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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 ophold pa af-
snittet. Patienterne i undersggelsen er udtrukket blandt patienter, der inden for perioden 5. januar -
27. marts 2009 var indlagt pa afsnittet. Tabel 1 opsummerer kort datagrundlaget for rapporten.

Tabel 1. Datagrundlaget for rapporten

Patienter fra afsnittet udtrukket til undersggelsen: 140
Besvarelser fra afsnittets patienter: 80
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 ophold pa afsnittet. Overvej hvad det kunne vaere, 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.
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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 behandlingsforlgb.



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
tilfredse, 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 pagael-
dende tema pa venstre side. | figurerne er den/de positive svarkategori/svarkategorier, der karakteri-
seres som tilfredse, vist i grgnne nuancer, mens den mest negative svarkategori altid er mgrkergd. Pa-
renteserne efter spgrgsmalet angiver, hvor mange patienter (n) der pa de pagaeldende spgrgsmal har
benyttet én 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.

Tilfaldige forskelle?

Det er undersggt, hvorvidt forskellene mellem andel tilfredse patienter kan tilskrives statistiske tilfeel-
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 pagaeldende andel tilfredse og andel tilfredse blandt afsnittets patienter er stgrre end den
ville vaere, hvis svarene var placeret tilfeldigt, og forskellen kan derfor ikke tilskrives statistiske tilfael-
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

Tilrettelaeggelse af det samlede behandlingsforlgh (n=65)

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

Samlet indtryk af indlaeggelse (n=76)

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

Samlet indtryk af lokaler (n=76)

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 behandlingsforlgb var tilret- | 91% - - 98% 83% 94%
telagt?

Hvad er dit samlede indtryk af din

. . . 95% - - 97% 88% 93%
indlaeggelse pa afdelingen?

Hvad er dit samlede indtryk af afde-
lingens lokaler?

88% - - 96% 63%* 85%
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4.2 Inden indlaeggelsen og ved modtagelsen pa afdelingen

Information om l2ngden af ventetid fra henvisning til indlzeggelse (n=9)

100%
| Virkelig darligt

0% 20% 40% 60% 80%

W Virkelig godt @ Godt O Darligt

Modtagelse pa afdelingen (n=75)

100%
B Virkelig darlig

0% 20% 40% 60% 80%

B Virkelig god B God O Darlig

Ventetid ved modtagelse pa afdelingen (n=70)

40% 60% 80% 100%

O Ja, kort ventetid

0% 20%
B Nej, ingen ventetid

W Ja, lang ventetid

Information om ventetid ved modtagelse (n=16)

100%
B Nej, slet ikke

0% 20% 40% 60% 80%

® Ja, i hgj grad | Ja, i nogen grad

O Nej, kun i mindre grad
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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-
L . 89% - - 100% 94% 96%
den, fra du blev henvist til afdelin-
gen, til du blev indlagt?
Hvordan oplevede du modtagelsen
. ) 97% - - 100% 87%* 97%
pa afdelingen?
Oplevede du, at der var ventetid ved
i . i 71% - - 69% 34%* 53%*
din modtagelse pa afdelingen?
Informerede personalet dig om ven-
. . 81% - - 80% 55% 72%
tetiden ved din modtagelse?
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4.3 Personale

Kontaktperson(er) med sarligt ansvar (n=74)

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

Personalets viden om sygdomsforlgb ved planlagte samtaler (n=64)

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

Medinddragelse af patienter (n=77)

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

B For meget M Passende B For lidt

Medinddragelse af pargrende (n=45)

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

Fik menneskelig stgtte fra personalet (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 pa afdelingen havde | 82% - - 95%* 72% 82%
seerligt ansvar for dit forlgb?

Hvordan vurderer du, at afdelingens
personale havde sat sig ind i dit
sygdomsforlgb ved de planlagte
samtaler?

91% - - 98% 81% 93%

I hvilket omfang blev du inddraget i
de beslutninger, der skulle treeffes | 90% - - 98%* 75%* 91%
om din behandling og pleje?

I hvilket omfang blev dine pargrende
inddraget i de beslutninger, der skul-
le treeffes om din behandling og
pleje?

91% - - 92% 62%* 84%

Fik du den menneskelige stgtte, du
havde brug for fra personalet, mens | 96% - - 98% 82%* 92%
du var indlagt?

