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Indledning

1 Indledning

| november 2012 blev afsnittets ambulante patienter i en spgrgeskemaundersggelse spurgt om deres
oplevelse af besgget pa afsnittet i perioden fra 20. august- 30. september 2012. Patienternes svar be-
skrives 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 vaeret 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 specialeniveau.

| 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 Folkesundhed og Kvalitetsudvikling i Region Midtjylland udggr projektsekretariatet.
Projektledelsen af undersggelsens regionale del varetages i Region Midtjylland af Folkesundhed og
Kvalitetsudvikling. Den regionale del af undersggelsen har tilknyttet en regional faglig arbejdsgruppe,
som bestar af én repraesentant fra hvert af regionens hospitaler og en repraesentant fra afdelingen
Kvalitet og Sundhedsdata.

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 og regionens le-
delsesinformationssystem InfoRM i samarbejde med hospitalerne. Der er ikke udarbejdet rapporter for
afdelinger og afsnit med faerre end 15 besvarelser.

Denne rapport er udarbejdet pa afsnitsniveau. Rapporten bygger pa svar fra afsnittets ambulante pati-
enter i perioden 20. august-30. september 2012. Tabel 1 opsummerer kort rapportens datagrundlag.
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Tabel 1. Datagrundlaget for rapporten

Patienter fra afsnittet udtrukket til undersggelsen: 260
Besvarelser fra afsnittets patienter: 157
Afsnittets svarprocent: 60%

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 fglger temaopdelingen i spgrgeskemaet. Spgrgsmalene om pati-
enternes samlede indtryk vises dog altid fgr de gvrige temaer i sp@rgeskemaet, 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 tests i kapitel 4. For enkelte spgrgsmal lader svarkategorier-
ne sig ikke opdele i tilfredse og ikke-tilfredse, og disse spgrgsmal vises derfor ikke i kapitel 3, ligesom
patienternes 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, er ekskluderet fra analyserne. Patienter, som har afgi-
vet flere svar, er medtaget, hvor det fremgar tydeligt, hvorvidt patienten er tilfreds eller ikke-tilfreds. |
tvivistilfelde er patienten ekskluderet fra analyserne. Flere af spgrgsmalene i spgrgeskemaet indehol-
der neutrale svarkategorier som eksempelvis "Det kan jeg ikke vurdere” eller "Det husker jeg ikke". Pa-
tienter, der har benyttet de neutrale svarkategorier, er ligeledes ekskluderet fra analyserne af de pa-
geeldende spgrgsmal.’

Spgrgsmalene i undersggelsen
Af praesentationsmaessige 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 bade 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 under de forskellige spgrgs-
mal. 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 sgijle i figur 1 viser saledes andelen af patienterne, der er tilfredse med tilrettelaeggelsen af
deres samlede undersggelses-/behandlingsforlgb. 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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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 2010 og 2011 eller resultatet
for de gvrige afsnit pa hospitaleti 20127

| dette kapitel sammenlignes afsnittets resultat med resultatet i 2010 og 2011 og resultatet for de gvri-
ge afsnit pa hospitalet i 2012. 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 pagzaldende 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 2012 sammenlignes i den forbindelse med

e afsnittets resultati 2010 og 2011 pa de spgrgsmal, der er sammenlignelige

e gennemsnittet for alle gvrige afsnit pa hospitaleti 2012

e gennemsnittet for de darligst placerede af hospitalets gvrige afsniti 2012

o gennemsnittet for de bedst placerede af hospitalets gvrige afsniti 2012.

2011-tallet er for: UAMB REUMATOLOGISK AMB. U
2010-tallet er for: Reumatologisk Ambulatorium

| 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 resultati 2012 og henholdsvis afsnittets resultati 2010 og 2011 og resul-
tatet for hospitalets gvrige afsnit i 2012 er signifikanstestet med en z-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 pagaldende resultat og afsnittets
resultat er stgrre, end den ville vaere, hvis svarene var placeret tilfaldigt, og forskellen kan derfor ikke
tilskrives statistiske tilfaldigheder.
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Samlet indtryk

Tilrettelaeggelse af det samlede undersggelses-/behandlingsforlgb (n=139)

27%

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

Samletindtryk af besgg (n=154)

33% [ ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Samletindtryk af ambulatoriets lokaler (n=149)

8%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Renggringsstandarden i ambulatoriet (n=145)

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

Hvordan vurderer du, at dit samle-

de undersggelses-
. , 91 % 94 % 89 % 100%* 84 % 95 % *
/behandlingsforlgb var tilrette-

lagt?

Hvad er dit samlede indtryk af
o . , 95 % 97 % 96 % 100%™ 89 % 97 % *
dit/dine besgg i ambulatoriet?

Hvad er dit samlede indtryk af am-
) 83% 78% - 100 % * 71% 91%*
bulatoriets lokaler?

Hvordan vurderer du alti alt, at
i ) , 97 % 98 % - 100%™ 87%* 98 % *
renggringen var i ambulatoriet?

