hospitalets eget spargsmal

Hvorfor valgte du at blive behandlet pa Arhus Sygehus? (St eventuelt flere kryds)

100% \

80% :
L B7%

60% - !

40% A E

D :

19% ee% |

20% |

13% !

4% 3%

0% -

Leegens rad Kortventeliste Sygehusets Godt Andet Har ikke selv

beliggenhed omdgmme valgt
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Kommentarsamling

Bilag 1: Kommentarsamling

Nedenfor er indsat de kommentarer, som patienterne er kommet med i forbindelse med udfyldningen
af spgrgeskemaet. Kommentarerne er vist i deres fulde ordlyd. Kommentarerne er endvidere anonymi-
seret, og kun kommentarer som giver mening, nar de star alene, er medtaget. Patienternes kommenta-
rer 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.

Patienten er tildelt et patient-id, sa det er muligt at fglge den enkelte patient og se, om patienten har

knyttet en eller flere kommentarer til spgrgeskemaet. Patientens samlede indtryk er indsat, sa det er
muligt at sammenholde patienternes samlede indtryk med patienternes kommentarer.

23



Bilag 1

Dagpatient pa Medicinsk Ambulatorium V

Skriv her, hvis du synes, ambulatoriet kunne ggre noget bedre, og/eller hvis du synes, ambulatoriet

gjorde noget sarligt godt

1D
s 2
7 3
S 4
P
P
-
£ 11
< 12
£ 13
s 17
& 18
& 19

Kommentar

Generelt er jeg MEGET tilfreds, bortset fra den lange ventetid, fastende. Tror, det er et srtilfzlde.
Og bortset fra den langvarige undersggelse med efterfglgende smerter. Personalet er dygtige til at
informere og meget venlige.

Fa mere styr pa ventetiden. Der er alt for lang ventetid og ingen styr pa, hvornar det er ens tur, nar
man spgrger personalet.

Informere om ventetid i ventevaerelset.

Kan nogle gange vaere svaert at komme i kontakt med afdelingen pr. telefon.

Nar en patient bliver henvist til ambulatoriet/ankommer til farste konsultation, er det ikke hen-
sigtsmaessigt at fa den yngste la2ge, da man har brug for en, som virker til at have styr pa det (erfa-
ring). Derudover er det sveert som patient at komme op til en ny lzege hver gang, hvilket betyder, at
hele ens sygebesgg skal fortaelles hver gang. Det ville vaere en fordel at have samme lage hver
gang, hvilket skaber tryghed og nemmere konsultationer for begge parter.

Jeg har kun ros til den laege og sygeplejerske, jeg har nu. De er dygtige til at give information om
sygdommen og overholde aftaler. Det man kunne ggre bedre: tiden er lang, indtil man far en diag-
nose. Og det er den, fordi der bliver taget en prgve af gangen plus ventetid plus svar, og fgrst her-
efter kan du komme i gang med naeste undersggelse. Maske skulle man tage alle tvivispunkter pa
en gang, det kunne have sparet mig for et ars smerter og darlig livskvalitet. Nej! Jeg tror ikke, det
bliver dyrere. Lagerne bgr i hgjere grad tage en individuel vurdering. Det virker i starten som om:
nu skal du fgrst prgve dette og sa dette. En dygtig laege burde efter min mening kunne ga direkte til
den rigtige behandling med det samme og derved undga alle de bivirkninger, patienten far i "op-
skrift for afdelingsforigbet”.

Telefontiden skal veere lz2ngere og mulighed at komme igennem.

Oplevet professionel behandling af Ia2ger og sygeplejersker.

Personalet er altid rare og imgdekommende.

Jeg synes, de ansatte alle har meget travlt hele tiden - men trods det virker de meget imgdekom-
mende. Mit indtryk er, at alle ggr deres allerbedste under de givne forhold!

Det er meget sveert at komme i kontakt med personalet i telefontiden. Jeg fornemmer ofte perso-
nalet som meget presset og uden overskud til patienterne. Dette galder dog kun modtagelsen.

Laegen viser stor empati og tid til mig.

