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Indledning

1 Indledning

| november 2010 blev afsnittets ambulante patienter i en spgrgeskemaundersggelse spurgt om deres
oplevelse af besgget pa afsnittet i perioden fra 23. august til 3. oktober. Patienternes svar beskrives i
denne rapport.

Baggrund

Undersggelsen, der er landsdakkende, gennemfares pa vegne af de fem regioner og Indenrigs- og
Sundhedsministeriet. Undersggelsen er siden 2009 gennemfgrt arligt og omfatter indlagte og ambu-
lante patienter pa alle landets offentlige sygehuse samt patienter, som har varet behandlet pa et pri-
vathospital efter reglerne om udvidet frit sygehusvalg.

Formal
Formalet med undersggelsen er at bidrage med forslag til indsatsomrader i arbejdet med den patient-
oplevede kvalitet pa afsnits-, afdelings-, hospitals-, regions- og specialenivead.

| Region Midtjylland indeholder undersggelsen foruden nationale spgrgsmal ogsa regionale og hospi-
talsspecifikke spgrgsmal. Det giver regionen og dens hospitaler mulighed for at fa patienternes vurde-
ringer af omrader, der er szrligt fokus pa.

Nogle hospitalsafdelinger i Region Midtjylland har desuden valgt at fa deres resultater opgjort pa diag-
nosegrupper.

Organisering

Projektledelsen af undersggelsens landsdaekkende del varetages af Enheden for Brugerundersggelser,
der sammen med Center for Kvalitetsudvikling i Region Midtjylland udggr projektsekretariatet. Projekt-
ledelsen af undersggelsens regionale del varetages i Region Midtjylland af Center for Kvalitetsudvik-
ling. Den regionale del af undersggelsen har tilknyttet en regional faglig arbejdsgruppe, som bestar af
én reprasentant fra hvert af regionens hospitaler og en reprasentant fra afdelingen Kvalitet og Sund-
hedsdata.

Datagrundlag

| Region Midtjylland er der udarbejdet regionale rapporter pa regions-, hospitals-, afdelings- og af-
snitsniveau. Rapporterne indeholder patienternes svar pa de nationale, regionale og hospitalsspecifik-
ke spgrgsmal i undersggelsen. Den regionale rapportering fglger de organisatoriske enheder. Rappor-
teringen tager udgangspunkt i Sundhedsstyrelsens Sygehus-afdelingsklassifikation, men er i samar-
bejde med hospitalerne tilpasset organiseringen pa hospitalerne. Der er ikke udarbejdet rapporter for
afdelinger og afsnit med faerre end 15 besvarelser.

Denne rapport er en rapport pa afsnitsniveau. Rapporten bygger pa svar fra afsnittets ambulante pati-
enter i perioden 23. august-3. oktober 2010. Tabel 1 opsummerer kort rapportens datagrundlag.
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Tabel 1. Datagrundlaget for rapporten

Patienter fra afsnittet udtrukket til undersggelsen: 291
Besvarelser fra afsnittets patienter: 179
Afsnittets svarprocent: 62%

Rapportens opbygning
Rapporten bestar af fglgende kapitler:
e Kapitel 1: Indledning
e Kapitel 2: En kort lzesevejledning og begrebsafklaring
e Kapitel 3: Et hurtigt overblik over patienternes tilfredshed
e Kapitel 4: En mere detaljeret praesentation samt sammenligning af patienternes svar

Praesentationen af afsnittets resultat folger temaopdelingen i spgrgeskemaet. Spgrgsmalene om pati-
enternes samlede indtryk vises dog altid fgr de gvrige temaer i spgrgeskemaet, ligesom eventuelle ho-
spitalsspecifikke spgrgsmal vises i et tema for sig selv efter de gvrige temaer.

Kommentarsamlingen
| bilag 1 er patienternes kommentarer gengivet i renskrevet og anonymiseret form.



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. Patienter,
hvis svar ma betegnes som udtryk for en positiv vurdering eller oplevelse, karakteriseres som tilfredse.
Patienterne karakteriseres eksempelvis som tilfredse, hvis de har benyttet svarkategorierne "Virkelig
godt” eller "Godt”, mens patienterne karakteriseres som ikke-tilfredse, hvis de har benyttet svarkate-
gorierne "Darligt” eller "Virkelig darligt”.

Dette skel mellem tilfredse og ikke-tilfredse har dels til formal at forenkle rapporteringen i kapitel 3 og
er dels en forudsaetning for de statistiske test i kapitel 4. For enkelte spgrgsmal lader svarkategorierne
sig ikke opdele i tilfredse og ikke-tilfredse, og disse spgrgsmal vises derfor ikke i kapitel 3, ligesom pati-
enternes svar pa disse spgrgsmal ikke indgar i den statistiske sammenligning i kapitel 4.

Svar, der ikke indgar i analyserne

Patienter, som ikke har svaret pa spgrgsmalene eller har afgivet flere svar, er ekskluderet fra analyser-
ne. Flere af spgrgsmalene i spgrgeskemaet indeholder neutrale svarkategorier som eksempelvis "Det
kan jeg ikke vurdere” eller "Det husker jeg ikke". Patienter, der har benyttet de neutrale svarkategorier,
er ligeledes ekskluderet fra analyserne af de pagzldende spgrgsmal.!

Spergsmalene i undersggelsen
Af preesentationsmaessige hensyn vises spgrgsmalene i kapitel 3 udelukkende i en afkortet og let om-
formuleret form. Spgrgsmalenes oprindelige formulering 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 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).