11
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Ved modtagelsen i ambulatoriet

Oplevelse af modtagelsen (n=156)

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

Vurderingafventetidiventevarelse (n=126)

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

Lengde af ventetidi ventevaerelse (n=120)

TR

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

Information om ventetid ved fremmgde (n=111)
7%

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

Indretningen i ventevaerelset (n=145)

e ] =

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

Hvordan oplevede du modtagelsen

i ambulatoriet?

97 %

98 %

92 %

100 % * 90 % 98 % *

Hvordan vurderer du lzengden af
ventetiden, fra du skulle mgde i
ambulatoriet, til du blev kaldt ind?

93 %

91 %

87 %

100%~ 67 % * 91%*

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

Informerede personalet dig om
ventetiden, fra du skulle mgde, til
du blev kaldtind?

42 %

30%*

38%

86 %™ 25%* 41%*

Hvordan vurderer du indretningen
af ventevaerelset?

65 %

67 %

63 %

96 % * 58 % 82 %

13
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Personale

Kontaktperson(er) med saerligtansvar (minimum to besgg) (n=79)

41% 33%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson [ Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (minimum tre besgg) (n=34)

44% 26%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson B Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) har tagetansvar for forlgb (n=24)

33% ||
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Personalets viden om sygdomsforlgb ved planlagte samtaler (n=126)

34%

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

Medinddragelse af patienter (n=154)

90% 8%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B For meget B Passende B For lidt

Medinddragelse af pargrende (n=51)
92% 8%

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

Personalet lyttede med interesse (n=147)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B J3, i hgjgrad @ Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke
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Sammenligning af afsnittets resultat

Oplevede du, at én eller flere kon-

taktperson(er) i ambulatoriet hav-
de saerligt ansvar for dit undersg- 67 % 56 % 67 % 100 %~ 47 % * 77 % *
gelses-/behandlingsforlgh? (mi-
nimum to besgg)

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktperson(er) i ambulatoriet hav-
de seerligt ansvar for dit undersg- 74 % 65 % 63 % 100%™ 51%* 80 % *
gelses-/behandlingsforlgh? (mi-
nimum tre besgg)

Hvordan vurderer du alti alt, at
din/dine kontaktperson(er) har 96 % 97 % - 100 % 89 % 98 %
taget ansvar for dit forlgb?

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

) 89 % 88 % 82 % 100%™ 82 % 93 % *
dit sygdomsforlgb ved de planlag-

te samtaler?

| hvilket omfang blev du inddraget i
de beslutninger, der skulle traeffes 90 % 91 % 95% 100%™ 87 % 93%
om din undersggelse/behandling?

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

) 92 % 89 % 75%* 100%™ 81 % 91%*
der skulle treeffes om din under-
sggelse/behandling?
Lyttede personalet til dig med
95% 94 % 94 % 100 % * 89 % 96 % *

interesse, nar du sagde noget?

15



Kapitel 4

Personale (fortsat)

Personaletvar gode til deres fag (n=144)

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

16



Sammenligning af afsnittets resultat

Fik du indtryk af, at personalet var

. 98 % 95 % 95 % 100 % 92 % * 98 % *
gode til deres fag?

17
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Undersagelses-/behandlingsforiob

Viden om, hvad der skulle ske under besgg (n=152)

38%
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=151)

59%

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=115)

59%

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

Fejliforbindelse med bes@g (n=154)

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

Personalets handtering af fejl (n=4)

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

Ungdig ventetid der forlaengede besgg (n=142)

69%

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=97)

20%

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

18




Sammenligning af afsnittets resultat

Vidste du, hvad der skulle ske un-

o , ) 88 % 90 % 73%* | 100%* 74%* 90 % *
der dit/dine besgg i ambulatoriet?

Levede behandlingen op til dine
) 90 % 91% 94 % 100%~ 79%* 93%*
forventninger?

Var der sammenhang i det, du fik
atvide, nar du talte med forskelli- 92 % 88 % 87 % 100%™ 85 % 94 % *
ge ansatte i ambulatoriet?

Oplevede du, at der skete fejl i
forbindelse med dit/dine besgg i 97 % 93 % 87%" 100 % * 80 % * 91%*
ambulatoriet?

Hvordan synes du, at personalet
tog hand om fejlen/fejlene, efter 50 % 70 % 50 % 91 % 32% 70 %
den/de blev opdaget?

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

o , 93 % 85%* | 833%™ 99 % * 63 % * 85 % *
se/behandling i ambulatoriet, der

forlengede dit/dine besgg?

Hvordan vurderer du, at ambulato-
riet samarbejdede med andre af-

, , ) 94 % 95 % 85%* 100%™ 73%* 91 % *
delinger/ambulatorier om din un-

dersggelse/behandling?

19
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Information

Personaletgivetden information, du havde brug for (n=153)

50% Al 5%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja,ihgjgrad B Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Modtaget skriftliginformation (n=108)

52% 48%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja B Nej, fik ikke tilbudt det

Vurdering af skriftliginformation (n=53)

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

Vurdering af mundtliginformation (n=148)

41%

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

20



Sammenligning af afsnittets resultat

Har personalet i ambulatoriet gi-

vet dig den information, du Igben-
87 % 85 % - 100%* 78 % 93%*
de havde brug for far, under og

efter dit/dine besgg?

