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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: 216
Besvarelser fra afsnittets patienter: 104
Afsnittets svarprocent: 48%

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=96)

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

Samlet indtryk af besgg (n=98)

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- | 85% - - 100%* 86% 94%*
/behandlingsforlgb var tilrettelagt?

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

87% - - 100%* 89% 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=76)

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

Oplevelse af modtagelsen (n=100)

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

Ventetid i ambulatoriet ved modtagelse (n=96)

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

Laengde af ventetid i ventevaerelse (n=75)

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

Information om ventetid ved fremmgade (n=73)

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=98)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
M Virkelig god @ God O Darlig B Virkelig darlig
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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 | 76% - - 96%* 76% 87%*
behandling til dit fgrste besgg i am-
bulatoriet?

Hvordan oplevede du modtagelsen i
ambulatoriet?

91% - - 100%* 92% 97%*

Oplevede du, at der var ventetid, fra
du skulle mgde i ambulatoriet, til du 13% - - 50%* 11% 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 | 21% - - 69%* 21% 36%*
blev kaldt ind?

Hvordan vurderer du indretningen af

87% - - 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=91)

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

Medinddragelse af patienter (n=99)

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

B For meget M Passende B For lidt

Medinddragelse af pargrende (n=37)

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

Personalet lyttede med interesse (n=97)

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=95)

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

. . 57% - - 96%* 54% 75%*
seerligt ansvar for dit undersggelses-
/behandlingsforlgb?
Hvordan vurderer du, at ambulatori-
ets personale havde sat sig ind i dit
79% - - 100%* 79% 89%*

sygdomsforlgb ved de planlagte
samtaler?

I hvilket omfang blev du inddraget i
de beslutninger, der skulle treeffes | 85% - - 99%* 79% 91%
om din undersggelse/behandling?

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

. 68% - - 100%* 74% 89%*
le treeffes om din undersggel-
se/behandling?
Lyttede personalet til dig med inte-
. 86% - - 100%* 85% 94%*
resse, nar du sagde noget?
Fik du indtryk af, at personalet var
95% - - 100%* 91% 97%

gode til deres fag?
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4.4 Undersogelses-/behandlingsforlab

Viden om, hvad der skulle ske under besgg (n=100)

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=93)

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=82)

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=88)

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

Personalets handtering af fejl (n=20)

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

Ungdig ventetid der forlaengede besgg (n=81)

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=60)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt B Godt O Darligt B Virkelig darligt
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Afsnittets resultater set i forhold til de gvrige afsnit pa hospitalet

Bedste Darligste | Gennem-

snit

Vidste du, hvad der skulle ske under

84% - - 96%* 72%* 88%
dit/dine besgg i ambulatoriet? ’ ’ ’ ’

Levede behandlingen op til dine
forventninger?

84% - - 100%* 79% 91%

Var der sammenheeng i det, du fik at
vide, nar du talte med forskellige | 82% - - 98%* 84% 91%*
ansatte i ambulatoriet?

Oplevede du, at der skete fejl i for-
bindelse med dit/dine besgg i ambu- | 75% - - 95%* 73% 85%*
latoriet?

Hvordan synes du alt i alt, at perso-
nalet tog hand om fejlen/fejlene, | 65% - - 100%* 25%* 74%
efter den/de blev opdaget?

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

78% - - 96%* 67% 82%
se/behandling i ambulatoriet, der ’ ’ ° ’
forleengede dit/dine besgg?

Hvordan vurderer du, at ambulatori-
et samarbejdede med andre afdelin-
77% - - 100%* 78% 88%*

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

Modtaget skriftlig information (n=99)

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=95)

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-
L . ) 53% - - 80%* 37%* 53%
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- | 87% - - 100%* 88% 94%
latoriet?
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4.6 Efter dit/mellem dine bespg i ambulatoriet

Tryghed efter besgg i ambulatoriet (n=101)

100%

0% 20% 40% 60% 80%
B Meget tryg B Tryg O Utryg B Meget utryg

Samarbejde mellem ambulatoriet og kammunal hjemme(syge)pleje (n=16)

100%
B Virkelig darligt

0% 20% 40% 60% 80%

B Virkelig godt B Godt O Darligt

Orientering af praktiserende lage (n=44)

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

B Virkelig godt @ Godt

Tvivl om livsstils betydning for helbred (n=81)

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- | 83% - - 99%* 83% 92%*
riet?