! For spgrgsmalet vedrgrende kontaktperson(er) vises svarene béde for patienter med minimum to ambulante besgg pa afsnittet
og for patienter med mere end to ambulante besgg pa afsnittet.
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Afsnittets resultat — et hurtigt overblik

3 Afsnittets resultat - et hurtigt overblik

Dette kapitel giver et hurtigt overblik over tilfredsheden blandt afsnittets ambulante patienter. De ne-
denstaende figurer viser andelen af afsnittets patienter, der er tilfredse pa de forskellige spgrgsmal.
Figurerne indikerer saledes, hvilke omrader afsnittet klarer sig henholdsvis godt og mindre godt pa.

| figurerne er spgrgsmalene vist temavis med patienternes samlede indtryk som det fgrste tema. Den
lodrette tekst yderst til venstre i figurerne viser, hvilket tema de forskellige spgrgsmal hgrer under. Den
gverste sgjle i figur 1 viser saledes andelen af patienterne, der er tilfredse med tilrettelzzggelsen af
deres samlede undersggelses-/behandlingsforlgh. Parenteserne efter spgrgsmalet angiver, hvor man-
ge patienter der indgar i beregningerne.
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Figur 1. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afsnittet
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Afsnittets resultat — et hurtigt overblik

Figur 2. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afsnittet
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4 Sammenligning af afsnittets resultat

Hvordan ser afsnittets resultat ud sammenlignet med afsnittets resultat i 2009 eller resultatet for de
gvrige afsnit pa hospitaleti 20107

| dette kapitel sammenlignes afsnittets resultat med resultatet i 2009 og resultatet for de gvrige afsnit
pa hospitalet i 2010. Patienternes svar praesenteres temavist i et opslag, hvor svarfordelingen for
spgrgsmalene inden for temaet vises pa venstre side, og afsnittets resultat sammenlignes pa hgjre
side.

Venstre side

Den venstre side i opslagene viser patienternes svar pa spgrgsmalene inden for det pagaldende tema.
| figurerne er den/de positive svarkategori/svarkategorier, der karakteriseres som tilfredse, vist i grgn-
ne nuancer, mens den mest negative svarkategori altid er mgrkergd. Parenteserne efter spgrgsmalet
angiver, hvor mange patienter (n) der pa de pagaldende spgrgsmal har benyttet én af de viste svarka-
tegorier.

Hgjre side
Den hgjre side i opslagene viser andelen af afsnittets patienter, der er tilfredse pa spgrgsmalene inden
for det pagzeldende tema. Afsnittets resultat i 2010 sammenlignes i den forbindelse med

o afsnittets resultati 2009 pa de spgrgsmal, der er sammenlignelige i de to undersggelser

e gennemsnittet for alle gvrige afsnit pa hospitalet i 2010

e gennemsnittet for de darligst placerede af hospitalets gvrige afsniti 2010

e gennemsnittet for de bedst placerede af hospitalets gvrige afsnit i 2010.

| sammenligningen med afsnittets resultat i 2009 sammenlignes afsnittets resultat med svarene fra de
patienter, der i 2009 besggte: Medicinsk Ambulatorium M

| sammenligningen med hospitalets gvrige afsnit indgar afsnittets resultat ikke i beregningen af gen-
nemsnittet, og afsnittets resultat kan derfor bade vare lavere og hgjere end gennemsnittet for de
henholdsvis bedst og darligst placerede af hospitalets gvrige afsnit.

Signifikante forskelle?

Forskellene mellem afsnittets resultat i 2010 og henholdsvis afsnittets resultat i 2009 og resultatet for
hospitalets gvrige afsnit i 2010 er signifikanstestet med Fisher's exact test for sammenligning af ande-
le. Signifikante forskelle er markeret med en stjerne bag de resultater, som afsnittets resultat sam-
menlignes med. En stjerne betyder saledes, at forskellen mellem det pagaeldende resultat og afsnittets
resultat er stgrre, end den ville vaere, hvis svarene var placeret tilfaldigt, og forskellen kan derfor ikke
tilskrives statistiske tilfeeldigheder.
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Samlet indtryk

Tilrettelaeggelse af det samlede undersggelses-/behandlingsforlgb (n=161)

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

Samletindtryk af besgg (n=174)

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




Sammenligning af afsnittets resultat

Hvordan vurderer du, at dit samle-

de undersggelses-

) i 97 % 97 % 100 % * 84 % * 95 %
/behandlingsforlgb var tilrette-
lagt?
Hvad er dit samlede indtryk af
97 % 97 % 100% * 84 % * 96 %

dit/dine besgg i ambulatoriet?

11
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Inden dit farste besgg og ved modtagelsen i ambulatoriet

Information om Ingden af ventetid fra indkaldelse til farste besgg (n=140)

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

Oplevelse af modtagelsen (n=176)

34% |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god BE God O Darlig | Virkeligdarlig

Vurderingafventetidi ventevaerelse (n=145)

93% 7%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Acceptabel B Uacceptabel

Laengde af ventetidi ventevaerelse (n=171)

26%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ingen ventetid (eller ind far tid) @ Under 30 minutter O Mellem 30 0og 60 minutter B Over 60 minutter

Information om ventetid ved fremmgde (n=118)

5%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
W J3,ihgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Indretningen iventevaerelset (n=176)

6% 13% 5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god B God O Darlig B Virkelig darlig
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Sammenligning af afsnittets resultat

Hvordan vurderer du, at ambulato-

riet informerede dig om venteti-
den, fra du blev indkaldt til ambu- 94 % - 100 % * 82%* 93%
lant undersggelse/ behandling til
dit fgrste besgg i ambulatoriet?

Hvordan oplevede du modtagelsen
, , 99 % 98 % 100 % 93 % * 97 %
iambulatoriet?

Hvordan vurderer du lzengden af
ventetiden, fra du skulle mgde i 93 % - 100% * 80% * 91 %
ambulatoriet, til du blev kaldt ind?

Hvor lang var ventetiden i ambula-
toriets venteveerelse, fra du skulle - - - - -
mgde, til du blev kaldt ind?

Informerede personalet dig om
ventetiden, fra du skulle mgde, til 38 % 29 % 83%* 26 %~ 46 %
du blev kaldtind?

Hvordan vurderer du indretningen
82 % 79 % 96 % * 59 % * 79 %
af ventevaerelset?

13
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Personale

Kontaktperson(er) med seerligtansvar (minimum to besgg) (n=134)

50% 35%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson [ Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) med saerligtansvar (minimum tre besgg) (n=77)

52% 34%

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

Personalets viden om sygdomsforlgb ved planlagte samtaler (n=146)

29%

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

Medinddragelse af patienter (n=172)
93% 7%

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

Medinddragelse af pargrende (n=55)

85% 13%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B For meget B Passende B For lidt

Personaletlyttede medinteresse (n=170)

56%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja,ihgjgrad B Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Personaletvar gode til deres fag (n=167)

68% B
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3,ihgjgrad @ Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

14



Sammenligning af afsnittets resultat

Oplevede du, at én eller flere kon-

taktperson(er) i ambulatoriet hav-
de seerligt ansvar for dit undersg- 6B5% | 75%* 96 % * 55 % 78% *
gelses-/behandlingsforlgh? (mi-
nimum to besgag)

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktperson(er) i ambulatoriet hav-
de seerligt ansvar for dit undersg- 66 % - 96 % * 59 % 79%*
gelses-/behandlingsforlgh? (mi-
nimum tre besgg)

Hvordan vurderer du, at ambulato-
riets personale havde satsigind i

. 86 % 92 % 100% * 81 % 92 % *
dit sygdomsforlgb ved de planlag-

te samtaler?