Har du i forbindelse med dit/dine

besgg i ambulatoriet modtaget
e _ , 52 % 52 % 53 % 100 % * 37% 68 % *

skriftlig information om din syg-

dom og/eller behandling?

Hvordan vurderer du alti alt den
skriftlige information, du fikiam- 98 % 96 % 96 % 100 % 80 % * 97 % *
bulatoriet?

Hvordan vurderer du alti altden
mundtlige information, du fik i 93 % 93 % 91% 100 % * 89 % 96 % *
ambulatoriet?

2l
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Efter dit/mellem dine besag i ambulatoriet

Tryghed efter besggi ambulatoriet (n=151)

S

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

Samarbejde mellem ambulatoriet og kommunal hjemme(syge)pleje (n=14)

14%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
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Orientering af praktiserende la2ge (n=68)
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Tvivl om livsstils betydning for helbred (n=126)
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Sammenligning af afsnittets resultat

Var du tryg eller utryg, da du tog
hjem efter dit/dine bes@g i ambu- 93 % 94 % 87 % 100%* 80 % * 95 % *
latoriet?

Hvordan vurderer du, at ambulato-
riet og den kommunale hjemme-
pleje/hjemmesygepleje har sam- 93 % 90 % 79% 100 % 62 % * 90 % *
arbejdet om dit undersggelses-
/behandlingsforlgb?

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

, 75 % 88 %~ 86 % 100% * 60 % 84 %™
rende lzege om dit undersggelses-

/behandlingsforlgb?

Har du i forbindelse med dit un-

dersggelses-/ behandlingsforlgb i
) o ) 73 % 76 % 66 % 93%* 50%* 73%*
ambulatoriet vaeret i tvivlom din

livsstils betydning for dit helbred?
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Kapitel 4

Hospitalets eget spargsmal

Hjeelp til detdu henvendte dig med (n=143)

62% [ ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja,ihgjgrad B Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke
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Sammenligning af afsnittets resultat

Fik du hjeelp af ambulatoriet, til

, 94 % 95 % - 100 % * 84 % * 95 % *
det du henvendte dig med?
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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 kommentarer til spgrgeskemaet. Patientens samlede indtryk er indsat, sa det er
muligt at sammenholde patienternes samlede indtryk med patienternes kommentarer.

Kommentarerne under 'Samlet indtryk’ kan vaere markeret med et eller flere temaer, som knytter sig til
indholdet i kommentaren. Kommentarerne rubriceres efter temaerne ventetid, kvalitet i behandling,
pleje, relationer til personale, kommunikation og information, kontaktperson og fysiske rammer.

Tabel 2. Kommentarer under 'Samlet indtryk’ fordelt pa temaer

Antal kommentarer

Fysiske rammer 12
Kommunikation og information
Kontaktperson

Kvalitet i behandling

Pleje

Relationer til personale
Ventetid

n o b~ N O B
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Bilag 1

Uamb Reumatologisk Amb. U

Har du kommentarer til din modtagelse i ambulatoriet?
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Kommentarer - Uamb Reumatologisk Amb. U
Altid smilende og meget servicemindede sygeplejersker, og laegerne er yderst kompetente!

Blev begge gange modtaget med ordene: "Der er desvaerre ventetid, da vi har sygdom blandt
leegerne” (den bemaerkning bruger de maske altid). Sad pa en gang og ventede og kunne hgre,
hvad sygeplejerskerne talte om pa deres kontor. Der var intet ventevarelse.

En usadvanlig flink damme ved skranken, som fortalte, hvad lazgen hed, som jeg skulle ind til,
og at det kun ville vare et gjeblik, far jeg ville kaldt ind. (Fra fgrste besgg).

Velforberedt og positivt personale.

Der er jo ingen modtagelse. Man fgler, at man forstyrrer nogle stressede sygeplejersker, som
virker til, at de ikke gnsker at velkomme nogen som helst.

Jeg har kun kontakt med personen ved skranken ved ankomsten.
Folk er altid meget smilende. Man hilser endda med ens navn.
Venlige, og jeg blev med det samme vist til rette.

Venlig, smilende og imgdekommende.

Jeg blev kun informeret om ventetiden (ca. en time), da jeg selv spurgte. Lagen beklagede
ventetiden.

De er altid venlige.
Professionel, ingen skilte sig ud.

Har altid fglt stor venlighed. Har faet uddybende svar pa vores spgrgsmal. Fglt medlevende,
hjelpsomhed og stor tryghed ved modtagelsen i ambulatoriet.

Personalet var flinke og meget imgdekommende. Jeg kunne foresla en mere overskuelighed,
nar man kommer i afdelingen. For eksempel hvor henvender man sig, og hvilke toiletter er til
borgerne, der kommer i ambulatoriet.