Hvordan vurderer du, at ambulatori-
et og den kommunale hjemmeple-
je/lhjemmesygepleje samarbejdede | 81% - - 100% 70% 88%
om dit undersggelses-
/behandlingsforlgb?

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

) 73% - - 100%* 57% 82%
lege om dit undersggelses-
/behandlingsforlgb?
Har du i forbindelse med dit under-
sggelses-/behandlingsforlgb i ambu-
58% - - 91%* 63% 76%*

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% :
E0% | 59%

CI |

40% A E

20% |

20% |  17% :

8% 8% i

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.
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Bilag 1

Medicinsk Ambulatorium V

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

gjorde noget sarligt godt

1D
7 1
s 2
S 4
-
PN
s 7
# 8
< 10
£ 11
< 12
£ 14
& 15

Kommentar
Jeg fgler mig tryg pé Arhus sygehus. P& afdeling V har jeg faet meget fin behandling af lazge NN og
dizetist NN. Og stor hjzlp af socialradgiver NN.

Stor ros til afdelingens lager, der er gode til telefonisk kontakt udenfor aftale, nar der har vaeret en
periode, hvor der bgr vaere ekstra obs. pa sygdom. Giver stor tryghed. Dette sker ogsa ved &ndring
af aftaler omkring undersggelser. Dejligt.

Jeg flyttede fra en anden by til Arhus, og de tog utrolig godt mod mig. Gav sig god tid og interesse
for mig. Tjekker mig for flere ting end jeg faler, de gjorde pa ambulatoriet i Herlev.

Jeg vil gerne sige, at jeg synes, der har vaeret god velvilje omkring at fremrykke konsultationstider i
perioder, hvor min sygdom har vaeret under optrapning og generelt vaeret hurtig tid, nar dette var
ngdvendig (har hgjst ventet en uge pa tid).

Ventetiden skal nedsaettes vaesentligt. Hurtigere information til egen lzege.

For meget ventetid. Har ikke altid oplevet at blive taget alvorligt. Rutinerne pa ambulatoriet karer
vidst godt nok, men afvigelser skaber forvirring.

Mindske ventetiden. Der er stort set altid ventetid pa 15-45 minutter, inden man kommer til. Fort-
seette med den venlige betjening og imgdekommenhed.

De er meget bedre til at have kontakt med patienten. | Odense blev man naesten sparket ud, far
man havde sat sig. | Arhus tager de sig tid, er sgde og sikrer sig, at man forstar tingene. S& gar det
lige, at konsultationsrummene egentlig er stuer, der er smidt et skrivebord i. :-)

Jeg synes, der burde vare en eller to sygeplejersker, som var kontaktpersoner for denne specielle
sygdom, og som ogsa rent fagligt vidste, hvad det drejede sig om. Se pa arbejdsgangene i ambula-
toriet. Jeg fornemmer ikke, man har gennemgaet dagens program, inden man starter pa laegekon-
sultationerne - er der svar pa diverse undersggelser, hvad er planen m.m. Inden man kommer ind til
lz=gen, forventer jeg, han har sat sig ind i den aktuelle patientsituation. Saledes at det ikke er os,
der skal starte med at resumere forlgbet op. Fgler ogsa, det er lidt tilfaeldigt, hvilke blodpraver der
bliver ordineret, det ville vaere lettere for alle, hvis der 1& nogle profiler/pakker for den specielle
sygdom.

Venteverelset er deprimerende. Det kunne der ggres noget ved. Jeg har faet grundig forklaring og
hos dizetisten god opbakning. Dizetisten har vaeret helt fantastisk.

Orientere om hvor lang tid, der er.

Informationen mellem ambulatoriebesgg er darlig. Hvad sker der nu? Blodprgvesvar mv. Modtagel-
sen var som regel god og venlig og narveerende.
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Kommentarsamling

Nar jeg melder min ankomst i ambulatoriet, ville det vaere rart at vide ca. hvor lang ventetid, der er.
Ti eller 40 minutter ggr en forskel, hvis man lige skal pa toilet fx. Ogsa mentalt er det rart at vide, sa
tiden kan udnyttes.