I hvilket omfang blev du inddraget i
de beslutninger, der skulle treeffes 93 % 93 % 100% * 72% ™ 93 %
om din undersggelse/behandling?

| hvilket omfang blev dine parg-
rende inddraget i de beslutninger,

) 85% 90 % 96 % * 67 % * 89 %
der skulle treeffes om din under-
sggelse/behandling?
Lyttede personalet til dig med
. . 93 % 95 % 100 % * 88 % 96 %
interesse, nar du sagde noget?
Fik du indtryk af, at personalet var

97 % 98 % 100 % * 89 % * 98 %

gode til deres fag?

15
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Undersagelses-/behandlingsforiob

Viden om, hvad der skulle ske under besgg (n=173)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja,ihgjgrad B Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Behandlingen levede op til forventninger (n=169)

58%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W J3,ihgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Sammenhangiinformation fra forskellige ansatte (n=147)

50%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3,ihgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kunimindregrad B Nej, sletikke

Fejliforbindelse med bes@g (n=175)

87% 13%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej | Ja

Personalets handtering af fejl (n=22)

23%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Ungdig ventetid der forlaengede besgg (n=159)

55%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej, sletikke B Nej, kunimindregrad O Ja,inogen grad B Ja,ihgjgrad

Samarbejde med andre afdelinger/ambulatorier (n=119)

29% -
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkelig darligt
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Sammenligning af afsnittets resultat

Vidste du, hvad der skulle ske un-

o . ) 95 % 94 % 100 % 66 % * 88 % *
der dit/dine besgg i ambulatoriet?

Levede behandlingen op til dine
. 93 % 93% 100% * 71%* 92 %
forventninger?

Var der sammenheang i det, du fik
atvide, nar du talte med forskelli- 93 % 92 % 100 % * 87 % 93 %
ge ansatte i ambulatoriet?

Oplevede du, at der skete fejl i
forbindelse med dit/dine besgg i 87 % - 100% * 85 % 92 % *
ambulatoriet?

Hvordan synes du, at personalet
tog hand om fejlen/fejlene, efter 82 % - 93 % 47 % * 69 %
den/de blev opdaget?

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

o , 87 % 89 % 99 % * 71%* 85 %
se/behandling i ambulatoriet, der
forlengede dit/dine besgg?
Hvordan vurderer du, at ambulato-
riet samarbejdede med andre af-
96 % 93 % 100 % 77%* 92 %

delinger/ambulatorier om din un-
dersggelse/behandling?

17
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Modtaget skriftliginformation (n=119)
51% 49%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
| Ja B Nej, jeg fik ikke tilbudt det

Vurdering af skriftliginformation (n=61)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god BE God O Darlig | Virkeligdarlig

Vurdering af mundtliginformation (n=173)
42% ||

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god BE God O Darlig | Virkeligdarlig

18



Sammenligning af afsnittets resultat

Har du i forbindelse med dit/dine

besgg i ambulatoriet modtaget

T ) ) 51 % - 91%* 47 % 69 % *
skriftlig information om din syg-
dom og/eller behandling?
Hvordan vurderer du alti alt den
skriftlige information, du fik i am- 98 % 94 % 100 % 87%* 97 %

bulatoriet?

Hvordan vurderer du alti alt den
mundtlige information, du fik i 95 % 96 % 100% * 88 % * 96 %
ambulatoriet?

19
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Efter dit/mellem dine besag i ambulatoriet

Tryghed efter besggi ambulatoriet (n=172)

37% ||
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Megettryg B Tryg O Utryg B Megetutryg

Samarbejde mellem ambulatoriet og kommunal hjemme(syge)pleje (n=25)

24%

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

Orientering af praktiserende laege (n=78)

23%

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

Tvivl om livsstils betydning for helbred (n=142)

669% 119%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej, sletikke B Nej, kunimindre grad O Ja,inogen grad B Ja,i hgjgrad

20




Sammenligning af afsnittets resultat

Var du tryg eller utryg, da du tog
hjem efter dit/dine besgg i ambu- 96 % 97 % 100 % 84 %* 93 %
latoriet?

Hvordan vurderer du, at ambulato-
riet og den kommunale hjemme-
pleje/hjemmesygepleje har sam- 88 % 92 % 100 % * 75% 91 %
arbejdet om dit undersggelses-
/behandlingsforlgb?

Hvordan vurderer du, at ambulato-
riet har orienteret din praktise-

, 90 % 78 % 100% * 69 % * 87 %
rende lzege om dit undersggelses-
/behandlingsforlgb?
Har du i forbindelse med dit un-
dersggelses-/ behandlingsforlgb i
78 % 79 % 87 % 56 % * 73 %

ambulatoriet vaeret i tvivliom din
livsstils betydning for dit helbred?

2l
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Hospitalets eget spargsmal

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

100%

80%

60% A

40% A

28%

20% A 16%
129
% 9%

5%

1%

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 har skrevet i forbindelse med besvarelsen af
spgrgeskemaet. Kommentarerne er anonymiseret, og kun kommentarer, som giver mening, nar de star
alene, er medtaget. Patienternes kommentarer er saledes nedskrevet, hvad enten de har vaeret positi-
ve eller negative, mens faktuelle oplysninger er udeladt, hvis de Igsrevet fra andre oplysninger i sp@r-
geskemaet ikke giver mening. Safremt der er &ndret i kommentarerne, for eksempel af hensyn til pati-
enternes anonymitet, er det markeret med[].

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

knyttet en eller flere koemmentarer 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 M, Medicinsk Endokrinologisk Afdeling M, Arhus Sygehus

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

gjorde noget saerligt godt.