Alle personaler virkede venlige, men maske ikke sa opmarksomme pa nyankomne patienter.
Sekretaeren er velinformeret og god til at udnytte tiden, hvis der er ventetid hos lagen.

En for hastig og ligegyldig tilrettevisning.

Lage og [anden medarbejder] modtog, og man fgler sig ligevaerdig og velkommen. @vrigt
personale var smilende, venlige og altid hjeelpsomme, selvom de har travlt.

Ambulatoriets fysiske rammer er ikke sarlig patientvenligt. Personalet er meget imgdekom-
mende, men der er for eksempel ikke ret gode siddeforhold ved ankomsten.

Som gigtpatient er jeg bruger af ambulatoriet gennem [mange] ar, sa den eneste, jeg har
kontakt til, er min faste la2ge, og det fungerer fuldt tilfredsstillende.

I ventetiden lavede vi ny gatest hos fysioterapeut/ergoterapeut. Pigerne har tjek pa, hvem der
kommer og gar.

Min lage bagatelliserede min sygdom, fordi den er svag lige nu. Jeg fik fornemmelsen af, at
han gerne ville have mig ud ad dgren hurtigtigen.

Jeg har vaeret p& Reumatologisk flere gange i Isbet af den seneste tid. [En gang var] min tid
forsvundet ud af systemet, og jeg matte derfor vente halvanden time. Normalt synes jeg, at
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Modtagelsen
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Kommentarsamling
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modtagelsen er ok.

Altid smilende og venlige. Bade ude pa gangen og inde i selve ambulatoriet.

Lidt personafhaengigt (sygeplejerske).

God modtagelse med fint informationsniveau.

Nej, jeg oplevede kun venlighed.

Venlige og sgde mennesker.

Til at starte med, for nogle ar siden, kunne man bare sztte sig og vente. Sa blev det vist lavet
om, for pludselig skulle man melde sig ved en skranke, og det blev praesenteret af en ikke alt

for venlig dame, der heller ikke gad svare pa hvorfor denne &ndring.

Modtagelsen er god. Venlige personaler. Ventetiden kan fgles lang ind imellem.

Stod og ventede laenge pa at bekraefte, jeg var kommet. Sekretaeren var ikke pa pinden lenge.

Gik ned og meldte min ankomst til sygeplejersken pa afdelingen, og da mgdte jeg venlighed.

29

Virkelig god
God
God
God
Virkelig god

God

God

Darlig



Bilag 1

Uamb Reumatologisk Amb. U

Hvilke(n) fejl oplevede du?

ID
& 21

Kommentarer - Uamb Reumatologisk Amb. U

Jeg har deltaget i forskningsforsgg, men altid skulle henvende mig flere gange, for at fa at vide
noget om mine resultater af scanningerne. Ved sidste undersggelse blev jeg lovet en [scan-
ning], men blev aldrig indkaldt, far jeg igen navnte det for personalet halvandet ar senere.

Far ikke breve.

Ingen fejl.

Jeg forventede at kunne blive overfart til et andet hospital af praktiske grunde. Men det kunne
ikke lade sig ggre.

At jeg var rgget ud af systemet. At der ikke var ssmmenhang mellem de ting, der blev sagt to
forskellige gange (noget angaende hyppigheden af blodprgvetagning).

Ingen. Min |laege var super professionel, dygtig og behagelig.
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Fejlhandtering
Darligt
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Kommentarsamling

Uamb Reumatologisk Amb. U

Har du uddybende kommentarer til dit undersggelses-/behandlingsforigh?

Kommentarer - Uamb Reumatologisk Amb. U
Det ville virke mere trygt, hvis der var en taet dialog mellem anden afdeling, hvor jeg er fast
tilknyttet pga. kronisk [sygdom]. Der er jo trods alt sammenhang mellem [mine to lidelser] ;-)

En fantastisk god oplevelse. To besgg, to lzeger. Begge havde sat sig godt ind i min situation og
var meget omhyggelige og oplysende.

Jeg synes, at lagen virkede arrogant. Der var to [andre] med ved kontrollen, og han var bare
arrogant. Normalt har jeg haft meget tilfredsstillende besgg i afdelingen.

Det er jo fint, nar man farst har faet sin tid. Problemet er, at jeg ikke far tider som planlagt,
men selv ma tage kontakt til Ambulatoriets sygeplejersker for at fa en tid, hvorved jeg bliver
satind i akutskemaet.

Jeg kunne godt taenke mig en struktureret opfglgning. Jeg har oplevet et par gange, at jeg selv
ma ringe ind for at spgrge til praveresultater, ogsa selvom der i nogle tilflde skulle fglges op
med ny medicinering og lignende. Det vil kunne undgas, hvis man havde en plan/struktur for
opfelgningen.

Det er vigtigt, at man har forberedt sine spgrgsmal hjemmefra for at fa svar pa evt. andet end
legen forteeller.

Som regel, nasten altid den samme lage jeg bliver modtaget og behandlet af, hvilket jeg
synes er trygt for mig.