Modtagelsen af en patient er som bekendt det farste indtryk af et sted. Jeg oplevede, at bade jeg
selv og flere medpatienter fik en darlig modtagelse - uvenligt og man falte sig virkelig til besvaer!
Laegen var derimod venlig, og da hun var i tvivl, spurgte hun kolleger til rads.

Man kan se, at personalet knokler for at holde tingene i gang og holde et godt og anstendigt ser-
viceniveau. Stort plus til alle :-)

Manglen pa information er meget frustrerende og ikke seerlig tillidsvaekkende. Blodprgverne kan
have vist, at der har varet noget galt, og man har haft det meget darligt, alligevel bliver der ikke
taget kontakt til en derhjemme, og sa tror (jeg) man som patient, at det nok er normalt, at man skal
have det sadan. Der ville det vare en stor hjzelp at fa at vide, hvilke bivirkninger ved medicinen man
skal vaere opmaerksom p3, i det hele taget kunne de spare sig selv og patienter for meget, hvis der
var meget mere struktur omkring, eks. hvis du bliver ramt af influenza og far denne her medicin,
skal du... Rysteture og hedeture er normalt, nar man far denne her medicin osv., og det er vel kun
en gang at lave en folder, med telefonnummer, bivirkninger der skal have opmarksomhed, bivirk-
ninger, der er normale m.m., det er da set pa andre afdelinger.

Det virker egentlig til at veere tilrettelagt fint nok, men nar jeg meder ind, er der ikke tid nok med
l2gen, og det er sveert at fa gode rad og information, men folk er oftest venlige.

Jeg har hospitalsfobi og er angst for at komme bare ind pa hospitalet. Laegerne ved det, og det blev
derfor aftalt, at jeg kunne fa svar pa telefon eller brev. Angsten er meget vaemmelig og skyldes
sandsynligvis, at jeg mange gange har vaeret indlagt i ambulatoriet og derefter indlagt tit i meget
lang tid, og jeg gar i panik. Bare de ville fglge op pa, at svarene fra bade undersggelser og blodprg-
vesvar bgr gives til mig, umiddelbart resultaterne er kommet. Mine praver bliver altid sendt til
Kgbenhavn og Randers vist nok.

Lang ventetid pa opfglgning i det ambulatorium, jeg blev henvist til.

Venligt personale, der ggr, hvad de kan. Da jeg flere gange har staet og ventet pa at fa en ny tid, er
der problemer med EDB og kalendersystemet, hvilket er helt uhgrt og burde ikke forekomme. EDB
virker utilstraekkeligt.

Det er godt, at jeg altid kan ringe til ambulatoriet, nar jeg er usikker pa noget om min sygdom - far
altid svar.

Arbejde pa at det er samme laege, nar der er flere besgg i [et] bade planlagt og "akut" forlgb. Bliver
som en rgd trad - ofte samme laege og som jeg har tillid til, og som, jeg faeler, er kompetent. Har
"seerlige” problemer og derfor vaeret tilknyttet [NN], som ogsa samarbejder om mig med kirurgisk
afdeling. Nar det ikke er ham, bliver jeg utryg og ved ikke helt, om jeg har tillid til andre laeger.

Personligt synes jeg, det er ubehageligt, at pa en afdeling for patienter med tarmproblemer er
toilettet placeret midti ventevaerelset. Jeg kan ikke bruge det.

Der burde vaeret givet information om, at hvis man skal have bedgvelse til en undersggelse, sa kan
man ikke kgre hjem.

25

Godt

Intet svar

Godt

Darligt

Godt

Godt

Virkelig godt

Godt

Virkelig godt

Godt

Virkelig godt

Godt



Bilag 1

# 35
& 37
# 38
# 39
£ 40
£ 43
£ 44

Pa alle mader er jeg godt tilfreds, sa nar man nu har brug for hjzelp, kan man ikke finde et bedre
sted at komme.

Telefonkontakten til leegen er darlig. Kan kun ringe mellem otte og ni til en sygeplejerske for at fa
legekontakt.