1D
7 1
s 2
£ 4
7 5
7 7
# 9
# 10
< 12
& 14
& 15
# 16
& 17
# 18

Kommentarer - Medicinsk Ambulatorium M
Jeg var glad for, at lzzgen hgrte pa det, jeg sagde og rettede sig, sa jeg kom ind til ham hver gang
siden og ikke havde ventetid mere.

Jeg synes, at de skulle slukke for ghettoblasteren i ventevaerelset. For mig er det blot
stgj/forurening. Jeg synes, at alt jeg har oplevet i min dialog er blevet gennemfgrt seerligt godt, jeg
har sjeeldent oplevet en granseflade, der virker mere velorganiseret, velplanlagt og velgennemfart
end her. Dog er jeg i dialog med to andre afdelinger pa hospitalet, overfor hvilke, jeg er tilsvarende
positiv. Det er en langt, langt bedre servicering end jeg ser i mange andre virksomheder.

Lyt til, hvad man siger, iseer om medicin. Man far tit det indtryk, at la2gen vil lave om bare for at gare
noget. Fortael, at man godt kan fa den samme lzge, hvis man anstrenger sig lidt.

Da jeg blev indlagt [for mange ar siden], fortsatte jeg med at komme pa ambulatoriet. Fik blot en ny
tid hver gang. Har aldrig stillet spgrgsmal ved det, da jeg fgler, at min egen laege er usikker i viden
om [min sygdom].

Det virker meget professionelt.

Personalet er imgdekommende, sgde, rare mennesker, som altid har svar pa handen.

Der kunne godt ligge noget laesestof for ikke-zldre i venteveerelset.
ger/sygeplejersker og smilende betjening i receptionen.

Kompetente lae-

Dejligt med kort ventetid. God tone i ambulatoriet. Kunne bruge mere information om den medicin,
jeg tager.

| labet af mine behandlinger er den aftalte tid, fgrste gang, blevet udsat [flere] gange, og den efter-
felgende udsat forelgbig en gang. Det er generende for et glidende forlgh.

Jeg oplevede racistiske udtryk i den gamle [] hospitalsambulatorium, og de kiggede ondt pa mig.
Darlig behandling.

Det er mit indtryk, at ambulatoriet er yderst kompetent og i stand til at vejlede til det bedste for
patienterne. Jeg fgler mine holdninger respekteret og oplever en god dialog om min behandling.

Synes det var meget, meget utrygt at blive overladt helt til sig selv den fgrste dag med pumpen. Det
var en stor omvaeltning efter 30 ar med anden behandling! Mange ting jeg var usikker og utryg ved!!
Personalet [sygeplejerskerne] - utroligt sgde og hjelpsomme.

Har fra starten g&et til kontrol [i mange &r] for lidelsen. @nsker fortsat kontrol p& Arhus Sygehus,

da parkeringsforholdene er ideelle -handicap. Egen Izge ville ikke hjzlpe med at komme ind (trap-
per).
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Kommentarsamling

Jeg har hver gang veeret fuldt tilfreds med den information og behandling, som jeg har faet af
Arhus Sygehus (det gamle kommunehospital, Medicinsk Ambulatorium ™).

Jeg synes, det er et godt sygehus, de er meget flinke, nar man spgrger om noget.

Som jeg har skrevet fgr, burde man tilknyttes en fast lzege.

Jeg synes, det er fantastisk, at man altid bliver mgdt med et smil i M-ambulatoriet. Det er bestemt
ikke tilfeeldet alle steder i sundhedssystemet, eller andre steder for den sags skyld!

Gennem [mange] ars forlgb er jeg altid blevet behandlet godt. Jeg er meget tilfreds med bade lege
og gvrigt personale - til trods for rigtig mange patienter i ventevaerelset.

Samme lege hver gang vil give et bedre behandlingsforlgb.

Kommunikation. Ved kontakt er der ofte fokus pa det biomedicinske, frem for det hele menneske.
Diabetes er for mig ikke kun tal og kontrol, men en del af mig. Jeg synes, der er for lidt tid til at
snakke om , hvad der evt. er af udfordringer i livet med diabetes. Da jeg var tilknyttet [et andet
sygehus] var dette (kommunikative) i hgjsadet, hvilket jeg SAVNER [nu]. Dog er der STOR ROS til
de to sygeplejersker, der opstartede et pumpehold for godt et ar siden. De udviste stor empati :)

Det ville vaere rart, hvis man kan fa svar pa praver ved en telefonsamtale med lagen i stedet for at
mgde op til en personlig samtale som oftest kun varer hgjst fem minutter. De fa spgrgsmal la2gen
har, kan sagtens stilles over telefonen.

Besggene virker som ren rutine. Der mangler lyst/tid til bedre indsats, forsgg, tilbud om scanning,
med mere. Det ville vaere rart med en diskussion om resultaterne af (blod)prgver. Man har ikke
engang adgang til dem!

Et fagligt kendskab til patienten er ok, men behandlingsresultatet ville blive meget bedre, hvis det
blev suppleret med et kendskab til patientens PERSON.

Jeg har gaet der [i mange ar].

Jeg synes, det nogle gange kan veere svaert at opfange, at visse procedurer bliver @ndret - skal man
have blodprgve fgr man har tid, eller er det overflgdigt? Skal man aflevere urinprgve nar man laver
blodprgve, eller fgrst nar man besgger ambulatoriet? Det mangler jeg, at man forstar, at jeg ikke
selv kan vide, nar jeg kun kommer hver tredje maned. At man er bevidst om det.

Sygeplejerskerne i skranken er meget venlige og hjeelpsomme. Men ambulatoriets lzeger skulle se
mere helhedsorienteret pa mig. Som det er nu, ser de kun specifikt pa en lille del af mit helbred
men der er sammenhang mellem flere at min symptomer og sygdommen. Lagerne ser kun pa
blodprgverne - ser ikke mig, patienten. Nar jeg [fortzller om mine symptomer] svarer de: Det ma
du henvende dig til din praktiserende lzege om, for blodpr@vesvarene er ok.