Sgde og glade sygeplejersker og en helt utrolig Iz2ge [NN].

Det kommer an pa hvilken leege man er inde ved. Nogen kan fa en til andre relevante undersg-
gelser naesten med det samme, og ved andre kan der ga flere maneder.

Det var en fin oplevelse.
Laegen velorienteret og god til at lytte.

Finder det pafaldende, at jeg selv skulle ringe og spgrge, om jeg selv skulle bede om tid, eller
om jeg blev indkaldt til svar pa undersggelser, eller om jeg skulle have en ny tid.

Har kun oplevet en enkelt kontrol negativ. Ikke szrlig god kommunikation med en [] lzege.
Havde bl.a. ikke skrevet noget om ny tid. Matte selv efter lang tids venten ringe og fa en ny
tid!!

Jeg har kun vaeret i ambulatoriet en gang. Ville nok kunne sige mere efter naste besgg.

Jeg synes, jeg bade er blevet modtaget og behandlet godt af jeres personale pa afdelingen.
Mine besgg pa afdelingen fgrte dog ikke til nogen diagnose eller afklaring i forhold til henvis-
ningsarsagen, hvorfor jeg stadig er lige sa plaget af symptomer som inden mit besgg. Derfor
foler jeg lidt, at jeg er blevet "cuttet af" enten her eller hos min praktiserende lzege. Som tin-
gene ser ud nu, er der ingen, der tager hand om symptomerne, som i hgj grad pavirker min
hverdag.

Fordi der var sa lang ventetid, havde jeg gaet hos en speciallaege igennem flere ar... Efter to
ars ventetid blev jeg undersggt og fik at vide, at mine smerter nok skyldtes [lidelse]. Jeg tror
selv, at smerterne OGSA skyldes noget andet, men blev udskrevet fra afdelingen til det uvisse!!

Man kunne maske gge "stgtten til at leve med gigt", altsa vejledningsdelen mere sidelgbende
med den behandlende del, som jeg oplever konsultationerne har hovedvaegt pa.

Jeg har altid fglt, at der er blevet taget hand om mig, og jeg trygt kunne lade tingene ske.

Maske kunne man uddybe mit sygdomsforlgb lidt bedre, da netop min sygdom er speciel.
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Bilag 1

Tre maneder fra henvisning til svar.
Jeg er, og har vaeret, meget tilfreds med den Ia2gelige behandling.

Oprindeligt var det vanskeligt at fa [] afdelingen til at tage min sygdom [serigst], men da det
farste skete, har alle behandlinger, kontakter til afdelingen vaeret yderst positivt og altid seri-
pst.

Fik at vide, at jeg ville blive kaldt ind efter tre maneder. Dette, synes jeg, er uacceptabelt, nar
der ikke blev ivaerksat nogen behandling overhovedet. Det kan ikke passe, at man skal vente
tre maneder pa svar fra blodpraver og rgntgen, og jeg har da ogsa faet brev om disse ting, men
har intet hgrt, om hvornar jeg skal mgde igen.

Jeg gar til undersggelse hos én bestemt laege NN. Det er oftest problematisk at fastseette
tidspunkt for naeste undersggelse pa grund af laegens kalender. (Man (sygeplejerskerne) kan
ikke disponere ret langt ud i fremtiden over ledige tider hos Izegen). Jeg plejer selv at kontakte
ambulatoriet, nar den aftalte periode er gaet (f.eks. efter 3 mdr.), og det virker sa pa den made,
at de finder en tid, hvor jeg kan "puttes ind". Sa pa den made lykkes det sa. Men det ville be-
stemt vaere rarere at fa en tid ved den forrige konsultation, ikke bare for min egen planlag-
nings skyld, men ikke mindst fordi det er svaert at komme igennem pa telefon.

Jeg synes virkelig, at den lage, jeg talte med, virkede utrolig kompetent og grundig. Var god til
at forklare alt.

Jeg lider af stress, angst og depression. At have to laeger, der undersgger og spgrger ind pa
samme tid, stresser meget. Kunne evt. undersgge hver sin side af kroppen forskudt!

Det forlgb nogenlunde, som det plejer.

Den pageeldende laege var en personlighed ud over det almindelige, og vi fik en spaendende
samtale [].

Fik lynhurtigt fat i laege NN pa [andet sygehus], som sa mig, og henviste mig videre til jeres
lege NN. Fik tid i Igbet af et par dage og super god behandling.
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Kommentarsamling

Uamb Reumatologisk Amb. U

Har du uddybende kommentarer til den information, du fik (fer, under og efter dit/dine besgg)?

ID
&£ 2

Kommentarer - Uamb Reumatologisk Amb. U

Spurgte om der fandtes nogle gvelser, sa jeg kunne fa det bedre. Der blev henvist til en inter-
netadresse. Det har jeg sa printet ud. Det havde vaeret rart, hvis de havde printet det ud til mig.
Nej. Kun tilfredshed. [].