Normalt en fin behandling, men af og til meget, meget lange ventetider pga. akutte patienter. Her
mangler information.

Godt: altid meget hjeelpsomme, imgdekommende og venlige. Super god service. Kunne vare bedre:
telefontiderne blev ikke altid overholdt. Bedre information laegerne imellem. Synes, jeg kom til flere
undersggelser, hvor jeg matte starte forfra pa min sygehistorie og symptombillede hver gang. Ved
godt, at ressourcerne ikke raekker, men jeg ville gerne have set den samme lage flere gange. Jeg
mgdte en ny hver gang.

Vi skal som patienter have mere tid, nar vi er til samtale med LAGERNE. DET ER EKSTREMT VIG-
TIGT. Jeg har haft en depression pa ca. 7 mdr. i vinters, fordi jeg troede, jeg skulle D@ AF MIN SYG-
DOM! Dette kunne jeg maske have undgaet, hvis jeg havde faet mere information, og jeg havde
faet min diagnose stillet noget tidligere. Og det er alt for darligt i et land som Danmark, som man
kalder et velfardsland!!

Der er enrar og tryg stemning!

Jeg lazgger stor vaegt pa, at man bliver behandlet, sa man faler sig tryg.
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Medicinsk Ambulatorium V

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

toriet?
D
S 3

£ 4

&£ 11
£ 12
£ 17
# 18
# 19
# 21
# 25
# 30
&£ 31
# 35
# 39

Kommentar
Ventevaerelset er en tidligere stue - faktisk samme stue, som jeg i sin tid var indlagt pa, det giver
altid lidt "myrekryb".

Jeg blev bedt om at indsende forskellige prgver inden besgget, sa svarene var klar til den dato, jeg
skulle til samtale. Virker som om, der er tjek pa det.

Har svaert ved at se sygeplejerskens rolle/funktion i ambulatoriet. Brug af sygeplejejournal? Tjekli-
ste, dataindsamling? Ventetiden indtil lzzgekonsultationen kunne bruges til noget konstruktivt af
sygeplejersken. F.eks. BT-maling, u-stix, hgjde og vaegt m.m. Har flere gange oplevet ventetid, og
nar man sa endelig kommer ind, skal lzzgen farst til at lede efter svar pa diverse malinger og under-
sggelser - dette er yderst utilfredsstillende. Ofte er svarene ikke at finde, og laegen skal sa bruge
meget af tiden til at rykke for diverse svar. Dette burde vare en sekretzr eller sygeplejeopgave at
sikre sig, at der foreligger svar pa diverse undersggelser og malinger, inden patienten kammer ind.

Jeg fik en god modtagelse af ambulatoriets laeger.
Da jeg ankom, vidste jeg ikke, hvor jeg skulle henvende mig i afdelingen (stod ikke pa indkaldelsen)
- spurgte derfor i sekretaerburet pa gangen, hvor jeg sa narmest blev "blaest baglaens ud" og tvaert

blev der sagt "derhenne af gangen". Jeg vidste sa stadig ikke, hvor jeg skulle hen!

Hvis man har en tid kl. 10.30, sa forventer man, at den overholdes. Maksimum overskridelse af
ventetid 10 min.

Evt. kunne personalet informere om, hvor mange patienter der ogsa venter, sa man har en ca. tid at
forholde sig til. Man kunne ogsa bruge ventetiden konstruktivt - vejning, blodtryksmaling m.m. Sa

fales tiden ikke spildt.

Ved farste besgg virkede det svaert at fa kontakt til de mennesker, der skulle tage imod.

Ved farste besgg var der ingen plads/stol, og jeg blev henvist til et vaerelse, hvor en Iaege var i en
alvorlig samtale med en anden patient! Meget ubehageligt for alle! Gik derfra og fandt en taburet
pa et kontor og endte pa gangen.

Personalet er/har altid veeret ualmindeligt flinke.

Jeg blev virkelig godt modtaget, og da jeg kammer der 1 gang pr. maned, kender vi alle hinanden
godt. Det giver tillid.