Det kunne vaere fornuftigt med skriftligt informationsmateriale, sa man kan laese det igen hjemme
i ro og fred. Det er sveert at samle mig om at modtage en ny og uventet besked/diagnose og huske
forklaringer, ndr man er kommet hjem. Meget venligt personale. God service, at man kan ringe til
en kontaktperson og fa en samtale og fa svar pa spgrgsmal.
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Bilag 1
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| det store og hele er jeg yderst tilfreds med den behandling, jeg far pa MEA.

Har oplevet andre patienter blive vejledt hen over skranken i ambulatoriet - virker graenseoverskri-
dende, at et helt ambulatorium kan fglge med i et sygdomsvejledningsforigb. Kunne have brugt
sygeplejersketid til praktiske informationer. Har oplevet selv at matte bede om hjzlp til det. Perso-
nalet er meget imgdekommende, nar jeg har haft brug for hjzelp.

Personalet i receptionen er fantastisk sgde og hjelpsomme med at finde tider m.v., som ogsa
passer mig. | det hele taget, for alle jeg har mgdt i ambulatoriet (inklusive lz2gen), et meget venligt
og ligevaerdigt forlgb med gensidig respekt.

[1Har veeret godt tilfreds.

Nar man kommer til samtale, skal det helst veere samme lzge.

Laegerne skal lytte meget mere pa, hvad man som patient siger. De ting, som lagerne regner med,
er en selvfglge, skal de vide, at det godt kan vaere, man ikke har faet at vide pa noget tidspunkt.
Fgler ogsa, at man ikke bliver taget alvorligt nok, men de skal forstd at sygdommene kan vare
svaere at leve med og en daglig kamp, hvis det er en forkert information/behandling, der bliver
givet. Selv om man fejler noget, som ikke lige ligger til under deres speciale, skal det ikke nedggres
eller vaere et mindre symptom.

Jeg var pa ambulatoriet [mange] gange. Jeg valgte en tid, der passede mig [], deraf VENTETIDEN.
Men jeg fglte aldrig, at min konsultation blev forkortet af den grund, og der blev undskyldt af lze-
gen. Men i ambulatoriet hang der et billede, jeg ikke kunne lide: "En hvid tom stol og et dbent vin-
due". Som om syge mennesker havde et valg. At se pa det [sa mange] gange??? Mit tilfeelde var
godartet.

Bedre til at informere om ventetid. Bedre til at informere om, hvorfor mit stofskifte er for lavt.
Bedre til at informere min egen lage. Bedre parkeringsforhold samt venteveerelse.

Leege talte om mine manglendende muskler [], hvilket forvirrede mig, da vi skulle tale om mit
stofskite.

Jeg mener ikke, at jeg kan deltage i jeres undersggelse. Jeg var til en snak med en af jeres lzeger [i
efteraret], og venter pa svar derfra og indkaldelse til undersggelser.

Jeres ventevarelse er dgdtrist. Personalet i informationen er rigtigt sede og imgdekommende, nar
man henvender sig til dem. Jeg kommer pa en del andre sygehusafdelinger, og ingen steder venter
man sa lang tid som hos jer. Pa diabetesafdelingen i [anden by] venter man maksimalt [under ti
minutter]. MEN MEN MEN det helt store problem er jeres parkeringsforhold. For at fa en plads er
man ngdt til at komme 45 minutter fgr aftalt tid og alligevel kom jeg for sent engang. Nar man har
disse specialafdelinger, ma man forvente, at vi kommer langvejs fra og derfor er i egen hil. Jeg
mener ikke, det kan veere rimeligt at skulle afsatte hele dagen for at tale med jeres vejledere i
maksimalt 20 minutter tilsammen.

Anvend e-mail til kontakt til/fra patienten, sa kan data og spgrgsmal vaere afklaret inden fremmag-
de.
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Kommentarsamling

Den sygeplejerske, jeg har som kontaktperson, er utroligt hjelpsom og informerede i starten af
forlgbet om alt det, jeg havde behov for at vide.

Det eneste skulle vare, at man fik at vide, at der maske ville ga tre kvarter el.lign. i ventevaerelset.
Det er der nemlig gdet nogle gange. Dette er bare et forslag. Jeg synes, som tidligere skrevet, at
forlgbet har fungeret udmaerket.

Sygehuset generelt: Ved stort set hvert eneste besgg, er der tekniske problemer. Enten virker
bookingsystem ikke, sa ny tid ma sendes efterfglgende, eller ogsa er EPJ's medicin- eller laborato-
riemodul nede, sa lazgen ikke kan se blodprgvesvar eller medicinstatus.

Jeg er tilfreds med [] indtil videre.

Regionen/Aarhus Sygehus burde sikre bedre parkeringsforhold, men man kan nu engang ikke
klippe haret af en skaldet!! Jeg synes i gvrigt, ambulatoriet fungerer godt. Det er en gave til befolk-

ningen, at man s& let har adgang til sa hgjt kvalificeret hjalp, som tilfzeldet er i Arhus.

Smilende personale. Kyndige personer. Godt man kan ringe ind for at fa svar pa blodprgve. Kortere
ventetider. Alti alt synes jeg, de gar det rigtig, rigtig godt:)

Stgrre faglighed og erfaring blandt de Izeger, jeg har besggt.
Frem for alt bgr den lange ventetid i forbindelse med savel blodprgvetagning som undersggel-

se/samtale reduceres KRAFTIGT, ligesom ventevarelset bgr renoveres; ogsa aviser, blade mv. er
pakraevede (iseer nar man venter mellem en halv til en hel time eller mere).
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Bilag 1

Medicinsk Ambulatorium M, Medicinsk Endokrinologisk Afdeling M, Arhus Sygehus

Har du uddybende kommentarer til forlgbet inden dit farste besgg i ambulatoriet?

1D
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s 4
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# 6
< 11
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< 14
& 23
7 25
& 27
# 28
7 38

Kommentarer - Medicinsk Ambulatorium M

Jeg var i dialog med en lage fra afdelingen forinden, formidlet af en anden afdeling pa hospitalet.
Det var et sardeles positivt bekendtskab. Meget velorganiseret og informativt, yderst professio-
nelt!

Jeg fik tid til farste gang, mens jeg var indlagt.

Mit fgrste besgg pa ambulatoriet fandt sted [for mange ar siden]. Efter systemet med en fast kon-
taktlaege, fungerer systemet fint!

Pga. tekniske problemer blev behandlingen udskudt - god information herom.
Der var fint med kommunikation med mit gamle ambulatorium pa Randers Centralsygehus.