Kun tilfeeldigt fik jeg ved sidste undersggelse oplyst, at man kunne se forandringer i min [le-
gemsdel] ud fra rentgenbilleder taget for ca. to ar siden.

Jeg synes ikke, at lazgen viste empati eller nogen interesse i, hvad jeg havde at tilfgje eller sige.
Han gik 100 procent efter hvad, journalen sagde, og underviste bare de [] studerende. Det var
som om, at jeg var betydningslgs og ligegyldig.

Selvom det tit kan veere sveert at fglge med i alt, hvad der bliver sagt. Der er mange fremmed-
ord.

[1Jeg taler sjeeldent med sygeplejersker ved besgg. [] Af laegen far jeg den information, jeg har
brug for.

Jeg har faet information om sygdom og medicin i starten, dvs. [for mange ar siden], men ikke
opfelgning pa dette, f.eks. information om ny medicin og forskning osv.

Informationen, jeg fik af l=egen i forbindelse med ny medicin, var ok.

Information hos Iagerne var helt, som den skulle vaere, men den videre plan/behandling 13 hen
i det uvisse.

Jeg har kun faet mundtlige informationer fra laegen, og de har vaeret gode.

Jeg fik ikke ret megen information om, hvad jeg kunne forvente efter mine besgg (altsa, hvad
der skulle ske fremadrettet, og hvornar jeg kunne forvente at blive kaldt ind igen eller fa svar
pa forskellige undersggelser).

Jeg ville gerne have haft en SKRIFTLIG information.

Da jeg fik stillet diagnosen [], fik jeg ikke sa mange informationer om, hvad det helt praecist
var, og hvordan jeg nu skulle til at Izere at leve med en kronisk sygdom. Jeg fik nogle pjecer,
men ellers var der ikke ret meget opfglgning pa, hvordan jeg havde det med sygdommen.
Den var meget sparsom.

Lage NN og sygeplejerske NN er guld veerd for Afdeling 11.

Sveevende svar pa, hvornar jeg ville blive indkaldt igen. En sagde om tre maneder, en anden
sagde, at der sagtens kunne ga langere tid.

Manglende tilkendegivelse af, om jeg var afsluttet hos jer eller sendt retur til et andet syge-
hus. Stresser igen, nar man skal have kontakt.

Jeg synes, at personalet giver den tid, jeg har behov for, [sa jeg kan] forsta informationerne.
Skriftlig information vedrgrende behandling: Anden afdeling sender hurtigt kopi af undersg-
gelsen og journalen til patienten. Her kan man bade laese om behandling, observationer, vir-
kemidler, medicin og forventninger. Jeg tror ikke, egen lage bliver informeret fra Aarhus Uni-

versitetshospital.

Jeg fik information om, hvordan jeg kunne ga ind pa nettet og finde de albue- og skuldergvel-
ser, jeg skulle lave.
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Bilag 1

Uamb Reumatologisk Amb. U

Har du uddybende kommentarer til forlgbet efter dit/mellem dine besgg i ambulatoriet?
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Kommentarer - Uamb Reumatologisk Amb. U
De fleste gange har jeg haft super oplevelse med besgget. Personalet er som regel sgde og
velforberedte.

Jeg er lidt skuffet over, at man ikke leengere kan fa en samtale med en diztist.
Sadan noget som livsstil kunne vaere godt at fa samlet op.

- Altid forstaende/handlende ved kontakt.

- Altid lyttende/forstaende. Ros!

Det er et stort problem, at det er meget svaert at komme igennem til ambulatoriet per telefon.
Nogle gange ma man vente i halve og hele timer med en telefonsvarer, som ikke fungerer.
Bare det at fa en tid kan tage timer. Det har jeg flere gange opgivet. Det fungerer ikke, hvis
man har arbejde!

Jeg savnede klar information om, hvad der skulle ske, nar der var svar pa blodprgve. Fik jeg
tilsendt tid? Skriftligt svar? Hvornar skulle jeg komme igen? Jeg undrede mig over, jeg ikke
hgrte noget, og jeg ringede selv og fik en svartid. "Min" l=ege var i mellemtiden rejst, fandt jeg
ud af, men fgrst, da jeg kom til svar. Det er helt ok, og den "nye" var rigtig god, men jeg har en
fornemmelse af, at jeg var faldet ud af reden, hvis jeg ikke selv havde rykket for svartid.

Hvis jeg far brug for igen at blive undersggt pa hospitalet, skal jeg sa IGEN VENTE TO AR!
Hvis man ringer med mundtlige spgrgsmal, er hjaelpen super god, og laegen bliver spurgt.
Det er mitindtryk, at man i den grad er underbemandede.

1. Der gar altid meget laengere tid mellem kontrolbesggene end aftalt.

2. Hvis man desperat ringer for at fa hjaelp. Kan slet ikke g3, sta eller ligge i weekenden, og sa
kan man ikke bruge det til noget som helst, at man maske kan klemmes ind til et tjek pa tors-
dag...

3. Jeg er ikke den type, der brokker mig eller raber op... Maske er det arsagen til, at jeg nogle
gange faler, jeg bliver "syltet"...??