Forste modtagelse er lidt forvirrende, da det er uklart, hvor man skal henvende sig.
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Jeg skulle til ambulatorium V pa Silkeborg Sygehus. Jeg ringede og fortalte ambulatoriet, at jeg var
syg. Jeg fik en tid pd ambulatoriet inden for en UGE. Det var virkelig flot. Nar man RINGER eller
KOMMER i ambulatoriet er de virkelige venlige, de tager sig tid til at snakke med en/mig. Det er
meget positivt. De virker meget professionelle.

Blev modtaget meget venligt i ambulatoriet af folk, som pa en eller anden made indgydede tryghed.

Det samme pa vej til og under behandlingen. Oplevede kompetente MENNESKER - ikke "bare" sy-
geplejersker/assistenter.
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Medicinsk Ambulatorium V

Oplevede du, at der skete fejl i forbindelse med dit/dine besgg i ambulatoriet? (Beskrivelse af fejl

ved kryds i "andet")

ID
&£ 12
& 14
# 15
# 18
# 19
# 20
# 28
# 31
# 39
& 41

Kommentar
Udeblevne blodprgveresultater.

Medicinliste ikke gemt.

Sekretaer misforstod /kunne ikke lase, hvad laegen havde skrevet.

Glemte at booke fire tider i bylaboratoriet til de naeste fire kvartaler.

For lidt medicin udleveret, eks. et medicinglas kun indeholdende 26 tabletter, der skulle have veeret
100.

Der var flere ting.

Ikke Izest nye oplysninger i min journal!

Manglende recept til apotek.

Oplevelsen af at komme flere gange og fa det samme at vide. Kunne ligesa godt have taget samta-
len over telefon.

Er dog ikke blevet kontaktet telefonisk pa opfalgning som lovet.
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Medicinsk Ambulatorium V

Har du uddybende kommentarer til dit undersggelses-/behandlingsforigh?

ID
&£ 1
& 3
# 5
&£ 7
# 10
& 11
&£ 14
# 15
&£ 17
# 19

Kommentar
Jeg er meget glad for at komme pa Arhus Sygehus, bade pa afdeling V og afdeling U.

Jeg fejler flere forskellige ting. Synes ikke, der overhovedet er nogen/noget samarbejde de forskel-
lige sygehuse/lager imellem.

| forhold til mit forlgb, har min vurdering af det eendret karakter halvvejs - nemlig da jeg uden var-
sel pludselig blev tildelt en anden lzege... som siden har vist sig at vaere positivt. Hvor jeg fgr var led
og ked af at komme, er jeg nu tryg ved den behandling som tilbydes. Han forstar at tage vare pa
mig som patient, og det er betydningsfuldt.

Et langt ambulant forlgb. Derfor svaert at huske alt. Der har vaeret gode oplevelser i blandt, men alt
i alt en skidt oplevelse.

Jeg er kommet rigtig meget i Odense, men det virker til, at der er mere styr pa tingene og meget
mindre ventetid i Arhus.

Ved sjeeldne sygdomme skal kontakten kun ligge hos fa laeger, som sa til gengaeld ma forventes at
have stor viden omkring den specielle sygdom. Vi har oplevet at blive kontaktet af en la2ge, som
intet vidste om den specielle sygdom, og som heller ikke havde gjort sig nogen ulejlighed med at fa
fat i undersggelsesresultater. Hvis kontaktlaegen mod forventning ikke er til stede i ambulatoriet,
sa er det bedre at blive ringet op dagen fgr og fa en anden tid end at mgde op og komme ind til en
lz2ge, som ikke ved noget om sygdommen. Det er spild af vores tid, (et barn skal forsgmme i skolen
og en foralder skal tage fri fra arbejde). Dette burde man ogsa have med i sine overvejelser, nar
man ser pa naeste dags program.

Noget mere udtalelse angdende undersggelsen. Skal selv spgrge, hvad der kan gagres samt bede
dem sende besked til min egen lzge.

Jeg skulle blive kontaktet om mine sidste blodprgvesvar. Det er meget lang tid siden, og jeg er i
tvivl, om det er glemt.

Darlig information ved "pusteprave”.