Jeg blev indlagt med diabetes 1. Fik efter indlaeggelsen hurtigt fgrste samtale pa ambulatoriet.
Tilstandene pa afdelingen, hvor jeg blev indlagt, var darlige. Mange nye sygeplejersker. Alt for
mange vidste ikke, hvad de skulle svare pa mine spgrgsmal. Jeg matte selv holde styr pa, at de
prgver, jeg havde faet at vide, skulle laves, vitterligt ogsa blev det. Jeg oplevede to gange, at syge-
plejerskerne glemte det. Jeg blev indlagt pd en stue med en ung diabetisk kvinde med massive
problemer, hun kastede op konstant og var selvmordstruet, der sad en vagt om natten ved hendes
seng. Det var absolut ikke rart at opleve som nydiagnosticeret, og efter min mening helt uaccepta-
belt. Sygeplejerskerne var venlige og fulde af god vilje, men der var altsa klart noget pa afdelingen,
som ikke fungerede. Undervisningen i brug af sprgjter, insulintyper, bls-maling var rigtig god. Der
var ogsa fra nogle sygeplejersker og leeger rigtig god fokus pa min sociale situation og pa de psyko-
logiske aspekter ved at blive diagnosticeret med en kronisk lidelse. Overgangen til ambulatoriet var
helt problemfri.

Der har ingen problemer vaeret med ventetiden, men direkte information om den har der ikke vae-
ret.

Jeg har tidligere vaeret "fast" patient i ambulatoriet pa grund af [sygdom]. Jeg fik sa ogsa en anden
lidelse og blev fulgt i ambulatoriet med begge ting. [For lidt tid siden] udskrev de mig til kontrol hos
en leege. Han var ikke enig med sygehuslaegerne i behandlingen . (Jeg var heller ikke tryg ved at de
sa forskelligt). Og blev sa tilbage henvist til ambulatoriet af min laege, [for kort tid siden].
Mgdetidspunkter bliver aftalt fra gang til gang - altsa ingen ventetid som sadan.

Jeg fik en dato og et klokkeslzet.

Har veeret i ambulant behandling i [flere artier].

Jeg ville gerne veaere blevet tilknyttet en fast laege allerede fgrste gang. Der gik ret lang tid, inden

jeg fik en fast lzege, og dermed kunne bygge ovenpa besggene hver gang, istedet for at fortzlle
min historie gang pa gang.
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Kommentarsamling

Har gdet der i mange ar, sa jeg har ikke noget specielt p.t.

Det er otte til ti ar siden jeg besggte medicinsk ambulatorium fgrste gang.

Nu er det snart flere ar siden, jeg kom ferste gang. Jeg "vender" jo tilbage en gang om aret.

Venlig modtagelse. Ikke sa meget ventetid. God dialog med personale.

Blev m@dt med venlighed.

Har aldrig faet besked om, at der er ventetid.

Da l=gen ringede og sagde, at den var gal, gik der 14 dage til jeg fik brev fra hospitalet. Det kunne

ikke veere bedre.

Eneste sted i regionen, nar jeg skal [] behandles.

Ikke andet end ros. Jeg er generelt blevet mgdt af venlighed og god information fra bade sekretzer
og l=gepersonale.

Da jeg er interesseret i at deltage i et videnskabeligt forsgg med ny tabletbehandling [], ringede jeg
op og fik en behagelig samtale og en fastsat dato og tid.

Jeg har konsulteret ambulatoriet i flere perioder gennem [rigtig mange] ar og husker ikke venteti-

dens omfang fgr fgrste fremmgde i denne omgang, men indkaldelsen gav i hvert fald udtsmmende
oplysninger.
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Bilag 1

Medicinsk Ambulatorium M, Medicinsk Endokrinologisk Afdeling M, Arhus Sygehus

Har du kommentarer til din modtagelse i ambulatoriet?
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Kommentarer - Medicinsk Ambulatorium M

| starten var der meget ventetid og mange forskellige lager. Sa kom jeg ind til NN og sagde det til
ham. Efter den tid kom jeg ind til ham hver gang, og jeg har faet ham hver gang og ingen ventetid.
Det har jeg nydti flere ar.

Sygeplejersken var meget systematisk, velorganiseret, informativ, meget agil mht. at adaptere til
de forhold, jeg havde som opmaerksomhedspunkter. Samlet en meget positiv og professionel ople-
velse! Der har nok medvirket en Iaege ved dette fgrste mgde, det erindrer jeg ikke praecist, men jeg
erindrer glimrende den positive oplevelse fra alle medarbejdere, jeg var i bergring med.

Blev lidt skuffet over, at jeg havde faet brev om en to timers lang undersggelse samt samtale med
bade Izge og sygeplejerske, men mgder frem til et besgg pa ti minutter med en lage, som ikke
engang er den, der skal falge mig.

Personaletireceptionen er rigtig gode og venlige.

Man modtages af venlige, imgdekommende og velinformerede medarbejdere. Enkelte kan kende
mig fra de mange ars ambulatoriebesgg, hvilket, faler jeg, synes nasten hjemligt.

Bruger af rollator er der taget hgjde for. Mangler stole med armlaen i (ambulatoriet) undersggel-
sesveerelset til folk, der ikke har balancen.

Pt. gar jeg til kontrol 1 gang arligt efter en operation [for flere ar siden], og hver gang bliver jeg
modtaget af et venligt personale.

Til tider god, andre gange darlig. Jeg synes, at der ofte er lang ventetid, hvis jeg bade skal til laege,
sygeplejerske eller dizetist. Dette bliver man ikke informeret om.

Venlighed.

Ok.

Det er et grimt lokale, men sgde folk (personalet). Alt for mange venter, man sidder na@rmest pa
skgdet af hinanden. Ventetiden er for lang, men alle g@r deres bedste og sikkert for lidt penge!

Det ville give god mening at mgde ens kontaktperson.

"Personlig" sygeplejerske er en god idé.

Personalet var sgde og hjelpsomme.

Venlighed.

Mader altid venlige sygeplejersker. Sygeplejerne er mere i mgdekommende plus bedre til at give
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Kommentarsamling

information vedrgrende alle de svar, man ikke modtager af lagen.

Flinke og sgde.