Mere uddybende svar pa prever i stedet for godt/middel/darlig!
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Kommentarsamling

Veaere bedre til at overholde tider - specielt fra morgenen, hvor man ogsa kan opleve ventetid kl. 9.
Vare mere fleksibel ved telefonkontakt.

Deres informationer er for grundige. Jeg fik taget mange blodprgver.

Har faktisk kun positivt at sige om den afdeling. Men nu er jeg ogsa kommet der fast de sidste
mange ar, sa det ved jeg ikke, om det ogsa har noget at sige. Men er meget glad for de laeger og
sygeplejersker, som jeg er tilknyttet.

Maske skulle man ansatte en "guide” (sundhedsassistent), der kan hjaelpe en med at forsta sam-
menhangen pa afdelingen, sa plejepersonalet og laegen ikke skal bruge tid pa dette. Mit indtryk er
samtidig, at de tilknyttede sygeplejersker er mere orienteret mod patienterne. Deres helhedsorien-
tering er god, og man fgler sig som menneske i deres selskab og ikke som bare en syg-
dom/symptom.

Ventevarelset virker traegt og med darlig udluftning. Om sommeren er der frygtelig varmt.

Det er meget VIGTIGT, at det er den samme lzege, hver gang man er i ambulatoriet.
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Bilag 1

Dagpatient pa Medicinsk Ambulatorium V

Har du uddybende kommentarer til forlgbet inden dit farste besgg eller til din modtagelse i ambula-

toriet?
D
S 7
£ 9
# 10
S 11
S 14
# 15
# 16
# 19
S22
<+ 26

Kommentar
Man begr ringe til patienter, der fagrst skal komme om eftermiddagen, nar forsinkelserne allerede
opstar om formiddagen.

Dette skema passer ikke szrligt godt til mig, da min farste tid pa afdeling V var ganske forfaerdelig
til nu at veere meget tilfredsstillende. Mit fgrste besgg for et par ar siden var virkeligt darligt. Jeg
gik hjem med megen tvivl om, at der overhovedet var nogen interesse i at hjelpe mig. De fgrste
gange jeg kom i ambulatoriet, sad jeg ca. fire timer og ventede med starke smerter. Jeg spurgte
efter smertestillende, men fik aldrig svar. Der var generelt rod i aftaler og manglende overblik.
Koordinering med de gvrige afdelinger var ogsa noget rod.

Jeg synes, alle var sgde og rare, og jeg tror aldrig, at jeg har ventet mere end hgjst fem minutter.
Og jeg synes, at jeg er blevet godt informeret omkring min sygdom, som sandsynligvis er tarm-
kraeft.

Det er svaert at komme igennem telefonen. Jeg har oplevet, at telefonsvareren ikke er fjernet.
Der er altid lang ventetid fra planlagt tid til man reelt kommer ind - mellem 20-60 minutter.
Der var over tre timers ventetid.

Ville vaere rart om jeg kunne regne med at blive kaldt ind til den fastsatte mgdetid. En ventetid pa
50 minutter, uden information herom, er ikke ok. Det er svaert at planlagge andet og mht. parke-
ringstid er det ogsa et problem. Uden information om ventetidslaengde skal jeg ga ned og fa ny p-
billet, men hvad nu hvis jeg bliver kaldt ind imens.

Stor forvirring! Travlhed pa afdelingen ved dagafsnit. Fik en meget stresset laege, udfyldte en
lz2gerecept pa en masse medicin, som skulle tages over de naeste uger (ca. 7000 kr. i medicin) samt
en bog!

For lang ventetid ved besgg i ambulatorium.

Pa afdelingen kan man maerke, at der skelnes mellem dagsafsnit og ambulatoriet. Denne logik er
indarbejdet i alle rutiner. Man glemmer bare at informere om dette til nye patienter. Der er ingen,
der informerer om "forretningsgangen”, og jeg oplevede derfor stor forvirring og let frustration
over ikke at forsta sammenhangen og - maske - en let irritation fra personalets side over, at dette
ikke er logisk for alle. Tid er den afggrende faktor, og at man ikke er optaget af sin egen logik, men
netop ved, at der er nye brugere/patienter hver dag.
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Kommentarsamling

Dagpatient pa Medicinsk Ambulatorium V

Oplevede du, at der skete fejl i forbindelse med dit/dine besgg i ambulatoriet? (Beskrivelse af fejl
ved kryds i "andet")

Patientens
samlede
ID Kommentar indtryk

&£ 2 Ungdige smerter undersggelse. Godt

s 7 Virkelig
darligt

< 8 Uenighed om behandlingsforlgh. Godt

# 15 Manglende visitation/henvisning. Darligt

# 29 Manglende testresultat. Godt
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Bilag 1

Dagpatient pa Medicinsk Ambulatorium V

Har du uddybende kommentarer til dit undersggelses-/behandlingsforigh?