Fik du indtryk af, at personalet var

. 96% - - 100% 88% 97%
gode til deres fag?
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4.4 Behandlingsforlob

Viden om, hvad der skulle ske under indlzeggelsen (n=74)

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=66)

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=71)

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 indlaeggelsesforigh (n=72)

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

Personalets handtering af fejl (n=9)

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

Ungdig ventetid der forleengede ophold pa sygehus (n=74)

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

Tilretteleggelse af overflytning mellem forskellige afdelinger (n=43)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt B Godt O Darligt B Virkelig darligt
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Bedste Darligste | Gennem-

snit

Vidste du, hvad der skulle ske, mens
du var indlagt?

85% - - 99%* 68%* 90%

Levede behandlingen op til dine
forventninger?

91% - - 97% 82% 91%

Var der sammenheeng i det, du fik at
vide, nar du talte med forskellige | 90% - - 95% 75%* 89%
ansatte pa afdelingen?

Oplevede du, at der skete fejl i for-
bindelse med dit indleeggelsesfor- | 86% - - 91% 69%* 83%
lab?

Hvordan synes du alt i alt, at perso-
nalet tog hand om fejlen/fejlene, | 89% - - 85% 54% 70%
efter den/de blev opdaget?

Oplevede du, at der opstod ungdig
ventetid pa undersggelser eller be-
handlinger, der forleengede dit op-
hold pa sygehuset?

88% - - 92% 61%* 85%

Hvordan vurderer du, at din overflyt-
ning mellem forskellige afdelinger | 93% - - 94% 81% 89%
var tilrettelagt?
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4.5 Information

Modtaget skriftlig information (n=71)

40% 60% 80% 100%
E Ja, mens jeg var indlagt B Ja, bade fgr og under indlaggelsen H Nej

0% 20%
W Ja, fgr indlaaggelsen

Vurdering af skriftlig information (n=32)

100%

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

Vurdering af mundtlig information (n=72)

60% 80% 100%

0% 20% 40%
B Virkelig god B God O Darlig B Virkelig darlig
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Bedste Darligste | Gennem-

snit

Har du i forbindelse med dit indleeg-
gelsesforlgb modtaget skriftlig in-

. . 46% - - 83%* 26%* 66%*
formation om din sygdom og be-
handling?
Hvordan vurderer du alt i alt den
97% - - 100% 88% 98%

skriftlige information, du fik?

Hvordan vurderer du alt i alt den
mundtlige information, du fik, mens | 92% - - 96% 79%* 91%
du var indlagt?
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4.6 Udskrivelse

Tryghed ved udskrivelse (n=78)

100%

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

Samarbejde mellem afdelingen og kommunal hjemme(syge)pleje (n=19)

100%
B Virkelig darligt

0% 20% 40% 60% 80%

B Virkelig godt B Godt O Darligt

Orientering af praktiserende lage (n=46)

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

B Virkelig godt

E Godt

Tvivl om livsstilens betydning for helbred (n=61)

60% 80%

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

100%
M Ja, i hgj grad
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Bedste Darligste | Gennem-

snit

Var du tryg eller utryg ved at skulle

. . 94% - - 97% 80%* 87%
hjem fra afdelingen?
Hvordan vurderer du, at afdelingen
og den kommunale hjemmeple-
89% - - 100% 82% 87%

je/lhjemmesygepleje samarbejdede
om din udskrivelse?

Hvordan vurderer du, at afdelingen
orienterede din praktiserende laege | 89% - - 94% 73% 87%
om dit behandlingsforlgb?

Har du, efter du blev udskrevet fra
afdelingen, veeret i tvivl om din livs- | 72% - - 84% 53%* 73%
stils betydning for dit helbred?

2l



Kapitel 4

4.7 Hospitalets eget spargsmadl

Hjzelp til det du henvendte dig med (n=69)

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
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2009 2010 2011 Bedste Darligste | Gennem-
snit

Fik du hjeelp af afdelingen, til det du

94% - - 100%* 88% 96%
henvendte dig med? 0 0 0 0
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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.

25



Bilag 1

Hjertemedicinsk afsnit M1

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

gjorde noget saerligt godt.

ID
&£ 1
&£ 2
& 3
# b
i
< 9
# 10
& 11
& 12
# 13
# 15
# 18
T

Kommentar
Altid med smil pa.

Fjern alle tv fra sygestuerne. Man er ikke indlagt for at se tv.