Det kan vaere temmelig svaert at komme igennem telefonisk.

Indkaldelse til neste aftale overholdes aldrig. Der har vaeret for mange forskellige lger, sa
den enkelte ikke har haft mulighed for at fglge patienten. For mange patienter og for fa laeger
ggr ikke patienten tryg.

Alt for lang ventetid, nar der ikke er ivaerksat noget. Jeg star i akkurat samme situation, som da
min lzege henviste mig.

Det her beskrevne forlgh har vaeret ganske ekstraordinzart og pa ingen made typisk for mine
besgg i ambulatoriet. Tidligere har ambulatoriet ordineret mig et medikament (salocyperin),
der viste sig at ggre mig impotent. Da jeg beskrev bivirkningen for Iazgen, affejede han det
med, at det havde han aldrig hgrt om. Efterfglgende kontrolforsgg og gennemgang af dagbog
har fastslaet denne hivirkning af salocypoerin. Bivirkningen der har vist sig, at medfagre varige
skader, har betydet et betydeligt tab af livskvalitet. Det oprgrende er ikke den udviste uviden-
hed, men afvisningen af indberetningen.

Til den sidste undersggelse sagde la2gen, at han kun ville operere, hvis JEG ville garantere, at

det ville hjelpe. Sa jeg matte svare nej. Hvor skulle jeg have denne viden fra? Jeg er jo ikke
lege.
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Kommentarsamling

Uamb Reumatologisk Amb. U

Skriv her, hvis du synes, ambulatoriet kunne ggre noget bedre, og/eller hvis du synes, ambulatoriet
gjorde noget szerligt godt.

ID Kommentarer - Uamb Reumatologisk Amb. U Samlet indtryk
& 2 Lad os ikke vente pa en lang gang, hvor man kan hgre, hvad sygeplejerskerne taler i telefon Godt
om. Det vil vere rart med et ventevaerelse, nar der skal ga sa lang tid "pa grund af laegers syg-
dom".

[Fysiske rammer, Ventetid]

# 3 Man faler sig tryg, nar man kommer ind til en fremmed l2ge, som i forvejen har laest ens jour- Virkelig godt
nal. Jeg kunne kun hjzlpes midlertidigt, men det at fa medhold i, at det man gegr med hensyn til
motion og levevis er rigtigt, ggr godt. Og statter en fremover. Sa tak for det.
[Kvalitet i behandling]

&~ 4 Samme lzege hver gang:) Virkelig godt
[Pleje]
< 6 Det var altid en god oplevelse at mgde personalet pa Reumatologisk Ambulatorium i Aarhus. Godt

[Relationer til personale]

&< 7 Ved den sidste undersggelse var ventetiden kort. Jeg har ellers ofte oplevet lang ventetid pa Godt
over en halv time. Personalet plejer slet ikke at oplyse mig om lzengden af ventetiden, hvilket
de gjorde til min UNDREN her sidste gang.
[Ventetid]

# 10 Deterjonogle elendige seder i ventevarelset. Ofte er undersggelseslokalet koldt. Godt
[Fysiske rammer]

# 12 Deterutroligt svaert at komme i forbindelse med en sygeplejerske i telefontiden. Man bliver Godt
ganske vist sat i venteposition, men sa sker der heller ikke mere. Kun ca. det sidste kvarter af
telefontiden kan man vaere heldig. Og man kan ikke komme til at tale med sin kontaktperson,
hvis man er sa heldig at have sadan en. Det er som regel den nyeste pa afdelingen, der svarer
telefonen. Derfor afhanger kvaliteten af samtalen af, hvor vidende eller imgdekommende hun
er.

[Kommunikation og information]

# 14 Ventefaciliteter skal/skulle forbedres. Virkelig godt
[Fysiske rammer]

# 15 Den eneste ekstra kommentar er ? For mange skuffende lzger. Godt
[Kvalitet i behandling]

# 16 Altid glad og smilende personale, ogsa nar de er presset! Godt

# 17 Venterum er elendigt. En gang. Der er ingen spil, blade, aviser eller lignende. Virkelig godt
[Fysiske rammer]

# 18 Man skal ofte rykke for indkaldelsesbreve/ringe for at fa tid, selvom man har aftalte tider med Godt
fastinterval. Maske kunne bookingsystemet forbedres, sa der kan gives tider mere end to
maneder frem?!