Der var ingen information overhovedet, man fglte sig meget som patient, og ikke som det menne-
ske, der bare skulle have tjekket op pa nogle ting efter en indlaggelse.

Kompetent.

Alle er meget flinke.

Man faler virkelig, det drejer sig om én. Man fgler bestemt ikke, man kommer til ulejlighed, og at
personalet er pressede for tid til deres andre ggremal!

Da jeg skulle vaere fastende, fik jeg en hurtig gennemgang af undersggelsen og en god samtale. Jeg
fil til sidst kaffe og brgd, og en time senere var jeg ude igen. Dejlig afdeling.

Personalet er ofte smilende og venlige og sgrger for en god modtagelse.
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Bilag 1

Medicinsk Ambulatorium M, Medicinsk Endokrinologisk Afdeling M, Arhus Sygehus

Hvilke(n) fejl oplevede du?
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Kommentarer - Medicinsk Ambulatorium M

Ved et af de farste besgg, kom jeq til at vente mere end 90 minutter, fordi min journal var lagt i en
forkert bunke eller var blevet glemt pa en eller anden made. En anden gang glemte man at give mig
nogle prgvetagningsglas med hjem, hvorfor jeg to dage efter, matte aflaegge endnu et besgg efter
opringning.

En [] lzzge meddelte, at mine sukkertal var ok, og der skulle ikke foretages mere. Da dette ikke
kunne passe, gennemgik vi det igen, og han opdagede da, at han havde set pa en talraekke, der ikke
var mine tal, med en talraekke for et optimalt mal.

Jeg fik en lille operation - efter to dage fik jeg en staerk infektion (bakterie), og sa blev jeg opereret
igen, og min finger blev gdelagt. Jeg fik ikke antibiotika, og jeg har [en anden sygdom]. Jeg fik ikke
antibiotika ved min fgrste operation.

Har nogle gange faet taget de forkerte prgver og oplevet, at prgverne ikke er blevet bestilt.

De glemte en test, jeg skulle have taget - den blev sa taget ved naeste kontakt.

En gang hvor der var sygdom blandt personalet, fik jeg det ikke at vide og sad og blev utalmodig og
spurgte til sidst selv, hvorfor der gik sa lang tid. Hvorefter jeg gik hjem. Man er jo usikker og utryg i
det ventevarelse, mange mennesker, musik, varmt, "hvad siger lzegen i dag".

Mit sidste besg@g var ikke skreveti journalen.

Helt andre blodprgver var taget end de relevante. Dog kun sket én gang.

En befordringsseddel, som ikke var stemplet fra afdelingen, sa det kostede lidt i frimarker.

Endnu har jeg aldrig vaeret hos en laege, som jeg har vaeret i konsultation hos tidligere. Kontinuitet
mangler, da forskellige lzeger ikke kan have samme opfattelse.

Pga. sygdom blev konsultationen aflyst. Manglede den information, inden jeg karte hjemmefra.

Manglende telefonisk kontakt vedrgrende blodpravesvar til trods for, at jeg selv rykkede to gange
for svaret.

Har oplevet flere gange, at ens blodpraver bliver vaek.
Glemte, at jeg ventede pa at komme til samtale vedrgrende opfelgning pa stofskifte. Jeg matte selv
henvende mig hos personalet.

Jeg sad og ventede pa at komme ind til sygeplejerske NN, efter jeg havde talt med laegen. Da jeg
henvendte mig i receptionen, viste det sig, at der ikke var reserveret tid hos hende, hvilket der altid

32

Handtering
af fejl
Darligt

Virkelig godt

Godt

Virkelig godt

Godt

Darligt

Virkelig godt

Godt

Virkelig godt

Darligt

Godt

Godt

Virkelig

darligt

Godt

Virkelig godt



63

71

74

75

Kommentarsamling

har vaeret tidligere. Der blev arrangeret et lynvisit, hvilket var meget fint.

Laboratoriedata var ikke tilgeengeligt fra [anden enhed]. Uacceptabelt at data ikke er elektronisk
tilgengeligti hele regionen.

Der var ikke kommet svar pa MR-scanning, som jeg pa lagens henvisning havde faet foretaget pa
andet hospiotal. Laegen navnte ikke selv scanningen, da han havde glemt at have bestilt den.

| forbindelse med udtrapning fik jeg to valgmuligheder og begyndte en undersggelse af mine gjne
(for at se, om der var risiko for "pop-gjne"). Det viste sig, at det ikke var de to muligheder, men jeg
blev radet ti at blive pa medicinen. Spild at den anden afdelings tid og ressourcer. NB: Den fgrste
fejl for mig i snart fem ar.

Legen fortalte, jeg skulle snakke med en sygeplejerske, hvilket det viste sig, jeg ikke skulle (efter at
have ventet 50 minutter pa dette).
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Har du uddybende kommentarer til dit undersggelses-/behandlingsforlgbh?
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Kommentarer - Medicinsk Ambulatorium M

Det er sveert med ny laege hver gang, iseer da mange er [svaere at forsta]. Det er treels, nar en lage
ikke kan finde andet, sa vil hun lave om pa medicindosering, nar vi er fremme ved noget, der gar, jeg
har det godt.

Jeg vil foresla, der informeres om muligheden for at have en fast lge, i stedet for forskellige hver
gang.

Dejligt at afdeling M ringede til en afdeling og sgrgede far, at jeg fik en god tid.

En enkelt gang har de ikke lige faet malt blodtryk pa mig (min praktiserende laege har efterfglgende

sagt, at det er en normal fremgangsmade).

Altialt foregik det hele meget tilfredsstillende.

Synes, der var lidt spildtid ind imellem. En af dagene skulle der vaere afskedsreception for en lzege
NN, og vi fik derfor ingen undervisning i nogle timer!

Jeg skulle pa Skejby, men da jeg kommer [langvejs fra], kunne det godt have vaeret pa samme dag.
Jeg har aldrig oplevet at veere tilknyttet en bestemt laege pa ambulatoriet - der er nye lager hver
gang. Det synes jeg, der burde laves om pa.

Jeg er generelt meget tilfreds med den behandling, man far pa ambulatoriet. Specielt sygeplejer-
skerne er utroligt sgde og imgdekommende. Lagerne har lidt for travlt, men sadan er det nok alle
steder.