De praktiske informationer om afdelingens funktionsmade (hvor der er badeveerelser, hvor finder
jeg handklader, hvornar er der morgenmad-frokost-eftermiddagskaffe-aftensmad, hvor henter
jeg min mad, hvor kan jeg spise min mad, hvilke faciliteter findes der pa sygehuset, som jeg kan
benytte, hvornar er der stuegang...) gives mundtligt og maske huskes det hele ikke. Det ville vaere
nemmere, hvis der 1a en pjece pa mit natbord.

Opholdsrum er meget spartansk og mindre hyggeligt efter ombygningen. Specielt stue 106 bgr
renoveres, vinduerne er sa utaette, at selvom de er lukkede, traekker det pa sengene naermest
vinduerne.

Pa grund af stor travihed (mange patienter) oplevede jeg en stor stressfaktor hos personalet.
Indleggelse pa gangen var treels for de uheldige. En sgd sygeplejerske sgrgede for, at jeg flere
gange fik tildelt en seng med tv og med god udsigt over Silkeborg.

Kunne godt ggres bedre rent!

Opholdsstuer - ikke godt at de bliver inddraget til stuer.

Positivt: Mange tilbud i forbindelse med hjertesygdom og det sker hurtigt og planlagt. God mad og
sgde og rare mennesker. Negativt: Meget darlig renggring pa sygehuset og der stod en strid vind
ind af vinduerne, sa os patienter satte dyner i vinduerne.

For lidt plads pa afdelingen. La pa en opholdsstue/ tv stue.

Der lugtede meget af urin pa stuen. Dette patalte jeg og sygeplejersken sagde, at det kunne hun
ikke lugte. Dette var meget ubehageligt og en stor kontrast til Skejbys standard. Den dag jeg skulle
hjem, fandt jeg ud af, at det var stolen lige ved siden af min seng, der stank. Da blev stolen fgrst
gjort ren. Jeg fik med nogen modvilje renggringsdamen til at fjerne urinlugten. Silkeborg Sygehus
mad er heller ikke ok. Der er simpelthen for lidt at vaelge imellem og for lidt grentsager. Alt brgdet
er smurt med margarine pa forhand fra kekkenet. Jeg spiser ikke margarine og jeg bruger heller
ikke smgr. Maske er jeg ikke som flertallet, men jeg synes, at kgkkenet pa Silkeborg Sygehus er
noget gammeldags.

Jeg fik en meget god information af Isagen NN. Meget god.

Seks personer pa en stue er for meget!

Elektronisk sygejournal? Der er mange gode grunde til, at dette blev gennemfgrt hurtigst mulig.
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Patientens
samlede
indtryk
Virkelig godt
Virkelig godt

Godt

Virkelig godt

Godt

Godt

Virkelig godt

Virkelig godt

Virkelig godt

Darligt

Virkelig godt

Godt

Darligt



23

24

26

27

Kommentarsamling

Der bruges meget ungdig spildtid pa at spgrge om det samme. Nogle gange virker det som om, man
ikke kan finde journalen! | Danmark bgr man kunne handtere en journal pa EDB, som alle i det of-
fentlige sygehusvaesen etc. kunne se.

Var indlagt under strejken.

Meget godt. Et venligt ord varmer tre vintre, et koldt giver kulde midt om sommer.

Naermest per automatik far man lagt drop, ogsa selv om det ikke bruges. Sa underholdende er det
heller ikke at fa lagt drop. Alt i alt har jeg veeret tilfreds med behandlingen, og HVIS jeg igen far

brug for M1, vil jeg trygt henvende mig der.

| har meget travlt, men det giver da motion.
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Godt

Virkelig godt

Godt

Godt



Bilag 1

Hjertemedicinsk afsnit M1

Har du uddybende kommentarer til forlgbet far din indlaeggelse eller til din modtagelse pa afdelin-

gen?
1]
&£ 3
£ 4
# 5
S 7
# 20
& 23
# 26
# 28
# 29

Kommentar

Generelt har specielt leegerne svaert ved at kommunikere til mig, sa jeg fgler mig fuldt informeret.
Hvad undersgger vi dig for? Hvordan undersgger vi dig? Hvornar har vi resultaterne? Hvem kom-
munikerer resultaterne til dig? Hvad er de naste ting, som der vil ske inden for de naeste ti-
mer/degn/dage? Jeg far Igsbende information, men ofte feler jeg, at den er partiel. Sygeplejersker-
ne forsgger at deekke noget af informationsunderslaebet, men det virker som om, at de ogsa mang-
ler information. Ellers var alt personale omkring mig bade venlige og hgflige.