# 20 legsynes, at laegekonsultationen (som regel) fungerer ok. Men der er et enormt stort problem Godt

med at komme i kontakt med ambulatoriet pr. telefon.
[Kommunikation og information, Kvalitet i behandling]

# 22 Jegharveret sa heldig at have samme lage i flere ar. [Laegen arbejder der ikke langere], men Godt
jeg haber at kunne vaere sa heldig igen at fa fast lage. Jeg ved fra flere patienter, at de har
mange forskellige og er kede af det.
[Pleje]

# 26 Nar jeg gar fra ambulatoriet og har faet at vide, at la2gen vil se mig igen om tre maneder, kan Godt
jeg ikke forsta, at jeg far en tid, nar der er gaet seks maneder. Det bgr @&@ndres.
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Ventevarelset er kun en gang, men der er jo nok ikke plads til andet.
[Fysiske rammer]

De er professionelle, dygtige, velforberedte og desuden meget venlige. Man faler sig respekte-
ret.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Det ville vaere dejligt, hvis man ikke skal vandre hen ad gangen med et uringlas i handen, og
heller ikke benytte et patienttoilet pa afdelingen. Desuden var GANGEN ventevarelse.
[Fysiske rammer]

Venteverelse er meget snaevert, idet det samtidig er en gang. Nogle af os er jo lidt stivbenede
og ikke sa gode til at traekke benene til os.
[Fysiske rammer]

Venterummet er ekstremt darligt. Det er IKKE et rum men en gang, hvor der er masser af
trampen frem og tilbage bade af patienter og personale. Gangen er meget smal, og der er
darligt plads til al den trafik. Man fgler, at man sidder midt pa en trafikeret banegard e.l. Desu-
den er der meget fa siddepladser, sa man har svaert ved at fa en plads sammen med sin ledsa-
ger. Da der altid er en vis ventetid, som regel mellem 30 og 60 minutter, burde forholdene veere
mere rolige og afslappende. Som syg patient fgler man sig meget stresset i ventetiden.
[Fysiske rammer]

Jeg feler, der er et godt klima pa denne afdeling. Alle er meget venlige. Nar man som jeg har
oplevet et hospital i [udlandet], er dette jo luksus.
[Relationer til personale]

De fysiske rammer for ventevaerelse er darlige. En gang med konstant traek!
[Fysiske rammer]

Der skal gives flere uddybende informationer om diagnosen, f.eks. hvordan man lzerer at leve
med en kronisk sygdom, og hvilken stgtte man kan fa i sddan en situation. Der skal ogsa vaere
flere informationer om, hvordan man genkender sygdommens symptomer, og hvordan man
skal forholde sig til dem.

[Kommunikation og information]

Alle ansatte behandler mig utroligt flot og fint. Altid smil og venlighed. Da jeg har andre syg-
domme, bl.a. [ryggen], har jeg ofte problemer. Hvis jeg ringer og har mange smerter pga.
[gigt], ja, sa finder man straks en tid til mig, sommetider en akut tid. Jeg er meget glad for at
komme i ambulatoriet.

[Pleje, Relationer til personale]

Generelt mgdes man af sgde smil og venlighed, og Izegerne synes for mig meget kompetente.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Jeg har opsamlende et positivt indtryk. Maske kunne "skyllerums"-aflevering af urin &ndres.
Virker ikke saerlig hygiejnisk, synes jeg.
[Fysiske rammer]

Jeg er kommet i ambulatoriet og har flere gange veeret indlagt pa anden afdeling [], og jeg har
aldrig veeret utilfreds med behandlingen eller haft noget at klage over. Det hgrer vist til sjal-
denhederne i dag at veere kommet pa disse afdelinger i sa mange ar og aldrig haft noget at
kritisere.

[Kvalitet i behandling]

Jeg feler mig meget privilegeret over den made, mine undersggelser foregar pa. Min "personli-
ge la2ge”, NN, kan altid kontaktes, hvis jeg bliver utryg ved min helbredstilstand. Uregelmaes-
sigheder ved mine Igbende blodprgver resulterer altid i en henvendelse fra ambulatoriet og
stillingtagen til, hvad der skal ggres, f.eks. indlaeggelse i et dggn til yderligere praver og kon-
trol. Sa pa trods af, at jeg har en kronisk lidelse, der uden behandling ville vaere livstruende, er
jeg helt tryg ved min nuvaerende situation.

[Kvalitet i behandling, Pleje]

Jeg har urinsyregigt i ben/knza/fgdder. Nar [jeg havde] brystsmerter, spurgte jeg altid, om det
kunne veere det. Er blevet undersggt i bryst og fik konstateret, at jeg havde urinsyregigt der.

Ventevarelse er pa gangen. Ingen diskretion. Kan hgre, hvad sygeplejerskerne taler med pati-
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enterne om. Ligeledes hvis laegen giver informationer pa gangen til en patient. For fa toiletter.
Man kgrer langt, derfor er det vaesentligt med WC, og hurtig mulighed for at melde sin an-
komst. Kopi af journal ber tilsendes patienten og egen lzege.

[Fysiske rammer, Kommunikation og information]

# B6 Ventevarelset er ikke noget ventevaerelse, men en gang. lkke meget plads, ogsa i betragtning Virkelig godt
af, at der er en del kgrestolsbrugere, der er patienter.
[Fysiske rammer]

# 67 Synes ikke, jeg bliver taget serigst. Det er ikke sa rart, da jeg lider af [en gigtsygdom] og skal Darligt
have fast kontakt med afdelingen hele mit liv. Men mange af sygeplejerskerne er rigtig sede,
og det hjzlper da lidt.
[Relationer til personale]
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