Der var forskellige sygeplejersker inde over, der hver iseer havde forskellig holdning til, hvad der var
strukturen, nar det drejede sig om mit sygdomstilfeelde. Eks. glemte en, at der skulle tages blod-
prgve inden igangsatningen af medicin, hvilket var vigtigt i forhold til det medicin, jeg skulle have.
Der blev ikke holdt gje med veegt og blodtryk, som producenten af medicinen foreskriver. Jeg blev
ikke informeret om bivirkninger af medicinen, ofte havde man glemt at bestille blodpraver, sa de
matte ringe fra bylaboratoriet til afdelingen og rykke for dem. Da jeg bad dem om at male mit blod-
tryk, blev det konstateret at mit blodtryk var steget, men der blev/bliver ikke fortaget yderligere
malinger, andet jeg selv bad/beder om det. | starten kgbte jeg selv noget af min medicin, indtil en
igen anden sygeplejerske forhgrte sig ved en laege, jeg ikke var tilknyttet, som kunne informere om,
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at patienter med min sygdom skulle have medicinen udleveret.

Nar man har SUKKERSYGE og skal vare fastende til en undersggelse og sa fgrst kommer til kl. 15-
16.00 - det er for darligt, for det er meget vigtigt, at personer med sukkersyge hurtigt kan komme
ud af den fastende situation og fa sin mad og insulin.

Indretning og tildeling af sengeplads var ikke szrlig oplgftende - selvom jeg ikke var decideret syg,
blev jeg placeret sammen med gamle og senile patienter, der rabte og skreg dggnet rundt - senge-
stuerne er darligt indrettede og traenger til renovering - den standard kan et land, som DK ikke
tilbyde patienterne.

Plejer at mgde samme lzge og bliver ked af det, nar det ikke er den, jeg forventer, som jeg feler er

kompetent, og som jeg har kendt i mange ar. Oplever, at "nye", " unge" lager har haft kontakt eller
tager kontakt til ambulatoriets "daglige laeger". Dog var det noget utilfredsstillende. Bliver utryg.

Den fgrste gang, jeg var der, blev jeg undersggt af en laege fra et andet land, der talte meget darligt
dansk. Det gjorde naturligvis, at jeg gik derfra med forvirrende indtryk. Jeg har i gvrigt aldrig mgdt
den samme |lage to gange. Altid en ny igennem ni ar.

Mangler tit kaffe, saft, vand i ventevaerelset.
God faglig og menneskelig behandling.

Efter en undersggelse ventede jeg pa skriftligt svar - men laegen havde glemt det. Sa jeg kom for-
gaeves til dizetistmgde. Der matte jeg rykke en del for det papir (med status). Det gav en del frustra-
tion omkring, hvordan jeg skulle tackle min sygdom (som nu er diagnosticeret). Men derudover har
der ikke vaeret fejl/ventetider, blot god handtering.

Jeg aftaler tid til naeste indsprgjtning, og de er altid forberedt pa, hvad der skal ske.

Jeg fornemmer, at der er en god spidskompetence indenfor det omrade, som afdelingen behandler.
I min situation kunne der vaere brug for at spare med andre kompetencer (kirurgiske) samt fglge op
pa det videre forlgb. Jeg har endnu ikke modtaget en indkaldelse, efter at afdelingen har videre-
henvist mig, og jeg ved ikke, hvortil jeg er blevet henvist.

En sygeplejerske var meget UPROFESSIONEL. Hun spurgte mig, om jeg vidste, hvorfor jeg skulle
have taget en koloskopi. Jeg svarede, at det var nok, fordi la2gerne skulle finde ud af, hvad jeg fejle-
de. HVOREFTER hun svarede, at jeg nok havde sygdommen NN Denne sygdom har jeg laest om pa
nettet, og jeg var naesten ved at besvime, da hun fortalte det til mig!! Jeg var pa vej til en stor un-
dersggelse (koloskopi).

Undersggelsen var meget ubehagelig - men der var et utrolig S@DT OG OMSORGSFULDT personale
omkring mig klar med oplysninger, hvis jeg spurgte om noget.
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Medicinsk Ambulatorium V

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

ID
£ 9

# 13
# 15
# 18
£ 22
# 26
£ 27
# 28
# 29
& 32
&£ 34
# 35

Kommentar
Der var ikke sat tid nok af til samtalen. Der manglede tid til mere uddybende samtale om sygdom og
behandling, samt hvad jeg selv kan ggre for at gge livskvalitet trods sygdom.