Blev af egen la2ge videresendst til akut modtagelse pga. smerter i brystregionen. | akutmodtagelsen
viste de farste tre EKG-apparater sig ude af drift, hvilket skabte en del forvirring. Arsagen viste sig
at vaere, at memory var fyldt op. Problem kunne formentlig undgas ved regelmaessig nulstilling af
apparater.

Lidt forvirring om etage og stue pa afdelingen.
Den nye laegebil (Falck) var et meget stort plus.

Jeg har svaret, at jeg blev indlagt akut. Ved konsultation hos l&zgen om formiddagen blev det aftalt,
at jeg skulle indlaegges til yderligere undersggelse og skulle mgde pa sygehuset over middag sam-
me dag.

For lidt kommunikation mellem Randers Silkeborg.

Jeg fik voldsom ATFL. Jeg henvendte mig til egen lsege samme dag. Efter et par uger bad jeg om
indlazggelse. Afdelingen sendte mig et tilbud om behandling en uge efter. Det ville jeg ikke accepte-
re, da ATFL var blevet vaerre. Vi talte sammen per telefon, og jeg blev derefter akut indlagt.

Blev indlagt via laegevagten tidlig eftermiddag. Der gik naesten 11 timer inden en lzege kom til stede
og yderligere to timer inden farste indsprgjtning. Laegen konstaterede, at alle faciliteter for lengst
var lukket ned denne dag (det var ca. midnat). Fik intet at vide om, at jeg skulle betragte mig som
indlagt og ej heller, at jeg skulle overnatte. Kunne fglgelig ikke give pargrende besked om faktisk
status. Fik fgrst besked herom af sygeplejerske efter legeundersggelse. Udover besked fra under-
sggende la2ge om, at der naest skulle tages blodpraver, blev der ikke skitseret undersggelsesforlgh
eller videre mht. ophold pa sygehus (f.eks. overflytning fra akutmodtagelse til medicinsk afdeling
naeste dag). Denne start pa indlaggelse ville med en blodprop i fremlgb - og ikke i returen - have
kunnet give vaesentlige komplikationer. Sa det er et dybt utilfredsstillende startforlgh.

Blev ngje underrettet hele tiden.
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Patientens
samlede
indtryk
Godt

Virkelig godt

Virkelig godt

Godt

Virkelig godt

Godt

Godt

Virkelig
darligt

Virkelig godt



Kommentarsamling

Hjertemedicinsk afsnit M1

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

Patientens
samlede
ID Kommentar indtryk
& 3 Besked om at jeg skulle kontakte egen leege efter udskrivelse. Han havde dog kun meget begraen- Godt

set information om mit forlgb. Der er helt klart en alt for darlig kommunikation mellem sygehus og
praktiserende lzege.

# 28 Ikke alle resultater af blodpragver er skrevet ind i journalen (kan jeg se, da jeg har begzeret kopi af Virkelig
journal). De to laeger, NN1 og NN2, har ikke en felles vurdering af omfang og indhold af behand- darligt
lingsforlgb. NN1 meddeler i samtale, at medicin Marevan skal tages i tre maneder, hvilket ogsa
fremgar af savel journal som medicinkort og NN2 skriver i journal, uden at have orienteret mig
herom, at medicin Marevan skal indtages i seks maneder. Efterfelgende oplyser egen lzege, at der
blandt fagfolk er uenighed herom, sa det var en god idé, at man fandt fzlles fodslag pa Silkeborg
Sygehus. Fik ikke udleveret en egentlig stgttestrgmpe under indlaeggelsen - fik en midlertidig tynd
strgmpe. Da stgttestrgmpen er en vaesentlig del af behandlingen, er der her tale om en fejl fra
sygehusets side. Oplevede flere gange i forlgbet (var efter indlaeggelse tilknyttet afdelingen som
ambulant patient), at der ikke var styr pa journalen. Kan se, at der ikke er skrevet i journal ca. halv-
delen af de gange, hvor jeg mgdte til kontrol. Matte ved fremmgde i ambulatoriet selv kontakte
personalet adskillige gange, indtil jeg lzerte "systemet" at kende. Har vaeret udsat tre gange for
ventetid pa otte-ni timer i dagambulatorium - og sa var dagholdet gdet hjem.
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Bilag 1

Hjertemedicinsk afsnit M1

Har du uddybende kommentarer til dit behandlingsforlgb?