ID
&£ 1
&£ 2
i
< 9
& 11
# 13
# 15
# 19
# 21
# 23
& 24
# 25

Kommentar
Stor afstamd til Arhus, nér man skal mgde farste sted kl.10.30 og ferst mgde igen kI.14.00 til samta-
le inden man kan komme hjem igen.

Meget professionel og fin behandling ved telefonisk henvendelse forud for undersggelsen. Fik et
nyt middel, som var uden gener. Selve undersggelsen forsinket tre en halv time. Undersggelsen
overraskende smertefuld (har prgvet det fgr). Slangen lagde sig forkert flere gange. Undersggel-
sen varede halvanden time. Smerter i ti dage efter - men ellers ingen symptomer.

@nske om en legekontakt og ikke otte. Bgr vaere pa patientens pramisser og ikke laegens fejldik-
tat! Bedre samarbejde/kommunikation imellem afdelinger.

Dette skema passer ikke helt i min situation, da jeg er gaet fra absolut utilfredshed og darlig be-
handling til, at jeg nu er meget tilfreds. Dette skyldes, at jeg nu har faet en meget god og dygtig
lege og sygeplejerske. Derfor er der meget stor forskel i mine svar.

Jeg synes, patienten skal kaldes til undersggelse med det, som er det, de kender fra patientens
journal i forvejen. | stedet for at give en medicin gennem telefon, som ikke hjalper, og patienten
bliver indlagt efter fem dage.

Det er utilfredsstillende at blive udspurgt (undersggt) i ventevaerelset i andres pahgr.

Ved den sidste konsultation undlod overlaege [NN] bevidst at svare pa et spgrgsmal - to gange
(samme spgrgsmal).

Lytte mere - femte besgg: fire forskellige laeger, fem forskellige sygeplejersker. Fgler sig lidt utryg.
Hvis ikke fulgte en laeges medicinering - eget ansvar.

Der gik lang tid, fgr jeg kom til at snakke med en laege, som jeg egentlig allerede var blevet stillet til
udsigt i starten. Der gik tre besgg uden lage. "Laege-vikarerne" klarede sig ellers godt. Information:
Bogen, jeg fik, var som en mursten, hvor meget var gentaget op til flere gange. Ikke indbydende
layout. Mundtligt: meget gentagelse!

Det forekommer frustrerede, at der forekommer behandling i ventevaerelset med hgj og tydelig
tale fra personalet til patienten. Talen indbefattede CPR-nummer og diagnose. Begge emner bgr
handteres med indgdelse af tavshedspligt.

Efter samtale med sygeplejersker og lager blev vi enige om, at jeg ikke skulle undersgges, fordi jeg
i ti ar ikke har haft symptomer pa sygdommen.

Jeg har vaeret med i forsgg de sidste tre ar. Sa jeg har to faste sygeplejersker og to faste laeger. Og

de problemer, man hgrer andre snakke om (ventetid osv.), det er noget, jeg faktisk aldrig oplever.
Jeg foler, at der bliver taget meget hensyn til mig og mine gnsker og behov.
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Kommentarsamling