Ny lege hver gang, der darligt nok har lzest journalen. Der gar for lang tid mellem hver undersggel-
se. Har nu ventet over ¥4 ar pa en diagnose.

Det er anden gang, jeg er i tvivl, om jeg er glemt, nar jeg skal have svar efter ambulatoriebesgg.
Ferste gang fik jeg aldrig besked om blodprgvesvar, og anden gang venter jeg stadig (flere mane-
der efter).

Kunne man ikke fa en sms reminder fra bylaboratoriet, nar man skal komme og have taget sine
blodprgver. Og ligesa fra ambulatoriet, nar man har en tid til ambulatoriet.

Jeg var i ambulatoriet og fik taget en MASSE blodprgver. Aftalen var, at de enten ville skrive eller
ringe, men har intet hgrt. Prgverne ville tage to mdr. at lave, men nu er der gaet 3,5 mdr. og ingen
svar. Har skrevet til afdelingen og rykket for svar for 8-10 dage siden, men har intet hgrt endnu.

Som patient med levertransplantation er jeg en flittig gaest pa afdeling V, sa naesten alle kender
mig, nar jeg kommer. Det giver tryghed. Jeg har kun rosende ord til NN, som er min faste laege pa V.
Han er veeldig god til at orientere og en meget opmaerksom laege.

Er tilknyttet en digetist pa afdelingen. Jeg har haft mange spgrgsmal til personalet pa ambulatoriet
- har altid faet gode svar.

Nar andre laeger overtager, forventer jeg at de har laest min journal og tilsendte resultater fra
andre afdelinger. Vedkomne lage havde ikke lzest disse fgr jeg kom. Bliver utryg og tanker at | ikke
har styr pa det, og det er altsa mit helbred det handler om. Mister tilliden til jer.

Det er mit indtryk, at lezgerne ikke gennemgar journalerne sammen, da de tit er uenige om behand-
lingen.

Det er meget forvirrende og argerligt, at man ikke kommer til den samme lage fra gang til gang,
og at alle har sa travlt sa travlt. Ogsa argerligt, at man fgrst skal igennem flere yngre laeger, der
ikke kan tage stilling, uden at spgrge de zldre, og at de yngre laeger virker bange for de zldre. Et
virkeligt dumt system synes jeg. Men alle Izgerne var sgde.

Jeg ved ikke, om egen laege far besked fra hospitalet? Kommunikationen er ikke helt klar, herunder
hvilke informationer man far. Jeg ved ikke, om min egen lege kan svare pa spgrgsmal om sygdom-
men og ved ikke helt, hvem jeg kan kontakte pa hospitalet. Desuden er treeffetiderne svaere at

ramme, herunder at de er meget korte. Men maske har jeg ikke faet de rigtige oplysninger.

Jeg fgler tryghed ved at have med de samme mennesker at ggre, bade personligt og per telefon,
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hvis der er behov for det. De er altid hjaelpsomme, venlige og har tid til at hgre pa mig, hvis der er
behov for at snakke.

Jeg synes, der er gaet alt for lang tid fra ferste undersggelse til den sidste, for der er gdet seks ar,
det synes jeg er lang tid. Og jeg har faet at vide, at jeg ikke fejler noget, selvom jeg stadig har ondt i
maven nasten hver dag.

Jeg blev sendt til second opinion fra Silkeborg Sygehus til ambulatorium i Arhus. Jeg var blevet
undersggt i hoved og rgv pa Silkeborg Sygehus gennem otte maneder uden at de fandt ud af, hvad

jeg fejlede. 130 blodprgver.

Hele tiden fulgt af den samme laegeNN, som har vearet utrolig omhyggelig med at falge mit syg-
domsforlgh ogsa efter sygdom i 2006 med livslang behandling med medicin daglig.

Det jeg kan klage over, er den utrolige lange ventetid til naeste besgg. At man til tider glemmer, at
det hele et forlgb.
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