Patientens
samlede
ID Kommentar indtryk
# 12 Attransport mellem sygehusene ikke er sarlig behagelig og i sidste ende en dyr Igsning. Virkelig godt
# 17 Forlidtinformation om den medicin, jeg fik. Godt
# 19 Efter undersggelsen ventede jeg 3-3% time pa et mgde med leegen - mgdet tog 10 min. Godt

# 26 Efter behandling fik jeg problemer. Jeg henvendte mig straks til M1 og kom i behandling. Jeg havde Godt
bade fgr - under og efter behandlingen fuld tillid til personalet, som gav mig en eksemplarisk be-
handling.

# 28 Der var utilstraekkelig information i forbindelse med udskrivning fra sengeliggende til ambulant Virkelig
tilknytning til afdelingen. Der burde udarbejdes folder, hvor der dels er en generel omtale af lidel- darligt
sen, hvad man bgr iagttage henholdsvist mens medicinbehandling pagar og forebyggende i forhold
til at imgdega ny lidelse, dels felter til aktuel indskrivning af forhold af betydning for det konkrete
forlgb sdsom ambulant/egen laege, ansvarlig sygeplejerske (i mit tilfeelde var det skiftende, hvem
der netop den dag var min "ankerperson” - og i flere tilfaelde oplevede jeg det som at vaere priorite-
ret allerbagerst, hvilket er en klar desavouering, at jeg skulle vente til efter stuegang og sa alligevel
ikke tale med en laege, men blot fa et par kanyler og ampuller), den rigtige stgttestrampe (og ikke
den model, jeg fik pa sygehuset) osv. Der var alt for lidt dialog mht. AK-niveau - og maske for lidt
reel forholden sig til, at dosis skulle saettes op, nar jeg ikke kom i niveau far efter seks uger. Jeg
burde ogsa have veeret instrueret i selv at foretage indsprgjtning. Netop fordi jeg i en lang periode
var tilknyttet ambulatoriedelen af afdelingen, sa var jeg jo ikke hjemgivet til egen laege mv. og det
var da et held, at min datter kunne instruere mig i at tage indsprgjtningen selv. Er af den overbe-
visning, at jeg blev utilstraekkeligt behandlet mht. stgttestrempe. Fik en darlig kvalitet udleveret, og
det var en tilfeeldighed, at jeg efter 1% maned henvendte mig til en bandagist, hvor jeg sa fik en
rigtig gummistgttestrempe og ikke en bomulds.
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Kommentarsamling

Hjertemedicinsk afsnit M1

Har du uddybende kommentarer til din udskrivelse?

ID
& 3
< 8
& 14
# 16
& 21
# 23
# 25
# 26
# 28

Kommentar

Det viste sig efterfglgende, at jeg fortsatte i et forlgb med en lage fra sygehuset, som jeg under
indleggelsen ikke havde mgdt. Jeg bliver indkaldt til konsultation ved ham pa sygehuset, og farst
efter anden konsultation gar det op for mig, at det p.t. er ham, som har min sag og dermed ikke min
praktiserende lzzge som, jeg ved udskrivelsen havde faet besked pa, skulle fglge mig.

Min lzge blev ikke informeret!

Nej, for personalet har altid behandlet mig godt hver gang.

Har efter operationen haft gener og udviklet mavebrok samt generelt brok i hele det skarne omra-
de.

Jeg var til undersggelse i starten af maneden. Laegen og jeg fik skriftligt svar en maneds tid senere.
Det er URIMELIG lang ventetid.

Praktiserende lzege har maske informationer, men fortzeller ikke noget.

Min oplevelse: Kompetent og omsorgsfuldt personale.

God og grundig information ved udskrivelsen. Senere er jeg indkaldt til opfglgende kontrol. Betryg-
gende at vide, at man ikke bare bliver smidt ud af systemet.

Der var reelt ingen, der tog ansvar for min udskrivelse - eller informationen i forbindelse hermed.
Det var et held, at jeg bad om at fa en kopi af min journal, og det gav mig mulighed for at se, at jeg
selv skulle kontakte egen laege - og at jeg selv skulle sgrge for at rekvirere forskellige undersggel-
ser. Journalens sidste del er skrevet nasten 14 dage efter ophgr af tilknytning til ambulatoriet, og
der er flere faktuelle oplysninger, der er fejlbehaeftet, manglende eller ikke i overensstemmelse
med den mundtlige information pa sygehuset. Egen laege havde faet oversendt journalen efter, at
jeg bad om at fa en kopi. Finder at det er markvaerdigt, at der ikke foretages kontrol af lidelsen, og
at der ikke foretages opfglgning mht. andre mulige konsekvenser af sygdommen.
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