Som diabetespatient er det ikke rart, at man far en ny laege hver gang.

Ved hver samtale med en laege har det veeret tydeligt, at de ikke har last journalen igennem far
samtalen. F.eks. skulle jeg have svar pa en scanning, men fik kun at vide, at mine blodpraver var
fine. Laegen ville afslutte samtalen. Jeg gjorde opmarksom pa, at jeg skulle komme for at fa svar pa
scanning. Laegen bladede papirerne igennem og fandt svaret, som han lige skulle have tid til at
leese, hvorefter jeg fik svaret.

En fantastisk uge med introduktion af pumpen. Her fik man god vejledning af sygeplejersker m.m.

Det er sveert at rumme en uventet diagnose og derefter stille begavede spgrgsmal til et behand-
lingsforslag. Man har brug for lidt mere tid til at rumme/begribe den besked, man far.

Som del af undersggelsen fik jeg nogle gjendraber, der udvidede mine pupiller og gjorde mig lysfal-
som en del timer. Det forhindrede mig delvist i mit arbejde og pavirkede mine efterfglgende planer
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- dette var selvfglgelig meget treels, da jeg ville have indrettet mig derefter, hvis jeg havde vidst
det. Jeg har tidligere veeret til samme undersggelse, hvor jeg ikke fik de pagzldende gjendraber. Da
jeg derfor troede, at jeg kendte forlgbet, har jeg ikke naerleest indkaldelsen fra sygehuset. Det er
derfor muligt, at der har veeret nogen information, men det har ikke vaeret tydeligt.

Jeg harilgbet af [laengere tid] veeret i behandling hos lzege NN. Fra dag ét har jeg veeret utrolig tryg
og felt, at jeg har veeret i de allerbedste hander. Jeg har meget ros tilovers for Isege NN.

Generelt er jeg tilfreds med det hele.

Jeg faler mig godt og kompetent behandlet og er tryg ved de personer, som jeg har mgdt.

Nar legerne ved, at man er glemsom eller bliver let forvirret pga. sygdom, skal de ikke ga let hen
over ens sygdomme. Maske skulle de skrive ned, hvad der bliver aftalt.

Der kunne have veeret et bedre samarbejde/informationsniveau mellem egen praktiserende lzege
og ambulatoriet.

Blodprgvetagning var langsom.
Jeg er kronisk [syg] patient og gar til kontrol [et par] gange om aret, hvor en analyse af blodprgve
danner baggrund for samtalen og evt. @ndret medicinering. Forlgbet har varet i [et par] ar til min

absolutte tilfredshed.

Det var ikke ngdvendigt, da jeg fik udleveret et vejledningsskema om, hvad der skal forega af un-
dersggelser ved naeste besgg.

| forbindelse med seneste fremmgde blev jeg henvist til supplerende undersggelse pa anden afde-
ling. Jeg har ikke efterspurgt eller hgrt resultatet, sa det har nappe varet overraskende, men jeg

regner med at fa det ved naste konsultation.

Jeg synes, jeg er uheldig med meget lange ventetider, modsat andre, jeg kan se, der ikke venter
mere end ti minutter. Jeg er ikke tilknyttet fast laege, og det kan vaere derfor?

Meget lidt service ved telefonisk henvendelse og svaert at komme igennem pa telefonen, for ek-
sempel hvis tiden skal @ndres/meldes afbud.

Meget godt med en fast laege, sa det ikke er mange forskellige laeger hver gang.
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Kommentarer - Medicinsk Ambulatorium M
Det var dejlig hurtigt at fa oplysning om Addison Landsforeningen.

Kan kontakte lazge pr. mail, hvilket er en stor fordel. Har gjort det [flere gange pa nogle ar]. Korte
spgrgsmal, korte svar, en tryg ting! Og sparer en hel konsultation.

Matte ringe til egen laege fordi medicinaendringen gav mig problemer.

Bortset fra den evige ventetid fgler jeg mig godt modtaget, hver gang jeg kommer. Jeg fgler, at de
fleste, som jeg er i kontakt med, husker mig og interesserer sig for mig. Det geelder bade sygeple-
jerskerne i receptionen, pa kontorerne, digetisterne og den laege, jeg er tilknyttet.

Har altid kun haft én laege. Det er det eneste rigtige.

Personalet ma vaere abne og aerlige. Sig det tydeligt til patienten, ogsa hvad der skal ske bagefter
man gar ud fra laegen, og hvis der er ventetid! :-)

Det er et stort problem, at jeg har en kontaktlaege, men det er sveert at fa tid hos denne lege
[jeevnligt]. Nar jeg har faet en tid, bliver den ofte udsat. Hvis man sa ikke kan komme pagzldende
dato, skal man ofte vente yderligere for at fa en tid til kontrol.

Ved hver samtale har det vaeret forskellige Izeger, hvilket virker lidt forvirrende, da man ofte bliver
stillet de samme spgrgsmal igen og igen. En laege vidste ikke, hvorfor jeg skulle komme til samtale.
Jeg oplyste, at jeg skulle have svar pa blodpraver. Laegen vidste ikke, om jeg skulle fortsaette med
samme medicinering. Efter en telefonsamtale fik jeg at vide, at jeg skulle seettes op. to dage senere
fik jeg brev om, at det skulle jeg ikke alligevel.

Trygt med en kontaktperson, man kan ringe til og fa en tid til uddybende samtale. Lutter flinke folk.
Kontaktpersonordningen virker pseudoagtig. Far uddelt kort med navn pa en, men oplever, at det
er en anden person, som er den reelle kontaktperson.

God vejledning gar, at jeg har styr pa min sygdom.

Har oplevet at man som patient selv skal sidde og forteelle, hvad man fejler og hvad symptomerne
er. Det er heller aldrig den samme la2ge man kommer til, og jeg oplever ikke, at de vil behandle én

pa samme made, sa bliver tit bade sat op og ned i medicin, hvilket giver mange bivirkninger.

Fint, at man altid kan ringe, nar der opstar problemer, og at man ofte kan klare problemerne pr.
telefon.

Jeg er altid blevet godt behandlet. Tak for det!
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# 75 Jeg har haft to konsultationer i ambulatoriet, og det har vaeret meget unge laeger begge gange, og Godt
de har ikke virket serlig kompetente. Desveerre.
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