Min oplevelse er, at plejepersonalet og laegerne har meget, meget travlt og derfor har meget svaert
ved at mgnstre tilstedevaerelse under samtalen. Fgrst skal journalen gennemgas forfra for at finde
ud af, hvad man nu skal tale om. Man bruger megen tid pa at tale om tal og undersggelse og i min-
dre grad om patientens velbefindende. Det pavirker mig som patient/bruger, at de signaler, man
far som patient, er, at man gerne hurtigst muligt vil have én ud af deren igen. Der er selvfglgelig en
stor varians i de tilfeelde, man mgder inden for et ekspertise omrade. Og det er sikkert menneske-
ligt, at man som plejepersonale og la2ge kan have sveert ved at reducere de ikke-slemme tilfzelde til
ren rutine. Men jeg tror, det er noget, man skal arbejde med. Endelig kunne man godt bruge en stor
helhedsorientering i samtalen og dermed ogsa behandlingen. Endelig er min oplevelse, at der er en
ekstrem darlig overgang fra de forskellige undersggelser og tilbage til ambulatoriet. Her blev jeg
efterladt i en seng pa gangen uden opsyn, hvor jeg var steerkt utilpas og rundt pa gulvet. Jeg blev
hentet af en portgr efter lang tid, og da jeg kom om pa ambulatoriet igen, var der god pleje, men
det er, som ingen vil/kan/har ansvaret for "overgangen".

Jeg er utrolig glad for, at min kontaktperson, en lzege, altid er den samme.
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Bilag 1

Dagpatient pa Medicinsk Ambulatorium V

Har du uddybende kommentarer til forlgbet efter dit/mellem dine besgg i ambulatoriet?

Patientens
samlede
ID Kommentar indtryk
&£ 7 Var i tvivl om det videre behandlingsforlgb. Virkelig
darligt

& 8 Kan godt fgle mig som en kastebold af og til. Forskellige laeger har forskellig indstilling til behand- Godt
lingsforlgb og medicinering. Frustrerende, at man ikke kan have én fast kontakt, da Isegerne ikke
har fuldt skema pa afdelingen. Men ellers er afdeling V et rigtig rart sted. Varm og hjertelig atmo-
sfere!

s 9 Der er meget stor forskel pa, hvilken chance man har for succes i behandlingen, det afhanger helt Godt
af den laege, man kommer ind til. Jeg har nu faet en god lage og sygeplejerske, der kan traeffe
individuelle beslutninger. Jeg mener, det ville vaere bedre, hvis man gik vak fra "skemalagte be-
handlinger”, da ingen mennesker er helt ens. Jeg tror, resultaterne ville blive bedre, hvis la2gen
skulle teenke hver gang og selv tage ansvar.

# 10 Jegsynes, at jeg er blevet godt behandlet, meget lidt ventetid og alle er meget sgde. Det er dog far Virkelig godt
darligt, at det var sygeplejersken, der matte skrive, hvad de mente, jeg fejlede og ikke lz2gen. Det
burde vaere ham der informerede om, at de mente jeg havde XX-kraeft.

# 13 Ingen fast kontaktperson eller fast laege. Varierende svar fra lage til la2ge. Alt for meget virker Darligt
uplanlagt.

# 15 Jeg matte SELV tage kontakt til visitationen efter en undersggelse, for at hgre hvorfor jeg ikke var Darligt
indkaldt til den naeste. De kunne oplyse at der ikke engang var en henvisning til undersggelsen og
derfor ikke visiteret. Jeg kunne heldigvis huske navnet pa sygeplejerske og laege der havde lovet
mig undersggelsen.

# 19 Savner en fast kontaktperson - savel laege som sygeplejerske. Alt for lang ventetid - alt for lidt Darligt
konsultationstid. Mangler viden og forstaelse for ens egne synspunkter mm.

# 20 Kan veare svaert at komme i kontakt med ambulatoriet ved telefonhenvendelse. Man skal ringe i et Godt
bestemt tidsrum pa dagen, og kommer man ikke igennem, ma man ringe naeste dag. Ringer man
udenfor telefontid, bliver man afvist uden at kunne forklare, hvorfor man ringer - og hvad det er,
man gerne vil. F.eks. ringes op af en la2ge senere pa dagen for at aftale et medicinforlgh.

# 26 Nar jeg skriver utryg, er det i hgj grad et spgrgsmal om, at der altid er mange ubesvarede spargs- Darligt

mal og ting, som man ikke fgler, der er helt tid til at fa besvaret. Jeg vil samtidig understrege, at
denne besvarelse er et samlet indtryk af alle mine besgg pa ambulatoriet.
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